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...und das internationale Netzwerk
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ARUD Zirich

Arbeitsgemeinschatft fur risikkoarmen Umgang mit Drogen
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Suchtmedizinische Poliklinken

Substitution mit Heroin, Methadon,
Buprenorphin und retardiertem Morphin

Psychiater
Allgemeinmed. Grundversorgung
HIV und Hepatitis C Sprechstunde
Psychologen

Sozialarbeiter
Pflegefachpersonen



Drogenkonsum In der Schweiz

30000
Sporadischer Heroin
Konsum

30‘000 problematischer

200000
Kokain

10%
problematisch

5 Mio Alkohol
5 % problematisch
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Platzspitz
1986 — 92




Pravalenzen beli Methadonpatienten

l HIV

@ anti HBc pos
[ HBs AG pos
@ Hep C Ab pos
1 HCV RNA pos

HYV anti HBsAG HepC HCV
HBc pos Abpos RNA
pos poS
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ARUD Daten, 2009




HepCOP

e Hepatitis C Versorgung bel Methadonpatienten in
Zurich

29.4% kein Screening (HCV Antikorper)
24.0% keine Leberparameter

25.8% HCV-AK positive Patients nicht weiter abgeklart:
- bzgl Chronizitat der Infektion: HCV RNA
- bzgl Genotyp
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— > 50% I n ad aq u at abg e kl art .Seidenberg, abstract SGG 200¢




HCV Therapie

o Schweizerische Hepatitis C Kohorte:
— Opiat Substitution: 77 von 882. 8.7%

— Non IVDU: 485 von 1092: 44%

Bruggmann, Suchtmed 2007

<
U
o=
C
=
N
o
ge
=
C
o




Leber bedingte Sterblichkeit

In ARUD Zurich Patienten

— 2005-2008: 51 Todesfalle
— 30% Leber bedingt (Leberversagen)
— 2008: 45% Leber bedingt
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Bruggmann 2009, unpublished data




ARUD outpatient clinig
468 patients in care

\ 4

318 (68 %) HCV Ab pos

199 (42%) HCV RNA pas
>

40 treated patients
-16 Gentoype 1 or 4
- 5 coinfection HIV
-16 ongoing IDU

- 5 ongoing nasal DU
- 8 alcohol >40g/d

: ~_ [ ]
g 32 completed therapies| |5 still on treatment| | 2 stops| | 1 death
N | 25 SVRI 1 non resp.| |5 relapse| |1 breakthrough

Bruggmann, 2009



Adharenz

YstJdnz @ pnde




HCV Versorgung von Drogenkonsumenten in
der Schweiz

Hausarzt / Substitutionsambulanz

Screening
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HCV Versorgung von Drogenkonsumenten in
der Schweiz

Hausarzt / Substitutionsambulanz

Screening

20%

Spital; Hepatologie:

Indikationsstellung / HCV Therapie
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HCV Versorgung von Drogenkonsumenten in
der Schweiz

Hausarzt / Substitutionsambulanz

Screening

Spital; Hepatologie:

\
50Y0 NOI'ndikationsstellung | HCV Therapie

«—
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HCV Versorgung von Drogenkonsumenten in
der Schweiz

Hausarzt / Substitutionsambulanz

Screening
§ Spital Hepatologie:
N . Ko takt-
O Indikationsstellung / HCV Therapie
O
> Verlust
0




YES, WE CAN!

« HCV therapy in substituted patients:
— Backmund et al, 2001
— Edlin, 2001
— Sylvestre et al, 2002
— Van Thiel, 2003
— Mauss et al, 2004
— Litwin et al, 2005
— Robaeys et al, 2006
— Fried et al, 2008

« HCV therapy in active IV drug user:
— Matthews et al, 2005
— Sylvestre et al, 2006
— Grebely et al, 2007
— Bruggmann et al, 2008
— Wilkinson et al, 2008
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HCV Versorgung von Drogenkonsumenten in

der Schwelz
stitutionsambulanz
Screening

ndikationsstellung / HCV Therapie
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Basis fur erfolgreiche Hepatitis C Therapie
bel Drogenkonsumenten

e Hohe Substitutionsrate

— Niederschwellige, unlimitierte
Substitutionsplatze

— Breite Palette von Substitutionssubstanzen
« HCV Sprechstunden in Suchtinstitutionen

« Multi- und Iinterdisziplinare Behandlung
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Efficacy vs. Effectiveness
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Example 1. Example 2: Example 3:

Rx “X” Rx “Y” Rx “X” Modified
Efficacy of Rx 60% Efficacy of Rx 80% Efficacy of Rx 60%
HVH HV” HVH
Access X 80% Access X 80% Access X 90%
Correct X 85% Correct X 85% Correct X 90%
dragnosrs dragnosTs dragnosrs
Recommend X 85% Recommend X 85% ReCommend X 90%
Acceptance X 85% Acceptance X 85% Acceptance X 90%
Adherence X 70% Adherence X 70% Adherence X 80%
Effectiveness of | = 21% Effectiveness of | = 28% Effectiveness of | = 32%

RX HX”

RX HY”

Rx “X” modified

by courtesy of A. Craxi

El-Serag HB. Gastroenterology. 2007;132:8.




HCV Therapie bei Alkoholkonsum,
Iv Konsum und psych. Komorbiditat

eingeschrankte Intensiviertes
Adhéarenz Setting
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Hepnet Zurich

Hepatologe Substitution
Gefangnis
Hausarzt
Psychiater
Pflege
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Hepnet Zlrich

Ziel: Verbesserung der HCV Versorgung bel
Drogenkonsumenten:

e Einander personlich kennen

gemeinsame Versorgung von HCV
Patienten,

Inbesondere gemeinsame Indikationsstellung
und Therapiebegleitung

* Gegenseitige Schulung und Weiterbildung

<
U
o=
C
=
N
o
ge
=
C
o




Hepnet Zlrich

 Gemeinsame Indikationsstellung und Tx Betreuung
 Gemeinsam Daten erheben

* Neue Infrastrukturen:
— Hep C Sprechstunden in Suchtzentren

— Psychiatrische/suchtmedizin. Konsilien fur
Hepatolgen

— Niederschwellige HCV Therapie flr
Nichtsubstituierte
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Hepnet Schweiz

Koordination der regionalen Netzwerke und der HepCH
Sensibilisierungskampagne von Infodrog

Mit Unterstltzung der Fachgesellschaften flir Suchtmedizin
und Hepatologie

Unterstltzung beim Aufbau neuer Netzwerke
Wissens- und Erfahrungsaustausch
Gemeinsame Datenbank

HepCH: Schulungen, Aufklarungskampagnen,
Aktionswochen



Eine Sensiblisierungskampagne von
Infodrog iIm Auftrag des BAG

<
U
o=
C
=
N
o
ge
=
C
o




YstJdnz @ pnde




Hepnet International

o Expert meetings 2x jahrlich anlasslich von
Kongressen

« Austausch von Erfahrung und Daten

e Gemeinsame Studien

<
U
o=
C
=
N
o
ge
=
C
o

 Internationale Guidelines
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Zusammenfassung

 Hoher Handlungsbedartf:
— HCV Unterversorgung von Drogenkonsumenten
— Zunehmende leberbedingte Sterblichkeit

« Adhéarenzverbesserung als Schlissel zum Erfolg

— Die medizinische Seite der Adharenz hat noch hohes
Verbesserungspotential

 Gemeinsam geht’s besser:
— multi- und interdisziplinare Hepatititis C Therapie
— Netzwerke sind die Zukunft
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Danke fur lhre Aufmerksamkeuit!

www.arud.ch
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