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| INTRODUKTION

Velkommen til STOF

af Preben Brandf, formand for Narkotikaradet

et er en stor glaede for mig at kunne byde vel-

kommen til STOF - et landsdaekkende fag-

tidsskrift til debat og information om narkotika-
spergsmal. Bladet vil udkomme 4 gange arligt, og dette
nummer er det farste i raekken.

| lebet af de 2 ar, jeg har veaeret formand for
Narkotikaradet, er der mange, som har efterlyst et tids-
skrift, hvor fagfolk med den ene eller den anden tilknyt-
ning til narkotikaomradet kan udveksle erfaringer og
viden. Som det fremgar af de felgende sider, bestar
STOF farst og fremmest af artikler om stof og stofmis-
brug skrevet af fagfolk til fagfolk.

| emnevalg, interviews, research m.v. vil redaktionen
tage udgangspunkt i en overordnet malszetning om at
fremme koordineringen mellem sektorerne. Udover at
skabe et debatforum, der er abent for alle synspunkter,
vil vi sege at holde laeseren orienteret om narkotika-
indsatsen indenfor hans eller hendes eget omrade men
ogsa indenfor andres fagomrader. Bladet skal have
plads til bade at beskrive de forbigaende problemstil-
linger og de mere langsigtede tanker om forbedring af
indsatsen.

Ved udelukkende at koncentrere sig om narkotika vil
STOF kunne tilbyde noget andet og mere pa dette felt
end de evrige publikationer, der fra tid til anden infor-
merer om, hvad der sker her i landet omkring stofmis-
brug og indsatsen mod misbruget. Fremfor alt vil bladet
kunne ga meget mere i dybden med emnet end dags-
pressen.

Hvem er sa de mennesker, vi gerne vil invitere til at
gere brug af bladet bade som laesere og skribenter?
Det er farst og fremmest de mange, der via deres fag
eller funktion i det daglige, ved lidt mere om stof og
stofmisbrug end de fleste. Nar vi henvender os til den-
ne gruppe, behever vi ikke at starte ved begyndelsen,
hver gang et emne tages op, og det er vel ogsa sadan,
at det er mere spaendende at hare en mening eller laese
en artikel, nar den kommer fra en, som har erfaringen.
STOF henvender sig til forebyggelseskonsulenter,

behandlere, laeger, forskere, politifolk, fangsels-
personale, toldbetjente og mange andre mennesker
som er meget forskellige bade af uddannelse og m.h.t.
faglig indgangsvinkel til narkotikaomradet. Men bladet
vil ogsa blive sendt til politiske beslutningstagere pa alle
niveauer, samt parerendegrupper, sammenslutninger af
tidligere og aktive misbrugere samt andre med szerlig
interesse og engagement pa omradet.

Jeg er overbevist om, at det netop er forskellighe-
derne blandt laeserne, der kan blive dynamikken i bla-
det. Ved at stille et sadant forum som STOF til radighed
for alle pa tveers af sektorer og fagskel haber Narkotika-
radet at kunne bidrage til, at diskussionerne og idéud-
viklingen ikke blot foregar internt i de respektive syste-
mer, men at der deles ud af det - sa vi alle kan blive klo-
gere.

STOF er resultatet af et godt samarbejde mellem Nar-
kotikaradets sekretariat og Formidlingscentret for Soci-
alt Arbejde, Esbjerg. Der er tilknyttet en fast journalist til
bladet, og som stette og inspirator for redaktionen er
der etableret en baggrundsgruppe sammensat af per-
soner, der tilsammen besidder en stor viden pa alle
delomraderne af narkotikaproblematikken.

Det er brydningstid for narkotikaindsatsen i Danmark
og internationalt. Samfundet bruger i dag mange flere
ressourcer pa stofmisbrugsomradet end nogensinde tid-
ligere, og vejene man kan felge er mangfoldige. Med
STOF er der nu bedre muligheder for at felge med i
debatten og praege den.

Stof



MISBRUGETS
BIOLOG!

De senere ars internationale forskning har afsleret, at misbrugsstoffers kemiske
virkning pa hjernen spiller en stor rolle for udvikling af misbrug. Overlzge
Raben Rosenberg peger i denne artikel pa, at der er et behov for en intensiveret

AF RABEN ROSENBERG Professor, dr.med.
pivkiatrisk hospital Risskov ved Arhus

forskning i de biologiske mekanismer.

Fig. 1

INDDELING AF MISBRUGSSTOFFER

WHOICD - 10

F10-19: Psykiske lidelser og adfeerds-
meessige forstyrrelser forarsaget af
psykoaktive stoffer (1)

Farmakologisk inddeling:
BRUG AF

Alkohol

Opioder

Cannabinoider

Sedativa eller hypnotika
Kokain

Andre centralstimulantia,
incl. Koffein

Hallucinogener
Tobak
Flygtige oplesningsmidler

Multiple eller andre
psykoaktive stoffer

F10
F11
F12
F13
F14
F15

F16
F17
F18
F19
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Traditionclt leegges der vaegt pa
psykologiske og sociale forhold
hos brugeren, nir man vil for-
klare, hvorfor nogle mennesker udvik-
ler alkohol- eller stofmisbrug. Det er
velkendt, at man kan udvikle et mis-
brug, hvis man lider af angst og depres-
sion, eller hvis man har haft en opvaekst
under belastende sociale forhold. De
senere ars internationale forskning har
imidlertid afsleret, at misbrugsstoffers
kemiske virkning p4 hjernen spiller en
vaesentlig rolle for udvikling af misbrug
og afhzngighed samt en razkke alvorli-
ge folgetilstande som f.eks. sindssyg-
domme.

Jeg skal her give en kort omtale af den
biologiske misbrugsforskning og pege
pé nogle vaesentlige perspektiver.

hvilke stoffer misbruges?

Det er — heldigvis — meget fa af de
tusindvis af forskellige stoffer, der fin-
des i vort milje, som kan lede til mis-
brug og athengighed. I dag ved man, at

det kun drejer sig om de stoffer, som
kan pavirke specielle omrider i1 hjer-
nen, typisk de komplicerede processer,
hvorved signalet overfores fra den ene
nervecelle til den anden. I Figur 1 kan
man se stofgrupperne, saledes som de
inddeles i den seneste version af Ver-
denssundhedsorganisationens interna-
tionale klassifikationssystem (ICD-10),
der benyttes i Danmark. At ikke alle,
men kun nogle fi stoffer med visse
karakterisktiske egenskaber, forer til
misbrug, er i sig selv et tegn pa biologi-
ske forholds vigtighed for vor forstielse
af misbrug.

Det er et samspil af mange biologi-
ske faktorer, der gor visse stoffer attrak-
tive at bruge og sveere at undvare, nar
man forst er startet.

Pa Figur 2 er skematisk anfort, hvor-
ledes nerveceller i hjernen kommunike-
rer indbyrdes gennem et kemisk sprog.
Det sker ved, at serlige signalstoffer
(neurotransmittere) frigives fra een cel-
le og herefter pavirker den efterfolgen-



de nervecelle gennem en binding til
serlige modtageomrader, sakaldte
receptorer. Der findes i den normale
hjerne en rzkke forskellige signalstof-
fer, bl.a. dopamin og serotonin.

Nogle misbrugsstoffer, f.eks. heroin
og LSD, har en tilfeeldig kemisk lighed
med hjernens egne signalstoffer. Nar
stofferne indfores i kroppen og via blo-
det nar op til nervecellerne i hjernen,
oges maengden af signalstoffer uden for
cellerne til et unormalt hejt niveau, og
den eftertragtede rusvirkning opstar.
Andre stoffer, f.eks kokain, virker pa en
anden made (Figur 3), nemlig ved at

hzmme den proces, hvorved signal-
stoffet optages tilbage i1 cellen. Ogsa
herved oges mengden af signalstoffer
uden for cellerne, og virkningen opstar.
Hos nogle sa kraftig, at de bliver sinds-
syge (se nedenfor).

Interessant nok har det vist sig, at de
forskellige misbrugsstoffer pavirker for-
skellige modtageomrider i hjernen.
Det er en vigtig biologisk forklaring pé,
at stofferne har forskellige rusvirknin-
ger. Stofferne kan pdvirke de mekanis-
mer, der regulerer kropslige funktioner
som hjerterytme, stofskifte og adrenal-
inproduktion pi forskellig vis og derved
virke opkvikkende (som f.eks. amfeta-
min og kokain) eller slevende eller
bedevende (som eks. alkohol og opioi-
der). Ogsa risiko for udvikling af
athangighed og andre felgetilstande
hanger sammen med hvilke signalstof-
fer, der pavirkes.

Nogle misbrugsstoffer bevirker tole-
ransudvikling. Herved forstds, at der
ved gentagne hyppige doser kraves

sterre og storre stofmeangde for at opna
den samme virkning.

konsekvenser til misbrug

Ert vigtig komplikation til gentagen ind-
tagelse af misbrugsstoffer er udviklin-
gen af afhangighed. Stofbrugeren wvil
opleve en tilskyndelse til atter at opna
den enskede virkning. Denne tilskyn-
delse har sammenhzng med, at stoffer-
nes pavirkning af signaloverforslen ogsé
forer til en stimulering af szrlige belon-
ningssystemer 1 hjernen. Det gelder
isaer for nogle af de stoffer, som kan give
anledning til de mest udtalte former for
misbrug, f.eks. amfetamin og kokain.

Nir belenningssystemer pavirkes,
har det vigtige indlzringsmeessige kon-
sekvenser. Adfeerd, der kraftigt belen-
nes, indleres hurtigt og effektivt. Jo of-
tere man indtager rusmidler, desto kraf-
tigere indleeres selve det adfeerdsmenster
at indtage stoffer. Det kan blive en gan-
ske vaesentlig del af ens tilveerelse.

Mange cigaretrygere vil kunne gen-
kende dette. De har sveert ved at holde
op, selv om de forseger. Efter flere ars
daglig rygning med urallige sma belon-
ninger af hjernens nikotinfelsomme
omrader er rygningen blevet solidt ind-
laert. Og tilsvarende vanskelig at blive
kvit. Som bekendt er det farligste ved
cigaretrygning ikke nikotinafhzngighe-
den men risikoen for udvikling af lun-
gekreeft og andre legemlige skader.

Den egentlige afheengighed beskriver
en tilstand, hvor et menneske fra at
kunne indtage et stof med jevne mel-
lemrum pludselig udvikler en stark
trang til at tage stoffet. Denne trang
kan blive sd steerk, at alt andet vaesent-
ligt tilsideszettes, f.eks. forholdet til
nezere familiemedlemmer og samfundets
normer og lovgivning. Og trangen kan
endre et menneske si vidigdende, at
vedkommende — selv efter lang pause
fra misbruget — hurtigt igen udvikler
sveer atheengighed efter kort tids stof-
indtagelse.

Ud over en sterk trang kan athen-
gighed give sig fysisk udtryk ved, at der
optreeder abstinenssymptomer ved
opher med stofindtagelse (se Figur 4).
Stofmisbrugere, som forseger at holde
op, far det yderst ubehageligt og ople-
ver desverre, at dette ubehag ojeblikke-
ligt forsvinder, nar de tager stoffer igen.

signalstof

misbrugsstof

Fig. 2

@ _
\‘ signalstof
&

.

f .hemin

kokain hash

Fig. 3

rus ——p afhengighed

AL A reversibel 77
@ndret sk
psyko-biologi
tilstand
staerk trang
tolerans
abstinenssymptomer
Fig. 4

Herved fastholdes misbrugerne let i en
ond cirkel. Selv om de nejagtige pro-
cesser langt fra er kendte, er der noget,
der tyder pd, at misbrug kan fore tl
vedvarende @ndringer i den made,
hjernens signalstoffer fungerer pa.

sindssygdomme og misbrug

En anden frygtet konsekvens er
sindssygdomme udlest af stofmisbrug.
Mange misbrugsstoffer kan udlese en
akut, men forbigdende sindssygdom,
praget af uro, hallucinationer og vrang-
forestillinger. Det galder dog iszr for
centralstimulerende stoffer (amfetamin,
kokain m.fl) og hallucinogener (LSD,
meskalin, m.fl.), som selv hos raske
mennesker kan fremkalde psykoser. En
person, der har taget kokain, kan plud-
selig blive meget angst og fole sig for-
fulgt og here truende stemmer, selv om
der ikke er andre mennesker omkring
den pagzldende. Sadanne sindssygeli-

Stof 3



ge tilstande kan vare fra timer til flere
méineder. Hos raske mennesker skyl-
des dette den kemiske ubalance i vor
hjerne, som stofferne fremkalder, og
rilstandene er normalt forbigdende.
Heldigvis har den normale hjerne en
evne til regeneration af de forstyrrede
processer. Hertil kommer mulighed
for behandling af psykose med medicin.
De samme stoffer kan ogsé fere ril
udvikling af mere kronisk forlebende
sindssygdomme. De optraeder typisk
hos personer, som er inde i en begyn-
dende psykotisk udvikling, dvs. skizo-
freni (spaltningssindssygdom). Stof-
ferne kan da udlese eller forveerre en
igangveerende sindssygelig udvikling
og dermed bringe de pageldende ind i
en ond cirkel. Betragter vi igen koka-
in, kan vi give en biologisk forklaring
pa stoffets psykosefremkaldende virk-
ning. Indtagelse af kokain ferer iser
til, at signalstoffer dopamin frigeres i
storre mangder. Dert er sarligt uhel-
digt for skizofrene, idet der ved denne
lidelse netop i forvejen er en overfunk-
tion af dette signalstof. Det er derfor
indlysende, at en skizofren person, der
indtager kokain, vil kunne opleve en
kraftig forveerring af sin skizofreni.

andre skader

Pivirkning af hjernens signalstoffer
kan ogsd fere til uhensigtsmeessige
endringer i de biologiske processer,
der spiller en rolle for grundleggende
personlighedstrek. Man ved endnu
ikke s4 meget om disse forhold, men
det er sandsynligt, at et langvarigt
stofmisbrug i ungdomsirene kan ska-
de personlighedsudviklingen. Det kan
f.eks. vise sig ved darlig kontrol af
impulser og aggressive adferd, hvilket
vanskeliggor den sociale tilpasning.

Et stof som ecstasy (MDMA), der
har en centralstimulerende virkning,
kan maske fore til irreversible ode-
lzggelser af et af signalsystemerne i
hjernen: serotonin-systemet. Dette
system har stor betydning for vort
stemningsleje og vor intellekruelle
funktion. En sidan vedvarende skade-
lig virkning af ecstasy har man pavist
hos rotter og aber., Det er uafklaret,
om indtagelse af ecstasy kan fore til en
sadan vedvarende skade pa den men-
neskelige hjerne.

Stof

Det er derimod ganske klart, at
man kan de af en overdosis af stoffer.
Det gzlder for en razkke misbrugsstof-
fer, f.eks. morfin, kokain og ogsa ecs-
tasy. Nar stofferne er giftige skyldes
det igen, at de pavirker nogle funda-
mentale biologiske processer omkring
regulation af kropstemperatur, vejr-
trezkning og blodcirkulation.

mere forskning

Selv om man respekterer psykologiske
og sociale forholds store betydning for
udvikling af misbrug og afhangighed,
har de senere ars forskning peget pa,
at forstdelse af misbrugsstoffernes bio-
logiske virkninger er yderst vigtig.
Herigennem kan vi forsta, hvorfor
stofferne virker forskelligt og har for-
skellige akutte og langvarige skade-
virkninger. Et eget kendskab til de
fundamentale biologiske processer ved
afhzngighedsudviklingen kan f.cks.
give os legemidler, som kan nedsatte
trangen til at indtage stoffer. Ogsa i
forebyggende sammenhzng er det vig-
tigt at se pa, hvem der ud fra en medi-
cinsk synsvinkel udger risikogrupper,
saledes at man pa den baggrund kan
sette ind med oplysning og pévirkning.
Det har leenge ikke veeret sa hejt pri-
oriteret blandt leger og biologer at
beskaftige sig med misbrug. Mis-
brugsbehandling idag er iseer et forseg
pa at bedre psykologiske og sociale
forhold hos misbrugeren for dermed
at hindre tilbagefald til misbrug. For-
skellige former for medicin bruges for
at hindre abstinenssymptomer, men
hos mange mislykkes behandlingen,
fordi man ikke kan fjerne den udtalte
trang til at tage stoffer. Mere viden om
de biologiske mekanismer, jeg her har
beskrevet, vil kunne fore til vaesentligt
bedre behandlingsmuligheder, men
det vil kreve en intensiveret forsk-
ningsindsats, ogsa i Danmark.

Raben Rosenberg
Professor, dr.med.
Afdeling for biolo-
gisk psykiatri,
Institut for psykia-
trisk grundforsk-
ning,Psykiatrisk
Hospital i Arhus

Landsdaekkende oversigt
over behandlingsinstitutioner

n landsdakkende oversigt over

behandlingsinstitutioner pa
stofmisbrugsomradet forventes
udsendt medio foraret 1997. Det er
Amtsradsforeningen, der i samarbejde
med Frederiksborg Amt star bag
etableringen af institutionsoversigten.
Hensigten er at skabe et overblik over
og viden om de forskellige behand-
lingsinstitutioner og indholdet i de
enkelte tilbud, herunder de paedagog-
iske metoder, krav til samarbejdet
med misbrugere og amtet, fritidstilbud
m.v. Oversigten skal bidrage til at ska-
be bedre rammer for det fremtidige
samarbejde mellem de visiterende
amter og behandlingsinstitutionerne
pa stofmisbrugsomradet.
Institutionsoversigten kan ogsa ses
som et instrument til at sikre, at der er
sammenhzang imellem skonomi og
kvalitet i relation til den behandling,
som amterne vaelger at bruge.
Oversigten vil blive ajourfert i form af
udsendelse af reviderede institutions-
beskrivelser til amter og involverede
institutioner. Institutionsoversigten
forventes endvidere lagt ud pa
Internettet.
Frederiksborg Amt forestar udarbej-
delsen af institutionsoversigten, og
amtet star ogsa for redigeringen af
oversigten.



SIGNE GUTTORMSEN

METADONLOVEN

- en langstrakt proces

*Hermed vil regeringen sikre stofmisbrugerne den mest hen-
sigtsmeaessige behandling og samtidig imedega de velkendte
vanskeligheder og problemer, som metadonbehandlingen
forvolder i dag.”

Yvonne Herlev Andersen for Folketinget ved fremszettelse af lovforslag L 112
(Metadonloven), januar 1995.

