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Interessenskonflikte

e Der Autor und die Autorin berichten keinen Interessenskonflikt

* Arbeitszeit von JS und AP wurden durch das Bundesministerium flr Arbeit, Soziales,
Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz finanziert

« Reviewtatigkeiten erfolgten im Rahmen der Arbeitszeit der jeweiligen Institutionen
(Bundesministerium fur Inneres, Kuratorium fur Verkehrssicherheit, ARGE Suchtpravention,

Suchtkoordination OO)
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— Ausgangslage

1. Themenschwerpunkt im Rahmen des
Bundesdrogen-Forums festgelegt

2. Sammlung wissenschaftlicher Evidenz = Wenn die Welt einmal untergehen sollte, ziehe ich
7zu Cannabis und StraBenverkehr und N = nach Wien, denn dort passiert alles funfzig Jahre
Verfassen eines Policy-Briefs = spater.

3. Einladung zur Review an: 3 (Gustav Mahler)
« Bundesministerium fir Inneres )
e Kuratorium fir Verkehrssicherheit
ARGE Suchpravention guteriios com
Suchtkoordination OO

« Ziel: Grundlagen fur den politischen
Diskurs bereitstelle (,policy-relevant,
but not policy-prescriptive”).
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Cannabiskonsum in Osterreich
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Pravalenz von Cannabis am Steuer

Tabelle 1: Anzahl der Anzeigen wegen Alkohols gemaB § 5 StVO und § 14 (8) FSG sowie wegen
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Suchtgifts gemah § 5 StVO 2017-2023

Anzeigen 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Suchtgift im Straenver-
kehr (§ 5 StVO) 2.192 3.011 4.364 5.519 6.338 7.499 8.676 8.227
Alkohol im StraBenver-
kehr (§ 5 StVO bzw. § 14 28.109 28.067 30.930 25.705 28.498 32.875 30.683 28.867
[8] FSG)
Gesamt 30.301 31.078 35.294 31.224 34.836 40.374 39.359 37.094
Quelle: BMI; Darstellung: GOG
Tabelle 2: StraBenverkehrsunfélle wegen Drogenkonsums
| 2019 | 2020 2021 | 2022 2023 | 2024
Unfalle durch Drogenkonsum 104 106 101 114 152 176
Unfalle durch Mehrfachbeeintrachtigung® 24 30 30 42 45 36
Verletzte bei Unfdllen durch Drogenkon- 160 156 143 189 234 272
sum
Getotete bei Unfdllen durch Drogenkon- 4 3 3 0 [ 12
sum

* Subgruppe der Kategorie ., Unfalle durch Drogenkonsum”, bei denen mindestens eine weitere Beeintrdchtigung durch
Alkohol, Medikamente, Ubermiidung, Erregung, gesundheitliche Beeintrichtigung oder sonstige Beeintrichtigung

festgestellt wurde.

Quelle: Statistik Austria (2025) sowie vorangegangene Berichtsjahre; Darstellung: GOG
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Aktuelle Regulierung in O: Beeintrachtigungsansatz

« Sanktionen von Cannabiskonsum im StralBenverkehr nur bei Vorliegen einer tatsachlichen
Gefahrdung der Verkehrssicherheit (8§ 5 Abs. 1 StVO)

* Feststellung der korperlichen und/oder geistigen Beeintrachtigung durch eine dazu
ermachtigte Person (Arztin/Arzt, Exekutivorgan) und orientiert sich am Einzelfall

« Abgrenzung zu

— Grenzwertansatz: es wird ein bestimmter Grenzwert angenommen, ab dem eine Beeintrachtigung (sehr
wahrscheinlich) besteht

— Null-Toleranz-Ansatz: Jeglicher Konsum wird als unvereinbar gesehen mit dem Lenken von KFZ

Ablauf:
— Exekutive stellt Anfangsverdacht
— bei Beeintrachtigungsverdacht: Speichelvortest moglich, aber auch Urintest
— Vorflihrung beim Amtsarzt und Prifung der Beeintrachtigung

