skadesreduktion

Skadesreduktion
— et nyt blik pa begrebet

Savel behandling, forebyggelse som kontrolpolitik bgr udformes med henblik pa den stgrst
mulige skadesreducerende effekt.

AF PETER EGE

Under et mode med medarbejdere
fra kebenhavnske veresteder sagde
en, at det ville det veere godt med en
autoritativ definition pa skadesre-
duktion, saledes at man som medar-
bejder kunne fole sig sikker p4, at det,
man nu foretog sig med brugerne,
var skadesreducerende eller maske
ikke skadesreducerende. *Kunne for-
valtningen ikke levere sadan en autori-
tativ definmition?’. Okke jo, sagde jeg
skrasikkert, det var nogenlunde lige sa
nemt som at klo sig i roven’.
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Efterfolgende kom jeg temmelig
meget i tvivl. Selvfelgelig kunne jeg
godt strikke noget sammen, men
efterfolgende skulle det godkendes
af en direktion og et politisk udvalg,
og det kunne godt blive komplice-
ret. Og ved yderligere eftertanke var
det maske heller ikke helt nemt at
beskrive, hvad der ligger i begrebet
skadesreduktion, og hvorfor nogle
opfatter det som kontroversielt,
mens andre omklamrer begrebet.
S4 i stedet for et officielt papir, sa
hellere en artikel i STOF - organet
for den hgjeste oplysning.

Definitioner

Der er selvfolgelig mange definitio-
ner. International Harm Reduction
Association definerer saledes ska-
desreduktion som ’polittkker, pro-
grammer og tiltag, der har tl formal at
reducere de skader, der heenger sammen
med brugen af psykoaktive stoffer hos
personer, der ikke er i stand til eller ikke
onsker at ophore med brugen’ . Videre
nevner IHRA, at skadesreduktion
leegger afgorende veegt pa den of-
fentlige sundhed (public health) og
menneskerettigheder, og at skades-
reducerende foranstaltninger i @v-



rigt er karakteriserede ved at veare
praktiske, nemme at gé til, effektive,
sikre, cost-effective og baseret pa den
steerkest mulige evidens.

Sa er det man tenker, at dét kan
ingen vel veere uenige i, og hvis man
prever at negere alle de ovenstaende
udsagn, sd kommer der det rene &vl
ud af det. At heevde det modsatte er
meningslest. Det eneste, der maske
har lidt kant i ovenstdende defi-
nition, er, at man ogsa skal hjelpe
mennesker, der ikke ensker at op-
heore med brugen. Men man skal
have en temmelig perverteret moral
for at synes, at dét er kontroversielt.
Princippet om at hjelpe menne-
sker - ogsa selv om de ikke ensker
at ophere med brug - blev knaesat
af dansk narkotikapoliti helt tilbage
til 1984 i rapporten ‘At mode men-
nesket, hvor det er ...”%, som blev til
pa initiativ af den konservative so-
cialminister Palle Simonsen.

Tilbage i 1997 beklagede jeg mig
i en artikel 1 STOF over det diffuse
i begrebet skadesreduktion: *Harm
reduction eller skadesreduktion er et
begreb, der er blever skamredet. Alle
bruger det, ingen tydeliggor, hvad de
mener, men at det har en positiv valer,
er der ingen tvivl om. Derfor bruges det,
ndr man vil scelge enhver teenkelig for-
anstaltning — det er skadesreducerende,
siger man, og sa skulle den vcere hjem-
me. Dette forhold, at harm reduction
pa den ene side er forbundet med noget
progressivt og nytenkende og pd den
anden side er et sa mangetydigt og dif-
fust begreb, gor en afklaring pakrever’.

At skadesreduktion er blevet sa
stuerent, generer mig fortsat. Nar
VK-regeringen 1 sit nye policy-
dokument ’Kampen mod narko II’
kan skrive, at ’skadesreduktion er og
bor forsatr veere et integreret element 1
narkotikapolitikken’, sa er det et pro-
blem, nir samme regering indedt
modsetter sig etablering af stofind-
tagelsesrum og gar ind for nul-tole-
rance over for besiddelse af stoffer
til eget brug.

