arud

Zentren fiir Suchtmedizin

Ein zeitgemasser Umgang mit Sucht erfordert zeitgemasse Mittel und ist die Arud verantwortlich, fiir das aufsuchende Angebot und die praven-

o
zeitgemasse Angebote. Seit liber 25 Jahren setzen wir uns an vorderster Efﬁ Z 1 e nt e r u n d

Konzentration patientengerechter
der Krafte

Folgen ein — und wir wollen die Suchtbehandlung und die Suchtpolitik in

tiven Massnahmen ist es die Ziircher Aids-Hilfe. Beides zusammen macht
Front fiir einen den Checkpoint Ziirich zu einer wichtigen Institution iiber die Stadtgrenzen
verniinftigen hinaus. Die medizinischen Leistungen konnen iiber die Grundversicherung

Umgang mit finanziert werden, die Leistungen der Ziircher Aids-Hilfe konnen dank

Jahresbericht

Auf der Riickseite dieses Jahresberichts finden Sie einen Uberblick iiber die

Entwicklungen des letzten Jahres in der Suchtbehandlung und der Sucht-

dem Konsum psychoaktiver der Finanzierung von Stadt und Kanton Ziirich sowie dem Bundesamt fiir

Investitionen in
die Zukunft

Dies sind nur einige Beispiele, die vor Augen fiihren: Es braucht vor allem

Substanzen und moglichen
politik weltweit. Deutlich wird: Einige Lander verfolgen innovative Ansétze,
aber der Handlungsbedarf ist unvermindert gross — gerade auch in der
Schweiz. Deshalb hat die Arud das Jubildumsjahr 2016 nicht fiir den Blick
zuriick, sondern fiir den Blick nach vorn genutzt, und zwar in verschiedenster
Hinsicht. So haben wir im Herbst das

neue Arud-Konsumtagebuch lanciert — Arud- App

ein Gratis-App, das den Nutzern erlaubt,

der Schweiz auch kiinftig vorantreiben. Deshalb biindeln wir unsere Krafte
Ende 2017 an zwei Standorten: Ziirich und Horgen.

Konkret bedeutet dies: Die Ziircher Standorte Aussersihl, Stampfenbach
und Hauptbahnhof inklusive Geschiftsstelle werden an der Schiitzengasse

31 zusammengefiihrt, der Standort Horgen bleibt weiterhin bestehen. Zusammenarbeit, Willen zur Innovation und Investitionen in die Zukuntft,

Neuer Standort
1N Zurl ch Der Umbau samt Folgekosten wird

insgesamt rund 3,9 Millionen Franken

ihre Konsumgewohnheiten einfach und schnell zu protokollieren. Daraus um die anstehenden Herausforderungen im Suchtbereich zu bewiltigen.

lassen sich praktische Schliisse ziehen, um den Konsum im Alltag einfach Die Arud ist bereit, ihren Beitrag zu leisten.
und schnell zu protokollieren und erwiinschte Anderungen ganz konkret
David Fehr

Geschaftsfithrer

zu planen. Ein Promille-Rechner ist mittlerweile auch Teil des Apps. Zu

Fur weitere Fort-
statt Ruckschritte!

beziehen ist es im Google Play Store sowie im Apple App Store.
beanspruchen. Die Investitionen (Umbau, Medikamentenroboter und IT)

belaufen sich auf rund 2.5 Millionen Franken. Sie konnen zum grossen Teil
iber Drittmittel finanziert werden — von Génnern, Spendern und Stiftungen.

Mehr dazu erfahren Sie bald auf unserer Website.

An dieser Stelle nur so viel: Die neuen Riumlichkeiten und Apparaturen

sowie die Anpassungen der Organisation werden es uns ermoglichen,

unsere Arbeit kiinftig noch besser, effizienter und patientengerechter zu

leisten. Das ist unsere erste Prioritat.