— verwaltungsstrafrechtliche Folgen: befristeter Entzug der Lenkerberechtigung, begleitende MalBnahmen
wie Verkehrscoaching, verkehrspsychologische Untersuchungen
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Kritik an der aktuellen Situation

« Beeintrachtigungsfeststellung ist zeit- und ressourcenaufwandig

— Auffinden von Arztinnen/Arzten insbesondere im landlichen Raum zur Durchfihrung der
arztlichen Untersuchung als Grundlage fur den Bluttest

« groler Spielraum fir Exekutive: Wann ist eine Vorfihrung beim Amtsarzt
gerechtfertigt?

— Vorgehen entsprechend ,Drogen-Check-Formular”: Beobachtungen im Fahrverhalten
sowie in der Anhalte-Situation (Verhaltensweisen und physiologische Auffalligkeiten, aber
auch Selbstbeschuldigung)

— haufig schlecht dokumentiert

— auch Hinweise auf nicht-aktuellen Konsum (Metaboliten in Urintests) wird in der Praxis
eingesetzt, um eine Vorfiihrung beim Amtsarzt zu bewirken

« Speicheltests als Moglichkeit zur Effizienzsteigerung und starkeren
Objektivierung?
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Nachweismoglichkeiten von Cannabis

Blut (THC)
-
Speichel (THC)

Blut (THC-Abbauprodukte)

Urin (THC-Abbauprodukte)

- Haare und Nagel (THC-Abbauprodukte)
T

Tage
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Ausweitung von Speicheltests als Moglichkeit zur
Effizienzsteigerung?

* Speicheltests: seit 2017 als e
Vortests (:Antigentest) DROGENERKENNUNG im StraBenverkehr
Zugelassen, a ber n iCht a | S Drogendetektion mittels Speichel (Nulltoleranzansatz mit gerdtetechnischen Grenzwerten).
beweissichere Bestatigung
im Labor (Chromatographie/

Massenspektrometrie) § 9 . - @ @@ IH..
* keine Vorfihrung beim '\ I
Amtsarzt notwendig, mehr speichelvortest- \) ‘

abnahme

Beweissichere Abnahme der
Anhaltung  Polizeikontrolle Positiv Ende der Fahrt Speichelprobe durch Exekutive. Labor

Beweissichere
Auswertung der
Speichelprobe

. o o, e . im Labor.
Objekt|V|tat N der Negativ WEITERFAHRT mb:u'::;:lr:::taglrﬁn
Feststellung eines Vortdhrung Amsare
Beeintrachtigungsverdachts | - -

Quelle: KFV/APA- Auftragsgrafik. Auftraggeber: KFV (Kuratorium flr Verkehrssicherheit)
. KFV-2025
« Speichellabortests auch als
beweissichere Probe anstelle
von Bluttests: ESP, CYP, F, NL
‘ Gesundheit 10
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Ausweitung von Speicheltests:
Skepsis und Vorbehalte

* Kritik an Spezifitat und Sensitivitat von Speichelvortest

* Beeinflussung des Messergebnisses bei einer Probenentnahme in der Mundhdhle durch andere
Faktoren (Nahrungsaufnahme, Getranke, Mundspulungen etc.)

* Einschrankung derzeit auf vier Substanzgruppen und keine Aussagen zu Beeintrachtigung bei
Mischkonsum: keine Gleichbehandlung aller Substanzen bzw. Doppelgleisigkeiten
(Sonderregelungen fur nicht abgedeckte Substanzen notwendig)

 Quantifizierung des THC-Gehalts im Speichel zwar im Labor méglich, aber (noch) weniger
aussagekraftig als THC-Wert im Blut

« wenn Konsum und nicht Beeintrachtigung strafbar ist, gelten verdachtigte Fahrzeuglenker:innen
als Beschuldigte laut StPO. Damit verbunden: Belehrungspflichten, Einvernahmen und
Anzeigeerstattungen an die Staatsanwaltschaften

