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Keere leeser

Center for Rusmiddelforskning (CRF) fylder 25 ar. Det onsker vi at fejre med denne udgivelse.
Du kan leese artikler skrevet af centrets forskere om den brede og spaendende vifte af viden og
forskning, som CRF har produceret over de seneste 25 ar, og som i artiklerne relateres til den
samfundsmaessige og politiske udvikling.

Over arene har CRF udgivet en lang reekke rapporter og hundredvis af videnskabelige artikler, og
forskerne kunne saledes nemt have skrevet meget mere om de seneste 25 ar. Vi kan dog natur-
ligvis ikke deekke alt i dette heefte, men centrets centrale udgivelser og fund bliver beskrevet. Vi
synes, det er lykkedes godt at formidle 25 ars virke og forskning i 11 artikler, som vil give dig som
laeser en spaendende og informativ oversigt over rusmiddelforskningen som et broget, politisk la-
det og interessant felt med direkte relevans for bade praktikere og beslutningstagere pa omradet.
Endelig finder du i heeftet ogsa en tidslinje, som vi har lavet for at opliste de vigtigste politiske tiltag
samt samfundsmaessige begivenheder pa rusmiddelfeltet over de seneste 25 &r. Som i artiklerne
har malet her veeret at give en oversigt over den komplekse udvikling, der har preeget rusmiddel-
omradet, og tidslinjen er ment som inspiration til bade praktikere og beslutningstagere til fortsat
at skabe udvikling pa dette omrade, som har sa stor samfundsmaessig og menneskelig relevans.

God lzeselyst!

T ok i

Centerleder Torsten Kolind
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Center for Rusmiddelforskning har i
mange ar undersegt, hvordan politikim-
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To artiers fokus
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CRF’s befolkningsundersggelser
og udviklingen af MapPlan

Pa Center for Rusmiddelforskning (CRF)
bruger vi befolkningsundersggelser til at
indhente oplysninger om et stort antal
mennesker i Danmark pa tveers aflandet.
I denne artikel berettes om de vigtigste
befolkningsundersggelser, som CRF

har udfert.
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TORSTEN KOLIND



25 AR MED CENTER FOR
RUSMIDDELFORSKNING

I ar markerer vi, at Center for Rusmiddelforskning for 25 ar siden blev oprettet
ved Aarhus Universitet som en selvsteendig forskningsinstitution.

AF TORSTEN KOLIND

Center for Rusmiddelforskning (CRF) blev
dannet i 1994 og udsprang af Center for Alko-
hol- og Narkotikaforskning (CANFAU) i Aarhus
og det kebenhavnske Alkohol- og Narkotika-
forskeres Samvirke.

Med oprettelsen af CRF var ensket, at der skulle
etableres et permanent samfundsvidenskabeligt
forskningsmiljs, der kunne undersege rusmid-
delomréadet i Danmark pa fire hovedomrader: be-
handling, forebyggelse (inkl. skadesreduktion),
forbrug og politik. | CRF's forskningsprojekter
overlapper de enkelte omrader dog ofte hinan-
den. CRF's forskning er desuden tveerfaglig, og
ansatte kommer fra forskellige samfundsviden-
skabelige discipliner, primeert psykologi, antro-
pologi, sociologi, og kriminologi.

Igennem arene har CRF gennemfert en lang
reekke forskningsprojekter og evalueret man-
ge kommunale, amtslige og private indsatser
pa stof- og alkoholomradet med betydning for,
hvordan praksis og politikker pa omradet har
udviklet sig. | det felgende vil jeg fremhaeve
nogle af centrets vigtigste bidrag.

Behandling

Lige fra starten har vi pa CRF haft stor interesse
i at studere stof- og alkoholbehandling; og ikke
mindst, hvordan denne behandling er organise-
ret. CRF har pavist, at det er vigtigt, at behand-
ling monitoreres, og at der stilles professionelle
krav til bade private og offentlige udbydere i
forhold til dokumentation; bade af resultater og
af indsatser. Udviklingen og implementeringen

af det landsdaekkende monitoreringssystem
'DANRIS’ til brug for bade ambulant- og degn-
behandling var vigtig i den sammenhaeng. | dag
er man ved at forlade dette system, og CRF er
nu i gang med at udvikle mere tidssvarende og
for praktikere mere relevant monitorering pa
omradet (MapPlan).