Checkpoint

: Z b ° h sowie Male Sex Worker. Fiir das medizinische
url c Angebot und die Beratung an der Konradstrasse 1

Zudem hat die Arud eine langjahrige strategische Zusammenarbeit mit der
Ziircher Aids-Hilfe vereinbart — zum gemeinsamen Betrieb des Checkpoints
Ziirich. Der Checkpoint Ziirich ist ein Gesundheitszentrum fiir Manner,
die Sex mit Mannern haben,
fiir schwule und bisexuelle
Manner, fiir Transmenschen

PS: Die Investitionen fiir eine zeitgemaisse
patientengerechte Suchtbehandlung konnen
wir nur finanzieren mit der grossziigigen
Unterstiitzung von Dritten. Wir sind dankbar
fiir Thre Spende: Ziircher Kantonalbank,
IBAN CH06 0070 0110 0039 8235 3
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Erfolgsrechnung 117 Mitarbeitende Patientinnen und Patienten 2016 Organisation
(82 Frauen, 35 Manner, Stand 1. Marz 2017)
2016 2015 Vorstand Geschiiftsleitung
TCHF TCHF . . . . OSSOSO
Medisinische Leistunzen 12627 . Ade Graziana Galliker Marina Noser Basil Stark Lars Aussersihl T4 _ 38% Barbara Gysi, Prisidentin David Fehr
izini istu S . . . 4
- 2 Rl il i iiErsi B O e .. e Albertin Brigitte Georgi Jana Oberheinricher Andrea Stenzel Delia Hauptbahnhof 08 _ 7% Nationalritin (SP) Geschiftsfithrer
Techn./medizinische Nebenleistungen 10357 8959 Ammann Karine Gholami Nadjibulah Odermatt Jonas Stocklin Markus Horgen 233 - 3%
Y A N . .e . °
Offentliche Hand " 1122 1084 Ammz?nn Jeannllrlle Gjorgjiev Aleksandar Pek Nlmo'll Str?ltmann Markus Stampfenbach 296 - 6% Jorg Blattler Thilo Beck
Nettoerldse aus Lieferungen und Leistungen 24106 21924 Bagaric Anamarija Guldberg Ellen Pennacchio Olga Strickler Esther Gl o o Dipl. Wirtschaftspriifer Chefarzt Psychiatrie
Materialaufwand ~10 529 9163 Balsiger Samira Giinter Corinne Pfister Alexandra Tagliaferri Gina P - °
Beck Thil Haller Roland Pirrotta Robert, Tahiri Lutfi Total 1862 i
Bruttogewinn 13577 12 761 eck lhilo aller Rolan Irrotta Roberto ahirt Lu Barbara Koller Philip Bruggmann
Personalaufwand ? —9 901 —9 452 Belvedere Anina Hartmann Christina Pispico Yvonne Tenchio Franziska Eidg. dipl. Apothekerin Chefarzt Innere Medizin
Ubriger betrieblicher Aufwand ~3064 Z2310 Berg Oliver Haissig Lisa Poltera Jolanda Thorig Karin
Betriebliches Ergebnis vor Zinsen und Abschreibungen 612 999 B.eI'tISC?l BarPara Hiusgen Inga Potthoff Tobl‘as Tiefenthaler Gioia Elisabeth Méller Dosch Ellen Guldberg
Abschreibungen auf Positionen des Anlagevermégens —200 —312 Bianchi Mariella Holenweg Regula Raschle Katrin Tomaschett Lena Fachirztin Psychiatrie und Psychotherapie Leiterin Finanzen und Controlling
Borso Denise Horschik Tina Rasovszky Tibor Tomasina Valérie Art der Behandlung
Betriebliches Ergebnis vor Zinsen 412 687 i . i d Treml P -
C——] o " Breulmann Ma.rl'ms Hiir! Tme'inn Maggie Regli San ra. reml Petra ' Psychiatrisch-psychotherapeutisch 969 _ 52% Oliver Senn Daniela Scotoni
ERT! . Bruggmann Philip Jordi Gisela Rousselot Aline '.I.‘werenbold—Huter Katja Substitutionsgestiitzt mit Methadon u.a. Opioiden 657 _ 35% Facharzt Innere Medizin Leiterin Personal und Dienste
Betriebliches Ergebnis 409 684 Brunner Nathalie Jiini Sereina Luzia Ruch Conny Urogi Laszlo ; . B
— — A . o . Heroingestiitzt 236 13%
Mitgliederbeitriige 12 10 Biischlen Jeannine Kammermann Ines Riiegg Brigitte van Swam Claudia Total 862
............. R ota. 1862
Spenden 38 70 Caspar Frey Irene Kant Julia Katharina Ruiz-Gonzalez Mariel Vogt Stefania
Betriebsfremder Ertrag 265 """" 176 ’ Chugtsang Khado Kluschke Michael Salerno Corina Vollenweider Melanie
""""""" e Dahlke And Koch Barb Scherz Nathalie Wahrenberger Rita
Ausserordentlicher, einmaliger oder periodenfremder Aufwand -36 -10 a .e 'n reells. OS ar. ard e 1 & .
X : ; DO TR R SRR e De Nicoli Patrizia Kosak Mihael Schlumpf Kari Weber Luchs Annelies
Ausserordentlicher, einmaliger oder periodenfremder Ertrag 29 48 . . i i i
- Dick Joy Kratter Romina Schmidt Daniela Wehrli Petra
Jahresgewinn/(Jahresverlust) 767 978 Dietiker Stephan Kraveczova Lemis Schrammek Marc Weiss Ulrich
Domenice Vanessa Kremer Herman Schulze Elko Wendt Sabina Entwicklung der psychiatrisch-psychotherapeutischen Behandlungen
Durguti Shefqet Liebisch Katrin Schwerzmann Claudia Wittwer Sonja 201 4 - o6 47 Std.
) ) ) . TCHF TCHF Eschle Nadine Maletic Tanja Schwitter Eva Zollinger Renate 2015 - o 48 Std. _ S d
1) Davon Betriebsbeitrag Sozialdepartement der Stadt Ziirich 375 375 Esser Regina Marsicek Borjan Scotoni Daniela Zumbiihl-Baur Andrea 2016 T 14247 Std _ p enaen
2) Davon Vorstandsentschddigungen 23 23 Falcato Luis Martinez Livio Seiler Philip Zunzunegui Fernandez Cristina = R
F?hr Da‘:id ) Mele'r Mare . Spannring Ph111ppe. Finanzielle Unterstiitzung erhielten wir von den Firmen AbbVie AG, BMS Bristol-Myers Squibb SA, Echosens
Finger Siiess Sabine Mettier Claudia Specker Vanessa Nisa Deutschland GmbH, Gilead Sciences Switzerland Sarl, MSD Merck Sharp & Dohme AG, Mundipharma Medical
Fischer Michaela Miiller Marcel Spichkina Irina

