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Diacetylmorphin in der Schweizer HeGeBe
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Anwendungsformen

• intravenös
• oral (IR & SR)
• intramuskulär (off label)
• intranasal (off label)

Verfügbarkeit

• spezialisierte Zentren
• Abgabe variiert (1-6x)1

• Öffnungszeiten variieren1

• keine festen Dosierungen1

Wirkung

• ↓↓ Strassenheroin-Konsum
• ↓↓ Kriminalität
• Soziale Reintegration
• Nebenwirkungen: DAM > MTD

1) Meyer, M., Quinto, A., Guessoum, A., Strasser, J., Dürsteler, K.M., Lang, U.E., Vogel, M. (2025) Operational and clinical procedures of heroin-assisted treatment in Switzerland: a nation-wide survey study. (Harm Reduction Journal)



HeGeBe Patient:innen werden älter
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Durchschnittsalter in der OAT steigt um 0.7 Jahre pro Kalenderjahr

Dieses Phänomen wird auch in anderen europäischen Ländern beobachtet 1

Damit nehmen auch die klinischen Probleme zu

• Keine peripheren Venen

• Inguinale Injektionen

• Intramuskuläre Injektionen

• COPD

• Herzinsuffizienz

• Rezidivierende Ulcera

• Rezidivierende Phlebititiden

• Bedenken zur i.v. Anwendung

• Wechsel zu oralem DAM

1) Nordt, C. et al. (2018) One size does not fit all—evolution of opioid agonist treatments in a naturalistic setting over 23 years. (Addiction)
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Zum klinischen Nutzen von DAM Tabletten
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Klinische Vorteile von nasalem DAM
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• Keine erwartbare Reizung der Mucosa

• Parenterale Aufnahme (kein first-pass Effekt)

• Hohe Bioverfügbarkeit (wahrscheinlich ~75%)

• Subjektiver Effekt spürbar

• Einfache Anwendung (keine Nadeln / Schmerzen)

• Weniger stigmatisiert als Injektionen

• Geringeres Gesundheitsrisiko

• Geringeres Überdosis-Risiko

• Berücksichtigung veränderter Konsummuster



Literatur zu intranasalem DAM
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Kendall et al. (2003)
Wirkung von intranasalem DAM = intramuskuläres DAM für Schmerzbehandlung in der Pädiatrie (6 – 12 mg)

Mitchell et al. (2006)
Unterdrückung von Entzugssymptomen: intranasales DAM = intravenöses DAM (n = 4, 40 mg)

Mitchell et al. (2006)
Verglichen zu intravenösem DAM kein Rausch, aber: einfache Anwendung; keine Nadelverletzungen (n = 4, 40 mg)

Keine Studien zu klinisch wirksamen Dosierungen in der HeGeBe



Pharmakokinetik
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T1/2 Tmax F(%)

intravenous Heroin 1.3-3.8 min 2 min 100

6-AM 22 min 0.3-2.7 min n.a.

Morphine 3 h 3.6-7.8 min n.a.

oral Heroin - - -

6-AM - - -

Morphine 3 h 76 min 46

intranasal Heroin 4.2-5.4 min 4-4.8 min -

6-AM - 10 min n.a.

Morphine 2.3 h 20-40 min n.a.

inhalative Heroin 3.2-3.3 min 2 min 52.3-100

6-AM 5.4-26 min 2 min n.a.

Morphine (19-)184 min 2-8 min n.a.

intramuscular Heroin 5.4-7.8 min 4-4.8 min 346 (AUC)

6-AM - 6 min 120

Morphine - 17 min 120
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Pharmakologie in HeGeBe Dosen
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Diacetylmorphin • 6-Monoacetylmorphin

Plasmakonzentration (ng/ml)1

Rausch • Heroin-typische Wirkung • Gute 
Wirkung • Schlechte Wirkung

Pharmakodynamik1 Wirkung auf Craving1

Heroin • Kokain • Benzodiazepine • Alkohol

1) Guessoum, A., et al. (2025) Pharmacokinetics and Pharmacodynamics of Intranasal Diacetylmorphine in Heroin-Assisted Treatment for Severe Opioid Use Disorder. (CNS Drugs)



Anwendungstechnik
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• Anatomie nasaler Strukturen variiert individuell

• Absorptionskapazität variiert ebenfalls

• Menge zw. 30 mg (0,3 ml) und 100 mg (1 ml) pro 
Anwendung und Nasenloch

• Wiederholungen nach kurzen Pausen möglich

• Geschlucktes DAM entspricht oraler Einnahme 
(bitterer Geschmack für manche Patienten 
unangenehm)



Handling
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Schweizer Patient wendet nasales DAM an Zerstäuber



Die schweizerische Kohortenstudie
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1

Baseline and 4-week FU

3

1-year FU

4

2-year FU

5

3-year FU

FU 1–2: Studienstart
Verordnung der letzten 4 Wochen, körperliche und 
psychische Gesundheit, Substanzgebrauch, subjektive
Effekte

FU 3–5: jährliche Beobachtung
Verordnung der letzten 4 Wochen, körperliche und 
psychische Gesundheit, Substanzgebrauch, 
Medikationswechsel