“Malsaetningen er, at (...) der i hvert enkelt tilfaelde tages
stilling til en individuel behandlingsplan med mulighed for
fleksible lesninger for den enkelte stofmisbruger.”

Bemaerkninger til lovforslag L 112

ovforslag L. 112 blev vedtaget ved 3. behandling i Folke-

tinget den 19. maj 1995. Nu skulle det vere slut med

mere end 20 ars dansk “erkenvandring” pa stofmis-
brugsomradet. I folge loven skulle 1996 vare overgangsar - og
1. januar 1997 veere deadline for amternes overtagelse af
ansvaret for ordination, udlevering og kontrol med metadon til
landets cirka 2400 metadonbrugere. Samtidig vedtog Folketin-
get L 117, hvorefter ansvaret for den sociale behandlingsind-
sats overfor landets omkring 12000 stofmisbrugere samles ét
sted — hos amterne. Pa de foelgende Tema-sider fortzller leder-
ne af behandlingsinstitutionerne i Nordjyllands-, Fyns- og
Kebenhavns Amter om situationen lige nu - og deres beretning
vidner om, at gennemforelsen af den nye lov er en svaer og
langstrakt proces.

stof




FINN JENSEN

Nordj llqcnds

Da “Projekt Metadon” startede i 1993 i Nordjyllands Amt ' '
var det god latin at fa stofmisbrugerne vaek fra metadonen

- en holdning, der efterhianden er @ndret. I dag er proble-
met manglende kontakt med klienterne — og den skal amtet
nu til at etablere, hvis lovens intentioner skal opfyldes.

CENTERLEDER FINN JENSEN.
FOLDBJERGCENTRET
foto: Michael Bo Rasmussen

NARKOTIKA NYT

ger fra misbrugere udefra, der ville

hore hvordan det er med metado-
nen heroppe. Men da de herte om vores
Falck-ordning, stoppede samtalen.

Det er Finn Jensen, leder af Fold-
bjergcentret mellem Alborg og Hijer-
ring i halvandet ér, der refererer oven-
stdende. Han tror selv, at netop ord-
ningen med Falck, det deraf felgende
frafald samt den manglende sociale
opfelgning tegner omverdenens opfat-
telse af forholdene for metadonbrugere
i Nordjyllands Amt. Og han erkender,
at det ikke er helt logn:

- Vi havde cirka 170 metadonister,
da vi startede i 1993. 1 dag er der
omkring 100 tilbage — og vi har ikke
noget fuldstendigt billede af, hvor de
frafaldne er henne i dag.

I starten af januar fik vi to opringnin-

for besvaerligt

Nordjyllands Amt kom i nogen grad
den nye lovgivning i forkebet i forbin-
delse med Foldbjergcenterets dbning i
1992, Her samlede amtet indsatsen pa
alkohol- og stofmisbrugsomridet pa ét
sted, og metadonordinationen blev
samtidig flyttet fra de privatpraktise-
rende leger tl amtet. Malsetningen
var at indkredse og nedbringe krimina-
liteten, forebygge HIV/Aids og stoppe
salget af metadon pa gaden.

For at opni det skeevede man bl.a. til
Alborg kommune, der via gadeplans-
arbejde havde faet kontakt til omkring
40 stofmisbrugere og indsluset dem i et
behandlingsforleb.

- To ar efter var 17 af de 40 stadig
stoffri. Kommunen fulgte op pa folk,
og det forte til, at de kom helt ud af
stofmisbruget — og dermed ogsid meta-
donen, fortzller Finn Jensen.

— “Projekt Metadon” indebar, at
ordinationen foregik hos Foldbjegcen-
tret, og udleveringen blev kontrolleret
gennem apoteker og Falck, fordi statio-
nerne ligger geografisk godt spredt.

Den nye kurs overfor metadonister-
ne gav hurtigt resultat.

- Da vi startede projektet i maj 1993
var der 170 metadonister. Det faldt ret
hurtigt til 120. I dag er vi nede pa
ombkring 100 — et rimeligt stabilt tal.

- Faldet skyldes, at nogle aldrig hav-
de taget metadonen, men derimod
solgte den pid gaden. Andre rog i
behandling — og andre igen flyttede til
amter, der var mindre restriktive. Men
vi har da jaget nogen ud pé gaden, for
der mangler 50 stykker — og hvad er der
sket med dem? Jeg tror, at de fleste har
sagt, at “det her er sgu for besvarligt”,
og sa er de enten flyttet eller géet tilba-
ge 1 et aktivt stofmisbrug,

- Endelig kan nogen veere dede. Men
vi har ikke noget billede af, hvad der
reelt er sket, erkender Finn Jensen og
henviser til evalueringen af metadon-
udleveringen i Frederikshavn.

33 personer startede i metadonpro-
jektet 1 Frederikshavn juni 1993. For-
malet var at kontrollere udleveringen af
metadon. 31. august 1994 var 18 for-
svundet ud af ordningen. Heraf var 6
flyttet og fik metadon andetsteds, nog-



le var stoffri og andre tilbage til et hardrt
stofliv. De resterende 15 fir metadon
udleveret fra Falck.

pa kanten af loven

Et af problemerne med Falck-ordnin-
gen er bruddet pd anonymiteten. Iseer i
mindre byer laeegges der marke til
besogene pa Falck-stationen om mor-
genen, dag ud og dag ind — selv juleaf-
ten. Et andet problem er, at Nordjyl-
lands Amt er sa stort, at transporten til
og fra Falck-stationerne kan vere
meget lang og forbindelserne darlige.

- Vi arbejder med, at det ikke ma
tage mere end en time hver vej. Det
skal ikke vaere siadan, at indtagelsen af
metadon skal tage hele dagen, siger
Finn Jensen og erkender i samme ande-
drag, at transporttiden ofte bliver for
lang.

- Det er et problem i sma byer. Vi
har snakket med Falck om, at de skulle
kere rundt med en bil, men det bliver
for dyrt.

- Generelt mener vi, at ordningen
fungerer godt. De praktiserende leger
og kommunerne er tilfredse, Falck er
tilfreds, og mange af metadonbrugerne
er tilfredse. For dem er det en uforplig-
tende og kortvarig kontakt: Falck kig-
ger pi, de to til fem minutter det tager
dem at drikke metadonen.

- Men vi kommer pa kant med etik-
ken, nar Per eller Poul med rette kan
sige: “Jeg er uden sidemisbrug, jeg har
forpligtelser, og jeg kan godt fi meta-
don hjem til flere dage af gangen”.
Men det gor vi ikke. Vi har sat folk pa
overviaget udlevering — uden at sige
noget om hvor lznge. Og det er pa kan-
ten af, hvad vi kan tillade os.

sekundaer kontakt

Falck-ordningen ger det lettere for
Nordjyllands Amt at koordinere og sty-
re metadonudleveringerne, men kon-
takten med klienterne bliver sekundzer,
da amtet mangler ressourcer til vaereste-
der og opsegende arbejde.

- Man kan sige, at vi keber Falck til
at have den daglige kontakt, som vi
burde have. Efter den nye lovgivning
skal der laves sociale handlingsplaner —

og pa papiret er vi igang. Men nar vi
skal til at fere dem ud i livet, bliver det
et problem, at vi ikke ved, hvordan det
gér. Vi kan here fra laegerne og Falck,
men ellers sejler det jo groft sagt.

Der er etableret et metadonsekreta-
riatet under amtet, som sammen med
de ambulante metadonteams, laver
opfelgning pé4 de sociale hand-
lingsplaner.

- Men i ejeblikket er det begrenset,
hvad vi har af ressourcer. Sa i forhold
til metadon stir vi i et vadested: Vi har
faet en kontrolleret uddeling, som i
princippet kunne kere videre, men vi
mangler som noget helt fundamentalt
kontakten til brugerne. Desuden lider
vi under legetimemangel, sa vi siger til
folk: “Det ser meget godt ud — du far
lov til at g et halvt 4r, inden vi samler
op pa dig igen.” Og det er darlig op-
felgning. P4 den méde opfylder vi ikke
loven.

Amtet kontrollerer ikke for sidemis-
brug, og har ingen indkering af meta-
don for nyansegere og kun lgelig kon-
takt med brugeren, hvis behandlingen
skal fortseerte ud over de tre méneder.
Kontakten foregar via Falck og apote-
kerne. Omkring halvdelen af metadoni-
sterne i Nordjyllands Amt er gamle
stofmisbrugere.

— Vi ryster lidt pa hdnden overfor
den gamle forheerdede gruppe. Tager vi
urinprever, og har de et sidemisbrug,
skal vi ifelge loven smide dem ud. Til
hvad? Vi ville jage 40-50 mennesker ud
pé gaden.

en ny holdning

Holdningen til metadon er langsomt
under forandring i Nordjyllands Amt,
forteeller Finn Jensen.

- Vi har stor tro p4, at stoffri behand-
ling kan lykkes, men vi kerer den ikke
sa stramt som for, hvor metadon var
det sidste middel, vi tog i brug. Meta-
don er noget skidt: Det kan hjzlpe i
nogle sammenhange, men det erstatter
ikke andre stoffer, og de fleste har et
sidemisbrug. De gamle og etablerede er
i et stofmilje, hvor der foregar en dag-
lig handel — og derfor tror jeg ikke pa,
at man ved at afstemme metadonen kan

amterne

Nordjyllands Amt

P Antal tunge stofmisbrugere: Pr.31.
december 1995 skennede myndigheder-
ne, at der var ca. 300 tunge stofmisbru-
gere i amtet.

P Antal stofmisbrugere i behandling:
|1 1996 havde amtet 253 stofmisbrugere
i enten ambulant eller degnopholdstil-
bud. Antallet af metadonbrugere i am-
tet er ca. 110.

» Samarbejde amt og komimune: Til-
rettelaeggelse af den overordnede ind-
sats pa stofmisbrugsomradet vare-
tages af amtets planlagningsgruppe
med deltagelse fra amtet og de nord-
jyske kommuner. De kommunale soci-
alforvaltninger inddrages i udarbejdel-
se af de konkrete behandlingsplaner
for misbrugsbehandlingen og den soci-
ale opfelgning. Der er nedsat 6 narko-
samrad, der geografisk daekker amtet,
bestaende af repraesentanter fra amt-
/kommuner samt laeger, politi o.a.
Samradene felger og radgiver om den
lokale indsats.

D Delegation af visitationskompetence
til kommunerne: Alborg Kommune
har faet kompetencen til at visitere vis-
se svaert belastede unge stofmisbruge-
re samt de over 25-arige, der har brug
for et privat degnbehandlingstilbud.

P Metadonbehandlingen: Amtet har
aftaler med Falck og apoteker om over-
vaget uddeling af metadon alle ugens
dage. Ventetiden fra henvendelse til
forste samtale er 2-4 uger. Fra samtale
til behandling pabegyndes gar 4-12
uger.

Foldbjergcentret

P Foldbjergcentret fungerer som “Nord-
iyllands amts rusmiddelorganisation”.
Her arbejdes med forebyggelse,
behandling, forskning og undervisning
om rusmidler. Laegekonsulenter til-
knyttet Foldbjergcentret varetager den
laegefaglige vurdering af samtlige met-
adonordinationer/ nyansegninger i
Nordjyllands Amt.

D Foldbjergcentret har 16 degnpladser til
alkohol- og stofmisbrugere, heraf 6
pladser til foreeldre med medindskrev-
ne bern. 50 personer er i gennemsnit i
degnbehandling pr. ar.

P Centret er suppleret med afdelinger i 4
forskellige distrikter i amtet Disse afde-
linger varetager visitation, ambulant
behandling og radgivning.
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hindre folk i at have et sidemisbrug.

- Jeg opfatter den som antabus: en
stottekrykke, der kan give stabilitet til
en behandling, men du kan ikke leve
med den resten af livet.

- I dag tror jeg mere pa den sociale
del end pa kontroldelen. Idag kan man
ikke sige, at vi vaegter det sidan — men
jeg regner med, at vi arbejder os hen
imod, at det sociale kommer til at fylde
mere end kontrollen.

huset i Athen

Det har ikke vaeret tradition i Nordjyl-
lands Amts kommuner for at etablere
sociale omsorgstilbud til stofmisbruge-
re. Tilbudene kommer fra frivillige
organisationer — hovedsagelig dagtil-
bud til bade alkohol- og stofmisbruge-
re. Men amtet paregner at have kontakt
til hver enkelt stofmisbruger efter som-
merferien. Ifolge planen skal amtet
deles op i en nord- og sydregion.

- Vi skal gere mere ud af den menne-
skelige kontakt. Du far ikke motiveret
folk, du far ikke flyttet mennesker
uden, at I er i sammenspil. Du kan ikke
komme stofmisbruget til livs ved at sid-
de og fiernstyre, siger Finn Jensen.

- Man kunne eventuelt lave en café,
hvor der var aktiviteter, og hvor mis-
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brugere kunne komme. For disse men-
nesker handler det om at komme en-
somheden til livs ved at veere sammen pa
en ny made - hvor samvzer for eksempel
ikke har noget med stofhandel at gere.
- I forbindelse med EU-samarbejde
om stofmisbrug var jeg i Athen, hvor jeg
besegte et metadoncenter — et helt hus
for metadonbrugere, hvor de fik deres
metadon. Her var bad, vaskemaskiner,

opholdsstue, aktivitetsrum, samtalerum
osv. Det var et levende hus, som du
kunne vere en del af — samtidig med at
du fik din metadon.

- Jeg tror, at veresteder ville vare ide-
elle — hvis vi var i forbindelse med stof-
misbrugerne. Det ville vi gerne opdyrke.
Vi har mange erfaringer med den kon-
trollerede udlevering. Men vi har noget
at indhente pa den sociale del.

Nordjyllands Amts planlaagningsgruppe har udarbejdet en raekke

anbefalinger, der omfatter forebyggelse, tidlig indgriben, stof-
misbrugsbehandling og etablering af omsorgstilbud:

funktionsniveau

en aben anonym forzeldreradgivning

et ungdomsteam til radgivning/vejledning af kommunale
socialforvaltninger, skoler, plejefamilier m.v. i enkeltsager.

P en amtslig degninstitution med 10 pladser til behandling
af de 15-18 arige stofmisbrugere

» en amtslig degninstitution med 6-8 pladser til behandling
af de 18-25 arige stofmisbrugere

2 halvvejshuse (efterbehandlingstilbud) i amtet

at projekt 13eren i Aalborg, der er et vaerested for sindslidende stof-
misbrugere, geres permanent som et amtsligt ambulant forsorgstilbud,
og at der tilknyttes et herberg/pensionat for sindslidende misbrugere.

P amtet vil generelt sege at bringe metadonbrugerne pa et hajere




amterne

CHRISTIAN

— e

Fyns Amt satser pa ambulant behandling frem for degnbehandling.
Det er billigt - men med ventelister pa op til et ar er “Den Fynske
Model” offer for egen succes — og politiet savner folk, der arbejder
med pa gadeplan. Vejen frem er endnu flere behandlingspladser,

fortzller centerleder Christian Rasmussen.

n pusher flytter ind hos en pige
E med et tilbud, “hun ikke kan af-
sla”., Herfra kerer han sin han-
del, og hun far sit stof, sd hun ikke
behever at ga pa gaden. Leder af urop-
atruljen i Odense, vicepolitikommisar
Johnny Resling, giver et eksempel p4,
hvorfor han mener, der mangler samar-
bejde mellem Fyns Amt og politiet:
-Nar vi anholder dem, kan vi se, at
hun ikke har anden del i det end at slip-
pe for at traekke. Men hvis vi forseger at
fi hende koblet pd en behandling, er
der ofte ikke plads. Dermed er der kun
én vej for hende: Ned p4 flisen igen.
-Vi oplever desvarre ofte, at vi ikke
kan fi sat et menneske i1 behandling.
Det vil jeg hdbe, der bliver radet bod
p4, for hvis der skal gi to maneder, nar
der altsi at lebe meget vand i den
inden. Der sker meget pd bare en uge,
siger Johnny Resling.

alle i behandling

Centerleder ved Fyns Amts Behand-
lingscenter Christian Rasmussen er-
kender ventelisteproblemet. Men kal-
der det en omvendt succeshistorie, for-
di de er udtryk for amtets vellykkede
behandlingspolitik.

-Hvis man ikke vil have ventelister
skal man serge for et tilbud, ingen vil
have. Jeg undersogte et amt, hvor de
ikke havde ventetid. Amtet satsede kun
pd privat degnbehandling. S& kunne
jeg bedre forsta det, for de fleste klien-
ter ensker ikke den type behandling.

Christian Rasmussen forteller, at
der i starten af 90erne var mere end
200 klienter visiteret til de eksisterende
150 behandlingspladser i Fyns Amt.
Det gav utilfredshed og ballade, og

behandlingen var ikke god nok. Derfor
blev der i december 1993 lukkert for til-
gang i en periode — og ventelisterne
opstod.

-De er et reelt problem for biade
medarbejdere og klienter. Vi er jo ikke
i denne branche for at sztte folk pa
ventelister. Alle skal kunne komme i
behandling, nir de vil, understreger
Christian Rasmussen.

Efter hans mening rummer den nye
lov vide muligheder for fortolkninger.

-Der kan let ske det, at et amt ansat-
ter en lege, et par kommunekonsulen-
ter og slir en skurvogn op — sa ma det
veere godt. Men jeg mener, at det er en
forbrydelse at sende disse mennesker
ud til en brandmand pé en Falck-stati-
on, nir man ved, hvilken elendighed de
lever i. Jeg ville ikke tage ansvaret for
det.

sovepude

Christian Rasmussen startede i 1973
som centerleder af Ungdomsradgiv-
ningscentret under Odense Kommune
pa et tidspunkt, hvor der var et stigen-
de forbrug af stoffer i de storre danske
byer. Grundtanken med behandlingen
var dengang, at klienten ikke havde de
fornedne redskaber til at kunne klare
sig 1 livet.

-Vores ambition var at gere alle til
ranke, lykkelige danskere, som cyklede
til skov og strand med madpakker.
Men sd simpelt var det altsd ikke.
Behandlingen lykkedes meget sjzldent
— og vi kom slet ikke al den illegale ind-
tagelse af heroin til livs. Samuidig kerte
diskussionen om brug af metadon.

-Vi tog idealistisk afstand fra, hvad vi
ansi for kynisk kemikalieaffodring af i

CENTERLEDER CHRISTIAN RASMUSSEN
FYNS AMTS BEHANDLINGSCENTER
foto: Stig Stasig
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Fyns Amt

b Antal tunge stofmisbrugere: Pr. 31.
december 1995 skennede myndighe-
derne, at der var ca. 1100-1200 tunge
stofmisbrugere i amtet.