I en meget interessant artikel i In-
ternational Journal of Drug Policy*

forseger STOF's redakter Michael
Jourdan (M]) at komme uden om
problemet. Han anbefaler, at vi op-
giver jagten pa en definition, fordi vi
alligevel aldrig far nedlagt byttet. I
stedet skal vi anskue skadesredukti-
on som et righoldigt, men vagt kon-
cept, som et rummeligt telt, hvor
meninger kan brydes og muligheder
opsta. I stedet for den futile jagt pa
en definition indferer MJ to instru-
menter, der kan maéle, hvor man er
pd en skadesreduktions-skala. En
skala, hvor man skal forholde sig til
mere konkrete emner (25 i alt), og
én skala med mere politiske emner
(111ialt). Til hvert emne knytter han
et skadesreducerende udsagn og et
ikke-skadesreducerende  udsagn.
Jeg skal give et eksempel for at il-
lustrere tankegangen og igen anbe-
fale, at man laeser originalartiklen.
Det valgte eksempel er forbuddet
mod cannabis. Pa dette spergsmaél
vil en ikke-skadesreduktions tilhen-
ger svare: Cannabis er et ulovligt og
farligt stof. Der er ikke behov for at op-
blode det nuveerende forbud mod salg,
dyrkning og besiddelse. Og en skades-
reduktions tilheenger vil svare noget
i retning af: Det farmakologiske ratio-
nale for et totalt forbud mod cannabis
er tvivisomt. Man bor skelne mellem
blode og harde stoffer og undlade at
retsforfolge brugerne.

Man kan gennemgé de i alt 36
emner alene eller ssmmen med ven-
ner og kollegaer og pad den made un-
dersage, hvor meget eller hvor lidt
man er til skadesreduktion. Man
kan give 0 point for ikke-skadesre-
duktions udsagn og 1 point for ska-
desreduktionsudsagn, og sa nermer
vi os en eksakt videnskab, hvor vores
tilbgjelighed for skadesreduktion
kan maéles i % efter formlen:

Antal positive skadesreduktions
svar x 100/36 = skadesreduktions
tilbgjelighed. Man kunne ogsa gen-
nemgé ” Kampen mod narko I og 1I”
pa denne made og sa fa malt, hvor
meget skadesreduktion regeringen
egentlig gar ind for nu - og tilbage i
2003. Har de udviklet sig og er ble-

vet mere skadesreducerende, eller
er det den samme elendighed? Sva-
ret bleeser ikke i vinden! Men nu har
det selvfelgelig aldrig veeret hensig-
ten, at artiklen skal bruges pa denne
made. Det er snarere en evelse i at
indkredse skadesreduktionsbegre-
bet - velegnet til at udfordre vane-
tenkning og fordomme.

Man kan vare enig med MJ i, at
vi skal opgive jagten pa den enty-
dige og udtemmende definition pa
skadesreduktion. Det gor ikke sa
meget, fordi der er bred enighed om
elementerne i skadesreduktionsbe-
grebet: afstigmatisering af brug og
misbrug af stoffer, forebyggelse og
begrensning af skader ved brug og
misbrug og konsekvens- og nytte-
etik frem for hensigtsetik.

Uenigheden om skadesreduktion
knytter siledes ikke an til den brede
definition af begrebet, men pé to
andre forhold; nemlig hvordan man
indplacerer skadesreduktion i den
samlede overordnede narkotikapo-
litik’>, og hvilke former for skader
der skal begrenses. Det ser jeg lidt
naermere pa i det folgende.

Det er en stillingtagen til disse
speorgsmal, der er afgerende for,om
man gar ind for skadesreduktion,
eller om man ikke gor det. Jeg tror
saledes ikke, at det er meningsfuldt
at graduere sin tilbgjelighed til ska-
desreduktion — man er enten for el-
ler imod.

Skadesreduktion og narkotikapolitik

Regeringen skriver i sin nye "Hand-
lingsplan mod narkotikamisbrug
— Kampen mod narko II’, at ’nar-
kotikapolitikken er bygget pa fire
grundpiller — forebyggelse, behandling,
skadesreduktion og kontrol’. Videre
skriver man: ’I forhold til den kom-
promislese kamp mod narkotika og et
onske om et samfund fri for stofmisbrug
kan de eksisterende skadesreducerende
tiltag fremstd som modscetningsfyldte.
I virkeligheden er der tale om pragma-
tiske og fornuftige tiltag’. En raekke
andre lande, som ikke er hysterisk
dedikerede til det stoffri samfund -
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dvs. de fleste europeiske lande - be-
kender sig da ogsa til en narkopoli-
tik med de fire grundpiller. Det kan
der vaere gode og iseer opportunisti-
ske grunde til*, men konsekvensen
bliver, at skadesreduktion reduceres
til det, der er praktisk og fornuftigt,
og nar det ikke er andet og mere, er
der ingen grund til at opretholde et
skadesreduktionsbegreb.  Opslut-
ningen omkring skadesreduktions-
politikken kan s snarere anskues
som et udtryk for, at narkotikapo-
litikken tidligere pa en rekke om-
rader var ikke-pragmatisk og ufor-
nuftig. Det er nok ikke helt logn. At
skadesreduktionsbegrebet har haft
en funktion i forhold til at f4 noget
rationalitet, sund fornuft og huma-
nisme ind i narkotikafeltet er helt
fint, men det er ikke tilstreekkeligt.
Sagt pa en anden made: Man gar
ikke ind for skadesreduktion, bare
fordi man gar ind for enkelte ska-
desreducerende tiltag, som det ville
veere tabeligt ikke at gennemfore, og
man gor det specielt ikke, hvis man
afviser helt centrale elementer i en
skadesreduktionstankegang.