Gesundheit 11
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Argumente fur und wider eines Grenzwertansatzes

* entspricht einer Gleichbehandlung von Alkohol und Cannabis

« Pharmakologische Eigenschaften von Cannabis
— Anflutungsgeschwindigkeit abhangig von Konsumform

— unterschiedliches Ausmal der Beeintrachtigung bei erfahrenen User:innen und Noviz:innen
(Toleranzentwicklung)

— kein linearer Abbau

— die Konzentration von THC im Blut und die Wirkung von Cannabis verlaufen im Gegensatz zur
Alkoholkonzentration und -wirkung nicht linear.

— derzeit kein wissenschaftlicher Konsens in Hinblick auf einen THC-Grenzwert
— DGVP & DGVM: es liegen weder eindeutige Dosis-Konzentrations-Beziehungen noch eindeutige
Konzentrations-Wirkungs-Beziehungen vor
= sowohl BMI als auch KfV mit ablehnender Haltung ggu. Grenzwertansatz

« Fehlen von Grenzwerten fir den Nachweis von Metaboliten zur Beurteilung eines nicht-
aktuellen Konsums (Trennungsvermogen und Fahrtauglichkeit)

Gesundheit 12
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— Vermischung von Verkehrs- oder Drogenpolitik

» Erhdhung der StralBenverkehrssicherheit vs. Identifizierung von Suchtmittelkonsum

* Zielsetzungen w.- Uberschneidend und tw. explizit getrennt (EMCDDA 2023; EUDA 2022)

— Finnland, Estland und Norwegen: Lenker:innen von Kraftfahrzeugen, denen illegale psychoaktive
Substanzen im Blut nachgewiesen werden, kénnen fiir den Konsum strafrechtlich verfolgt werden,
wenn eine Beeintrachtigung unwahrscheinlich ist.

— Belgien/UK: Ergebnisse aus Drogentests im StralBenverkehr dirfen nicht als Grundlage fir andere
Deliktarten herangezogen werden

« Situation in Osterreich

— Rechtliche Trennung zwischen Verwaltungsrecht und Strafrecht: Ergebnisse der Bluttests dirfen
ausschlieBlich fir Gesundheitsbezogene MalBnahmen herangezogen werden
— Praxis
— bei Selbstbezichtigung auch Strafen nach SMG maoglich
— kein eindeutiger Fokus auf StraBenverkehrssicherheit, da auch Metaboliten (Urin) gemessen werden
— teilweise behordliche Uberschneidung von StraBenverkehrs- und Gesundheitsbehérden

Gesundheit
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— Zusammenfassung

Indizien fur steigendes AusmaB von DUIC in Osterreich. GroBe Varianz unterschiedlicher
Berechnungsansatze und Fehlen von Daten zum Testausmal3 erschweren die Einschatzung.

mit Beeintrachtigungsansatz ist derzeit immer noch ein sehr ressourcen-intensiver und nur
wenig standardisierter Ansatz im Einsatz

Grenzwertansatz derzeit von zentralen Stakeholdern negativ beurteilt

zentrale Streitfrage ist zuklnftige Rolle von Speicheltests — insbesondere als
Bestatigungsmedium

* Gleichbehandlung mit Alkoholkonsum derzeit nicht gewahrleistet (fUihrerscheinrechtliche
Konsequenzen bei Nachweis von Metaboliten im Urin)

Gesundheit
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Kontakt

Julian Strizek
Kompetenzzentrum Sucht

Gesundheit Osterreich GmbH
+43 676 848 191-148

julian.strizek@goeg.at

Gesundheit Osterreich GmbH
Stubenring 6, 1010 Wien

goeg.at
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Alexandra Puhm
Kompetenzzentrum Sucht

Gesundheit Osterreich GmbH
+43 676 848 191-148
Alexandra.puhm@goeg.at

Gesundheit Osterreich GmbH
Stubenring 6, 1010 Wien
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