Pa metodeomradet har CRF bidraget ved at
undersege, om de redskaber, som praktikere
i psykiatri og klinisk psykologi anvender i sam-
taler med deres klienter (til at vurdere, hvorvidt
de har behandlingskraevende psykiske lidelser),
ogsa kan anvendes inden for rusmiddelomradet.
Ligesom vores forskning har udpeget de udfor-
dringer, behandlere og klienter meder i forhold
til sameksisterende problematikker med psyki-
ske lidelser og rusmiddelbrug. Et eksempel er
tiltaget 'Ro Pa’, som er udviklet af forskere ved
CRF, og som er malrettet nogle af de klienter,
der oftest bliver ekskluderet fra tilbud, nemlig
dem, der har aggressiv og antisocial adfeerd. Et
andet eksempel er det omfattende projekt om
'Stofbehandling for unge’ i samarbejde med So-
cialstyrelsen, der blev startet 2012 pa CRF.

Endvidere har CRF-projekter om narkotikakon-
trol og stofbehandling i feengsler vist mange af
de dilemmaer, der er knyttet hertil, bl.a. at kon-
trollen ofte rammer de svageste indsatte.

Politik

CRF har ogsa forsket i centrale politiske tiltag
pa omradet; fx konsekvenserne af stramningen i
narkotikalovgivningen i 2004, herunder hvordan






organiseringen af cannabismarkedet sendrede
sig som konsekvens af loveendringerne. Og i
kelvandet pa kommunalreformen i 2007 viste
CRF-forskere, hvordan denne reform i nogle
tilfeelde medferte en "afspecialisering” pa stof-
omradet, blandt andet pa grund af manglen-
de ekspertise hos de kommuner, der overtog
den amtslige stofbehandling. Et netop afsluttet
forskningsprojekt ved CRF har vist, hvordan
rusmiddelbrugere med komplekse problem-
stillinger, trods organisatoriske reformer siden
2007, stadig risikerer at komme i klemme mel-
lem forskellige sektorer og fagligheder. Prakti-
kernes vilje til at taenke kreativt og gere noget
ekstra for borgere er ofte det, der far indsatser
til at lykkes i praksis.

CRF-forskere har ogsa gennem éarene ydet
vigtige bidrag til at forsta, hvordan alkohol- og
rusmiddelpolitik omszettes i praksis. Forsk-
ningsprojekter har vist, hvordan professionelle
(behandlere, politifolk, sygeplejersker m.fl.) har
forskellige organisatoriske vilkar for at imple-
mentere love og retningslinjer, og derfor falder
indsatser forskelligt ud. Et sadant fokus pa,
hvordan politik udmentes i praksis, er vigtigt for
beslutningstagere at forsta for bedre at kunne
planleegge og eendre tiltag pa omradet.

Forbrug

CRF forsker ogsa i forbrug. Gennem sperge-
skemaundersegelser har CRF-forskere afdeek-
ket danskernes forbrugsmenstre og holdninger
pa bade alkohol- og stofomradet. CRF studerer
ogsa de kulturelle og sociale forhold, der knytter
sig til forskellige typer af forbrug, og som kan
hjeelpe os med at forsta forbruget. Unges alko-
hol- og rusmiddelbrug er her et vigtigt fokus.
CRF's forbrugsforskning stiller ogsé skarpt pa
stof- og alkoholbrugeres oplevelser, hvilket kan
veere med til at skabe vigtig viden om betydning-
en af forbruget, om rus, venskaber og ungdoms-
kulturer; viden, som er relevant til brug for udvik-
ling og forstaelse af behandling og forebyggelse.
| nyere forskningsprojekter underseger forske-

re ved centret, hvordan receptpligtig medicin
bliver brugt af unge til at optimere egen studie-
indsats — ogsa medicin erhvervet uden recept
— og hvordan medicinsk cannabisordningen
opleves. Endelig har CRF studier af stofmarke-
der, i gjeblikket underseges bl.a., hvordan mo-
biltelefon-baseret cannabissalg er organiseret
og praktiseret.

Forebyggelse og skadesreduktion

Igennem tiden har CRF forestaet en reekke
evalueringer af nationale og kommunale fore-
byggelsesprojekter. Hertil kommer studier af
forebyggelsesindsatser rettet mod specifikke
risikogrupper som fx bern af foraeldre med et
problematisk alkoholforbrug, stofbehandling af
gravide og et igangvaerende studie af forebyg-
gelse af brug af nye typer psykoaktive rusmid-
ler i Kriminalforsorgens institutioner. Et netop
igangsat forskningsprojekt pa centret bade im-
plementerer og vurderer en forebyggelsesind-
sats rettet mod unges brug af alkohol.

