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[Indenrigs- og justitsministeren] '

de, kan jeg navne, at narkobehandlingen
foregar gennem 5 behandlingssystemer, et
kommunalt og 4 selvejende, bestdende af i
alt 30 delinstitutioner, som tilsammen rader
over ca. 700 pladser, hvoraf 300 er i forbin-
delse med forbehandling, opfelgen og resoci-
alisering. I kommunens sociale udbygnings-
planer for den kommende periode er der reg-
net med et uzendret antal institutionspladser
til behandling af stofmisbrugere uanset kom-
munens faldende indbyggertal, men i evrigt
overvejer man i kommunen lgbende sin ind-
sats i narkotikabekeempelsen.

Sa vil jeg gerne i denne forbindelse, da
sporgsmalet i den seneste tid har veret meget
omtalt, blot nevne det i den generelle sam-
menhang begrensede narkoproblem i Chri-
stiania, og jeg vil her nejes med at henvise
til, at boligministeren pd forsvarministerens
vegne her i tinget den 14. november pa et
sporgsmél fra hr. Tastesen svarede, at rege-
ringen vil tage problemet op med hensyn til
misbrug af harde stoffer i Christiania i rege-
ringens sarlige Christianiaudvalg.

Med hensyn til behandlingen af stofmis-
brugere har de praktiserende laeger et serligt
problem.

De er ofte udsat for pres fra stofmisbruge-
re, og pd grund af mangel pd gjeblikkelige
henvisningsmuligheder kan de fristes til at
indgé i en behandling, som de selv kun van-
skeligt kan folge op med den nedvendige
sociale stotte. Det vil derfor veere onskeligt,
om. der i de enkelte lokalomrader etableres
ordninger, som sikrer, at akutindleggelser af
stofmisbrugere kan finde sted ved afdelinger
eller institutioner, der er seerligt indrettet til
midlertidigt at tage sig af stofmisbrugere i
fysisk eller psykisk ringe tilstand. Der er en-
kelte amtskommuner, der har etableret en
sddan ordning.

Det er indtrykket, at den socialpedagogi-
ske behandlingsform har veret til gavn for
det store flertal af klienterne, men ikke desto
mindre stdr man som navnt i dag tilbage
med et klientel, som det ikke har varet mu-
ligt at hjelpe gennem det eksisterende be-
handlingsapparat. Det galder -specielt det
flere gange omtalte ®ldre klientel, som star-
tede misbruget i 1960erne, som er svert kri-
minelt belastet, og som i det hele taget er i
en utrolig ringe fysisk, psykisk og social til-
stand. Det skal samtidig bemzrkes, at der
findes et stort antal stofmisbrugere, som ikke

i

kommer i kontakt med noget behandlingssy-
stem, og det understreger, at der foruden de
eksisterende behandlingstilbud er behov for
et foroget opsegende arbejde og nye alterna-
tive behandlingstilbud.

Her kommer spergsmélet om anvendelse -
af lengerevarende metadonordinationer i
narkomanbehandlingen ind i billedet. Jeg vil
gerne i den forbindelse henvise til den rap-
port, som kontaktudvalget har udgivet om
metadon og stofmisbrugere. Dén blev ud-
sendt i juli i &r og er en revision af en tilsva-
rende rapport udgivet i 1973. Jeg vil kort
navne, at det i rapporten generelt siges, at
de almenpreventive hensyn, der i 1973-rap-
porten gav anledning til anbefaling af en
restriktiv politik med hensyn til langvarige
metadonordinationer, stadig er galdende.
Det drejer sig om risikoen for, at omfattende
anvendelse af langvarig metadonbehandling
vil nedbringe antallet af stofmisbrugere, som
ellers spontant ville have ophert med deres
misbrug, og vil svekke stofmisbrugernes mo-
tivation til at indgé i stoffri behandling eller
behandling uden metadon og medfere risiko
for spredning af metadon pa det illegale
marked. Det er ogsd opfattelsen, at leengere-
varende metadonordination ikke ber benyt-
tes som led i den almindelige behandling af
stofmisbrugere, men at sidanne ordinationer
har deres bestemte veerdi over for de hardest
belastede stofmisbrugere som led i den evri-
ge behandling.

Der kan ikke opstilles faste kriterier for at
starte en lengerevarende behandling med
metadon, idet sddanne faste kriterier erfa-
ringsmaessigt medferer, at stofmisbrugerne
seger at opfylde disse for at kvalificere sig til
en lengerevarende metadonordination. Det
anbefales derfor, at en sddan ordination ba-
seres pa et samlet individuelt skon over stof-
misbrugerens situation og ressourcer, og at
dette skon foretages af de amtskommunalt
nedsatte samrdd, hvor den fornedne sag-
kundskab er til stede, ligesom samradene vil
kunne sikre en ensartet praksis pa dette om-
rade.

Det ideelle mél med behandlingen ogsa af
denne gruppe mé dog fortsat vere at starte
nogle behandlingsforleb, der sigter pd en
revalidering og en tilbagevenden til en mere
normal tilveerelse, uvafhengig af stof. I for-
bindelse med udsendelsen af metadonrappor-
ten har sundhedsstyrelsen anbefalet landets



