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Drogen als Medikament - Hinweise fiir die Beurteilung der Fahreignung

Wahrend der illegale Konsum von Betdubungsmitteln (auBer Cannabis) die Fahreignung
nach Anlage 4 Nr. 9.1 FeV ausschlieBt, fihrt die Einnahme von Medikamenten nur dann zum
Ausschluss der Fahreignung, wenn es zu einer Beeintrachtigung des Leistungsvermogens
unter das erforderliche MaB kommt (Anlage 4 Nr. 9.6.2 FeV).

Es gibt Substanzen, die als illegale Drogen konsumiert werden, aber auch im Rahmen einer
arztlich verordneten Therapie als Medikament oder wie ein Medikament verschrieben

werden konnen. Hierzu zahlen unter anderem:

Wirkstoff Droge Medikament (Handelsname)

THC Cannabis Cannabis-Fertigarzneimittel

(z. B. Sativex, Nabilon, Dronabinol) und
Medizinal-Cannabisbliten

mit Ausnahmegenehmigung der
Bundesopiumstelle

Opiate Heroin Morphinhaltige Arzneimittel, z. B.

(insbesondere Oxigesic, Buprenorphin, Durogesic

Morphin) (Fentanylpflaster)

Amphetamine u. A. Amphetamin Methylphenidathaltige Arzneimittel, z. B.
(Speed) Ritalin

MDMA (Ecstasy)
Methamphetamin (Crystal
Meth)

Liste ist nicht abschlieBend!

1. Verkehrssicherheitsrelevante Aspekte von Dauermedikation

1.1 Vergleich gleicher Substanz als Droge und Medikament

Die Wirkung der Substanzen als Therapeutikum bei der Einnahme nach arztlicher
Verordnung unterscheidet sich deutlich von der Wirkung bei missbrauchlichem Konsum.
Wahrend ein Drogenkonsument eine Substanz zu sich nimmt, um berauscht zu sein, nimmt
ein Patient eine Substanz zu sich, um seinem Leiden entgegen zu wirken. Wahrend sich z.B.
ein Heroinkonsument in einen Zustand versetzt, der die Fahrtlichtigkeit beeintrachtigt, ist ein
Schmerzpatient ggf. erst durch die Einnahme des gleichen Wirkstoffes (Morphin) in der
Lage, ein Fahrzeug sicher zu flihren. Wichtig ist vor allem, dass Patienten anders als

Drogenkonsumenten, Uber eine hohe Zuverldssigkeit und Verantwortlichkeit verfligen




(Compliance). Sie verhalten sich eher regelkonform und sind achtsam im Umgang mit der

Medikation und den Nebenwirkungen.

1.2 Einfluss der Hohe der Dosierung

Die Hohe der Dosis eines Medikaments ist abhangig vom Einzelfall und kein Hinweis auf
eine vorhandene oder nicht vorhandene Fahreignung. Sie richtet sich nach der Schwere der
Symptomatik und kann von Mensch zu Mensch unterschiedlich sein. Die Dosierung wird von
dem behandelnden Arzt in einer Einstellungsphase festgelegt und im weiteren Verlauf
Uberwacht. Bei der Dauermedikation ist die Hohe der Wirkstoffkonzentration (z.B. THC- oder
Morphinkonzentration) im Blut daher kein direkter Indikator fiir die Fahreignung oder die
Fahrtlichtigkeit. Allerdings kann in der Einstellungsphase oder bei Wechsel der Dosierung
die Fahrtlchtigkeit eingeschrankt sein.

1.3 Cannabisbliiten als Medikament

Die Ausnahmegenehmigung nach § 3 Absatz 2 BtMG zur Verwendung von Medizinal-
Cannabisbliten sieht vor, dass ein Cannabis-Produkt im Rahmen einer medizinisch
betreuten und begleiteten Selbsttherapie angewandt werden kann'. Ob ein Cannabis-
Produkt verschreibungsfahig ist (Sativex, Nabilon, Dronabinol) oder durch
Ausnahmegenehmigung der Bundesopiumstelle in Form von Medizinal-Cannabisbliten
erworben werden kann, unterscheidet sich im Hinblick auf die Auswirkungen zum Fihren
eines Kraftfahrzeugs nicht. Allen Produkten liegt der gleiche Wirkstoff zugrunde (siehe hierzu
auch anliegendes Schreiben der Bundesopiumstelle).