CRF har ogséa veeret engageret i studier af
skadesreducerende indsatser; fx brugen af
substitutionsbehandling og heroinbehandling,
veeresteder, gadesygepleje, herberg og sund-
hedsindsatser i faengslerne. Endelig har et
netop afsluttet projekt om stofmiljget pa Indre
Vesterbro kortlagt erfaringer fra beboere, bru-
gere, sundhedspersonale og politi i forbindelse
med de skadesreducerende indsatser i omra-
det, bl.a. med fokus pa stofindtagelsesrum.

Fremtiden

Selv om CRF har bidraget med mange vigtige
forskningsresultater de seneste 25 ar - og jeg
har blot naevnt eksempler her — venter der sta-
dig mange opgaver foran os. Stadig nye stoffer
kommer pa markedet, fx syntetiske cannabinoi-
der, nye psykoaktive stoffer og fentanyl. Der ud-
teenkes nye mader at selge og kebe rusmidler
p&; 'de brune bude’ og 'the dark net’ er eksem-
pler pa det. Nye forbrugsmenstre etableres,
og nye grupper af stofbrugere opstar — vi ser



fx, hvordan unge i uddannelsessystemet bru-
ger sakaldt 'kognitiv optimering’. Nye grupper
soger behandling for deres problematiske for-
brug —fx er andelen af unge, der seger behand-
ling med et problematisk brug af cannabis, vok-
set eksplosivt de seneste ti ar. Og nye politikker
diskuteres; fx afkriminalisering eller legalisering
af cannabis. Og alle sadanne udviklinger ska-
ber naturligvis bekymringer og udfordringer
bade blandt politikere og den almindelige be-
folkning. | dette omskiftelige landskab ensker
CRF ogsa i fremtiden at bidrage med forsk-
ningsbaseret viden, der kan understotte gode
lesninger og en sober debat.



STOFBEHANDLING I DANMARK
GENNEM 25 AR

Fra 9o’erne frem til i dag har stofbehandlingen i Danmark undergaet meget store
forandringer. Center for Rusmiddelforskning har fulgt disse pé teet hold, bl.a. i
forhold til monitorering af behandling og maling af effekt (1,2).

AF MADS UFFE PEDERSEN

En af de sterste sendringer i stofbehandlingen
inden for de seneste 25 ar indtraf i 1996,
hvor 15 amter overtog ansvaret for den
offentlige stofbehandling i Danmark. Fer den
tid havde kommunerne haft det gkonomiske
ansvar, og behandlingen fandt sted hos privat-
praktiserende leeger, hos enkelte kommunale
ambulante behandlingscentre i de sterre byer

og ikke mindst pa private degninstitutioner.

Netop degnbehandling blev indgaende dis-
kuteret i disse ar. Ikke mindst blev Minnesota-
behandlingen og de mere konfronterende og
afstraffende metoder steerkt kritiseret. Social-
ministeriet besluttede derfor at bevilge et ikke
ringe beleb (dengang) til en evaluering af dansk
degnbehandling af stofbrugere. Opgaven gik til
Center for Rusmiddelforskning (CRF), og det
var den opgave, jeg blev ansat til at varetage i
1996. At jeg havde stukket hovedet ind i lovens
hule, var jeg lykkeligt uvidende om pa dette tids-
punkt. Evalueringen ramte bl.a. lige ind i debat-
ten om stoffrihed kontra medicinsk behandling.
Jeg giver sociallege Peter Ege ret i hans vise
ord fra 1998: "... En klog mand ville forsege at
holde sig udenfor denne debat, ..." (3).

CRF'’s evaluering af degnbehandling i Danmark
resulterede i en raekke rapporter, som bl.a.
viste, at omkring 40 procent af stofbrugere pa
landets degninstitutioner havde veeret stoffri i
mindst én maned op til interviewet et ar efter
udskrivning. | betragtning af at 95 procent af

10

de interviewede var eller havde vzeret opioid-
afheengige, ma resultatet bestemt betragtes
som tilfredsstillende. Ogsa i en 2019-malestok
(4,5). Evalueringen af degnbehandling blev ef-
terfulgt af to store CRF-projekter: a) DanRIS
(Dansk Registrerings og Informations-System)
og b) Metadon-projektet.

