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Senatsverwaltung für Wissenschaft,
Gesundheit und Pflege

Herrn Abgeordneten Niklas Schrader (Die Linke)

über

die Präsidentin des Abgeordnetenhauses von Berlin

über Senatskanzlei - G Sen -

A n t w o r t
auf die Schriftliche Anfrage Nr. 19/16 328
vom 7. August 2023
über Drogentote, Überdosierungen und was kann Drug Checking bewirken?
_______________________________________________________________________________________

Im Namen des Senats von Berlin beantworte ich Ihre Schriftliche Anfrage wie folgt:

1. Wie viele Drogentote wurden in Berlin jeweils in den Monaten der Jahre 2020 bis 2023 registriert?
(Bitte einzeln nach Monat und Berliner Bezirk auflisten.)

Zu 1.:

Aufgrund gesetzlicher Löschfristen ist eine Übermittlung der Anzahl von Drogentoten ledig-
lich zwei Jahre retrograd möglich. Für das laufende Jahr 2023 können erst im Jahr 2024
valide Zahlen zu Verstorbenen im Zusammenhang mit Betäubungsmitteln angegeben wer-
den. Die Daten für die Jahre 2021 und 2022 sind der nachfolgenden Tabelle zu entneh-
men.

Auffindeort (Bezirk) und Monat 2021 2022
gesamt Mitte 28 35
Januar 4 3
Februar 2 1
März 3 4
April 5 4
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Mai 3 1
Juni 1 5
Juli 2 4
August 2 5
September 1 2
Oktober 1 2
November 1 3
Dezember 3 1
gesamt
Friedrichshain-Kreuzberg 24 41
Januar 0 3
Februar 3 4
März 2 3
April 2 3
Mai 2 2
Juni 1 3
Juli 3 3
August 2 3
September 5 5
Oktober 3 4
November 1 3
Dezember 0 5
gesamt Pankow 22 12
Januar 3 0
Februar 3 3
März 2 0
April 3 1
Mai 0 0
Juni 2 2
Juli 1 1
August 0 0
September 2 2
Oktober 3 1
November 2 2
Dezember 1 0
gesamt
Charlottenburg-Wilmersdorf 20 21
Januar 4 1
Februar 1 1
März 4 3
April 1 1
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Mai 0 0
Juni 2 0
Juli 3 0
August 1 4
September 2 1
Oktober 0 2
November 0 4
Dezember 2 4
gesamt Spandau 7 9
Januar 0 3
Februar 0 2
März 1 0
April 1 0
Mai 0 1
Juni 2 0
Juli 1 0
August 0 2
September 0 0
Oktober 1 0
November 0 1
Dezember 1 0
gesamt Steglitz-Zehlendorf 17 5
Januar 2 1
Februar 1 0
März 1 1
April 3 2
Mai 0 0
Juni 5 0
Juli 2 1
August 1 0
September 0 0
Oktober 1 0
November 0 0
Dezember 1 0
gesamt Tempelhof-Schöneberg 14 17
Januar 2 1
Februar 0 2
März 3 1
April 1 0
Mai 2 0
Juni 0 3
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Juli 1 3
August 0 1
September 0 0
Oktober 2 2
November 2 1
Dezember 1 3
gesamt Neukölln 22 24
Januar 1 2
Februar 3 4
März 5 0
April 1 3
Mai 2 1
Juni 2 3
Juli 2 1
August 0 0
September 3 2
Oktober 0 3
November 1 3
Dezember 2 2
gesamt Treptow-Köpenick 17 16
Januar 3 1
Februar 0 2
März 1 0
April 0 3
Mai 1 1
Juni 2 1
Juli 2 2
August 1 1
September 2 2
Oktober 2 0
November 0 1
Dezember 3 2
gesamt Marzahn-Hellersdorf 11 11
Januar 0 0
Februar 1 2
März 0 2
April 1 2
Mai 1 2
Juni 0 1
Juli 2 0
August 1 0
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September 1 2
Oktober 1 0
November 0 0
Dezember 3 0
gesamt Lichtenberg 24 29
Januar 5 3
Februar 2 3
März 3 4
April 1 2
Mai 1 0
Juni 1 3
Juli 5 3
August 4 4
September 1 3
Oktober 0 0
November 1 2
Dezember 0 2
gesamt Reinickendorf 17 10
Januar 2 1
Februar 3 1
März 2 1
April 3 1
Mai 1 1
Juni 0 1
Juli 2 1
August 3 0
September 0 2
Oktober 1 1
November 0 0
Dezember 0 0
gesamt 223 230

Quelle: Interne Datenerhebung LKA 43 AE, Stand: 9. August 2023



2. Wie viele Behandlungsfälle aufgrund von „Psychischen und Verhaltensstörungen durch psychotrope Substanzen“ (ICD-10 Kode: F10-F19) wurden jeweils in den
Monaten der Jahre 2020 bis heute registriert? (Bitte jeweils nach Jahr, Monat, Geschlecht und Anzahl aufschlüsseln.