Nar regeringen skriver, ’at de ek-
sisterende skadesreducerende tiltag kan
fremstda som modscetningsfyldee’, s er
det udtryk for en meget traditionel
tankegang og ret beset noget vrovl.
Det er ikke de skadesreducerende
tiltag, der er modsaetningsfyldte. De
kan kun betegnes som rationelle.
Det modsatningsfyldte finder man
derimod i det forhold, at man - som
tidligere beskrevet - i samme dnde-
drag kan gé ind for skadesreduk-
tion, samtidig med at man gir ind
for tvang i behandlingen, skeerpelse
af straffene for besiddelse af stof til
eget brug osv., osv. Nar man alligevel
kan slippe af sted med det, skyldes
det netop, som MJ sé fint beskriver
det i sin artikel, konstruktionen af
de fire grundpiller som grundlag for
narkotikapolitikken, fire isolerede
omrader, som opererer ret isoleret
fra hinanden, og s er det, at man
kan slippe af sted med fx en repres-
siv og uproduktiv kontrolpolitik og
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meningslgse oplysningskampagner
uden at forholde sig til, om de er
skadesreducerende eller uden effekt
eller direkte skadelige.
Skadesreduktion, som det nye
omréde, er lillesgsteren i forhold til
de andre omrader. Det er blevet in-
troduceret, fordi der har veeret et vist
behov for at fa sygdomsforebyggel-
se, sundhedsfremme, brugerindfly-
delse og sund fornuft ind i narkoti-
kapolitikken, men skadesreduktion

gelse og sund fornuft. Hvis man
omvendt synes, at begrebet ber ta-
ges alvorligt, ber det vaere bestem-
mende for hele narkotikapolitikken
— savel de overordnede maélsaetnin-
ger, veerdierne, strategien og ind-
holdet. Hele narkotikapolitikken
— savel behandling, forebyggelse og
kontrolpolitik ber udformes saledes,
at den har den sterst mulige skades-
reducerende effekt. Altsa: Hvis ikke
skadesreduktion er en integreret del

i = Th. Tl
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Man gar ikke ind for skadesreduktion, bare fordi man gar ind for enkelte ska-
desreducerende tiltag, som det ville vaere tibeligt ikke at gennemfgre, og man
gor det specielt ikke, hvis man afviser helt centrale elementer i en skadesre-

duktionstankegang.

har veeret uden synderlig indflydelse
pa omraderne som sadan. Omvendt
geelder det, at iszer kontrolpolitik-
ken har stor indflydelse pa, i hvilken
grad skadesreduktionstanker far lov
til at udfolde sig - jevnfor diskus-
sionen om stofindtagelsesrum mv.
Hvis skadesreduktion kun de-
fineres ved enkelte tiltag, som alle
synes er fornuftige, sa bliver skades-
reduktionsbegrebet ret ligegyldigt,
og man kunne lige sa godt tale om
sundhedsfremme, sygdomsforebyg-

af bade behandling, forebyggelse
og kontrolpolitikken, giver det ikke
mening at tale om en skadesreduce-
rende narkotikapolitik.

Hvilke skader?

Der er bred enighed om, at skades-
reduktion retter sig mod de skader,
som er forarsaget af stofferne, og
som er forarsaget af indtagelsesmé-
den — specielt den intravenese. Det
er mere kontroversielt, nar der snak-
kes om behandlingsskader (fordi der
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ikke er en vilje til at erkende, at be-
handling undertiden ger mere skade
end gavn) og forebyggelsesskader
(stigmatisering, ressourcespild), for-
di disse to omrader betragtes som
entydigt positive. Behandling og fo-
rebyggelse er altid godt!