P Antal stofmisbrugere i behandling:
Amtet har pa arsplan ca. 70 stofmis-
brugere i degnbehandling og 220-230
voksne stofmisbrugere i ambulant
behandling (april 1996). Ca. 80 % af de
ambulant behandlede modtager met-
adon. Antal metadonordinationer for-
ventes at stige i takt med udbygning
af behandlingskapaciteten.

P Samarbejde amt og kommune:
Tilrettelaeggelse af den overordnede
amtslige indsats pa stofmisbrugsomra-
det varetages af en arbejdsgruppe
under amtet med deltagelse af Kom-
muneforeningen, embedslaegeinstituti-
onen, kriminalforsorgen, politi. Amtet
og andre kommuner end Odense koor-
dinerer indsatsen i et saerligt udvalg.
Indsatsen overfor stofmisbrugerne er
afgraenset saledes, at amtet varetager
behandlingen, mens kommunerne har
ansvaret for den sociale stotte. |
enkeltsager fastleegges en falles hand-
lingsplan, der omfatter savel amtets
som kommunernes indsats.

D Delegation af visitationskompe-
tence til kommunerne: | forhold til
Odense Kommune er der indgaet en
saerlig aftale, der indebzerer Odense
Kommune har faet kompetencen til at
visitere voksne stofmisbrugere hjem-
meherende i Odense til deagnbehand-
ling.

» Metadonbehandlingen: Metadonen
udleveres kontrolleret fra Fyns Amts
Behandlingscenters afdelinger alle
ugens dage mellem klokken 7.45 og
9.30. Ventetid fra henvendelse til
behandling er 4 maneder for voksne i
Odense-afdelingen. | afdelingen i
Svendborg er ventetiden 14 maneder.
For prioriterede grupper (gravide, Hiv-
smittede m.v.) er ventetiden 0-4 dage.

10 Stof

forvejen underprivilegerede menne-
sker. Men metadonen blev brugt hyp-
pigere og hyppigere — og det gik op for
mig, at det var lidt illusorisk at diskutere
for og imod. Den blev jo brugt. Punk-
tum, forteeller Christian Rasmussen.

I 1985 rejste Christian Rasmussen til
USA for at undersege metadonbehand-
ling dér.

-Jeg besegte en rekke meget forskel-
lige klinikker. Og der var mange gode
med masser af nerver fra personalets
side — men der var ogsa steder, hvor der
gik 40 sekunder fra klienten kom, til
han var ude igen. Det kaldte de be-
handling — og dét er risikoen: At meta-
don bliver en sovepude og klinikken en
“tankstation”.

-Metadonbehandlingen kan keres
meget stramt som social kontrol af en
medborger — og sa kan den keres ud fra
et menneskeligt, eksistentielt grundsyn.

-I dag modtager flere og flere stof-
misbrugere metadon. Og det er fremra-
gende, hvis flere modtager det pad en
mere kompetent facon. Som led i en
storre behandling kan metadon give
klienten tid. Det afgerende er, at den
tid bruges til noget. Men hvis behand-
lingen er baseret pa et lavniveau og en
overvurdering af, hvad metadon kan, er
det meget, meget skidt. Sa er det ud-
tryk for, at man lader misbrugerne fa
stene for brad.

tveerfaglig behandling

I 1984 blev behandlingsapparatet i Fyns
Amt omorganiseret. Amtet etablerede
et forseg, hvor det stod for visitationen
af misbrugerne — og samtidig registrere-
de og evaluerede arbejdet systematisk.
Metadonen blev ordineret af de prakti-
serende lager.

-Efter 1 ar viste vores undersegelser,
at nogle klienter ikke @ndrede status,
nogle fik det veerre — men en hel del fik
det bedre. Vi blev enige om, at meta-
donen var til gavn og burde indtreede
som middel, kombineret med en psy-
kologisk og social indsats.

I midten af 80'erne var Aids blevet
konkret virkelighed, og centret fik en
merbevilling fra amtet pa 1.3 millioner
kroner til behandlingsindsatsen og til
ansettelse af leger og sygeplejersker,
der kunne integrere metadonen i det

daglige behandlingsarbejde. Den 1.
januar 1988 begyndte man pa det mul-
timudale (tveerfaglige) behandlingssy-
sterm med 150 i behandling det forste ar.

Behandlingen  varetages af et
tvaerfagligt personale. Dette muligger
stotte gennem paedagogiske, legelige
og psykologiske virkemidler. Tveerfag-
ligheden kommer til udtryk pa flere
niveauer. Fra den forste udredning —
opvaekst, arbejde, uddannelse, mis-
brugskarriere, etc — over legeunder-
sogelse og kontakt til den enkelte
behandler. Fra behandlingskonferen-
cen, hvor man tager stilling til indsat-
sen, sendes referat til lege, sundheds-
og socialforvaltning og andre involvere-
de myndigheder. Og pa den ugentlige
klientkonference rettes der ind: meta-
don med hjem til weekenden eller ej,
justering af behandlingen osv.

teel til tre

Centret satser i dag pa at begreense det
intravenese stofmisbrug, sidemisbruget
og drikkeriet. Desuden kan man gé i
terapi hos psykologen, og sygeplejer-
sken ser pa eventuelle fysiske skavan-
ker. Endelig kan klienterne tilbringe
deres dag pa centrets arbejdshold.

-Man kan koble det hele pa fra star-
ten, men det kan blive for massivt, og sa
kan tilbudene ligge i forlengelse af hin-
anden, fortzeller Christian Rasmussen.

-Vi skal passe pa med, hvor restrikti-
ve vi er. Nogle steder smider man folk ud
efter tre urene urinprover. Hvis det ikke
var sa tragisk, ville det nasten vaere mor-
somt: Man skal bare kunne telle il tre
for at kunne drive et behandlingsapperat.

-Hos os “kommer det an pa”. Det er
mere besverligt, for det lagger op til
forskelsbehandling, og mange af vores
klienter er meget felsomme overfor
netop det. Men sidemisbruget afspejler
altid et problem.

-Det er klart, der er greenser. Man
far karantzene, hvis man tager eller szl-
ger stoffer her, eller hvis man er truen-
de eller voldelig overfor medklienter
eller personale. Si er det ud og man
skal forfra pa ventelisten. Karantaenen
er minimum 30 dage.

Granatsikkert tilbagefald
-Al erfaring tyder pa, at stofmisbrug er



et kronisk problem — og al behandlings-
erfaring tyder pa tilbagefald. Vores pro-
blem som behandlere er, at vi ikke kan
kurere. Hvad er vi for nogle idioter — og
teenk pa, hvad det koster...

-Men vi arbejder med mennesker,
der har store sir pa sjzlen, mange gan-
ge pa grund af en mistrestig opvakst.
Vores rolle er at vare en slags eksi-
stenskonsulenter for folk, der ikke er sa
sterke 1 de sociale ferdigheder, og som
mangler netvaerk. De fleste har et godt
hoved men panikker let, fortzller Chri-
stian Rasmussen.

Han ser det snarere som forebyggel-
se af det tlbagefald, der er “granatsik-
kert”, hvis der ikke arbejdes med arsa-
gerne til misbruget.

-Men hvis det kun handler om fysisk
afheengighed, er det ikke noget at snakke
om. Hvis man sperger en misbruger om,
hvorfor han tager stoffer, er det for at
kunne klare hverdagen, og finde ud af at
veere sammen med andre mennesker...

- Derfor handler det om at bygge
personen op igen. Hvis det kun er stof-
fet, der forsvinder, har han fortsat sine
problemer — og dem kender han kuren
for. Derfor er der eksempler p4, at der
kun gar 10 minutter fra, at han er fer-
dig pa en degninstitution, til han har
nilen i armen pa Odense banegard.

Samfundets pariaer

Christian Rasmussen sysler i ejeblikket
med en idé, der gerne skulle blive til et
projekt omkring ulandsbistand.

=

-Stofmisbrugere er samfundsmes-
sigt vurderet som vardilese. Men hvad
er det, der bestemmer ens verdi 1 sam-
fundet? Verdi fiar vi ved at hjzlpe
andre. Ved at nogen har brug, for det vi
gor. Det gzlder os alle.

-Da der som bekendt er ned og elen-
dighed alle steder i verden, vil jeg orga-
nisere U-landshjzlp. Hvis de kan arbej-
de 40 timer om ugen, er det godt — men
5 er ogsa fint.

-Man kunne forestille sig, at de fyn-
ske stofmisbrugere indsamlede 8.000
kilo tej, som vi fik gratis med Lauritzen
som dakslast. Eller reparerede varktej,
som blev sendt til Ghana. Sa far vi
brev: Tak for verktejet... Sa har de
gjort noget vaerdifuldt for andre — og de
kan gi derfra som mere vardifulde
mennesker.

-Og den dag, det sker, kommer de i
TV. Ideen er, at Hr. og Fru Jergensen i
Danmark sidder hjemme med kaffen,
ser det og siger: Det var satans — det
havde vi ikke troet.

-Alene dér at satte sig ud over det
szdvanlige: “Jeg har det skidedarligt —
prev at se mit ben — jeg har sovet
skidt”. Hvor antennerne vender indad.
Det er en meget vigtig proces.

-Vi kan godt sztte dem til ar flette
peddigrer, men det virker ikke. Der er
nedt til at veere en sag — noget, der kan
erstatte tomheden efter det heftige liv.
Fra at have veeret samfundets pariaer,
s bliver du en person. En, der har ver-
di. Dét gor en forskel.

amterne

Fyns Amts Behandlingscenter

P Fyns Amts Behandlingscenter har 225
ambulante pladser (fordelt pa 175
pladser i Odense og 50 i Svendborg)
til voksne med typisk intravenest mis-
brug af heroin eller andre stoffer af
morfingruppen.

b Centret har en ungeafdeling med 40
pladser.

P Behandlingscentret tilbyder netvaerks-
arbejde, terapi, afgiftning, metadon-
behandling, abstinensbehandling m.v.
Endvidere er der tilknyttet dagforan-
staltninger i form af arbejdshold og
daghejskole.

Den 14. oktober 1996 ved-
tog Fyns Amtsrad en samlet

udbygningsplan pa stofmis-
brugsomradet.:

D Voksenafdelingen i Svend-
borg skal udvides fra 60 til
100 pladser. Desuden skal
der oprettes en ungeafde-
ling med 30 pladser.

» Afdelinger i Nyborg og
Faborg med 40 pladser
sages hver oprettet. Her er
problemet at fa stillet loka-
ler til radighed.

» | Odense skal voksenafde-

lingen udvides fra 175 til
225 pladser - og ungeafde-
lingen fra 40 til 70 pladser.

p | alt bliver der 505 behand-
lingspladser i Fyns Amt.

b | forbindelse med udbygnin-
gen af behandlingskapacite-
ten skal anszettes 1 over-
laege og 1 1. reservelzege.

foto: Niels Nyholm
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Dennis
Sorensen

39 ar, Midt-fyn

Det er en smakold morgen i Odense. Et par
fyre i trediverne venter foran glasderen til
Gronlandsgade 13A. Nasten umarkeligt
slutter flere sig til. Klokken er nu 7.45, og
da deren gar op, smutter flokken hurtigt op
ad trappen for at stille sig i ke foran baren.
Navne, numre og lese bemaerkninger flyver
frem og tilbage over diskens kant. Meta-
donpumpen slubrer i den store brune fla-
ske. Ned med det. I naborummet skal nog-
le have tjekket urinen, men de fleste er lige
sa hurtigt ude som inde. Enkelte bliver
hzngende i en af leenestolene.

Klokken 9 stilner strommen af. I lobet af
halvanden time har cirka 120 personer faet
udleveret deres metadon. En af de sidste er
Dennis Sgrensen.

“10 ml er jeg nede pa i dag, men det er sveert at komme det
sidste stykke. Metadon er noget merkeligt noget, hvad angar
abstinenser, si jeg tager en eller to ml af ad gangen og venter
en uge eller 14 dage, og sé tager jeg en til af. Jeg vil tage den
tid, der skal til, for denne gang vil jeg ikke dumme mig. Jeg
kender nogen, der er trappet ned — de har ikke rigtige absti-
nenser men sevnleshed og treekken i armene i 3-4 maneder
efter, de er stoppet. Men mange heroppe er pd metadon for
at fi klaret deres okonomi og ikke egentlig for at komme ud
af misbruget.”

“ Jeg er fodt i Arhus i de fine betonblokke, der lige var blevet
stillet op ude i Viby. Begge mine forzldre arbejdede nermest
i degndrift, og nir de kom hjem, fik de at vide, at deres sen
var et snothovede. Hvergang, der skete noget i gaden, var det
mig, der fik skylden for det — og jeg har ikke tal pd de bejler
og grydeskeer, der er brazkket pd min rev. Jeg sagde til dem,
at de bare skulle sl, til de braekkede sig — jeg er blevet steedig
af det.”

“ Jeg begyndte at ryge hash i syvende klasse. Det rog de sto-
re, og sd skulle vi da ogsé preve det. Jeg har altid godt kunne



lide at vaere pévirket — og hvis jeg er sjov, nar jeg er sedru, er
der knald p4, nar jeg er pavirket. Maske fordi jeg i grunden er
usikker — men jeg kommer hele tiden med sjove bemeark-
ninger.”

“ Efter skolen sejlede jeg i tre ar. Bagefter var vi 5-6 mand,
der flyttede sammen i en keempe lejlighed — én havde varet
pa junk i Kebenhavn. Vi kunne kun fi morfinklorid, og det
skulle jeg sa preve. Hvis de andre kunne tage det, s kunne
jeg ogsd — “bare kom med det” — og der var sus pi, nar du fik
sidan et skud. Samtidig begyndte det at gi lidt steerkt med
indbrud, for nu skulle vi lige pludselig bruge penge. Sa blev
det for meget, og jeg tog en kold.

S4 var jeg pa gaden igen, rog hash og drak bajere. Jeg ville
ikke lzengere have med junken at gore, og junkierne havde vi
kun foragt tilovers for. De var affald, som vi skubbede til side,
og havde de noget, jeg gerne ville have, gik jeg bare hen og
tog det.”

“Efterhanden blev det liv for vildt, og jeg var nedt til at kom-
me vak. Jeg tog pa idretshejskole, hvor jeg medte Lone.

- 11983 flyttede Lone og jeg til Odense, hvor hun arbej-
dede som revisor. Jeg gik og kedede mig, og efter en pause
pa 5 méaneder begyndte jeg at ryge hash igen. Jeg hang efter-
hinden ud med dem, jeg kebte hos. En af mine venner lan-
te 10.000 kroner til handel med dope. Da jeg ville have pen-
gene igen, var han reget i sumpen selv og havde ingen.
“Slap af”, sagde han “tag lige en streg af det her”. Og na ja,

amterne

der kunne ikke ske noget ved at preve. Pludselig skyldte han
mig ikke flere penge”.

— Da jeg kom ned p4 behandlingscentret, blev jeg spurgt, om
jeg ville have nedtrapning eller vedligeholdelse? Jeg skulle
bare have en nedtrapning — jeg var verdensmester — lige ind-
til jeg skulle have en “hygge”. Sa kerte det pa den made i det
naeste 4ar.

- Det var ikke sjov at komme tilbage til centret. Jeg har det
ikke godt, nir jeg er falleret. De kendte mig, og jeg kom til
med det samme. Men jeg kerte med sidemisbrug og urene
urinprover. Jeg svinede med det hele og var ligeglad med min
familie, med alle andre — og mig selv. Selv mens jeg var pa
arbejdsholdet i centret, sad jeg og sked inde pa toilettet.

Jeg sad flere gange hjemme med en pistol i ganen, og jeg
ved ikke, om det er fordi jeg er for fej — eller det er fordi, jeg
elsker min datter for hejt, at jeg ikke gjorde det.”

“Det bedste ville vaere at tage en kold tyrker. Jeg har prevet
et par gange, men det kunne jeg ikke klare. Det er nogle helt
andre abstinenser, man fir — helt vildt. Det hele breender inde
i dig, og du er vid udenpa, du fryser og du kan ikke rejse dig
op. Det vaerker i hele kroppen, i alle leddene som om det var
voksevark. Du kan ikke vzre nogen steder.

Nir du er afvaennet, har du det 1 hovedet. Hvis du ikke har
noget at tage dig tdl, og du er i samme situation, som da du
fixede. Hvad holder dig sa fra at tage et skud mere? Du kan
ikke komme ud af det.




HELGE ELMESKOV

Kobenhavns

Amt

Det kniber for Kebenhavns Amt at leve op til den nye lovgivning. Fra
mange sider lyder der kritik af forholdene for bade misbrugere og per-

sonale. Der mangler lzegekontrol og kontakt med behandlersystemet, de
individuelle handlingsplaner kommer forst til sommer, og samarbejdet
mellem amtet og kommunerne fungerer ikke.
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FORSTANDER HELGE ELMESKOV
ABEN RADGIVNING
foto: Stig Stasig
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n nat bred ukendte gernings-
E mend ind i en nyrenoveret ejen-

dom pa Callisensvej i Hellerup.
De dbnede for brandhanen pa forste
sal, og naste morgen var store dele af
bygningen odelagt. Resultat: Bygnin-
gen matte ny-renoveres for 600.000
kroner, og den planlagte dbning af en
“Aben Radgivning” for stofmisbrugere
matte aflyses i1 flere maneder.

Hearverket var kulminationen pa
lengere tids voldsomme protester fra
beboere i omradet, der frygtede falden-
de priser pé deres huse i millionklassen.
Kort efter abningen blev der atholdt et
orienteringsmede, hvor brugte sprejter
blev vist frem. Gentofte Politi bad om
lov til at analysere sprojterne - og et par
dage efter kunne de fortzelle, at de
indeholdt almindeligt farvestof.

Eksemplet er groft, men illustrerer de
mange forhindringer, Kebenhavns Amt
stodte ind i, da det sammen med kom-
munerne skulle finde vere- og udleve-
ringssteder til amtets misbrugere.

I stedet har man mattet ty til at lade
hovedparten af amtets metadonmodta-
gere indtage drikken pa nzrmeste
Falck-station eller apotek, forteller for-
standeren pa Aben Radgivning i Glo-
strup, Helge Elmeskov.