Zu 2.:
Im Folgenden werden die stationären Behandlungsfälle der Krankenhausdiagnosestatistik für 2020 und 2021 berichtet; Monatsangaben lie-
gen der Senatsverwaltung für Wissenschaft, Gesundheit und Pflege nicht vor. Der Berichtsjahrgang 2021 ist der aktuellste, Daten für 2022
und 2023 liegen derzeit noch nicht vor.

weiblich männlich gesamt
ICD10-
Code

Behand-
lungsfälle

je
100.0
00

je 100.000 alters-
standardisiert

Behand-
lungsfälle

je
100.0
00

je 100.000 alters-
standardisiert

Behand-
lungsfälle

je
100.0
00

je 100.000 alters-
standardisiert

2020
 F10 2.690 144,3 143,2 7.304 405,1 378,8 9.994 272,6 261,4
 F11 264 14,2 13,4 941 52,2 49,7 1.205 32,9 31,8
 F12 233 12,5 14,5 866 48,0 52,0 1.099 30,0 33,5
 F13 220 11,8 10,6 289 16,0 15,0 509 13,9 12,8
 F14 73 3,9 4,0 389 21,6 20,4 462 12,6 12,3
 F15 179 9,6 10,8 560 31,1 30,2 739 20,2 20,6
 F16 18 1,0 1,1 26 1,4 1,6 44 1,2 1,3
 F17 3 0,2 0,2 3 0,2 0,2 6 0,2 0,2
 F18 6 0,3 0,3 38 2,1 2,0 44 1,2 1,1
 F19 203 10,9 12,5 618 34,3 34,8 821 22,4 23,8
F10-19 3.889 208,7 210,6 11.034 611,9 584,6 14.923 407,0 398,8
2021
 F10 2.425 130,0 128,7 6.741 373,5 350,4 9.166 249,7 240,0
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 F11 225 12,1 11,8 768 42,6 40,6 993 27,1 26,4
 F12 222 11,9 13,5 813 45,0 48,6 1.035 28,2 31,3
 F13 225 12,1 11,4 291 16,1 15,4 516 14,1 13,4
 F14 97 5,2 5,4 425 23,5 22,9 522 14,2 14,2
 F15 183 9,8 11,2 640 35,5 34,5 823 22,4 23,0
 F16 12 0,6 0,7 32 1,8 1,9 44 1,2 1,3
 F17 3 0,2 0,1 3 0,2 0,1 6 0,2 0,1
 F18 17 0,9 0,9 49 2,7 2,5 66 1,8 1,7
 F19 221 11,8 13,8 706 39,1 39,3 927 25,3 26,6
F10-19 3.630 194,5 197,7 10.468 580,0 556,2 14.098 384,1 378,1
F10.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol
F11.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Opioide
F12.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Cannabinoide
F13.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Sedativa oder Hypnotika
F14.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Kokain
F15.- Psychische und Verhaltensstörungen durch andere Stimulanzien, einschließlich Koffein
F16.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Halluzinogene
F17.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Tabak
F18.- Psychische und Verhaltensstörungen durch flüchtige Lösungsmittel
F19.- Psychische und Verhaltensstörungen durch multiplen Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper Substanzen

Datenquelle: AfS Berlin Brandenburg / Berechnung: SenWPG - IA –

Die nachfolgenden Daten beziehen sich auf Behandlungsfälle im Berliner Suchthilfesystem. Aussagen zur Altersstruktur sind darin nicht ent-
halten. Schwankungen in der Zahl der teilnehmenden Einrichtungen beeinflussen die absoluten Fallzahlen.

https://www.icd-code.de/icd/code/F10.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F11.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F12.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F13.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F14.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F15.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F16.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F17.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F18.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F19.-.html
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Tabelle 1 enthält die Anzahl der Fälle in Berliner Suchthilfeeinrichtungen, die im Jahr 2020 mit einer Hauptdiagnose nach ICD – 10 - Code
F10- F19 behandelt / betreut wurden, bei denen Daten im Rahmen der Berliner Suchthilfestatistik dokumentiert wurden.
Quelle: IFT, Institut für Therapieforschung gGmbH, München

