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Hepatitis C-(HCV)-Versorgungsangebote erreichen Drogengebrauchende in Deutschland nicht 
ausreichend. Auch in der Dortmunder Drogenhilfeeinrichtung K!CK, die über ein standardisiertes 
Angebot an HCV-spezifischer Beratung und Testung verfügt, wird dies beobachtet. Die von 
Drogengebrauchenden empfundenen Herausforderungen im Kontext der HCV-Versorgung standen im 
Fokus des "We care!"-Projekts, mit der Zielsetzung, lebensweltorientiertere Handlungskonzepte für 
Drogenhilfeeinrichtungen zu entwickeln. 

15 qualitative/leitfaden-basierte Interviews mit Drogengebrauchenden wurden von 
Sozialarbeiter*innen in niederschwelligen Drogenhilfeeinrichtungen in Dortmund und Köln 
durchgeführt. Ein Expertenkomitee begleitete die Leitfaden- und Ergebnisbewertung sowie deren 
Interpretation. Schwerpunkte der Interviews waren: Barrieren für Screening, Therapieinitiation, 
Therapiedurchführung und das Gesundheitsverhalten von Drogengebrauchenden. 

Einflussfaktoren auf das HCV-bezogene Gesundheitsverhalten sind komplex und individuell sehr 
unterschiedlich. Subjektiv wahrgenommene Lebensperspektiven haben einen zentralen Einfluss, 
sowohl hemmend als auch fördernd. Beispielsweise fehlt den Drogengebrauchenden häufig das 
eigene Zutrauen eine Therapie durchzustehen. Dies wird dadurch verstärkt, dass den 
Drogengebrauchenden im System eine Nichttherapierbarkeit attestiert und der Therapienutzen 
aufgrund einer vermeintlich erhöhten Reinfektionsgefahr in Frage gestellt wird. HCV-Infizierte fühlen 
sich häufig alleingelassen, teilweise ausgegrenzt und insgesamt überfordert. Ein unzureichendes 
Gesundheitsverhalten ist oft mit einem verdrängenden Reaktionsmuster verbunden. Eine 
professionelle Unterstützung bei Therapiebeginn fördert den Therapieerfolg. Das individuelle 
Konsumverhalten und/oder die individuelle psychosoziale Situation sind hingegen kaum relevant.  

Eine Perspektivverlagerung von der Suchthilfe hin zu ganzheitlicher Gesundheitsförderung ist 
entscheidend, um ein positives Gesundheitsverhalten bei Klient*innen zu unterstützen. Dabei müssen 
Beratungssituationen die Komplexität und Unterschiedlichkeit der individuellen Einflussfaktoren 
berücksichtigen. Die Zusammenarbeit zwischen Drogenhilfe und HCV-Behandlern, eine aktive 
Ansprache von Gesundheits-Themen sowie professionelle Unterstützung bei Therapiewunsch fördern 
eine erfolgreiche HCV-Therapie. Maßnahmen sollten communitybasiert statt individuumszentriert sein. 
Motivationsstrategien, die sich auf subjektiv vom Drogengebrauchenden wahrgenommene positive 
Lebensperspektiven konzentrieren, sollten verstärkt werden.  
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