- Falck-ordningen var ikke blevet
lavet, hvis kommunerne havde anvist
lokaler, men det var ikke muligt. Det
var den banale med: Ikke i vores bag-

have. Det meste af 1996 sad vi med
henderne i skedet og kunne ikke fore-
tage os noget, for politikerne havde
fundet ud af, hvad vi skulle gore.

- Falck-ordningen skal evalueres om
et par ar, og vi hdber, at kommunerne
vil veere med tl den tid. Ellers kan jeg
ikke se, hvordan vi skal kunne opfylde
lovgivningen, der jo legger op til et teet
samarbejde.

svaert at fa overblik

| det hele taget har Kebenhavns Amt
haft svert ved at komme i gang. For fa
ressourcer og manglende bevagenhed
og beslutsomhed fra politisk hold i
planlegningsfasen. Resultatet var, at
visitationen forst kom rigtigt i gang i
slutningen af 1996, fortzller Helge
Elmeskov.

I startfasen madtte amtet ty til rene
geetterier om antallet af klienter, der
skulle visiteres, da hverken de praktise-
rende leger eller klienterne ville ud
med journalerne og de personlige op-
lysninger.

— Der har veeret megen korrespon-
dance frem og tilbage. Enkelte leger
har set deres arbejde som et socialt kald
— og vi kan se, at det faktisk har funge-
ret meget godt nogle steder.

- Langt de fleste klienter overgik fra
behandling hos de praktiserende leger
til amtet i lebet af oktober/ november —
og pa grund af visse lazgers manglende



vilje til samarbejde overgik de sidste
30-40 stofmisbrugere til amtet i julefe-
rien. Det gav en pukkel — og vi var nedt
til at ordinere og udlevere metadon pa
apotekerne uden at have haft klienterne
tl samtale. Vi vurderede, at det var i
orden og kunne se, hvad de havde fiet,
nar vi senere tjekkede pa apoteket.

- Visitationen har taget mere tid, end
vi havde troet. Vi havde afsat en lille
me til hver samtale, men mange har
taget meget lengere tid. Sa vi har knok-
let i det sidste halvandet dr. Men i lebet
af januar fik vi visiteret de sidste.

vil ikke registreres

Fra efterdret 1996 og frem til i dag har
amtet visiteret i alt 503 personer til
metadonbehandling. 29 er udeblevet
fra wvisitationssamtale, og 9 er ikke
moedt op pa udleveringsstederne. Det
er ikke undersegt, hvad der er sket med
de i alt 38 stofmisbrugere. Men under
visitationerne blev medarbejderne i
Aben Rédgivning ubehageligt overra-
sket over klienternes fysiske og psykiske
tilstand.

- Mange flere, end vi havde forven-
tet, var 1 meget ringe fysisk stand med
mange skavanker pa grund af deres
darlige levevilkir. Desuden manglede
de sociale relationer: De hentede deres
metadon — ellers kom de ikke uden for
en der, fortzller Helge Elmeskov.

- Desuden havde mange en modvilje
mod at vaere 1 kontakt med det sociale
system og lade sig registrere. Mange
ville ikke visiteres, fordi andre ikke
skulle vide, at de var pa metadon. En
stor del havde heller ikke kontakt til
bistandskontoret eller deres sagsbe-
handler, og de var meget pa markerne
om, hvorvidt det, vi snakkede om, gik
videre til bistandssystemet. De ville
veere selvstzendige borgere med egen
leege, der udskrev metadonen, som de i
meget stor udstraekning selv kunne styre.

- Det viste sig, at mange havde ind-
rettet deres verden pa en fornuftig
maide. Derfor har vi 204, der fir meta-
don pa apoteket. Det afspejler, at den

gruppe er bedre, end vi troede. De
kunne dokumentere, at de havde en
plan i deres liv, og at der ikke var nogen
grund til, at de skulle hente det pa en
Falck-station.

Apotekerne overviger ikke indtagel-
sen, sd reelt ved amtet ikke, om meta-
donen populeert sagt “ender i den rigti-
ge hals”.

- Der har ikke vaeret nogen meldin-
ger om, at metadonen flyder i gaderne.
Til gengezld bliver de evrige metadoni-
ster kontrolleret, md man sige - og den
kontrollerede udlevering gar ogsa ud
over dem, der for delte rationen op i to
— f.eks. morgen og aften. Det kan ikke
lade sig gore nu, forteeller Helge Elme-
skov.

I Kebenhavns Amt bliver der ikke
kontrolleret for sidemisbrug, sa den
udbyggede kontrol gor alene, at meta-
donen bliver indtaget under pasyn.

- Reelt ved vi ikke, om folk har side-
misbrug. Og vi vil ikke kontrollere med
urinprever, sd lenge vi ikke ved, hvad
vi skal gore, hvis det viser sig, at der er
et sidemisbrug. Nogen steder er der 3
chancer — og sé er der ikke mere meta-
don. Men si gar man i misbrug igen —
hvad skulle man ellers.

- Her bruger vi metadonen til to
ting: Dels som stette i den ambulante
behandling — og dels som “harm reduc-
tion”, skadesreduktion overfor dem
selv og overfor samfundet. Sa folk kan
g4 og passe sig selv.

farvel til de gamle

Indtil 1. januar 1997 havde Aben
Réadgivning 1 Glostrup med 120 perso-
ner i behandling en slags dobbeltfunk-
tion, forteller Helge Elmeskov.

— Udover at std for den ambulante
behandling fungerede vi ogsa som
veerested for en bestemt gruppe. Det
var helt tydeligt deres sociale netvark
at komme her hver morgen og fa deres
kaffe og morgenmad - og frokost en
gang om ugen. Her var nogen at snak-
ke med, og der blev lavet aktiviteter,
Det var en ensketilverelse for dem.

amterne

Kebenhavns Amt

D Antal tunge stofmisbrugere: Amtet
skenner, at der pr. 31. December 1995
er ca. 1.500 stofmisbrugere med
bopael i amtet.

D Antal stofmisbrugere i behand-
ling: Der udleveres metadon til ca.
500 stofmisbrugere i Kebenhavns
Amt. Amtet har selv 10 degnbehand-
lingspladser samt 5 dagpladser. Yder-
ligere degnbehandlingspladser kebes
pa private institutioner, bevilligen her-
til er pa 6.1 mio. kr. i 1997.

P Samarbejde amt og kommune:
Den overordnede planlaegning vareta-
ges af udvalg tilknyttet de regionale
afdelinger af amtets ambulante tilbud.
Afdelingerne er i dag placeret i Glo-
strup og Gentofte og pr. 1. juli 1997
tillige i Tarnby. Samarbejdet omkring
den enkelte klient foregar i amtets
visitationsudvalg. Udvalget er sam-
mensat af lederen og en leege fra
Aben Radgivning samt en repraesen-
tant fra amtets social- og sundheds-
forvaltning. Herudover deltager en
kommunal repraesentant i de konkrete
sager, der forelaegges.

P Delegation af visitationskompe-
tence til kommunerne: Der er ikke
fra kommunal side udtrykt enske om
at fa visitationskompetencen.

P Metadonbehandlingen: Udleverin-
gen sker kontrolleret alle ugens dage
via Falck og faste udleveringssteder i
Rodovre, Gentofte, Ballerup og
Veerlose. Hertil kommer udleveringer
fra apotek samt enkelte ordinationer
fra praktiserende lseger. Ventetiden
fra forste henvendelse til behandlin-
gen indledes er ca. 12 uger (prioritere-
de grupper: 3 uger).

Aben Radgivning

D Aben Radgivning i Kebenhavns Amt
har afdelinger i Glostrup og Gentofte.
1. juli 1997 abnes en afdeling i Tarnby.

P Fra disse afdelinger udleveres meta-
don til i alt ca. 120 stofmisbrugere.

D Aben Radgivnings aktiviteter omfatter
radgivning og vejledning, visitation,
ivaerksaettelse af metadonbehandling,
behandlingskoordination, opfelgende
behandling samt opfelgning af andre
dag- og degnforanstaltninger.
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Der var bare den lille ting, at vi kreeve-
de, at der ikke métte vare sidemisbrug
—og det havde de mange gange svaert ved.

I dag er de i Falck-eller apotekord-
ningen, og det har jeg det ikke specielt
godt med. For man har ikke forbedret
deres vilkar. Tvartimod. Professionelt
er det tabeligt at sparke folk lengere ud
— men det har vi veeret nedt til, fordi
dette sted skulle fungere som en
“observation” og kere ambulant be-
handling.

Vi kender disse mennesker, mange af
dem gennem flere 4r, og det har vearet
sveert at tage afsked med dem. Vi hav-
de bade et fagligt og et personligt for-
hold til dem. Det havde verert lettere,
hvis vi 1 stedet kunne have sagt, “du
skal til Redovre kommune. Der er et
sted, hvor du kan komme — det er det
samme, der foregir”, siger Helge
Elmeskov og tilfejer, at der, si vidt han
ved, ikke er nogle af de “gamle”, der er
endt i aktivt stofmisbrug igen.

de manglende handleplaner

I drets forste méaneder - lettere forsinket
- lykkedes det Kebenhavns Amt at
overtage kontrollen med udlevering af
metadon. Nu skal man 1 gang med det
vigtigste, fortzller Helge Elmeskov.

- Det naste, der skal ske, er, at und-
g4, at metadonen star alene. Amtet har
en malsatning om, at de sociale hand-
lingsplaner skal vare pa plads inden
sommerferien. Til den tid tror jeg, vi er
ved at have kontakt med klienterne - og
dermed ogsa fir et bedre billede af
dem.

— For at nd det tror jeg, at man skal
lave kommunale veresteder, hvor der
er udlevering, og hvor der kan vare til-
bud om social kontakt - hvor man kon-
kret kan satte sig ned med de menne-
sker, snakke og fi dem motiveret til at
lave en social handlingsplan. Men man
skal veere varsom, for det er ikke
behandling, de mangler - de har varet
behandlet i hele deres liv. Det, de
mangler, er social kontakt. Og hvis det
skal leses, taler vi om en helt anden
politik, end den der feres nu. Og helt
andre normeringer.

- Vi regner med at have samlet op pi
den sociale side til sommer, sa vi kan
ulbyde legelig og social vejledning. Vi
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kan blive et bindeled, som vi var for.

Helge Elmeskov mener, at der nok
skal komme styr pd omridet, men sam-
tidig ryster han pa hovedet. Og han er
klar over sine modstridende signaler.

- Hvis vi bare skal opfylde lovens
minimumskrav, sa kommer det vel i
orden. Men hvis vi skal s@tte menne-
skene 1 fokus, er jeg i tvivl, om det
nogensinde vil lykkes. Gruppen er for
lavt prioriteret. Lokalpolitisk virker det
mest som om, de bare skal vere sa
usynlige som muligt. Og det er vel ogsa
madlestokken mange gange: Er der ro?
Er der nogen klager..?

Berlingske Tidende fandt en stor
overskrift frem den 21. februar, da kon-
stitueret overleege Henrik Rindom i fol-
ge avisens kilder forlod sin stilling pa
grund af utilfredshed med forholdene i
amtet.

- Den historie passer ikke, forklarer
Helge Elmeskov. Han skulle videre i
sin turnus for at blive overlage.

Lege Jan Kufahl, der ved redaktio-
nens slutning var ansat i et tre-méne-
ders vikariat, papeger, at det skaber
problemer, nar amtet ikke har ansat en
socialoverlaege.

- Der mangler et overblik, og pa
grund af manglende normering er vores
tid gdet med at indtelefonere og fore
lister. Derfor har det veeret umuligt at
tage folk ind til en ménedlig samtale -
det har handlet om at {4 dagligdagen til
at fungere pa et minimalt niveau. Der-
for er det blevet til ren metadonudleve-
ring - og det er dybt utilfredsstillende.

- Alting flyder, og selvom det er ln-
ge siden, loven blev vedtaget, virker det
som om, at den er kommet bag pa poli-
tikkerne. Og jeg har mine tvivl om,
hvorvidt systemet i Kebenhavns Amt
overhovedet kommer tl at fungere,
som loven foreskriver, slutter Jan
Kufahl.

Forvaltningen arbejder med at
justere de ambulante tilbud i
forhold til nuvarende og fremti-
dige behov. Det samme gor sig

galdende for lzegebetjeningen.
Der forventes politisk beslutning
inden sommerferien 1997.

Nye kontraktsfeengselsafdelinger

riminalforsorgen har faet ekstra

bevillinger til arbejdet med de
indsatte stofmisbrugere, og forsorgen
vil i ar bl.a. bruge pengene pa etable-
ring af 2 nye narkofrie kontrakts-
faengselsafdelinger i det tidligere arres-
thus i Fredericia og i Statsfaengslet ved
Sdr. Omme.
Det er et led i bestrebelserne pa at
sikre alle kriminelle, der ensker det,
mulighed for at afsone deres friheds-
straf i et narkofrit milje enten pa en
stoffri afdeling eller en kontraktsfeeng-
selsafdeling.
I en kontraktsfaengselsafdeling forplig-
ter den indsatte sig til at vaere stoffri
under hele afsoningen. Til gengaeld
yder afdelingen hjeelp til at stoppe mis-
bruget, ligesom den indsatte far en
raekke fordele under afsoningen i for-
hold til andre indsatte. De forste for-
seg med kontraktsfangselsafdelinger
blev etableret i 1994, og de forelebige
erfaringer har veeret positive.

Vejledning om forbedret indsats
for kriminelle stofmisbrugere

ocialministeriet og Direktoratet for

Kriminalforsorgen er ved at udar-
bejde en vejledning om samarbejdet
mellem Kriminalforsorgens institutio-
ner, de kommunale socialforvaltninger
og de (amts)kommunale behandlings-
myndigheder. Et taettere og mere smi-
digt samarbejde mellem disse myndig-
heder og institutioner skal danne
grundlag for en forbedring af kriminel-
le stofmisbrugeres muligheder for at
komme i behandling under eller efter
strafafsoning og for en bedre sammen-
haeng mellem faserne i afsonings- og
behandlingsforlebene.




foto: david trood. 2 maj

POLITIAKTION

[ A LEO LERKE, vicepolitiinsp., Kbhs. Politi ] VES I ERB RU

Den skarpede narkolovgivning har fert til varetaegtsfengsling af
narkopushere — og forbedret forholdene for beboerne pa Vesterbro

at stoppe det helt uacceptable salg af narkotika pa

Vesterbro. Mange afdelinger i Kebenhavns Politi del-
tog. Samtidig blev der en pressemaessig bevagenhed, der
medvirkede til at synliggere problemet og de sanktions-
muligheder, som politiet havde til radighed.

| efteraret 1996 kom en politisk reaktion i form af aendrin-
gerne af Lov om euforiserende stoffer og Udlaendingeloven
- den sakaldte pusherlovgivning - som indebar en skaerpel-
se af sanktionsmulighederne over for narkohandlerne.

Det var ikke mindst situationen pa Vesterbro, der var
medvirkende arsag til stramningen af lovgivningen, og der
kan derfor vaere grund til at kaste et blik pa politiets hidti-
dige resultater pa Vesterbro og pa, hvilken betydning den
nye lovgivning kan fa for politiets indsats i bydelen.

I 1995 og 1996 gjorde politiet en meget stor indsats for

uacceptable tilstande

| 1990 havde forholdene pa indre Vesterbro udviklet sig
saledes, at der foregik en omfattende narkohandel pa gad-
eplan med den deraf folgende berigelses- og voldskrimi-
nalitet, idet narkomanerne skaffede sig penge til narkotika
blandt andet ved tyveri og reveri.

| forbindelse med politiindsatserne i 1989 og 1990 viste

det sig, at kun ca. 20 % af narkomanerne kom fra Vester-
bro, ca. 30 % var bosiddende andre steder i Kebenhavn og
50 % var bosat uden for Kebenhavns Kommune. Narkoma-
nerne pragede ikke blot gaden, men der opstod talrige
“fixebuler”. Indtagelse af narko skete ogsa i vidt omfang i
trappeopgange og keaeldre. Brugte kanyler sas ikke blot i
ejendommene, men pa gaderne, pa omradets legepladser
og pa bunkeren naer Hovedbanegarden. Politiet modtog
en lang raekke klager fra beboere og forretninger.

For at deemme op for den uacceptable tilstand opstille-
de Kebenhavns Politi felgende mal for indsatsen:
- at gere Vesterbro mere sikker at faerdes i for beboerne,
forretningsdrivende, turister og andre.
- at begreense udbudet af narkotika.
- at bekaempe folgekriminaliteten til narkohandlen, sasom
tyveri, reveri m.v.
- at mindske andelen af personer bosat uden for Keben-
havn, som opsagte Vesterbro for at bega kriminalitet, her-
under keb af narkotika.
- at fa henvist stofmisbrugere til behandling hos de sociale
myndigheder.
- at fa skabt et fysisk renere og hermed paenere milje pa
Vesterbro.

Stof 17



Savel uniformerede som civile politifolk blev sat pa opga-
verne, og et af redskaberne for at na de opstillede mal var
anvendelse af politivedteegtens § 6 (Politiet kan forbyde
personer at feerdes pa bestemte streekninger, safremt de
pageeldendes adfzerd er til ulempe for forbipasserende og
omkringboende).

stresset

Denne massive indsats havde succes, men kritiske raester
var af den mening, at narkomanerne blev unadigt “stressede”.
Politiet var af den opfattelse, at indsatsen naturligvis ville
pavirke narkomanerne, men at Vesterbro som bydel ikke
kunne baere den omfattende og abenlyse kriminalitet,
hvorfor aktionen blev iveerksat.

De sociale myndigheder blev pa forhand orienteret om
aktionen, men set i bakspejlet var behandlingssystemet
ikke gearet til en sa massiv opfelgning, som aktionen gav
anledning til. Aktionsformen blev fulgt i arene fremover,
hvor der stadig var narkohandel pa Vesterbro, men hvor
politiets tilstedevaerelse havde gjort den mindre synlig.

| 1994 sendrede en del af narkotikahandlen menstre. Tid-
ligere foregik handlerne ved, at kebere rettede henvendel-
se til pusheren, hvorefter handlen blev aftalt.

Den zndrede salgsteknik viste sig ved en langt mere
aggressiv markedsfering, hvor narkopusherne rettede hen-
vendelse til forbipasserende og tilbed narkotika. Dette
beted, at beboere og forbipasserende, der ikke havde
interesse i narkotika, felte sig groft forulempet, hvilket igen
medfarte, at tonen pa Vesterbro blev skarpere.