DanRIS

Med DanRIS-projektet har vi frem til i dag bl.a.
kunnet dokumentere, hvordan malgruppen for
degnbehandling har sendret sig fra i 1997 at
udgere over 90 procent opioid-afhaengige til 52
procent i 2016. Dertil kommer, at sammenlignet
med 1997 havde naesten dobbelt s& mange be-
handlere i 2007-8 en socialfaglig uddannelse.
Pa trods af at behandlerne i dag er langt bedre
kvalificerede, end de var i 1997, er degnbe-
handlingen i dag steerkt truet. Antallet af hen-
viste er saledes efter kommunalreformen stot
faldet fra 1419 borgere i 2008 til 573 2016 (6).
Forklaringen er antagelig bade kommunale pri-
oriteringer, prisen pa degnbehandling og den
aendrede malgruppe.

Metadon-projektet

Metadon-projektet bestod af to delunderse-
gelser, og resultaterne blev publiceret bl.a. i
2005. Forst blev metadon-brugernes psykiske,
fysiske og sociale belastning undersegt, lige for
de pabegyndte metadon-behandling, og gen-
taget igen 1% éar efter. Vi fandt her en massiv
reduktion i stof- og kriminalitetsaktiviteter hos






metadon-brugerne (fx fra 21 dage til 3 dage
med brug af heroin sidste méned). Til gengeeld
fandt vi ingen reduktion i psykiske, fysiske eller
sociale problemer. Dernzest blev det undersegt,
hvorvidt en udvidet psykosocial indsats havde
effekt sammenlignet med standardbehandling.
Den udvidede psykosociale stette beted bl.a.
feerre metadon-brugere til hver behandler, mere
brug af stette-kontakt-person, flere samtaler, at
der var et veerested tilknyttet behandlingen og en
stor grad af brugerinddragelse. Disse brugere
reducerede ogsa deres stof- og kriminalitetsak-
tiviteter massivt, men i modsaetning til brugere
i standardbehandling reduceredes ogsa deres
psykiske og sociale problemer samtidig (7,8).

Lzegeordineret heroin og behandlingsgaranti
00'erne var praeget af diskussioner om mulighe-
den for behandling med leegeordineret heroin.
Ogsa her var der steerke felelser pa spil. De
faglige diskussioner startede ganske vist helt
tilbage i 90’erne, men det var dog ferst i 2008,
at behandling med lsegeordineret heroin blev
en realitet i Danmark. Dette godt hjulpet pa vej
af undersegelser fra Schweiz og Holland, som
CREF lavede en dansk sammenfatning af (9), og
af den kendsgerning, at ikke alle opioid-afhaen-
gige havde gavn af metadonbehandling, hvilket
Metadon-projektet tydeligt havde vist.

Midten af OO’erne var ogsa kendetegnet ved
Retten
til at modtage gratis stofbehandling senest

indferelsen af behandlingsgarantier.

14 dage efter anmodning blev indfert i 2003.
| 2007 blev behandlingsgarantien udvidet til
ogsa at omfatte stofbehandling i feengslerne.
Endelig blev behandlingsgarantien senere i
2015 udvidet til ogsa at omfatte leegelig stof-
behandling (substitutionsbehandling og anden
medicinsk behandling) efter sundhedsloven.
Selvom behandlingsgarantierne ikke altid er
blevet overholdt, har de alligevel resulteret i
massive reduktioner i ventetider.

Kommunalreformen

1. januar 2007 indtraf den anden store foran-
dring i dansk stofbehandling inden for de se-
neste 25 ar. Fra at amterne siden 1996 havde
ansvaret for stofbehandlingen, blev denne nu
placeret hos 98 kommuner. En vaesentlig aen-
dring, der blev forsteerket af kommunalrefor-
men, ber nzevnes: | 2006 angav omkring 45 %
af indskrevne stofbrugere, at opioider var deres
hovedstof. Det faldt dramatisk til omkring 17 %
i 2016. Den modsatrettede tendens sa vi for
cannabis som hovedstof. Fra at det i 2006 var
godt 20 %, der havde cannabis som hovedstof,
steg dette til 62 % i 2016. Det var ikke kun stof-
forbruget, der forandrede sig. Fx steg andelen
af unge, der udgjorde indskrevne i stofbehand-
ling, fra 25 % (2006) til 45 % (2016).