Helt galt bliver det, nar vi ndr til
kontrolpolitikken. I modsatning til
behandlings- og forebyggelsesom-
radet, er mange parate til at indse,
at kontrolpolitikken kan pafere bru-
gerne (og andre) skader, men det
betragtes som naturlige omkostnin-
ger i1 ’krigen mod narko’. Enhver
snak om at forsege at begrense
disse skader anskues som et forree-
deri mod en hgjere sag. Nar ska-
desreduktion stadig betragtes som
noget kontroversielt - og i mange
tilfeelde helt uensket - er det, fordi
skadesreduktion ogsa retter sig mod
kontrolskaderne. Modstanderne af
skadesreduktion ser derfor skades-
reduktion som en ’trojansk hest’,
som en bevegelse, der kun er ude
pa at underminere den eksisterende
kontrolpolitik og pa at indfere en le-
galisering af de illegale stoffer®.

Mange tilhaengere af skades-
reduktion gir meget stille med
derene, nar talen falder pd kon-
trolskader, og siger, at skadesreduk-
tionsbegrebet forholder sig neutralt
iforhold til disse. Det er selvfolgelig
for at komme ind i godt, narkotika-
politisk selskab’, men den holder
ikke en meter i forhold til, hvor al-
vorlige kontrolskaderne er. Biade de
intenderede og de ikke-intenderede
skader er mange: kriminalisering af
brugerne, heje feengselsrater, vold,
berigelseskriminalitet, korruption,
hiv- og hepatitissmitte, stigmati-
sering af brugerne, som ikke uden
grund oplever sig som jagede dyr og
andenklasses mennesker®>!%!!, Hvis
man vil tage skadesreduktionsbe-
grebet alvorligt, er man nedt til at
forholde sig til disse skader, og nedt
til at forsege at begreense dem mest
muligt inden for de givne politiske
rammer. Det betyder ikke, at man
som skadesreduktionstilheenger

nedvendigvis skal ga ind for en le-
galisering af narkotika. Det m4 altid
aftheenge af en konkret vurdering i
forhold til de enkelte stoffer og de
givne politiske vilkar. Men man kan
ikke af opportunistiske grunde sat-
te kikkerten for det blinde gje. Eller
som Robin Room skriver'?: ’Huvis
skaderne opstar pga. et massivt stof-
brug, sa er reduktion af stofbrug oglel-
ler en cendret indragelsesmade det forste
logiske skridt 1 forhold tl at begreense
skader. Men hvis skaderne opstar, fordi
stoffet er kriminaliseret, er afkrimina-
lisering den logiske mdde at reducere
skaderne pa’.

Afslutning

Skadesreduktion er andet og mere
end enkelte praktiske foranstaltnin-
ger, der kaldes skadesreduktion ved
navn. Ogsd andet og mere end en
enkelt grundpille ved siden af de
tre andre piller — forebyggelse, be-
handling og kontrol. Der er for sa
vidt intet galt i at beskrive politikken
som byggende pa fire grundpiller el-
ler sgjler. Men hvis aktgrerne inden
for hver af de 4 sgjler agerer lgsrevet
fra hinanden, og der ikke er et feelles
fundament, et feelles indhold og en
feelles strategi og malsetning base-
ret pd humanisme, konsekvensetik,
brugervenlighed, pragmatisme og
evidens - centrale kendetegn i en
skadesreduktionspolitik - s& er det
meningslest at tale om en skadesre-
duktionspolitik.

I forlengelse af ovenstdende er
der endnu en forudsetning, som
skal vere til stede, for at man kan
haevde, at man gar ind for skadesre-
duktion: Kontrolskaderne ma tages
lige sa alvorligt som andre skader.
De skal erkendes og diagnosticeres
pa lige fod med stofskaderne og li-
gesom disse s@ges begrenset mest
muligt. Afkriminalisering af besid-
delse af stof til eget brug er meget
vaesentligt i denne sammenhaeng og
let at gennemfare, hvis den politiske
vilje er til stede.

Regeringens afvisning af bare at
diskutere, under hvilke former hash

kan legaliseres, afvisningen af at ska-
be rammerne for etablering af stof-
indtagelsesrum, forslag om tvangs-
behandling og skerpede straffe for
besiddelse af nok s& sma meaengder
stof til eget forbrug illustrerer klart,
at skadesreduktion ikke er regerin-
gens politik. m
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