Der var pa tidspunkter optraek til selvteegtsgrupper, og
beboere i omradet oprettede grupper for at slippe for den
tiltagende narkotikahandel. De sanktionsmuligheder, som
politiet anvendte, skraemte tilsyneladende ikke de nye pus-
here, hvoraf en del var af anden etnisk oprindelse (afrika-
nere, iranere, irakere, ex-jugoslavere m.v.). Dette betad, at
politiet - sidelebende med at den igangveerende indsats
blev opretholdt - matte foretage en revurdering af ind-
satsen.

manglende succes

Politiet enskede at gere handlen med narkotika uaccepta-
belt risikofyldt samt medbvirke til at hindre tilgang af nye
narkomaner gennem at fjerne de synlige narkotikamarke-
der, som potentielle kunder let kan opspore.

Der blev derfor ivaerksat aktioner malrettet mod narko-
pusherne, og den praeventive indsats i miljget blev intensi-
veret. Denne indsats mod pusherne havde en begraenset
succes, idet en hard kerne af narkopusherne var klar over,
at stofmaengden var afgerende for strafudmalingen. Dette
beted, at de kun var i besiddelse af ringe maengder stof,
som de solgte af. Stoffet blev opbevaret i sma plastikkug-
ler, der blev opbevaret i munden. Nar politiet kontaktede
pusheren, blev kuglerne med narkotikaen slugt og kunne
efterfelgende “gylpes” op igen.

De enkelte aktioner havde en synlig effekt, men det var
nedvendigt med en vedvarende stor indsats i de felgende
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ar for at bevare de opnaede resultater.

politikere i aktion

| efteraret 1996 blev politiets leenge nzerede gnsker om
skeerpede sanktionsmuligheder over for narkohandlerne
opfyldt gennem vedtagelsen af pusherlovgivningen. Med
loveendringerne sendte samfundet klare signaler om, at
man s& med stor alvor pa enhver form for narkotikahandel.
Skeerpelse af straffen for gentagen handel med narkotika
beted, at der blev fokuseret pa selve handlen som forbry-
delsen og ikke, at der som tidligere naesten udelukkende
blev taget hensyn til stofmzngden. Zndringerne af
udlzendingeloven beted, at haerdede narkotikasaelgere af
udenlandsk oprindelse kunne risikere udvisning af landet.

Og lovgivningen virker tilsyneladende efter hensigten. |
skrivende stund har en udenlandsk narkopusher med ca. 14
ars lovligt ophold i Danmark faet en byretsdom med udvis-
ning i 10 ar. Dommen er anket, men det giver dog et fin-
gerpeg om den stramning, der er sket.

En anden pusher er i Landsretten blevet idemt 4 mane-
ders faengsel for narkohandel pa gadeplan.
Disse lovmaessige stramninger har givet politiet et brugbart
redskab til at gere narkotikahandlen langt mindre synlig og
dermed vanskeligjort tilgangen af nye narkomaner.

resultater

Ved en feelles indsats har Kebenhavns Politi efter lovenes
ikreefttraeden faet varetaegtsfaengslet en raekke narkopus-
here, hvilket har medfert, at beboere og forretningsdriven-
de pa Vesterbro har faet talelige forhold. Den synlige og
utryghedskabende narkohandel er forsvundet.

Politiet er p& nuvaerende tidspunkt inde i en “vedlige-
holdelsesfase”, hvor fastholdelse af de opnaede resultater
prioriteres hejt. Det er saledes min opfattelse, at loveen-
dringerne har vaeret en succes. Kontrol kan ikke sta alene,
men skal vaere en del af den samlede indsats, hvor fore-
byggende foranstaltninger og behandlingstilbud skal indga
som meget vigtige elementer. Der skal bruges mange
kreefter pa forebyggende og oplysende initiativer, saledes
at de unge laerer at sige NEJ TAK til narkotika.

Politiet kan ikke fjerne narkotikamisbrug ved kontrol,
men kan medvirke til at begraense tilgang af nye narkoma-
ner. Det skal vaere svaert (naesten umuligt) for unge at
opdrive narkotika. Intet samfund kan veaere tjent med, at
der kan foretages “impulskeb” af narkotika blot ved at
bevaege sig gennem en bestemt bydel

af Leo Lerke, vicepolitiinspekter,
leder af Kebenhavns Politis Uropatrulje
og medlem af Narkotikaradet.




Retssal

Alt optaget

NARKOTIKA

ER ALD RI G ‘ Ar ANETTE STORGAARD, lektor, lic. jur.

DET ENESTE PROBLEM

Folketinget besluttede i foraret 1995 et forsegsprojekt
for kriminelle stofmisbrugere. Frederiksborg Amt og
Fyns Amt er udtaget til forsegsordningen, der pabe-
gyndtes den 1. august 1995. Idéen er at erstatte en tur
i feengsel med behandling mod misbruget. Og formalet
er, at deltagerne i videst muligt omfang opnar en bedre
livssituation uden brug af ulovlige stoffer og uden kri-
minalitet. Der foretages labende ekstern evaluering, og
som kontrolgruppe felges kriminelle stofmisbrugere,
som modtager fangselsdom i Nordjyllands Amt. Her er
en midtvejsstatus pa en stor idé, startet i det sma.
orseget bygger pa en helt ny tilgang til emnet og
F befolkningsgruppen: Kriminelle stofmisbrugere. Den
berigelseskriminalitet, der begas for at financiere
brug af narkotika, betragtes som et symptom, der udsprin-
ger af afheengighed af stoffet. Kravet om straf nedtones,
og stette til at bekeempe arsagen bringes i fokus. For at
dette kan lade sig gere, ma de lokale myndigheder arbej-
de sammen pa en ny made. Allerede i visitationen sidder
Kriminalforsorg, amt og kommune sammen ved bordet.
Farst nar alle siger god for det, kan nalegjet passeres. En
ikke ubetydelig faktor er, at indstillinger kan laves pa et
oskonomisk friere grundlag, end det ofte er tilfeldet, idet
der ydes statslig stette til hele forlgbet.
Nar en stofmisbruger skal i retten, undersages om ved-

kommende kan komme i betragtning til forseget. Initiati-
vet kan enten komme fra forsvareren, som kender klien-
ten, eller fra Kriminalforsorgen. Herefter underseges pa
tveers af myndighederne, om de objektive betingelser er
tilstede. Det vil sige, at der ikke er udsigt til dom for per-
sonfarlig kriminalitet, at der ma paregnes en dom til ube-
tinget fengsel i 6-12 maneder samt at stofmisbruget er af
et omfang, der ma betegnes som behandlingskraevende.
Derefter underseges de subjektive forhold, d.v.s. om ved-
kommende er motiveret og egnet. Dernaest holdes visita-
tion, hvorfra der afgives udtalelse til retten.

Hvis retten finder det forsvarligt og rigtigt, afsiges
betinget dom med vilkdr om at overholde en pa forhand
udarbejdet behandlingsplan. Hvis vilkarene overholdes,
slipper vedkommende for at komme i faengsel. Hvis vil-
karene brydes, er det op til retten at vurdere, om bruddet
er sa alvorligt, at feengselsstraffen skal saettes i veerk.
Standardvilkér i alle betingede domme er, at man skal hol-
de sig straffri i en bestemt periode, typisk 1 eller 2 ar. | for-
seget er dette suppleret af vilkar om, at man holder sig
stoffri og, som sagt, gennemferer behandlingen.

| alle betingede domme, og séaledes ogsa i de her omtal-
te, er Kriminalforsorgen ansvarlig for at fere tilsyn med
vilkdrenes overholdelse. Her kommer behandlingsstedet
imidlertid de facto langt teettere pa deltagerne. Derfor bli-
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ver tilsynet i praksis udevet af disse to myndigheder i et
samarbejde, béaret af nedvendig, gensidig tillid.

Umiddelbart efter dom underskrives en kontrakt imel-
lem den domfzeldte og myndighederne. Domfzeldte bin-
der sig til at overholde dommens vilkér, til gengeeld skal
myndighederne financiere behandlingen samt garantere
bolig og relevant beskaeftigelse (eventuelt revaliderings-
plan).

forskellige modeller

P& Fyn er der tilrettelagt et 3-faset behandlingsforlob,
som straekker sig over 1 ar. Efter dom fores man direkte
til et 3 méaneders ophold i degninstitutionen Toftegaard
ved Ringe. Afgiftning foretages i nedvendigt omfang, her-
efter er behandlingen stoffri. Den enkeltes tryghed og
udvikling styrkes. Evne og vilje til at kontrollere eget tem-
perament, formulere problemer og behov samt patage sig
ansvar inden for trygge og overskuelige rammer udvikles.

De folgende 5 méneder tilbringes i dagprojektet med
behandling og stette pa mange fronter: Peedagogisk, psy-
kologisk, socialt og beskaeftigelsesmaessigt. En tveerfaglig
personalesammensaetning muligger kvalificeret stotte pa
alle felter. Sidelobende med styrkelse af deltagernes selv-
indsigt og blik for egne muligheder og problemer, traenes
praktiske faerdigheder. | dagfasen bor deltagerne som
udgangspunkt i egen (eventuelt ny) bolig, men der er
ogsa mulighed for bofeellesskab med socialpadagogisk
stotte i nogle aften-/week-end-timer. | slutningen af dag-
fasen abnes for pabegyndelse af uddannelse eller job.

| behandlingsarets sidste 4 maneder star deltagerne i
vid udstraekning pa egne ben. Behandlingen er ambulant,
bolig er indrettet og beskaeftigelse er ivaerksat. Kontakten
til dagbehandlingsteamet opretholdes, iseer med henblik
pa fortsat konsolidering af deltagerens eget sociale net-
vaerk.

Mens Fyns Amt afprever et nyt behandlingsforlgb, som
er udformet med henblik pa netop dette forseg, er det
Frederiksborg Amts opgave at afpreve 3 allerede eksiste-
rende behandlingstilbud, som amtet har benyttet tidlige-
re, og som det antages, man ogsa fremover vil benytte.
Feelles krav er 6 maneders ophold pa degninstitution.

Minnesota-modellen afpreves med institutionen Kon-

STATUS

Fyns Amt  Frederikshorg Amt
Optagne 32 8
- heraf M/K 32/0 8/0
Afbrudte 22 1
- heraf p.g.a. nark 1 0
- heraf p.g.a. krim. 0 1
- p.g.a. begge/andet 11 (2 dedsf) 0
Gennemfarte 1 0
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gens @ som eksempel. Italienske principper enskes ogsa
afprevet, selvom udbuddet hidtil har vaeret beskedent i
Danmark. Mulighederne for at forene principperne i Pro-
jekt Menneske med forsegsdesignets krav om en passen-
de form for frihedsbergvelse i perioden umiddelbart efter
dom er ved at blive undersegt. Endelig enskes et social-
paedagogisk behandlingstilbud afpravet.

| Frederiksborg Amt tillegges matchning mellem
model, institution og deltager stor betydning. Der har
veeret lagt veegt pa en reel hensyntagen til, at ikke alle
stofmisbrugere vil kunne profitere lige meget (eller lidt) af
det samme behandlingstilbud, og kvalitet er udtrykkeligt
sat over ekonomi. Forelebig er hovedparten af deltager-
ne visiteret til Minnesota-modellen.

Individuelle hensyn har ogsa en plads i den fynske 1-ari-
ge model, men de har i mere udtalt grad vaeret kombine-
ret med ensker om at lave sin "egen lgsning”, som gerne
skulle fungere rationelt og skonomisk.

erfaringer pa halvvejen

Forseget er budgetlagt med 25 behandlingsforleb pa Fyn
og 10 i Frederiksborg Amt pr. ar. En erfaringsperiode pa
1 &r og et maximumsvolume pa 35 per ar giver kun et
beskedent empirisk vurderingsgrundlag. lkke mindst nar
man tager i betragtning, at der tillige skal indeves nye
samarbejdsrelationer, findes boliger i ekstra hejt tempo,
indrettes lokaler m.v.

Imidlertid er maélsaetningen kombineret af kvalitative
(bedre livssituation) og kvantitative (uden brug af ulovlige
stoffer og uden kriminalitet) parametre. Og valget af en
procesevaluering frem for en ren effektevaluering ger det
muligt lebende at danne sig nogle indtryk. Nogle af disse
indtryk beskrives nedenfor, mens enkelte data fremgar af
den lille oversigt.

Der hersker ikke tvivl om deltagernes begejstring. Kun
fa har valgt behandlingen for at slippe for faengslet. Livs-
situationen bedres umiddelbart, nar behandlingen pabe-
gyndes. | ferste omgang falges fysisk og psykisk rehabili-
tering tilsyneladende ad i hastigt tempo. Men for de fle-
ste dukker fer eller siden tanker og felelser frem, som hid-
til har veeret dulmet med narkotika. Ensomhed, sorg og
darlig samvittighed er gennemgaende negleord, og deres
opdukken er &benlyst mere krisebetonet end den fysisk
smertefulde afgiftningsperiode. Dertil kommer en neer-
mest endelos raekke af praktiske, akonomiske og sociale
problemer.

Samtaler med ex-deltagere, der nu afsoner straffen,
mere end antyder, at livssituationen virkelig blev bedre
under behandlingen. Bedre, jo lzengere tid, de holdt ud.
Dette mal opnaes altsa i det mindste, sa laenge behand-
lingen varer. Mange, som igennem forseget har stiftet
deres forste bekendtskab med behandling, har besluttet
sig for at forsege igen efter afsoningen. | det omfang, det-
te sker, er der selv for dem, der ikke gennemfarer, en vis
positiv langtidseffekt. Lange ventelister til misbrugsbe-
handling kan imidlertid vise sig at bremse denne effekt.



Malsaetningen om at gere deltagerne stoffri kan synes
lettere at effektmale. Men etablering af “langtidsholdbar”
stoffrihed er en proces. Pa en vilkarlig dag i december
1996 havde forseget 16 aktive deltagere, og heraf havde 4
slet ikke haft recidiv. Det har vist sig, at et enkeltstaende
recidiv kan indga som et frugtbart element i den fortsatte
behandling. Nogle eksisterende behandlingstilbud har
handtering af recidiv som et accepteret behandlingsmaes-
sigt element, og netop denne del omtales ofte positivt af
deltagerne. Det centrale i en vurdering af, om en ure-
gelmaessighed ma betragtes som vilkarsbrud, er, om der
ud fra en totalvurdering er behandlingsmaessig udvikling.

De to problemer, der har vaeret mest fokus pa, er frafal-
dene pa Fyn og rekrutteringproblemerne i Frederiksborg
Amt. Sidstnaevnte skennes at haenge direkte sammen med
det lange behandlingsforleb, som star i &benlyst misfor-
hold til en dom pa 6-12 maneder. Dette er sogt afhjulpet
med en udvidelse af det antal kommuner i amtet, der del-
tager i forseget.

frafald i dagsfasen

Frafald har hidtil hovedsageligt veeret et fynsk faenomen -
og et feenomen, som forekommer sjzeldnere, desto lnge-
re tid forseget varer. Frafaldene er typisk indtradt relativt
kort tid efter overgangen til dagfasen. Set i lyset af, at der
ikke kom frafald efter tilsvarende behandlingstid hos dem,
der fortsat var i degnbehandling (Frederiksborg Amt), har
degnopholdets varighed naturligt vaeret genstand for en
del overvejelse. Men opher af degnbehandling indebaerer
andre elementer, som boligetablering, fritid i en helt
anden forstand, end deltageren har veeret vant til og i prin-
cippet helt fri mulighed for at skaffe sig narkotika, idet
man er tilbage i den by, hvor man har levet som misbruger.
Pa Fyn har man forelebig valgt at intensivere indsatsen pa
disse ovrige felter.

Et aspekt er ogsa, at personalet til dagbehandlingen til-
tradte deres nye job samtidig med, at de ferste klienter
begyndte dagsfasen. Der var altsa ikke megen tid for den
nye kollegiale gruppe til at forberede sig pa opgaven, for
den var i gang. Om det er pa grund af eget fritidsindsats,
overvindelse af indkeringsvanskeligheder eller lavere opta-
gelsestempo lader sig ikke afgere, men meget tyder p3, at
tendensen til frafald er ved at vende. Samtidig er de forste
deltagere fra Frederiksborg Amt ved at komme ud i egen
bolig, og en nzer fremtid vil vise, hvordan overgangen for-
mer sig for dem.

Der er nzesten ikke sket frafald pa grund af ny kriminali-
tet. Dette taler for, at idéen med at begynde med bekaem-
pelse af misbruget, og i realiteten betragte kriminaliteten
som et symptom, er rigtig.

Det naeste bliver at finde - og lese - de problemer, som
misbruget er et symptom pa. Erfaringerne indtil nu viser,
at her findes ingen nemme lesninger. Selvom der findes
sproglige begreber til samlede beskrivelser, skal vejen
frem brolaegges for hver enkelt misbruger.

Viborg Amt: “Fokus pa metadon”

januar maned udsendte Viborg Amt

resultaterne af en brugerunder-
segelse om, hvordan metadon funge-
rer. Rapporten hedder “Focus pa met-
adon” og konkluderer, at brugernes
forventninger og ensker til metadon-
behandlingen i hej grad er blevet ind-
friet. Imidlertid feler en betydelig del
af brugerne sig ikke accepteret af det
omgivende samfund og sidder tilbage
med en folelse af at "vaere udenfor”,
pa trods af de vaesentlige forbedrin-
ger, de oplever metadonbehandlingen
har givet dem.

Undersegelsen viser, at en stor
gruppe brugere er sardeles ensomme
og lever en isoleret tilvaerelse med
yderst begraenset social kontakt. Rap-
porten konkluderer, at det er saerde-
les vigtigt at inddrage brugernes ideer
til endringer og udvidelse af tilbude-
ne i Viborg Amt - og at dette ber ske i
den fortlebende udvikling pa omradet.

Afslutningsvis citeres Dole og
Nyswander: “Metadone maintenance
treatment”, 1976: “Maske understre-
ger man ikke tilstraekkeligt kraftigt
begraensningerne ved en medicinsk
behandling af et komplekst socialmedi-
cinsk problem. Der findes ingen medi-
cin, der kan rehabilitere mennesker.”

Anette Storgaard,

er lektor, lic. jur. ved Aarhus Universitet,
Evaluator pa forsegsordningen for kri-
minelle stofmisbrugere
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EN DEMOKRATISK
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Sneslev skole. foto: lars bahl. 2 maj

‘ AF BIARNE BRUUN JENSEN, lektor, Danmarts Learerhgiskole

UNDERVISNING | STOFMISBRUG
- UTOPI ELLER N@DVENDIGHED?