/Andringer i CRF’s fokus

Pa grund af de store forandringer hos bruger-
ne, skete der ogsa eendringer i CRF's fokus.
De senere ar har vi i hejere grad end tidligere
haft fokus pa behandling af unge. Med 'Meto-
de-programmet’ fandt vi, at 50 procent af de
unge fra den gruppe, der blev behandlet efter
den sakaldte MOVE-metode, havde sterst gavn
af programmet og havde veeret stoffri i mindst
én maned ni maneder efter programmets afslut-
ning (47 procent 21 maneder efter udskrivning)
(9). | denne undersegelse blev brugen af ga-
vekort som motivation for de unges deltagelse
i stofbehandling for ferste gang undersegt i
Danmark. Selvom der var ret ophedede diskus-
sioner, sé er det i dag sveert at finde andet end
positive konsekvenser ved brugen af gavekort.
Og saledes er det jo ved at veere leenge siden,
at stofbehandlingen har veeret udsat for en stor
forandring — hele 12 &r. Det kan ikke blive ved
med at ga. Og det ger det nok heller ikke.
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NARKOTIKAPOLITIK - KONTROL,
FOREBYGGELSE, BEHANDLING OG
SKADESREDUKTION

Grundlaget for dansk narkotikapolitik er 'Lov om euforiserende stoffer’ fra 1953,
der gjorde stoftfer som heroin, kokain og cannabis ulovlige at bruge og szlge.
Siden da er der sket mange forandringer i den danske narkotikapolitik.

Fra Center for Rusmiddelforskning blev etableret, har forskere fulgt
udviklingen og undersagt narkotikapolitikkens effekter.

AF ESBEN HOUBORG OG VIBEKE A. FRANK

(CRF)
forskning af narkotikapolitik skelner vi mellem

| Center for Rusmiddelforsknings
fire forskellige politikomrader: kontrolpolitik,
forebyggelsespolitik, behandlingspolitik og
skadesreduktionspolitik. Dertil kommer, at nar
man vil undersege, sammenligne eller beskrive
udviklingen i — og effekterne af — narkotikapoli-
tik, kan man anlaegge forskellige perspektiver:
undersege forskellen og balancen mellem
politikomraderne, dykke ned i et enkelt politik-
omrade eller undersege de internationale,
nationale og/eller lokale dimensioner. Alle tre
perspektiver kan underseges enten ved at fo-
kusere pa udformningen af politikken eller pa,
hvordan politikken praktiseres i lokale og natio-

nale institutioner og kontekster.

Den narkotikapolitiske forskning pa CRF har
fra starten fokuseret pa udformningen af nar-
kotikapolitikken, iseer kontrolpolitikken, og pa at
seette den danske politik i et internationalt per-
spektiv. Saledes blev der i 1990’erne gennem-
fort en raekke undersegelser, som handlede om
de strafferetslige aspekter ved narkotikapolitik-
ken i Danmark (1) og om balancen mellem de
forskellige politikomrader, ofte kaldet balancen
mellem kontrol og velfzerd i narkotikapolitikken
(2). Der var ogsa undersegelser, som sammen-
lignede dansk kontrolpolitik med kontrolpolitik-

ken i de andre nordiske lande (5), samt under-
segelser, der fokuserede pa de internationale
indflydelser pa dansk narkotikapolitik (6, 7). Iszer
studier af balancen mellem kontrol og velfeerd
har veeret et fortsat fokus for forskere pa CRF.
Ved at felge denne balance har forskerne vist,
hvordan kontrolpolitikken fortsat bliver prioriteret
hejere end de andre omrader (3, 4).

Historiske perspektiver

Forskningen i narkotikapolitik ved CRF har bade
haft et historisk perspektiv og et aktuelt perspek-
tiv. Den historiske forskning har bl.a. beskrevet
udviklingen fra dengang, da leeger og myndig-
heder i 1880’erne begyndte at bekymre sig for
'kronisk morfinisme’, og frem til nutidens bekym-
ringer for fx unges stofbrug (8). Forskningen har
ogsa fokuseret pa bestemte perioder (9, 10, 11,
12) og bestemte politkomrader (13, 14, 15, 16).
Det drejer sig for eksempel om tilblivelsen af 'Lov
om euforiserende stoffer’ og indferelsen af § 191
i straffeloven samt spergsmalet om, hvorvidt can-
nabis skal legaliseres (9, 17). Senest har indfe-
relsen af en nultolerancepolitik i 2004 ogsa veeret
genstand for undersagelser (3, 4, 18). Det sidste
har bade handlet om de politiske processer (18)
og om implementeringen af lovgivningen og dens
konsekvenser (19, 20, 35, 36, 37). Denne forsk-
ning viser fx, at flere stofbrugere bliver anset som






kriminelle i lovens gjne — det geelder iszer socialt
marginaliserede unge (maend) — og at mulighe-
den for at fritage socialt udsatte stofafhaengige
fra at fa beder ikke udnyttes i fuldt omfang (19).