2



Studiendesign & Methoden
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Population

• HeGeBe Patient:innen
• Wunsch nach nasaler

Verordnung
• Kein Ausschluss für 

Menschen mit
Nasenverletzungen

Messungen

• W0: subjektive Effekte
• W4: subjektive Effekte
• W52: Medikationswechsel
• W104: Medikationswechsel
• W156: Medikationswechsel

Auswertung

• Läuft aktuell
• Deskriptive Schätzung der 

“Retention”
• Nebenwirkungen



Soziodemographie
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Sample

n = 221
weiblich: 46 (21%)

männlich: 175 (79%)
Alter (y): 47.2 (19 – 69)

Wohnsituation Beschäftigung Einkommen

Private Wohnung:
178 (82%)

Institution: 34 (16%)
Andere: 6 (3%)

Vollzeit: 20 (9%)
Teilzeit: 16 (7%)

Arbeitslos: 60 (27%)
Rente: 110 (50%)
Andere: 14 (6%)

Lohn: 33 (15%)
Sozialhilfe: 67 (31%)

Rente: 108 (50%)
Andere: 11 (5)



Teilnahmegründe

n % Missing
Sniffen = bevorzugte Anwendung 96 45.3 4.1
Sniffen von DAM Tabletten 71 33.5 4.1
Schnellerer Wirkeintritt 62 29.2 4.1
i.v. zu schädlich 51 24.1 4.1
Schlechter Venenstatus 51 24.1 4.1
Wechsel von i.m. gewünscht 26 12.3 4.1
COPD 3 1.4 4.1
andere 18 8.5 4.1
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Behandlungseintritt (n=221)
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Mittlere Einzeldosis von IN DAM
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60/600  mg

MIN / MAX IN Dosis
nach 1 Jahr:

Stabile Morphintagesdosis:

W0: 1058 mg
W4: 1043 mg



Subjektive Effekte (Baseline)
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nasal nasal + oral nasal + iv/im

Rausch-Bewertung 10 
Minuten nach der Anwendung

VAS 0 - 100

Ein Punkt ist ein Teilnehmer. 
Box plots zeigen MD und IQR



Subjektive Effekte (Woche 4)
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oral iv nasal

Rausch-Bewertung 10 
Minuten nach der Anwendung

VAS 0 - 100

Ein Punkt ist ein Teilnehmer. 
Box plots zeigen MD und IQR

nasal + oral nasal + iv



Reduktion von Injektionen (n=52)
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Beibehaltung nasaler Verordnung
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7. November 2026

Medikationswechsel (Woche 52)

Maximilian Meyer | Nasal OAT 22



Nebenwirkungen (n, %)
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Symptome im letzten Monat W0 W4 W52 W104 W156

Verstopfte Nase 110, 49.8 87, 41.6 72, 42.4 52, 48.1 24, 51.1

Laufende Nase 138, 62.4 119, 56.9 96, 56.5 70, 64.8 33, 70.2

Verändertes Geruchsempfinden 66, 29.9 57, 27.3 57, 28.8 30, 27.8 16, 34.0

Brennende/juckende Nase 26, 11.8 33, 15.8 25, 14.7 12, 11.1 7, 14.9

Schmerzen in der Nase 18, 8.1 16, 7.7 9, 5.3 11, 10.2 4, 8.5

Nasenbluten 15, 6.8 18, 8.6 16, 9.4 8, 7.4 4, 8.5

Andere Symptome: trockene Nase, weisse Rückstände, Septumperforation (aufgrund von Kokaingebrauch)



7. November 
2026 Maximilian Meyer | Präsentationstitel 24

Qualitative Interview-Studie
Semistrukturierte Interviews

- 10 Patienten mit nasaler DAM Verordnung
- 10 Patienten mit ehemaliger nasaler Verordnung

Interview-Leitfaden

- Gründe für den Beginn / Stopp von IN DAM
- Technik
- Subjektive Effekte
- Nebenwirkungen
- Verbesserungspotenzial

Dauer
35 bis 55 Minuten

Entwicklung
Aus mündlichen Rückmeldungen von Teilnehmenden
innerhalb der ersten 2 Jahre



“
Es ist schwierig für jemanden, der noch «nadel-geil» ist. Die Gefahr ist, das ist mir ja 
auch passiert, dass wenn man ein halbes Jahr lang nasal bezieht hat, dann sieht und 
merkt man, dass sich die Venen erholt haben. — (QNASST_10 Transkript, Pos. 52)

Was ich persönlich finde, ist, dass die Konzentration ein bisschen zu verdünnt ist. Es 
ist mengenmässig zu viel, 300 mg Diaphin sind dann in 3 ml… man snifft eigentlich 
3g… und ich finde, man sollte die Konzentration erhöhen.

— (QNASGO_8 Transkript, Pos. 3)

Wenn du dann natürlich auf das Spritzen verzichtest, hast du auch weniger Risiko für 
einen Abszess oder Einstichwunden am Arm oder solch eine Scheisse. Durch das 
nasale hast du das natürlich nicht und das ist viel besser.

— (QNASGO_09 Transkript, Pos. 115)
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