Datenjahr 2020

F10 F11  F12 F13 F14 F15 F16 F17 F18 F19
w m w m w m w m w m w m w m w m w m w m Gesamt

Januar  306 567 109 370 90 271 14 17 27 166 40 100 4 1 32 13 0 1 26 114 2.268
Februar 192 433 96 321 69 225 9 13 14 135 32 64 0 2 27 13 0 1 14 63 1.723
März 152 386 107 268 53 176 5 15 9 95 19 49 0 2 31 4 0 0 17 51 1.439
April 132 273 75 221 36 117 9 8 9 86 14 49 1 2 11 5 1 0 13 49 1.111
Mai 176 321 69 241 54 145 9 8 18 108 23 65 1 2 20 3 0 0 17 48 1.328
Juni 246 438 96 252 74 189 6 12 24 95 31 84 1 5 13 2 0 0 25 65 1.658
Juli 239 468 105 311 79 221 9 19 22 139 33 101 1 3 17 3 0 0 19 85 1.874
August 224 445 80 296 76 236 14 17 27 146 46 101 3 1 30 2 0 0 20 68 1.832
September 281 545 103 330 83 234 15 17 31 145 53 101 1 4 19 6 0 1 32 110 2.111
Oktober 263 550 127 411 114 267 10 19 22 172 42 114 5 2 24 8 0 0 30 118 2.298
November 304 553 121 355 93 298 14 24 32 161 38 103 0 1 20 5 0 0 24 101 2.247
Dezember 246 446 75 321 78 253 12 14 28 160 28 95 2 0 24 13 0 0 27 106 1.928

21.817
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Siehe im Anhang: Tabelle 2 enthält die Anzahl der Fälle in Berliner Suchthilfeeinrichtungen, die im Jahr 2020 mit einer Hauptdiagnose nach
ICD – 10 - Code F10- F19 behandelt / betreut wurden, bei denen Daten im Rahmen der Berliner Suchthilfestatistik dokumentiert wurden.

Quelle: IFT, Institut für Therapieforschung gGmbH, München

Datenjahr 2021
F10 F11  F12 F13 F14 F15 F16 F17 F18 F19

w m w m w m w m w m w m w m w m w m w m Gesamt
Januar  230 405 88 255 73 220 6 18 32 134 37 85 4 3 36 3 0 0 25 78 1.732
Februar 194 359 82 245 69 187 10 16 29 110 33 79 4 3 31 5 0 1 21 61 1.539
März 213 407 106 292 62 198 9 17 19 125 23 70 1 1 31 6 1 0 16 86 1.683
April 165 352 74 251 72 210 10 17 19 138 28 67 2 0 18 3 1 0 19 69 1.515
Mai 177 286 73 256 64 187 8 15 20 125 38 69 1 4 21 3 0 0 22 78 1.447
Juni 201 414 103 242 87 179 11 12 24 139 24 88 1 4 17 7 0 0 22 76 1.651
Juli 207 393 91 291 61 204 13 13 22 145 30 102 1 2 18 7 0 0 17 84 1.701
August 224 453 87 271 59 237 17 19 33 142 38 101 3 4 30 2 0 0 21 78 1.819
September 266 464 95 317 83 245 15 19 28 184 47 106 2 1 22 10 1 0 25 104 2.034
Oktober 235 542 116 341 98 246 14 19 28 167 50 115 4 4 25 8 0 1 27 103 2.143
November 335 565 110 318 96 293 20 26 33 157 45 112 1 6 21 10 0 0 29 103 2.280
Dezember 254 419 68 302 72 262 18 21 33 155 34 90 2 2 23 9 0 0 20 76 1.860

21.404
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3. Wie viele Sterbefälle aufgrund von Psychischen und Verhaltensstörungen durch psychotrope Substanzen (ICD-10: F10-19) wurden jeweils in den Monaten der
Jahre 2020 bis heute registriert?