Behandlingspolitik

| forhold til behandlingspolitik har CRF under-
sogt tilblivelsen og udviklingen af det moderne
stofbrugsbehandlingssystem siden 1960'erne
(21), metadonbehandlingens lange og omskifte-
lige historie i Danmark (13, 14) og hashbehand-
lingens tilblivelse (41). Forskningen har ogsa
fokuseret pa, hvordan administrative reformer
har pavirket organiseringen af stofbrugsbe-
handling (24), herunder hvordan strukturrefor-
men i 2007 har pavirket rusmiddelbehandlingen
i Danmark (25, 26). Et seerligt tema i relation
til behandling, som har veeret en vigtig del af
CRF's forskning, handler om stofbehandling i
feengsler og de muligheder og dilemmaer, der
er forbundet dermed (22, 23).

Skadesreduktion og brugernes perspektiver
Skadesreduktion har ogsa veeret gjort til gen-
stand for forskning, herunder undersegelser
af gadesygepleje (42), herberg (38), veereste-
der (39), substitutionsbehandling med heroin
(29) og indferelsen af stofindtagelsesrum (27,
28). Undersoagelser af stofindtagelsesrum er et
eksempel pa, at forskningen i narkotikapolitik
ved CRF bade underseger udformningen af
national narkotikapolitik og lokale narkotikapo-
litikker (27). Eksemplet med stofindtagelsesrum
viser, at det er vigtigt at have det lokale per-
spektiv med, fordi narkotikapolitik ofte udvikles
nedefra, og fordi det er pa lokalt plan, at narko-
tikapolitikkens virkninger maerkes.

En gruppe, for hvem narkotikapolitikken har stor
betydning, er naturligvis stofbrugerne. | CRF's
forskning spiller brugerperspektiver en vigtig
rolle, fx nar det drejer sig om indretningen af
stofbrugsbehandling eller politiets indsats over
for narkotikakriminalitet (18, 40). Som en del af
fokus pa brugerperspektiver har CRF ogsa inte-

resseret sig for brugerinddragelse (32, 33, 34)
og brugeres rolle i forbindelse med udformning
og implementering af narkotikapolitikken (29).

Fremtiden

Forskning i narkotikapolitik er relevant, fordi den
made, vi som samfund veelger at behandle illegale
stoffer og de mennesker, der bruger dem, pa,
kan have store folkesundhedsmzessige, retspo-
litiske og skonomiske konsekvenser. Internatio-
nalt ser narkotikapolitikken ud til at veere under
forandring. Den internationale narkotikapolitik
har i de senere ar beveeget sig mere i retning
af at szette folkesundhed og menneskerettighe-
der hejere pa dagsordenen. Der foregar i nogle
lande forandringer af kontrolpolitikken, fx med
afkriminalisering eller legalisering af cannabis
eller formulering af skadesreduktion som det
grundleeggende princip for narkotikapolitikken.
| andre lande gar forandringerne dog i retning
af en mere repressiv kontrolpolitik.

Der er séledes fortsat behov for fokus pa og
forskning i narkotikapolitik, dens udvikling og
effekter/konsekvenser for at udvikle den videns-
base, som kan hjeelpe samfundet med at treeffe
informerede og konstruktive beslutninger.
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FORBRUG AF ILLEGALE STOFFER -
KULTUR, IDENTITET OG FALLESSKABER

Forbrug af'illegale stoffer som heroin, kokain, ecstasy og cannabis har veeret
fokus for forskningen ved Center for Rusmiddelforskning siden centrets
oprettelse (1). Mens brug af'illegale rusmidler tidligere blev anskuet som et
resultat afindividets "afvigende” karakter (2), sa har forskerne ved centret hentet
inspiration fra kulturstudi er og sociologien til at belyse brugen af'illegale stoffer
som sociale og kulturelle fienomener og som noget, der er knyttet til den
enkeltes identitetsskabelse og sociale tilhgrsforhold.

AF VIBEKE A. FRANK, THOMAS FRIIS SOGAARD
OG JEANETT BJONNESS

Et centralt traek ved Center for Rusmiddelforsk-
nings (CRF) forbrugsforskning gennem arene
har veeret at tage udgangspunkt i brugernes
egne erfaringer og perspektiver, oftest gennem
brug af kvalitative interview (3). Centret har
fokus pa, hvilke betydninger brug af stoffer har
for brugerne selv, deres oplevelse af nydelse
og rus, deres venskaber eller deres deltagelse i
forskellige sociale og kulturelle kontekster. Det,
at vi beskeeftiger os med andre end alene de
problematiske elementer ved stofbrug, ger, at
vore resultater nogle gange skubber til forestil-
linger i bade forskning og i samfundet om, hvad
stoffer og stofbrug er.