2. Empfehlung zur Beurteilung der Fahreignung

Ob die Fahreignung bei stabiler Dauermedikation gegeben ist, kann nur im Einzelfall beurteilt
werden. Generell muss im Falle einer Dauermedikation eine umfassende arztliche Beratung
des Patienten hinsichtlich einer mdglichen Beeintrachtigung erfolgen. Der Patient soll tber
mdgliche Risiken, auch in Hinsicht auf die Verkehrssicherheit, Gber eine mdgliche maximale
Beeintrachtigung und vor allem lber die Zeitspanne in der Einstellungsphase, wahrend der
Beeintrachtigungen zu erwarten sind, aufgeklart werden. Bestehen im Einzelfall Zweifel an
der kdrperlichen oder geistigen Eignung des Patienten, sollte nach § 11 (2) FeV in der Regel



ein arztliches Gutachten angeordnet werden und gemaB Anlage 4 FeV Nr. 9.6.2 aufgrund
der Dauerbehandlung mit Arzneimitteln eine Uberprifung der psychophysischen
Leistungsfahigkeit erfolgen.

3. VerstoBe in der Vergangenheit gegen relevante rechtliche Vorschriften im
Zusammenhang mit Drogen

Wenn unabhangig von der jetzigen Erkrankung und arztlichen Verordnung in der
Vergangenheit VerstdBe z.B. gegen das StVG oder die FeV im Zusammenhang mit Drogen
begangen wurden, muss geprlft werden, ob damit begriindete Eignungszweifel noch
bestehen. Gegebenenfalls muss eine MPU oder ein arztliches Gutachten angeordnet

werden.

Ein Beispiel hierfir ware ein Patient, der heute wegen einer MS-Erkrankung Sativex vom
Arzt verschrieben bekommt und in der Vergangenheit bereits mit Cannabis im
StraBenverkehr gegen den § 24a StVG verstoBen hat.

Die erneute Anordnung eines Gutachtens ist dann nicht erforderlich, wenn die
Eignungszweifel in der Vergangenheit bereits durch ein positives Gutachten ausgeraumt
worden sind und es zwischenzeitlich keine erneuten Auffalligkeiten im Zusammenhang mit
Drogen gab. Im obigen Beispiel des MS-Patienten, der in der Vergangenheit gegen den §
24a StVG verstoBen hat, muss demnach gepriift werden, ob (neben der arztlich verordneten
Einnahme) missbrauchlicher Cannabiskonsum besteht.

Dagegen ware die Frage, ob ein regelmaBiger Konsum THC-haltiger Produkte geman 9.2.1
von Anlage 4 FeV vorliegt, bei obigem Beispiel wenig zielfihrend, da das Medikament
Sativex, welches THC enthalt, taglich eingenommen werden muss. Die Beurteilung der
Fahreignung des Patienten hinsichtlich der verordneten medizinischen Verwendung von
Drogen erfolgt gemaB 9.6 der Anlage 4 FeV, insbesondere gemaB 9.6.2, nach der unter
Punkt 2 geschilderten Vorgehensweise.

4. Fragestellung

Bestehen Zweifel an der Fahreignung von Patienten unter Dauermedikation, missen diese
mit einem arztichen Gutachten und einer Uberpriifung der psychophysischen
Leistungsfahigkeit ausgeraumt werden. Die Fragestellung kdnnte beispielsweise lauten:

Jst die Kraftfahreignung trotz der bekannten Erkrankung und der damit in Verbindung
stehenden Dauermedikation (Name des ,Medikaments® ggf. ,Medizinal-Cannabisbliiten®)
gegeben?”