Zu 3.:
Im Folgenden werden die Sterbefälle der Todesursachenstatistik für 2020 und 2021 berichtet; Monatsangaben liegen der Senatsverwaltung
für Wissenschaft, Gesundheit und Pflege nicht vor. Der Berichtsjahrgang 2021 ist der aktuellste, Daten für 2022 und 2023 liegen derzeit noch
nicht vor. Aufgrund Regeln der statistischen Geheimhaltung für amtliche Statistiken, zu denen auch die Todesursachenstatistik zählt (§ 16 Abs. 1
des Bundesstatistikgesetzes), sind Einzelangaben geheim zu halten. Deshalb wurden in der folgenden Tabelle Zellen gesperrt, sodass nicht
alle Summen zurückgerechnet werden können.

weiblich männlich gesamt
ICD10-
Code

Sterbe-
fälle

je
100.000

je 100.000 alters-
standardisiert

Sterbe-
fälle

je
100.000

je 100.000 alters-
standardisiert

Sterbe-
fälle

je
100.000

je 100.000 alters-
standardisiert

2020
 F10 39 2,1 1,5 123 6,8 5,2 162 4,4 3,3
 F11 / / / / / / 4 0,1 0,1
 F12 - - - - - - - - -
 F13 - - - - - - - - -
 F14 - - - - - - - - -
 F15 - - - - - - - - -
 F16 - - - - - - - - -
 F17 5 0,3 0,1 15 0,8 0,6 20 0,5 0,4
 F18 - - - - - - - - -
 F19 / / / / / / 19 0,5 0,4
F10-19 56 3,0 2,1 150 8,3 6,5 206 5,6 4,2
2021
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 F10 47 2,5 1,6 121 6,7 5,1 168 4,6 3,3
 F11 / / / / / / 6 0,2 0,1
 F12 / / / / / / / / /
 F13 / / / / / / / / /
 F14 / / / / / / / / /
 F15 - - - - - - - - -
 F16 - - - - - - - - -
 F17 5 0,3 0,2 11 0,6 0,5 16 0,4 0,3
 F18 - - - - - - - - -
 F19 / / / / / / 6 0,2 0,2
F10-19 57 3,1 2,0 144 8,0 6,3 201 5,5 4,0
/ = Zelle gesperrt aufgrund statistischer Geheimhaltung

F10.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol
F11.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Opioide
F12.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Cannabinoide
F13.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Sedativa oder Hypnotika
F14.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Kokain
F15.- Psychische und Verhaltensstörungen durch andere Stimulanzien, einschließlich Koffein
F16.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Halluzinogene
F17.- Psychische und Verhaltensstörungen durch Tabak
F18.- Psychische und Verhaltensstörungen durch flüchtige Lösungsmittel
F19.- Psychische und Verhaltensstörungen durch multiplen Substanzgebrauch und Konsum anderer psychotroper Substanzen

Datenquelle: AfS Berlin Brandenburg / Berechnung: SenWPG - IA -

https://www.icd-code.de/icd/code/F10.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F11.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F12.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F13.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F14.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F15.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F16.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F17.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F18.-.html
https://www.icd-code.de/icd/code/F19.-.html


4. Wie viele lebensbedrohliche Drogennotfälle, infolge derer der Rettungsdienst gerufen wurde, konn-
ten im oben genannten Zeitraum verzeichnet werden? (Bitte einzeln nach Monat und Berliner Bezirk
auflisten.)

Zu 4.:
Eine valide Datengrundlage über alle in Berlin auftretenden lebensbedrohlichen Drogen-
notfälle im Sinne der Fragestellung liegt dem Senat nicht vor.

5. Welche Informationen oder Einschätzungen gibt es dazu, welche Substanzen die Überdosierungen,
Notfälle und Tode ausgelöst haben?

Zu 5.:
Die Senatsverwaltung für Inneres und Sport verzeichnet erst ab dem Jahr 2022 eine ver-
lässliche Datenlage. Dabei wird nach einer Intoxikation durch Alkohol, Drogen, Medika-
mente oder sonstige Intoxikation unterschieden. Die Daten sind nachfolgender Tabelle zu
entnehmen. Eine statistische Erfassung nach Bezirken und Monaten erfolgt nicht.
Die Angaben in der Tabelle beruhen auf im Rahmen der Notrufabfrage erlangten Informa-
tionen der/des Meldenden. Darüberhinausgehende Daten werden statistisch nicht erho-
ben. Ob ein Notfall bzw. eine Überdosis zum Tode eines Patienten/einer Patientin führt,
kann nicht recherchiert werden. Ebenso wenig können valide Aussagen getroffen werden,
welche Substanzen konkret den Notfall ausgelöst haben oder todesursächlich waren.

Quelle: Einsatzleitsystem der Berliner Feuerwehr (ELS Pro IGNISplus)

6. Liegen dem Senat Informationen oder Einschätzungen dazu vor, wie sich Drogentode durch Über-
dosierungen, Fehldeklarierungen oder Verunreinigungen etc. in den Monaten seit Einführung des
Drug Checking Modellprojekts entwickelt haben?

Zu 6.:
Dazu liegen dem Senat keine Erkenntnisse vor.