CRF’s forbrugsforskning kan opdeles i fire
former for forbrug. Forskere fra CRF har ved-
varende beskaeftiget sig med problematisk for-
brug blandt eksempelvis udsatte stofbrugere
og pa rekreativt forbrug blandt unge i nattelivet.
Senest er der ogsa kommet fokus pa terapeutisk
forbrug til fx egen behandling af sygdomme eller
lindring af sygdomssymptomer og pa det pree-
stationsfremmende forbrug, iseer blandt unge.

Problematisk forbrug
Forskningen i problematisk forbrug har pa
CREF oftest taget udgangspunkt i stofbrugere

i behandling. Fokus har veeret pa stofbrugeres
perspektiver pa og erfaringer med kommunal
behandling eller behandling i feengsler (4, 5,
6, 7). Andre studier har belyst stofbrugeres
hverdagsliv, herunder injicerende stofbruge-
res erfaringer i de abne stofscener (8, 9); pa
brugen af heroin i hverdagslivet og som absti-
nensdsemper savel som til oplevelse af nydelse
og rus (10); (daglige) cannabisbrugeres ople-
velser af og rationaler for eget forbrug (7, 11)
samt unges oplevelser og forstéelser af ven-
skaber i recovery-processer (12, 13). Denne
type forskning med fokus pa brugernes egne
erfaringer og perspektiver er vigtig, hvis vi vil
forsta et hverdagsliv med dagligt stofbrug. Stu-
dierne bidrager bl.a. med viden om, hvordan
det er at veere i behandling, og peger fx pa, at
stofbrugende venner ikke blot skal forstas som
risikofaktorer, men faktisk kan spille en kon-
struktiv rolle i unges forseg pa at begreense et
problematisk forbrug. Studierne viser ogsa, at
det skadelige ved brug af illegale stoffer ikke
kun er stoffet i sig selv, men at ogsa narkoti-
kapolitikken og stoffernes illegale status kan
spille en vigtig rolle. Politiets palagte opgave
med at beslagleegge illegale rusmidler, ogsa de
mindre doser til eget brug, kan fere til bade risi-
kofyldt brug for at undga beslagleeggelse eller
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yderligere kriminel adfeerd for at skaffe penge
til en ny dosis. Denne forskning udfordrer sale-
des samfundsmaessige stereotyper om stoffer
og stofbrug og stiller spergsmal ved geengse
forstaelser af, hvad problematisk stofbrug er,
ved at pege pa, at denne type (for)brug ogsa
kan involvere nydelse, rus og venskab (14, 15).

Det rekreative forbrug

Udviklingen af begrebet 'rekreativt stofbrug’
har veeret vigtig for forskningen i unges festba-
serede brug af illegale rusmidler. Dette begreb
associeres hverken med problematisk eller
afhaengigt forbrug, men henviser derimod til, at
unges stofbrug ofte er sporadisk, afgraenset fra
hverdagslivet og knyttet til fritidslivet og fester
(16). | starten af 00’erne forte vaeksten i danske
unges brug af feststoffer sdsom ecstasy til en
mediebaret moralsk panik, der tegnede et bil-
lede af en ny ungdomskultur karakteriseret ved
normleshed, irrationalitet og eksperimenteren,
og der blev fra politisk hold kraevet intensivere-
de politiindsatser overfor unges brug af illegale
rusmidler (17, 18). Mange forskningsresultater
pa CRF har nuanceret den entydige proble-
matiserende forstaelse af unges brug af fest-
stoffer ved at belyse, hvordan unge ofte bruger
feststoffer til at opna en nydelsesfuld folelse af
'kontrollet tab af kontrol’, til at skabe identitet
og bygge venskabsrelationer, og hvordan unge
bruger forskellige strategier til at minimere stof-
relaterede risici (17, 19, 20, 21, 22, 23, 24).