“... fordi, nar man er i skole, er det jo ogsa for at lre noget, altsa det er jo ikke bare for at sidde stille og
lytte til en eller anden, der er ved at lzse et eller andet. Det far man jo ikke rigtig noget ud af ..." "

itatet, der stammer fra en elev i 6. klasse, fanger
‘ noget af det mest essentielle fra de mange for-
skellige projekter under det landsdaekkende net-
veerk "“Sundhedsfremmende Skoler”: Elevernes engage-
ment blomstrer, nar de selv er med til at bestemme over
undervisningen, og de lzegger selv stor vaegt p4, at de fak-
tisk lerer noget, nar de tager livtag med virkeligheden. Og
det samme mener leererne. Citatet er derfor et godt
udgangspunkt, nar initiativer over for folkeskolens under-
visning skal dreftes.
| det folgende vil bestemmelserne for skolernes sund-
hedsundervisning kort blive praesenteret, og misbrugsom-
radet vil blive placeret heri. Der vil undervejs blive givet
konkrete eksempler pa skolers sundhedsundervisning, og
der sluttes af med en idé til videre overvejelse og diskussion.

sundhedsomradet som mindste eller storste fag?

Sundhedsundervisningen har i den danske folkeskole status
som et sakaldt timelest fag. Meningen er, at undervisnin-
gen skal integreres i skolens fagraekke og andre aktiviteter,
eksempelvis den obligatoriske projektopgave i 9. klasse.

22 Stof

Emnet hedder “Sundheds- og seksualundervisning og
familiekundskab”, og der lzegges i ministeriets vejledning
op til, at de emner, der tages op, teenkes ind i alle tre omra-
der, sé vidt det er muligt. Sundhedsbegrebet er dog teenkt
som det grundlaeggende begreb, der skal knytte de for-
skellige perspektiver sammen #

Diskussionen om, hvorvidt sundhed skal have sin egen
faste plads pa skemaet, eller om det som nu skal integreres
undervejs i skoleforlabet, har balget frem og tilbage i man-
ge &r. Og den vil formentlig fortseette i mange ar endnu.

Mange har ment, at faren, for at sundhedsomradet
under den nuvzerende ordning meget let forsvinder eller
“glemmes”, er stor. Omvendt kan det haevdes, at hvis det
lykkes at illustrere og dokumentere, at det sundhedsmaes-
sige perspektiv maske er en af de allerbedste indfaldsvink-
ler til at arbejde med flere af skolens overordnede opgaver,
sa kan sundhedsundervisningen i princippet vokse og blive
til et af skolens sterste (og vigtigste?) fagomrader. Det er
den sidste holdning, der ligger bag denne artikel. Det ven-
der jeg tilbage til.

| lyset af den nye folkeskolelov har Undervisningsmini-



steriet udarbejdet nye bestemmelser for undervisningen
inden for bl.a. dette omrade. Disse bestemmelser, der er
samlet i et faghaefte (nr. 21), udgeres af et formal, en reek-
ke centrale kundskabs- og feerdighedsomrader, et forslag
til laeseplan samt en undervisningsvejledning. Formalet er
bindende for alle folkeskoler i landet, mens lzseplan og
vejledning er forslag, som de lokale myndigheder (kommu-
ner og skoler) kan sndre og tilpasse til lokale forhold. |
praksis overtager naesten alle dog ministeriets forslag.

styrkelse af kritisk sans og handlekraft

Allerede i formalet anes der en afstandtagen eller et opger
med megen traditionel, moraliserende sundhedsoplysning.
Der snakkes f.eks. om, at undervisningen “... skal knyttes til
elevernes egne oplevelser, erfaringer og begreber for at
medvirke til udvikling af engagement, selvtillid og livsglee-
de" og videre, at undervisningen skal bidrage til, at elever-
ne udvikler deres forudszetninger for, at “... de i fallesskab
med andre og hver for sig kan tage kritisk stilling og hand-
le ..."(2, s. 9).

Vaegten laegges med andre ord pa, at eleverne er med-
bestemmende og aktivt deltager i udvikling af handlemu-
ligheder. Samtidig betones det, at eleverne skal udvikle
deres kritiske sans. De skal blive bedre til at se “bagom”
alle de forskellige organisationer, virksomheder m.m., der
hver eneste dag forseger at pavirke deres liv og adfaerd.
Og herfra skal de selv udvikle deres egne visioner og hand-
lemuligheder.

et paradigmeskift?

Pa mange mader markerer vejledning, leeseplan og formal
det skift i grundlaeggende syn pa sundhedsoplysning, som
ses mange steder i nutidens samfund. Der leegges op til at
udvikle alternativer til den form for sundhedsoplysning, der
bedst kan karakteriseres ved ordene 'sygdoms-orienteret’,
‘adfeerdspavirkende’ og 'moraliserende’. Hertil kan fajes
endnu et - ikke uvaesentligt - karakteristikum, nemlig at den
(med enkelte undtagelser) har vist sig at veere uden den til-

sigtede effekt. Evalueringen af projektet ‘Regfri argang’,
hvor man igennem en arraekke har arbejdet malrettet med
en enkelt argang gennem skoleforlebet pa landets skoler,
er vel det mest aktuelle eksempel pa dette. Den viste bl.a.,
at lidt flere elever fra den 'regfrie argang’ ryger, nar man
sammenligner med andre argange.

De alternative negleord, der lzegges op til at arbejde
med i fremtidens undervisning, breder sundhedsbegrebet
ud pa flere mader. For det ferste laegges veegten pa at se
sundhed som noget, der bade omfatter livskvalitetsmaessi-
ge og sygdomsmazessige elementer. For det andet laegges
der ogsa op til at anskue arsager og faktorer bag sundhed
i et bredere lys ved bade at inddrage levevilkar og livsstil.
Hvis ikke elever far muligheden for at arbejde med denne
bredde i sundhedsmaessige forhold, far de nzeppe en chan-
ce for at opbygge en forstaelse for, hvordan og hvorfor
sundhed udvikler sig, som den ger i vores kultur. Og der-
med heller ikke mulighed for at kunne bidrage til sund-
hedsfremmende forandringer.

handlingsorienteret sundhedsundervisning

Som alternativ til det moraliserende perspektiv, hvor lzere-
rens opgave er, med naesten alle til radighed staende mid-
ler, at pavirke eleverne til at leve pa den korrekte - den sun-
de - made, sigtes der mod at opbygge elevernes handle-
kraft - eller handlekompetence.

Selve begrebet handling star saledes som noget centralt,
der far store konsekvenser for undervisningen. For at en
aktivitet kan betegnes som en handling skal de to felgende
kriterier veere opfyldt:

» man skal selv have vaeret med til at beslutte at seette
aktiviteten i vaerk

b aktiviteten skal rette sig mod at forandre tingenes til-
stand

Med andre ord hanger elevmedbestemmelse og hand-
ling teet sammen. Laereren kan ikke handle med eller pa
elevernes vegne men er nedt til hele tiden at bygge pa dia-
logen. Med hensyn til forandringsperspektivet er det pa

MORALISERENDE DEMOKRATISK

P Sund skole

b Adfaerd D Levevilkar og livsstil
Sundhedsbegreb b Sygdom P livskvalitet og fraveer af sygdom
b Sundhed et lukket begreb D Sundhed et abent begreb
. » Mal: adfeerdsandringer D Mal: ege handlekraft
Paedagogisk begreb b Moraliserende, lereren bestemmer b Elevmedbestemmelse

P Sundhedsfremmende skole

P Lereren som rollemodel {rygning, alkohol, kost...)
D Skolens milje (kantinemad rogfrie omrader .....)

Skjulte lzereplan

B Leereren som rollemodel (dben, demokratisk, dialog-partner ...)
P Skolens miljg (udfordrende, stimulerende ....)

b Ekspen'e_r fra samfundet fhﬂ'd}age; i skolen eller

b Skolen og eleverne under;x;er og tager del i samfundsli-

og undervisning, der fremmer adfeerdsandringer

Skole/lokalsamfund klassen, ofte for at skremme med historier vet, fungerer som dialogpartnere. Eleverne handler og
fra det virkelige liv tages alvorligt
Evaluering b Mﬁ“”}! af ‘?'9"”3 a{‘!fard indlenfur rygning, a1_koho| = B Maling af elevers handlekraft {taenkning, engagement, visioner}
» Specificering af betingelser i skolens kultur, liv » Specificering af betingelser i skolens kultur, liv og under-

visning, der fremmer elevers handlekompetence
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den ene side vigtigt at holde sig for gje, at malet er, at ele-
verne opbygger deres evne til at handle - deres handle-
kraft. Undervisningens succes skal derfor ikke i sidste
instans vurderes pa, om eleverne handler og forandrer vir-
keligheden, men istedet pa om eleverne forbedrer deres
evne til at forandre.

P& den anden side ma det samtidig erkendes, at en
undervisning, hvor eleverne faktisk far mulighed for at
preve kraefter med at forandre virkeligheden, byder pa
ekstra gode muligheder for samtidig at opbygge handle-
kompetence. Nogle laerere fra netvaerket af Sundheds-
fremmende Skoler gar s vidt som til at sige, at man kun
kan opbygge handlekompetence gennem det at handle,
og det bliver spaendende at se, hvor den diskussion ender
i lebet af de kommende é&rs udviklingsarbejder pa skolerne.

Selve det paradigmeskift, der er berart ovenfor, er i figu-
ren pa foregaende side kort skitseret som et moraliserende
over for et demokratisk paradigme. Det star klart, at ogsa
ting som den skjulte lzereplan, evaluering og lokalsam-
fundssamarbejde, som pladsen desveerre ikke tillader at
uddybe her, vil tage sig helt forskelligt ud alt efter hvilket
paradigme, der arbejdes ud fra. Og det ber pointeres, hvor
vigtigt det er at undga at “krydse” mellem de to paradig-
mer. Eksempelvis vil det vaere meningslest at vurdere effek-
ten af en undervisning, der har haft til formal at opbygge
elevers handlekraft, ved at undersege deres rygevaner.

Ordet paradigme er valgt med omhu, idet der her er tale
om to uforenelige og fundamentalt forskellige syn pa bern,
pé sundhed, pa hvordan bern og unge laerer, og pa hvad
den peedagogiske opgave egentlig bestar i. | ministeriets
vejledning tales der da ogsa eksplicit om et skift fra oplys-
ning til laering, hvor vaegten lzegges pa, at eleverne selv er
aktive i at konstruere deres viden og handlekraft.

lzeseplanens temaer og faglige synsvinkler

| leeseplanen foreslas en raekke temaer og emner. | den for-
bindelse naevnes sa forskellige forhold som ‘fred i verden’,
‘den grenne forbruger’, 'bolig og samliv’, 'krop, krops-
bevidsthed og kropssprog’, ‘erotik og kunstens verden’,
‘narkotika og medicinmisbrug’ m.m. Tilsammen illustrerer
de foresldede emner bredden i sundhedsbegrebet, og de
har det tilfzelles, at de alle er vigtige i forhold til udviklingen
af vores sundhed. Det kan vaere i positiv eller i negativ ret-
ning, og det kan vaere i forhold til fysiske eller psykiske
sider af sundhed.

Leeseplanen foreslar ogsa, at man i arbejdet med alle dis-
se emner inddrager tre faglige synsvinkler. Disse synsvink-
ler, der med andre ord reprassenterer en vigtig del af omra-
dets faglighed, er '‘Undersagelse og betydning’, 'Visioner
og alternativer’ og 'Handling og forandring’.

De faglige synsvikler repraesenterer vigtige erfaringer,
der er hgstet rundt om i projekterne i bl.a. netvaerket af
Sundhedsfremmende Skoler. | vejledningen uddybes disse
faglige synsvinkler, og som inspiration til laerere og elever
angives der en raekke spergsmal, der bl.a. kunne tages fat
pa (2, s. 26):
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A: UNDERSBGELSE 0G BETYDNING

» hvorfor er dette emne vigtigt for os?

» hvilken betydning har det for os og for andre?
- nu og i fremtiden?

p hvordan spiller levevilkar og livsstil ind?
hvilke pavirkninger udszttes vi for og hvorfor
(kampagner, reklamer etc.)?

» er der personer eller institutioner med
forskellige interesser i emnet?

» hvordan var det for i tiden, og hvorfor har det
udviklet sig, som det har?

: UDVIKLING AF VISIONER OG ALTERNATIVER
hvilke alternativer kan vi forestille os?
hvordan er forholdene i andre lande og i andre kulturer?
hvilke alternativer vil vi foretraekke og hvorfor?

C: HANDLING OG FORANDRING

» hvilke forandringer skal der ske, for at vi
nzrmer os de opstillede visioner?

» skal der ske forandringer med os selv,
i klassen, pi skolen, i familien, i samfundet?

» hvilke handlemuligheder eksisterer for at
opnd disse forandringer?

» hvilke barrierer er der for at udfere disse handlinger?

» hvilke barrierer er der, for at de forskellige
handlinger ferer til forandringer?

» hvilke handlinger vil vi s&tte i gang?

» hvordan vil vi samle op pa vore handlinger
og evaluere dem?

» hvor stir vi nu, og hvilke nye problemstillinger
er dukket op?

De tre faglige synsvinkler skal nedvendigvis ikke forstas
som en given raekkefelge, et emne skal behandles i. Man-
ge gange vil elever maske starte med handlinger, som sa
maske ikke ferer til de enskede forandringer, og man er
derfor nedt til at vende tilbage til en yderligere under-
sogelse. Eller maske var visionen ikke beskrevet klart og
tydeligt nok, og man ma saette ind her. De faglige syns-
vinkler skal derfor opfattes som nogle perspektiver, der
skal teenkes med og indga i arbejdet med et givent emne.

Udvikling af visioner og alternativer er med som en af de
foresldede synsvinkler. Arsagen er bl.a., at projekter, der
malbevidst og systematisk har levnet tid og plads til, at ele-
verne lader fantasien blomstre, alle peger pa, at det smit-
ter af pa elevernes engagement. Det at have haft mulighe-
den for at udvikle, diskutere og dele sin drem eller vision
med andre - eller maske at veere med til at udvikle en feel-
les drem - er maske en af forudsaetningerne for, at man
overhovedet opnar lysten til at handle og forandre. Og det-
te uanset om det eksempelvis drejer sig om ' fred pa jor-
den’, klassens sociale liv', ‘'min fremtidige familie’ ‘skolens
fysiske rammer’ eller ‘forhold i det lokale samfund’.

Nogle af de laerere, der har arbejdet med fantasi og visi-
oner i deres projekter, fremhzver da ogsa nogle af de sto-
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re fordele, der ligger her ":

‘Det er i denne fase, at bernene virkelig kan opleve suset.
Det er her, ideerne skabes i en sjov og kreativ proces. Her
skabes bade de ideer, der er meget svaevende og skere -
dyrepark med zebraer i skolegarden, svemmehal, underjor-
disk togbane m.m. Men ogsa de mere realistiske ideer.
Bornene nyder meget at arbejde med disse ting og finder
undertiden og undervejs pa helt andre ting - ogsa ting, der
er realistiske og nemt lader sig gere. Vi mener, det udvik-
ler deres fantasi og legaliserer den. Det, er vores erfaring,
at bernene i denne fase bruger hinanden. Det, den ene
ikke finder pa, ger den anden. De finder ud af, at man i fzel-
lesskab kan udvikle ideer og utopier, man kan arbejde hen-
imod som et mal".

hvad med stoffer, alkohol og lignende....

Hvordan kan man bruge disse overvejelser i forbindelse
med misbrugsomradet, og kan det overhovedet lade sig
gere at arbejde handlingsorienteret inden for dette felt?
Mange vil maske have sveert ved at se, hvordan elever kan
handle inden for dette omrade, og jeg har da ogsa ved fle-
re lejligheder faet det spargsmal, om det sa betyder, at ele-
verne skal preve forskellige stoffer og lignende. Det ger
det selvfelgelig ikke, og det handlingsorienterede skal sna-
rere ses som forandringer, eleverne vaelger at forsege at
skabe i deres eget liv, i klassen, i familien, pa skolen eller i
lokalsamfundet.

Et lille eksempel fra alkohol-omradet kan illustrere, hvor-
ledes man kan arbejde handlings-orienteret inden for bl.a.
dette felt. En 7. klasse pa en af skolerne i netveerket arbej-
dede med alkohol, idet det var et emne, der var begyndt
at optage flere og flere af eleverne og dermed ogsa deres
foraeldre . Der blev arbejdet med bade undersegelses- og
visionsfase, og i handlingsfasen, hvor der blev klarlagt
magtsstrukturer, handlinger og strategi, opstillede elever-
ne syv gode rad til deres foraeldre om, hvordan de - efter
deres mening - burde forholde sig til deres barn i forbin-
delse med alkohol. De syv rad var:

. De unge har ogsa en mening om alkohol

. Hav tillid til de unge og jeres barn

. Hvis de andre unge drikker, er det ikke jeres problem

. Lad de unge ga til fester, der sker ingenting

. Lad de unge smage alkohol

. Lad dem holde fer-fest hjemme

. Lad kun de unge drikke alkohol med en lille procent
Disse rad blev praesenteret af eleverne pa en forzeldreaften
og dannede udgangspunkt for debat i mindre grupper
mellem elever og forzeldre. Efter grupperne var det forzel-
drenes tur til at kommentere elevernes udspil, og der
udviklede sig en spaendende diskussion.

Efter aftenen gav flere forzeldre udtryk for, at de var ble-
vet klogere pa de unges forhold til alkohol, og flere havde
revideret deres opfattelser bade pa baggrund af elevernes
indleeg og de andre foraeldres kommentarer. Aftenen slut-
tede ikke med den store enighed om hvornar, hvordan og
hvor meget, men i en sterre falles forstaelse. Alle var eni-
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ge om, at det havde veeret et brag af en foraeldreaften,

Eksemplet viser, hvordan en handlingsorienteret undervis-
ning kan flytte ved holdninger og forstaelser. Flere laerere fra
en raekke skoler i det danske netveerk er endvidere inde pa,
at safremt man lader eleverne komme pa banen i forbindel-
se med emnevalg, visioner m.m., sa kan det faktisk slet ikke
undga at ende i handlinger og forseg pa forandringer .