Die detaillierte Jahresrechnung kann auf
www.arud.ch/infomaterial-publikationen
unter «Jahresberichte» eingesehen werden.

Altersstatistik der Patientinnen und Patienten

Company. Ausserdem haben uns zahlreiche weitere Personen und Institutionen unterstiitzt.

Lieferanten und Dienstleister halfen uns auch dieses Jahr mit ihrem Engagement und vorteilhaften Konditionen.

14- bis 24-Jahrige [OOSR 7% Die Zuwendungen betrachten wir als Bestitigung unserer Arbeit und als Ansporn fiir neue Aufgaben.
25- bis 34-Jédhrige _ 19%
35~ bis 44-Jhrige _ 20% Herzlichen Dank fiir die Unterstiitzung!
45- bis 54-Jdhrige o _ 31% Fiir Spenden: Ziircher Kantonalbank, IBAN CH06 0070 0110 0039 8235 3
47 Pflegefachleute 31 Arztinnen und Arzte Psychiatrie und Innere Medizin 55- bis 64-Jihrige - n%
65-Jahrige und dlter 3% Impressum

24 Mitarbeitende Administration 7 Psychologinnen und Psychologen
1 Mitarbeiter Hausdienst und Hauswartung 3 kaufminnische Lernende
2 Sozialarbeiterinnen 2 Mitarbeitende Forschung und Evaluation

* Checkpoint ist eine Zusammenarbeit der Arud und der Ziircher Aids-Hilfe und wird seit 2014 in die Statistik miteinbezogen.
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USA

Eine neue Heroinepidemie
greift um sich — nachdem
jahrelang opiatbasierte
Schmerzmittel unkritisch
verschrieben und un-

zdhlige Menschen
abhingig wurden.

o/‘—

USA

Ein landesweiter Trend setzt
sich fort: Die Biirgerinnen und
Biirger der Bundesstaaten
Kalifornien, Maine, Massachu-
setts und Nevada stimmen
dafiir, den Anbau, Verkauf
und Gebrauch von Canna-
bis gesetzlich zu regeln.

MEXIKO

Aufgrund der restrikti-
ven Drogenpolitik
werden jedes Jahr rund
20000 Totungsde-
likte verzeichnet.