Jahr Intoxikation
Alkohol

Intoxikation
Drogen

Intoxikation
Medikamente

Sonstige Into-
xikation

2022 15741 4478 1936 1379
2023
(bis einschließ-
lich
07.08.2023)

10047 3114 1221 811
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7. Ist eine wissenschaftliche Begleitung bzw. Auswertung dieser Fragestellung geplant, um die Auswir-
kung des Drug Checkings auf die Sicherheit der Drogenkonsument*innen zu untersuchen und wenn
ja, wie ist diese konzipiert

Zu 7.:
Eine wissenschaftliche Begleitung ist vorgesehen. Wegen der nicht zu belegenden Kausali-
tät der Fragestellung zu 6. zwischen Drug-Checking und Todeseintritt können nur Mutma-
ßungen getroffen werden. Gegenstand einer Auswertung sollen u.a. Faktoren wie Projek-
takzeptanz, Beratungsbereitschaft, Wirkungs- und Verhaltenseffekte, Zielerreichung, Sub-
stanzeinordnungen sowie die Erarbeitung von Empfehlungen für die Weiterentwicklung des
Projektes sein.

8. Wie oft haben Personen jeweils in den Jahren seit 2019 auf Basis der Suchthilfestatistik an Program-
men für Drogenentzug und Entgiftung teilgenommen? (Bitte nach Jahren aufschlüsseln.)

Zu 8.:
Daten, wie oft eine Person im Sinne der Fragestellung einen Drogenentzug und eine Entgif-
tung gemacht hat, liegen nicht vor.
Die vorliegenden Daten bilden eine umfangreiche, aber nicht vollständige Darstellung des
Suchthilfesystems in Berlin. Insbesondere im Bereich der Akuteinrichtungen/ Krankenhäuser
liefern nur wenige Einrichtungen Daten an die Berliner Suchthilfestatistik (BSHS), weshalb
hier eine Unterschätzung der tatsächlich durchgeführten Behandlungen und der Anzahl der
behandelten Personen anzunehmen ist.

Bei der personenbezogenen Auswertung wird die erste Betreuungs-/Behandlungsepisode
im vorliegenden Datenjahr berichtet. Fälle, die nicht eindeutig über einen anonymisierten
Code identifizierbar sind, gehen nicht in die Auswertung ein. Dadurch wird die Anzahl der
Personen annahmemäßig unterschätzt.

Im Jahr 2019 konnten 97,4% der Fälle eindeutig einem anonymisierten Code zugeordnet
werden. Aus insgesamt 33.835 Fällen wurden 2019 in ambulanten Einrichtungen, stationä-
ren Rehabilitationseinrichtungen, Krankenhäuser/-abteilungen, soziotherapeutischen Ein-
richtungen, der Eingliederungshilfe, der Hilfe zur Überwindung besonderer sozialer Schwie-
rigkeiten mindestens n= 451 Personen zweifelsfrei in der Maßnahme qualifizierter Entzug
behandelt. Für die Maßnahme Entgiftung waren es mindestens n=55 Fälle.

Im Jahr 2020 konnten 94,6 % der Fälle eindeutig einem anonymisierten Code zugeordnet
werden. Aus insgesamt 31.276 Fällen wurden 2020 in ambulanten Einrichtungen, stationä-
ren Rehabilitationseinrichtungen, Krankenhäuser/-abteilungen, soziotherapeutischen Ein-
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richtungen, der Eingliederungshilfe, der Hilfe zur Überwindung besonderer sozialer Schwie-
rigkeiten mindestens n= 380 Personen zweifelsfrei in der Maßnahme qualifizierter Entzug
behandelt. Für die Maßnahme Entgiftung waren es mindestens n=31 Fälle.

Im Jahr 2021 konnten 91,4 % der Fälle eindeutig einem anonymisierten Code zugeordnet
werden. Aus insgesamt 31.068 Fällen wurden 2021 in ambulanten Einrichtungen, stationä-
ren Rehabilitationseinrichtungen, Krankenhäuser/-abteilungen, soziotherapeutischen Ein-
richtungen, der Eingliederungshilfe, der Hilfe zur Überwindung besonderer sozialer Schwie-
rigkeiten mindestens n= 222 Personen zweifelsfrei in der Maßnahme qualifizierter Entzug
behandelt. Für die Maßnahme Entgiftung waren es mindestens n= 27 Fälle.

Die Daten für die Jahre 2022 und 2023 liegen noch nicht vor.

Berlin, den 22. August 2023

In Vertretung
Dr. Henry Marx
Senatsverwaltung für Wissenschaft,
Gesundheit und Pflege