Disse perspektiver betyder ikke, at lzererens opgaver bli-
ver feerre eller mindre spaendende, eller at lzrerens rolle
bliver mindre vigtig. Udfordringen bliver at finde en balan-
ce, hvor eleverne pa den ene side inddrages som aktive
partnere og tages alvorligt, men hvor lzereren samtidig pa
den anden side har en vigtig rolle at spille som partner i
dialogen og processen. Uden kvalificeret modspil kommer
eleverne jo ikke selv videre med deres egne holdninger og
forstaelser.

Disse perspektiver betyder heller ikke at mulighederne
og behovet for samarbejde mellem skole og lokalsamfund
bliver faerre. Snarere tveertimod. Hvis eleverne gennem
deres skoleforleb skal opna erfaringer med at skabe og for-
andre forhold i det virkelige liv, s& ma skolen nedvendigvis
ogséd ege samarbejdet med en rakke neglepersoner fra
samfundet uden for skolen. Det kunne eksempelvis veere
amtslige og kommunale forebyggelses-, A/N-, og sund-
hedsfremme-konsulenter, eller det kunne vare teknikere
og politikere fra kommunens forvaltning. Derfor er det
ogsa en forudsatning, at der fra disse samarbejdspartnere
vises abenhed og vilje til samarbejde.

Et sadant samarbejde vil uden tvivl veere til fordel for
bade skolens undervisning og dermed for bernenes laering
og for udviklingen af debat, handling og forandring inden
for det sundhedsmaessige omrade i vore lokale samfund.

Maske det vil vaere vaerd at etablere en raskke lokale,
tvaerfaglige efteruddannelseskurser inden for sundheds-
fremme og forebyggelse, hvor deltagerne bade kommer
fra den traditionelle skoleside og fra det lokale samfund. En
idé til et lokalt udviklingsarbejde, som lzrerhgjskolens
Forskningscenter for Milje- og Sundhedsundervisning ger-
ne indgar i.
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& Sankt Hans Hospitals afdeling M (misbrugsafde-
P ling) har vi pa nuveerende tidspunkt ikke haft mange

tilfeelde af ecstasypsykoser. Dog er der en tendens
til, at ecstasy hyppigere indgar i det kaotiske blandings-
misbrug, som er typisk for sindssyge patienter med mis-
brugsproblemer.

Tilsyneladende er ecstasy et stof, der er udbredt blandt
unge i forbindelse med technofester. Saledes drejer det sig
formentlig overvejende om et brug blandt psykisk mere
ressourcerige unge, men kan vel udvikle sig til et dagligt
misbrug blandt psykisk ressourcefattige personer. En sadan
udvikling er set ved brug af andre stoffer, f.eks. cannabis.

Unge med skrebelig psyke har en saerlig risiko for at
udvikle sindssygdom, hvis de indtager ecstasy. Paradoksalt
nok feler mange af disse unge sig ofte tiltrukket af stoffer
med stimulerende virkning.

Men hvad kendetegner disse skrebelige unge, og hvor-
for kan indtagelse af ecstasy fere til sindssygelige tilstande
eller depressioner?

De unge, der er i risiko for at udvikle personlighedsfor-
styrrelser, hvis de indtager ecstasy, er unge hvis jeg-opfat-
telse og fortraengningsmekanismer er sa svage, at de let
bryder sammen. Unge med identitetsforstyrrelser, som
indebaerer en kronisk tomhedsfornemmelse, en modsigel-
sesfuld selvopfattelse og vanskeligheder med at have sta-
bile naere forhold til andre mennesker. Den kroniske tom-
hedsfornemmelse fornemmes som meget pinefuld, hvis der
efter et ecstasymisbrug udvikler sig en depressiv tilstand.

SKT HANS HOSPITAL

|.; BIRGIT JESSEN PETERSEN
~1fr?’frwr v, Skt. Hans Hospital

ECSTASY

MYTER 0G FACTS

Rusmiddelvanerne har gennem tiderne =ndret sig

Manna Reimers 2. maj

blandt brugerne, og vi kan have forskellige forklarings-
modeller m.h.t. arsagerne til disse @ndringer. | behand-
lingssystemerne opstar bekymring, nar stofmarkedet

introducerer nye misbrugsstoffer, fordi nye stoffer som

regel prasenteres som varende mere potente end de

tidligere anvendte. Dette skarper formentlig ogsa inter-

essen blandt brugerne. Med hensyn til ecstasy har det
heller ikke skortet pa advarsler om farligheden af dette
stof, sammenlignet med tidligere anvendte stoffer i sam-
me gruppe ( f.eks. amfetamin). Spergsmalet er, om vi
som psykiatere, der iszer behandler misbrugere med led-
sagende sindssygdom, har grund til bekymring?

Ecstasy pavirker primaert signalstoffet serotonin i hjernen,
et stof, som er involveret i frembrud af adskillige psykiske
symptomer, s& som depression, angst, panik, spiseforstyr-
relser og sindssygdom. Derudover pavirkes frigerelse af
signalstoffet dopamin, som er ansvarligt for andre sympto-
mer pé sindssygdom. Pavirkning af disse signalstoffer er
iszer uheldigt for personer, der i forvejen har forstyrrelse af
signaloverfersler, f.eks. patienter med lidelser i det skizo-
frene spektrum, men selv hos raske mennesker kan stoffet
fremkalde en tilstand, som ligner sindssygdom.

De sygdomsbilleder ecstasymisbrugende patienter har
fremvist under indlaeggelse pa Sankt Hans Hospital er i
overensstemmelse med sygdomsbilleder beskrevet i uden-
landske undersegelser, isser fra England. Oftest har patien-
terne haft et misbrug af centralstimulerende stoffer, f.eks.
amfetamin, gennem flere ar fer egentlig behandlings-
kraevende sindssygdom viser sig.

en sygehistorie

En 25-arig mand henvendte sig i en psykiatrisk skadestue i
sindssyg tilstand for at bede om hjzelp. Ved henvendelsen
havde han saenket stemningsleje og vage selvmordstanker.
Han sad anspeendt, med saenket blik under en kasket, vir-
kede aggressiv og fremviste lettere forfelgelsesforestillin-
ger. Han havde gennem den sidste tid kun faet fa timers
s@vn om natten og var plaget af traethed og koncentrati-
onsbesvaer. Han havde desuden vekslende storhedsvanvid
og selvforringende oplevelser og felte sig pavirket af andre
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menneskers tanker. Gennem 3 ar inden henvendelsen i psy-
kiatrisk skadestue havde han haft et dagligt forbrug af man-
ge forskellige stoffer ( amfetamin, kokain, Isd), og inden for
det sidste halve ar var dette misbrug suppleret med ecsta-
sy 3-4 dage om ugen.

Som barn havde han vaeret rastles og urolig. | ungdom-
men levede han i en fantasiverden med dagdremme og
havde svaert ved at skelne fantasi fra virkelighed. Inden mis-
brugsstart havde han fert en omflakkende tilvaerelse, havde
ikke gennemfart en uddannelse og kun veeret ansat.i kor-
terevarende arbejdssituationer.

Hans personlighed blev vurderet som umoden og
skrebelig, hvorefter han blev indlagt og behandlet med
antipsykotisk medicin med en vis effekt . Han blev mere
rolig, mindre angst og fik mere styr pa tankerne. Efter 16
dages behandling opherte han med medicinen og var i alt
indlagt ca. 2 maneder. Ved udskrivelsen efter eget enske
var han uden psykotiske eller depressive symptomer men
med klager over angst.

| lobet af det neeste ar henvendte han sig fire gange til
det psykiatriske behandlingssystem efter ecstasymisbrug
pa grund af angst, uro, forfelgelsesforestillinger, herelses-
hallucinationer og selvmordstanker. Han klagede desuden
over manglende impulskontrol. En af henvendelserne resul-
terede i en leengerevarende indlaeggelse pa Sankt Hans
Hospital, hvor ovenstaende klager var dominerende, og
desuden klagede han over at fole sig psykisk stresset, og
med synsoplevelser i form af farveaendringer. Tilsyneladen-
de havde antipsykotisk behandling god effekt mod de psy-
kotiske symptomer, men efter 1 maned opharte han med
medicinen og blev rastles, angst, trist og tillukket.

Han oplyste, at han i det forlebne &r havde brugt kokain
og ecstasy til at deempe sin indre tomhed og angst. Endvi-
dere havde han haft et mindre alvorligt selvmordsforsag.

Patienten var herefter nogle ar i udlandet, misbrugte
ecstasy og var indlagt flere gange pa psykiatrisk hospital i
sindssygelig tilstand.

Fire ar efter forste kontakt med det psykiatriske behand-
lingssystem henvendte patienten sig atter i psykiatrisk ska-
destue pa grund af psykiske problemer efter ecstasymis-
brug. Han var voldsomt plaget af herelses- og synshalluci-
nationer, horte stemmer forvreenget og sa blomster
bevaege sig livagtigt. Han var plaget af pinefulde paranoi-
de forestillinger og havde dramatiske tanker om ded og
elendighed. Han sad i et hjgrne og holdt sig for ererne, var
voldsomt angstpraeget, og det var ikke muligt at opna ejen-
kontakt med ham. Han havde desuden selvmordstanker.

Tilstanden blev tolket som en skizofrenilignende tilstand
udlost af ecstasy, men man ville dog ikke afgere dette uden
at have patienten indlagt i en lang stoffri periode. Han blev
derfor tilbudt en langvarig indlzeggelse men valgte at lade
sig udskrive efter en maned, selvom han stadig var plaget
af vage forfelgelsesforestillinger og angst.

er ecstasy farligt?
Denne sygehistorie er kendetegnende for en person med
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en psykisk skrebelig personlighedsstruktur. Tydeligvis
udvikler han voldsomme sindssygelignende symptomer og
depressive tanker ved brug af ecstasy, og alligevel fortsaet-
ter han et misbrug af stoffet.

Omfanget af psykiske skader ved brug af ecstasy er ind-
til nu ukendt. Typisk far brugeren en halv time efter indta-
gelsen en periode af 4-8 timers varighed med en folelse af
aget naerhed til andre, eufori, eget opmaerksomhed, selv-
tillid, forstaerket sanseindtryk, abenhed over for nye ideer
og nedsat appetit. Den egede selvtillid kan udvikle sig i
sindssygelig retning til storhedsvanvid med forfelgelsesfo-
restillinger og voldsomme angstanfald, panikangst. De for-
steerkede sanseindtryk kan udvikle sig til illusioner eller hal-
lucinationer. De akutte virkninger aftager gradvist og led-
sages i de felgende 24-48 timer ofte af traethed/desighed,
muskelsmerter, depression, hovedpine og koncentrations-
besvaer. Efter et stort misbrug kan de depressive sympto-
mer resultere i egentlige selvmordsforseg eller i vaerste fald
gennemfert selvmord. Derudover ses fysiske komplikatio-
ner som @get puls, rysten pa hzenderne, hjertebanken,
mundterhed, @get svedtendens, udvidelse af pupillerne,
samt krampe i tyggemusklerne og tendens til at skeere tzen-
der.

Til behandling af panikangst og depressive tilstande bru-
ges de nye antidepressive mediciner (selektive seroto-
ninoptagelseshaeammere). Hvis sindssygdom udvikler sig,
bruges szedvanlig medicin. De medicinske behandlinger
modvirker misbrugsstoffets biologiske virkning pa hjernen,
men en vigtig del af behandlingen omhandler de psykolo-
giske og sociale forhold. | denne forbindelse er kognitive
behandlingsmetoder som adfaerdstraening, social traening,
psykoedukation (undervisning i misbrugsstofferjog kognitiv
terapi velegnede.

Formentlig eksperimenterer et stort antal unge med ecs-
tasy uden at opleve alvorlige psykiske skader. Alligevel ma
man advare mod brug af dette stof pa grund af stoffets
mulighed for at fremprovokere alvorlige pinefulde psykiske
lidelser.

“Den gode rus”, som er en subjektiv oplevelse med
eufori, er ikke den virkning, vi som psykiatere stifter
bekendskab med hos vore patienter. Vi ser derimod “ den
darlige rus” med de uenskede psykiske virkninger som
angst, depression og sindssygdom.

Birgit Jessen-Petersen
Afd.leege, Misbrugsafdelingen
Skt. Hans Hospital, Roskilde




DET EUROPZISKE CENTER
FOR OVERVAGNING AF oo
NARKOTIKA 0G NARKOTIKAMISBRUG

Det Europeeiske center for overvagning af narkotika og narkotikamisbrug, EMCDDA, er oprettet
ved en EU-forordning i 1993.Centerets eksistens og dets opgaver er et resultat af erkendelsen
af, at bekeempelse af narkotikaproblemet savel er et nationalt som et internationalt anliggende,
og at narkotikaproblemet har veeret tacklet udfra forskellige holdninger afhaengigt af tid og

politisk ideologi. Et europzeisk samarbejde om bekaempelse af narkotikamisbruget stiller krav om “objektive
oplysninger” om narkotikasituationen i Europa. Centerets opgaver er at forsyne EU og dets medlemsstater
med holdbar og sammenlignelige informationer om narkotikasituationen i Europa.

“EFTERSPBRGSELSBEGR/AENSENDE TILTAG. -
ILL. FRA ANNUAL REPORT 1995,

Det forste trears-program

EMCDDA fokuserer i sit ferste 3-ars program pa at opar-
bejde et europaeisk informationssystem dels vedrerende
eftersporgsel pa narkotika, udbredelsen af det rekreative
brug og det tungere misbrug af narkotika og skader knyt-
tet hertil samt dels vedrerende begrzensning af eftersperg-
slen pa narkotika (eksempelvis forebyggelse, opsegende
arbejde, behandling).

| de naeste trearsprogrammer vil kontrolpolitiske og globa-
le problemestillinger blive inddraget.

Centerets opbygning - dansk medvirken

Centeret er blevet placeret i Lissabon. Der er udpeget en
bestyrelse, hvor Sundhedministeriet er repreaesenteret ved
kontorchef Mogens Jergensen. Der er etableret en viden-
skabelig komite, hvortil Anne-Marie Sindballe fra Sund-
hedsstyrelsen er udpeget. Endelig er der oprettet et net-
vaerk (REITOX) af nationale samarbejdspartnere (focal
points). | Danmark er Sundhedsstyrelsen udpeget som
Focal Point . Sundhedsstyrelsen har dermed faet til opgave
at indsamle og formidle information om narkotikasituatio-
nen i Danmark til Centeret og veere kontaktled mellem
Centeret og relevante samarbejdspartnere i Danmark.

Hvor starter man fra?

Narkotikamisbrug er et illegalt faenomen og er derfor svaert
at male - man ma indkredse det ved hjeelp af indirekte
oplysninger, dvs. ved hjalp af indikatorer. | enkelte lande
er der oparbejdet en solid videnskabelig praksis pa dette
felt - i andre er det yderst begraenset, hvad der har vaeret
ofret pa forskning i narkotikarelaterede problemstillinger.
Siden 1980'erne har Europaradets Pompidou-gruppe
arbejdet systematisk med metoder til overvagning, narko-
tikaepidemiologi, men dette arbejde har efter amerikansk
forbillede indtil fornylig veeret begraenset til storby-niveau.
Med andre ord har centeret en stor opgave foran sig. Man
kan kun enske det velkomment, at dette omrade har faet
prioritet og tilsvarende gkonomiske midler med henblik pa
at tilvejebringe en objektiv og systematisk viden.

Nggleindikatorer

Centeret har valgt at satse pa nagleindikatorer til maling af
udbredelse af narkotikamisbruget. Et eksempel er " forste
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gangs-behandlede” eller “first treatment demand”. Dette
projekt er startet i Europaradets Pompidou-gruppe og
EMCDDA har klogeligt valgt at tage udgangspunkt i dette
arbejde. Mange europaiske storbyer indsamler allerede
oplysninger om ferstegangs-behandlede foranlediget af
arbejdet | Europaradet. Kebenhavn startede i 1994 og i
1996 er der etableret en lamdsdaekkende statistik over
stofmisbrugere i behandling , hvor spergsmal om tidligere
behandling indgér. Man ma dog paregne et par ar, for sta-
tistikken er fuldt palidelig og deekkende. Tilsvarende ma
man forvente, at det tager en rum tid, fer man kan sam-
menligne landene imellem og fa et billede af, hvor mange
nytilkomne stofmisbrugere, der er i Europa.

Efterspergselshegraensning - et bredt spektrum

Arbejdet med at opbygge et informationssystem til beskri-
velse af indsatsen mod stofmisbrug starter om muligt end-
nu mere pa bar bund. Der foreligger i de fleste lande kun
enkeltstaende rapporter, der beskriver den forebyggende
og behandlende indsats - og endnu feaerre, der systematisk
evaluerer effekten af indsatsen.

EMCDDA har lagt op til et ambitiest program, som omfat-
ter dokumentation, evaluering og kvalificering af den for-
brugsbegreensende indsats, forebyggelse, opsegende
arbejde, behandling, revalidering etc.

Den forste arsrapport

| 1996 udgav EMCDDA “Annual report on the state of the
drugs problem in the European Union”. Rapporten er base-
ret pa bidrag fra de enkelte lande. Det er en absolut anbe-
falelsesvaerdig bog, som indeholder en raekke spaendende
praesentationer af, hvordan udbuddet af narkotika, det
rekreative forbrug, det tunge stofmisbrug og indsatsen
overfor dette, varierer i Europa. Rapporten er forst udkom-
met pa engelsk men udkommer i foraret pa dansk.

Henvendelse :

EMCDDA

Rua Cruz de Santa Apolonia
No. 23/25

1100 Lisboa

Portugal

Fax: 00 351 1 813 1711

Dorrit Schmidt

Sociolog, fuldmegtig i Kebenhavns
Kommmune, Socialdirektoratet,
(Tidl. ansat i Sundhedsstyrelsen.)
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Stotte fra Storbypuljen til pro-
jekter pa stofmisbrugsomradet

s ocialministeriet har i marts d.4.
uddelt ca. 35 mio. kr. fra den
sikaldte “Storbypulje” til lokale pro-
jekter over hele landet. Midlerne her-
fra skal bruges til at forebygge og
afhjzlpe problemer for grupper af
serligt udsatte. Det drejer sig is@r om
sindslidende, alkohol- og stofmisbru-
gere, prostituerede og hjemlese.

Pa forebyggelsessiden er der bl.a. ydet
tilskud i 1997 og 1998 til uddannelse
af 60 “Drug-Rangers” i Vejle Amt. Et
forebyggelsesprojekt, der specielt hen-
vender sig til unge indvandrere og
flygtninge i Arhus Kommune har ogsa
faet tilskud.