CHILE

Der erste medizinische
Cannabisclub wird er-
offnet — fiir rund 4 000
Patientinnen und Patienten,
die die Substanz selbst
nicht anbauen
konnen.

arud

Zentren fur Suchtmedizin

Die Behorden teilen mit,
dass die Kokafelder wieder
mit dem — moglicherweise

krebserregenden — Un-
krautbekdmpfungsmittel
Glyphosat bespriiht

Die Regierung fiihrt hartere
Strafen fiir Verstosse im Zu-
sammenhang mit sogenannten
Vorlauferstoffen ein — Chemi-
kalien, die zur Herstellung
von Betdubungsmitteln
verwendet werden

/\

Die Regierung stellt
fiir 2017 eine
Regulierung des
Cannabiskonsums
in Aussicht.

KOLUMBIE
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konnten.
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heroingestiitzten Therapie
wird gesetzlich fiir das ganze

Pilotprojekt in Vancouver

KANADA

Die Moglichkeit der

Land verankert — ein

kann ausgebaut
werden.

Erste legale Drogen-
konsumraume
werden eroffnet.

.
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FRANKREICH !
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DANEMARK iy,

In Kopenhagen wird
der weltgrosste
Drogenkonsumraum
mit einer Flache von
1000 m?2 eroffnet.
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RUSSLAND
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Die Substitutionstherapie fiir
Opiatabhingige ist gesetzlich
verboten, nicht einmal sauberes
Spritzenmaterial darf abgege-
ben werden — obwohl sich nur
in dieser Region die
HIV-Epidemie weiter-

hin ausbreitet.

NIEDERLANDE

Die zweite Kammer des
Parlaments stimmt fiir

SCHWEIZ

Ein Pilotversuch zur kontrollierten
Abgabe von Cannabis

wird von einer
interkantonalen
Projektgruppe in
vier Stiadten lanciert —
Bern macht den Anfang.

UBRIGENS,
IN DER SCHWEIZ ...

.. werden Menschen mit problematischem Alkohol-

konsum von Hauséirztinnen und -arzten immer
noch zu selten darauf angesprochen. Die Sucht-
medizin muss im Medizinstudium und in der Aus-
bildung von Fachirzten besser verankert werden.

.. ist es wegen Vorurteilen gegeniiber Opioiden nach

wie vor nicht moéglich, Betroffenen eine adiquate
Therapie zukommen zu lassen. Die Rechtslage zur
heroingestiitzten Behandlung miisste léiingst ange-
passt werden.

.. ist es trotz Forderungen der WHO und des Euro-

paischen Gerichtshofs fiir Menschenrechte noch
heute schwer, in Gefingnissen die notigen medi-
zinischen Behandlungen durchzufiihren. Teilweise
gibt es sogar Verbote, sauberes Spritzenmaterial
abzugeben — was im Widerspruch zum schweize-
rischen Epidemiegesetz steht.

.. verschlingt die Repression mit rund 800 Millionen

Franken mehr als die Hilfte der staatlichen Kosten,
die im Suchtbereich aufgewendet werden — in die
Therapie wird knapp ein Drittel investiert.

www.arud.ch/fortschritt

einen Gesetzesentwurf
zur weiteren Legalisie-
rung des Cannabis-
anbaus.

INDIEN

Im Bundesstaat Punjab
steigt die Zahl der Todes-
fille wegen Opioiden
drastisch an, fast die Hilfte
aller Haftlinge verbiisst
Strafen wegen Drogen-
delikten.

UKRAINE

Ein staatliches Pro-
gramm soll 8000
Opioidkonsumenten
eine kostenlose Sub-
stitutionstherapie
ermoglichen.
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GHANA PHILIPPINEN

Mindestens 6 000
Menschen fallen
dem Drogenkrieg
zum Opfer.

Das Parlament berat iiber
einen Gesetzesentwurf, der
vorsieht, den personlichen
Besitz und Gebrauch aller
illegalen Drogen zu
entkriminalisieren.

/..\
SUDAFRIKA

AUSTRALIEN

Die Regierung kiindigt an,
dass Cannabis demnichst
zu medizinischen Zwecken
verschrieben werden
kann — etwa an chronische
Schmerzpatienten.

Der medizinische
Einsatz von Cannabis
wird bundesweit
legalisiert.

2016 — ein Jahr der Fort-, aber auch der Riickschritte.
In die Schweizer Suchtpolitik muss wieder Bewegung kommen!

Quellen: BAG, Sucht Schweiz, talkingdrugs.org

weissgrund