Ministeriet har endvidere ydet stotte
til 3 behandlings- og efterbehandlings-
projekter. I Kebenhavn har et privat
projekt, Vejviseren, med ambulant be-
handling efter Minnesota-modellen
samt et “half-way house™ tilknyttet
Kongens @, fiet stotte fra
Storbypuljen.

Sydgarden i1 Haderslev, et privat cen-
ter for alkoholbehandling, udvider i
samarbejde med kommunen med et
efterbehandlingsprojekt. Det sker i
form af et “half-way house” for unge,
der har gennemgéet behandling for
hash- og blandingsmisbrug.

Der er endvidere ydet stotte til en
rekke projekter af lavterskelkarakter
med omsorgstilbud samt motiverende
og aktiverende elementer. Bl.a. et
vaerested, “Topia” 1 Korser, hvor
kommunen satser pa aktiverende og
motiverende indsats for stofmisbruge-
re. Projektet omfatter bl.a. opsegende
arbejde og inddragelse af parerende og
ex-misbrugere.

I Esbjerg kommune etableres et
natherberg for hjemlese, aktive
stofmisbrugere og metadonister, der
ikke for tiden er motiveret for behand-
ling og andre sociale hjzlpeforanstalt-
ninger. I Holstebro kommune har



veerestedet og nedherberget “Hyttefa-
det” fiet ekonomiske midler fra Stor-
bypuljen. Projektet retter sig bl.a. mod
ensomme, hardt belastede misbrugere.

I Aalborg vil Kirkens Korshers varme-
stue med stotte fra Storbypuljen
oprette en mindre skurby, der tilbyder
hjemlese, psykisk belastede misbruge-
re og andre ressourcesvage personer
midlertidig bolig. Skurbyen vil best af
en reekke pavilloner centreret omkring
en servicebygning. Der vil vaere knyttet
personale til servicebygningen.

Projekt Gadeteam i Arhus

t nystartet projekt i Arhus Kom-

mune laver opsegende gadeplansar-
bejde overfor stofmisbrugerne. Projekt
Gadeteam sigter pa at skabe kontakt
til stofmisbrugerne i Arhus midtby
samt afdakke behov for akut eller
mere langsigtet hjeelp. Malgruppen er
stofmisbrugere, som er uden kontakt
med behandlings- og andre hjalpesy-
stemer. Der er indtil videre ansat 2 1/4
medarbejder, som opererer pd gadeni-
veau.
Projekt Gadeteam har etableret et
samarbejde med ordenspolitiet og
Arhus politis Specialpatrulje. Samar-
bejdet indebzaerer bl.a., at politiet ori-
enterer, hvis patruljerne observerer
stofmisbrugere, der har brug for
behandlingssystemets hjzlp. Der er
aftalt nogle forholdsregler myndighe-
derne imellem for at undga, at mis-
brugernes tillidsforhold til
behandlingssystemet lider skade som
folge af samarbejdet med politiet.
Gadeteamet stottes ekonomisk med
midler fra Socialministeriets Storby-
pulje.
Yderligere oplysninger om projektet
kan fas ved henvendelse til forebyggel-
seskonsulent Jan Morell, daglig leder
af Gadeteam, telefon 86 13 61 00.

Fri hash i Nordtyskland

elstaten Schleswig-Holstein er

fortsat indstillet pa at gennemfore
et modelforseg af 5 rs varighed med
kontrolleret salg af hash fra apoteker.

Sundhedsminister Heidi Moser sendte
1 februar en ansegning herom til For-
bundsrepublikkens Styrelse for lege-
middel og medicinprodukter.

I praksis forestiller sundhedsministe-
ren sig projektet gennemfort 1 tre regi-
oner 1 Schleswig-Holstein, hvor hash
skal szlges fra apoteker. Brugerne vil
her - ved brug af et personligt magnet-
kort - kunne kebe op til 5 gram dag-
ligt til en pris, der vil ligge lidt over
prisen pa det illegale marked. Magnet-
kort vil alene kunne udleveres til tyske
statsborgere over 16 ar fra de tre regi-

oner. Formalet med projektet er at
undersege, om der ved en liberalise-
ring af hash kan opnas en adskillelse af
markederne for blede og harde stoffer.
Forbundsregeringen har i forelabige
reaktioner meldrt klart fra over for for-
seget, men delstaten vil kunne indkla-
ge et eventuelt afslag til Forbundsfor-
valtningsdomstolen.

Redegorelse over alkohol- og
narkotikamisbruget 1996

S undhedsstyrelsens arlige redegorel-
se over alkohol- og narkotikamis-
bruget for 1996 forventes udsendt
omkring midten af april méned. Rede-
gorelsen omhandler den aktuelle
udvikling i forbrug og misbrug af alko-
hol og narkotika. Redegerelsen falder i
to dele: En statistikdel med de forelig- |
gende data om forbrug og skader pa
henholdsvis alkohol- og narkotikaom-
riadet og en tematisk del med forsk-
nings- og oversigtsartikler.

Yderligere oplysninger om redegerel-
sen kan fas hos Sundhedsstyrelsen,
telefon 33 91 16 01.

Nye oplysningsmaterialer fra
Sundhedsstyrelsen om narkotika

s undhedsstyrelsen udsendte i febru- |
ar nye oplysningsmaterialer om

narkotika.

Pjecen “STOFfakta” er et minileksi-
kon i lommeformat med basisfakta om
hash, heroin, amfetamin, kokain, ecs-
tasy og khat, Pjecen indeholder bl.a.
ny viden om, hvordan stofferne pavir-

ker hjernen. Pjecen er udgivet i samar-
bejde med HjerneAret og vil bl.a. blive
brugt pa HjerneArets rullende udstil-
ling om hjernen og narkotika.
Folderne “Vaerd at vide for unge
om HASH?” og “Veerd at vide for
forzeldre om HASH” er begge nye
udgaver af kendte foldere. Folderne
beskriver virkninger, herunder athan-
gighed og abstinenssymptomer, af for-
skellige slags cannabis. Der er en
omtale af det nyere produkt “Skunk”,
ligesom man finder de nyeste tal for
udbredelsen af hash i Danmark.
Folderen om “Hallucinogener” er
ny. Der er tegn pa fornyet interesse for
“bevidsthedsandrende stoffer”, der
stort set har vaeret vaek fra stofmiljeerne
de sidste 25 ar. Folderen omtaler stof-
ferne LSD, meskalin og psilocybin og
deres virkninger.

“Fakta om stoffer” er oplysningsma-
teriale om stoffer til unge og foraldre
fra etniske minoriteter. Basisviden om
narkotika skal veere tilgeengeligt for alle
borgere i Danmark, ogsd dem, der ikke
mestrer dansk. Derfor har Sundheds-
styrelsen udsendt nyt oplysningsmateri-
ale om narkotika i form af en pjece til
etniske unge og en pjece til deres forzl-
dre. Alle pjecer er skrevet pa dansk og
¢t af folgende sprog: engelsk, tyrkisk,
bosnisk/serbisk/kroatisk, somali, ara-
bisk, urdu, farsi.

Materialet er beregnet til brug for en
dialog mellem voksne/unge og mellem
fagfolk/familierne. Sundhedsstyrelsen
haber, at en falles viden om narkotika-
problemer kan hjzlpe familierne il at
stotte 1 de tilfeelde, hvor et familie-
medlem udvikler misbrug.

De nzvnte foldere og pjecer kan rekvi-
reres gratis hos Sundhedsstyrelsen,
salznge lager haves.

Yderligere oplysninger om materialet
fas ved henvendelse til fuldmaegtig
Anne-Marie Sindballe, Sundheds-
styrelsen, tlf. 33 91 16 01.

Ribe Amt - Evaluering af aftale

K onsulentfirmaet LR Consult har
netop ferdiggjort “En evaluering
af aftalen mellem Esbjerg Kommune
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og Ribe Amt om kompetencen til at
visitere stofmisbrugere til behandling”.
1 1996 indgik Ribe Amt og Esbjerg
Kommune en aftale om at delegere
kompetencen til at visitere stofmisbru-
gere til behandling. Som en del af
aftalen indgik gennemforelse af en
evaluering, for der blev taget stilling til
eventuel videreferelse af denne aftale
ved dens udleb den 31. marts 1997.
P4 trods af at Esbjerg Kommunes
udgifter til stoffri behandling er steget
fra 1995 tl 1996, er det undersogel-
sens konklusion, at Esbjerg kommunes
indsats i 1996 ligger betydeligt under
niveauet i de evrige kommuner i amtet
- og denne konklusion bestyrkes yder-
ligere ved sammenligning med andre
store kommuner i landet.
Evalueringen sandsynligger, at
Esbjerg Kommune i 1996 har haft en
visitationspraksis, der ger, at en rakke
esbjergborgeres behov for stoffri degn-
behandling ikke er imedekommet.
Endvidere konkluderes, at Esbjerg
Kommune i praksis anvender meget
stramme visitationskriterier, hvor det
vaesentligste er anvendelsen af begre-
bet “motivation til behandling”.
Esbjerg Byrid har med virkning pr.
1. januar 1997 beslutter at tilbagefore
visitationskompetencen til Ribe Amt.

Vejle Amt: “Stormfulde hejder”

vis alt gar efter planen, giver Vej-

le Amt 1 august 1997 startsskud-
det il ét af de mest vidtgdende fore-
byggelsesprojekter i Europa. Projektets
navn er “Stormfulde hojder”, og det
har base pa to skoler, som skal place-
res i to af de fire kebstader i Vejle
Amt, Hver af skolerne skal rumme 30
elever mellem 18 og 24 ar. Disse unge
skal gennemgi et 11-méaneders uddan-
nelsesforleb i henholdsvis projektledel-
se og kommunikation.

De forste fire maneder af uddannel-
sen er teoretisk. Herefter folger syv
mineders intensiv kampagnearbejde og
arrangementer af kulturprojekter mod
misbrug fordelt over hele Vejle Amt.

Udgangspunktet er ung til ung-for-
midling. Det er de unge selv, der i
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samarbejde med professionelle under-
visere laver debatvideoer, radiomonta-
ger, ungdomsmagasiner, gymna-
sieworkshops og arrangerer rockkon-
certer og techno-ravefester.

Og det er de unge selv, som rejser
Vejle Amt tyndt og debatterer materi-
alet i folkeskoler, efterskoler, ung-
domsskoler, ungdomsklubber osv. De
unge “Misbrugsambassaderer” kaldes
for drugrangers, og mélet er at komme
i direkte dialog med 15-20.000 unge i
Vejle Amt i lebet af foraret 1998.

Alle initiativer har et fzlles tema:
Hvordan undgir man, at brug bliver
til misbrug.

Vejle Amt’s forebyggelsesudvalg har
taget initiativet til projektet, der i givet
fald gennemfores sammen med social-
udvalget og Vejle Amts sociale udvik-
lingscenter VASU. Vejle Amt har bevil-
get 6 mill. kr. ul projektets forste ar.

En forudseetning for projektets gen-
nemforelse er, at de 16 kommuner i
Vejle Amt vil sta for forsergelsen af de
unge i de 11 méneder, de arbejder i
stormfulde hejder.

Senderjyllands Amt:
Ny degninstitution

slutningen af marts maned dbnede
Iakutinstitutionen “Havnen”, Gas-
vaerksvej 1-3, 6100 Haderslev, oplyser
forstander Claus Rudolph Hansen.
Institutionen fir plads til 8 stofmisbru-
gere, og mélsztningen er at vare en
akutinstitution med plads tl personer,
der is@r er karakteriseret ved dobbelt-
diagnoser som psykiatri og narkomani,
Hiv/Aids og narkomani, somatiske
lidelser og narkomani, og endelig gra-
viditet og narkomani.

“Megnsterbrydere
og de professionelle”

et Kriminalpraventive Rad, Dan-

marks Larerhojskole i Odense,
Ungdomsringen og BUPL har udgivet
materialet “Mensterbrydere og de pro-
fessionelle” (tekstheefte og video) som
led i efteruddannelsesaktiviteter for

padagoger, klubfolk o.a.
I materialet rejses spergsmalet: “Hvad

er det for personlige egenskaber, der
gor, at nogle bern og unge klarer sig
pé trods af alle odds, og hvordan kan
de professionelle stotte unge 1 at bryde
et fastldst menster?”.
Organisationerne har sammen dannet
et panel, EFAN (Efteruddannelses-
aktiviteter tl Forebyggelse Af Narkoti-
ka), til udvikling af nye forebyggelses-
tiltag for bern og unge pa det mis-
brugs- og kriminalpraventive omrade.
Materialet kan kebes ved henvendelse
til BUPL (teksthafte: 30 kr, Teksthaf-
te og video: 70 kr.).

Politiets Arsheretning 1996

igspolitiet forventer at udsende

Politiets Arsberetning for 1996 i
maj/juni 1997. Arsberetningen, der
bl.a. indeholder statistiske oplysninger
om narkotikasituationen i Danmark,
udsendes til landets politikredse, samt-
lige landets hovedbiblioteker o.a.
Yderligere oplysninger kan fas ved
henvendelse til Rigspolitichefens afd.
E, telefon 33 14 14 48.

Opbygningsgarden i Thy

D et terapeutiske samfund Opbyg-
ningsgirden i Thy har netop
udsendt sit nyhedsbrev, som bade er
en status over aret, der gik, og visioner
for fremtiden. Nyhedsbrevet indehol-
der bl.a. en artikel om “Den kritiske
udslusning”, der beskriver, hvorfor
efterbehandling af narkomaner er si
vigtigt et element i et samlet behand-
lingsforleb.

“Den lille bog om stofmisbrug”

ocialoverlege Peter Ege, Kaben-

havns Kommune, udgiver i maj
maéned en bog om stofmisbrug. Bogen
indeholder baggrund, behandling og
konsekvenser af stofmisbrug.
Bogen, der er pi ca. 100 sider, udgives
pa Hans Reitzels Forlag og koster ca.
kr. 140,-.
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maj

Kalender

Det tredie seminar om lzegemiddelathaen-
gighed i et nordisk perspektiv afholdes i
Mogenstrup i dagene 22.-25. april 1997.
Medet arrangares af KILEN (Kooperativt Institutt
for Lakemedelberoende)

\alhallevégen 6, S-114-27 Stockholm, Sverige,

tif. +46 8791 7700. Fax. +46 8791 7080.

Den Sociale Hojskole i Arhus tilbyder i sam-
arbejde med Aalborg Universitet kursus i
Unges brug af rusmidler, den 7. maj 1997.
Den Sociale Hejskole, Arhus.

Pris kr: 750,- inkl. kaffe og frokost.

Mal: Kurset tager sigte pa at ege deltagernes
indsigt i og forstéelse for rusens betydning - pa
godt og ondt. Det gaelder bade i aimindelighed
og i de mere markante ungdomskulturer, Graen-
selandet mellemn brug og misbrug vil blive belyst
og indkredset. Der vil primeert blive fokuseret pa
alkohol, men eksempelvis hash, ecstasy, amfet-
amin, heroin m.m. vil ogsé blive berert.

Undervisere:

Konsulent, peedagog Lene Jensen,

Konsulent Jan Morell, forebyggelseskonsulenterne.
Yderiigere information: Den Sociale Hejskole, tif:
8627 6622

Den Sociale Hejskole Esbjerg udbyder kur-
sus for nye medarbejdere i misbrugsarbej-
det, Billum Kro, d. 12-14. maj 1997.

Mal: Antallet af medarbejdere i misbrugsfeltet er |
stigning i takt med, at omradet er under ekono-
misk og politisk bevagenhed. Kurset sigter pa at
give nye medarbejdere en indfering og indsigt i,
hvad det vil sige at arbejde med stofmisbrugere.

Undervisere: Socialoverlaege Peter Ege, Kaben-
havns Kommune, fuldmeegtig Anne-Marie Sind-
balle, Sundhedsstyrelsen, Souchef Karin Raa-
hauge, Frederiksberg Kommunes Radgivnings-
center, psykolog Morten S. Clausen, Hash-
radgivningen, Formidlingskonsulent Lis Peter-
sen, Formidlingscenteret for socialt arbejde

Pris kr: 4.850,-
Yderligere information: Den Sociale Hejskole, tif:
7513 3500.

september

september

Amtsradsforeningen afholder torsdag den
18. september 1997 en konference pa
Tarnborg Parkhotel, Korser, om “Den frem-
tidige indsats pa stofmisbrugsomradet”.
Konferencen henvender sig til folketings-, amts-
kommunale og kommunale politikere, organisa-
tioner og foreninger, ledende embedsmaend og
interesserede fagfolk. Formalet er at belyse
amternes indsats i relation til den nye lovgiv-
ning, herunder bl.a. inddragelse af private
behandlingsinstitutioner og samarbejdet med
kommunerne. Konferencen har endvidere til for-
mal at drefte den fremtidige indsats pa
stofmisbrugsomradet.

Den Sociale Hojskole i Esbjerg udbyder den
Diplomgivende Efteruddannelse for stof-
misbrugsbehandlere pi Den kommunale
Hojskole i Grena. Uddannelsen starter med en
introduktionsdag og er herefter bygget op
omkring 5x4-degnsmoduler. | tidsrummet mel-
lem modulerne arbejder deltagerne i projekt-
grupper med en praksisrelateret opgave. Mellem
hvert modul er der afsat 1 studiedag pr. projekt-
gruppe, hvor der er mulighed for at fa vejled-
ning. Uddannelsen har séledes en varighed pa
25 skemalagte dage over 1 ar. Hertil kommer
arbejdet med projektopgaven.

Pris kr. 19.500-

Tilmeldingsfrist den 6. juni.

Yderligere oplysninger og materiale fis ved
henvendelse til:

Den Sociale Hejskole i Esbjerg, tif. 7513 3500

Der afholdes jaevnligt meder i Dansk Psyki-
atrisk Selskabsforenings misbrugsgruppe.
Moderne er gratis og dbne for alle.

Henvendelse skal ske fil:
overleege Birgit Jessen-Petersen,
Afd. M., Skt. Hans Hospital, 4000 Roskilde.

Oplysninger til Kalender og Kort Nyt
indsendes til redaktionen:

Stof, Narkotikaradet,

Holmens Kanal 22, 1060 Kebenhavn K.

Stof 33
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NARKOTIKARADET er et bredt sammensat, uafhaengigt og sagkyndigt organ, nedsat under socialministeren.

Radet skal radgive Folketinget og de involverede ministerier samt medvirke til en samordnet indsats pa stofmisbrugsomradet.

Radet skal i den forbindelse bidrage til indsamling, koordinering og formidling af information og ekspertise p4 omradet.
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