Forskning ved CRF har ogsa vist, at mens can-
nabisbrug af mange unge anskues som kultu-
relt og socialt acceptabelt, sa er brug af stoffer
som amfetamin, kokain og ecstasy kun delvist
accepteret blandt unge (25). Senest er for-
skerne begyndt at interessere sig for, hvordan
seksuelle minoriteter bruger feststoffer (26),
hvordan stoffer indgar i unges jagt pa seksu-
el nydelse (27), og hvordan natklubscenens
materielle udformning influerer pa stofbrugeres
oplevelse af rusen (28).
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Preestationsfremmende

og Terapeutisk forbrug

Terapeutisk forbrug er iseer kendetegnet ved
medicinsk brug af cannabis, som leenge har
veeret pa den politiske og mediemaessige dags-
orden i Danmark (29). Flere steder i udlandet
er medicinsk cannabis blevet legaliseret pa
forskellig vis. | Danmark startede en forsegs-
ordning med medicinsk cannabis i 2018. Un-
dersogelser fra CRF har vist, at terapeutisk
brug i dag ogsé foregar uden for det etablerede
system, og at cannabis bruges meget forskel-
ligt, om det er til lindring af sygdomssymptomer
eller til rus og nydelse (30, 31).

Det preestationsfremmende forbrug i Danmark
er ikke primeert et brug af illegale stoffer, men
derimod et forbrug af lsegeordineret medicin
til andre formal end foreskrevet. Forskere ved
CRF har undersegt, hvordan nogle unge i ud-
dannelsessystemet bruger forskellige praepara-
ter som Ritalin eller betablokkere for at optime-
re eller forbedre deres preestation (32, 33, 34).
Brugen af sadanne preeparater handler ikke
om rus, men er drevet af et snske om at vaere
malrettet, i kontrol og at kunne preestere.

Fremtiden

Forskningen ved CRF vil ogsa fremover have
et seerligt fokus pa forbruget af illegale stoffer
og pa forbrug af leegeordinerede preeparater
med udgangspunkt i brugernes egne erfarin-
ger og perspektiver. Denne type af viden er
vigtig, hvis vi skal forstda ungdomskulturer,
forebygge rusmiddelbrug, forbedre behand-
lingstilbud og udvikle en mere malrettet og
konstruktiv narkotikapolitik.
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FORSKNING I
ALKOHOLFOREBYGGELSE VED
CENTER FOR RUSMIDDELFORSKNING:
25 ARS FOKUS OG FORANDRING

Forebyggelse er et kerneforskningsomrade pa Center for Rusmiddelforskning.
Vi fortaeller her om nogle af centrets vigtigste bidrag inden for alkoholforebyggelse
og leegger ud med at skitsere nogle betydningsfulde nedslag i dansk alkoholpolitik.

AF KRISTINE ROMER THOMSEN, THOMAS FRIIS SGGAARD
OG LOTTE VALLENTIN-HOLBECH

Alkohol fylder en stor del i danskernes hverdag,
og gennem de seneste 25 ar er der kommet en
stigende bekymring over de forskellige former
for skader, som alkohol kan forarsage. Der er
saledes kommet et oget politisk, samfunds- og
forskningsmaessigt fokus pa forebyggelse af dis-
se skader. | Danmark har alkoholforebyggelse
primeert handlet om at regulere efterspergslen og
brugen af alkohol gennem lovgivning, retningslin-
jer og oplysningskampagner

I 1990 introducerede Sundhedsstyrelsen for
ferste gang retningslinjer for lavrisiko genstands-
greenser. De definerede, hvad en genstand svarer
til, og hvad greenserne for alkoholforbruget skal
veere for at veere i en lavrisikozone. Det startede
med at veere 14 genstande om ugen for kvinder
og 21 for maend, men blev i 2010 zendret til syv for
kvinder og 14 for meend. | 2005 tilfejede Sund-
hedsstyrelsen en anbefaling om et maksimalt ind-
tag af fem genstande ad gangen. Ligeledes kom
der i 1998 lovgivning om en aldersgraense pa 15
ar for keb af alkohol, der i 2004 blev hzevet til 16
ar. 1 2011 blev aldersgreensen for keb af spiritus
(> 16.5 %) heevet til 18 ar.

Alkohol blev desuden inkluderet i det forste na-
tionale folkesundhedsprogram, udgivet i 1999
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af den daveerende regering, og i programmet
"Sund hele livet” fra 2002 nzevnes det, at alko-
holbrug ber reduceres blandt unge og stoppes
blandt bern (2). Overordnet kan man sige, at
det liberale udgangspunkt i dansk alkoholpolitik,
som hylder individets autonomi, har betydet, at
forebyggelsesstrategierne primaert har bestaet
af oplysning om alkoholens skadelige virkninger.
| det sparsomme omfang, at politikken handler
om at begreense alkoholudbuddet, har dette
stort set altid rettet sig mod at begraense unges,
og ikke voksnes, adgang til alkohol, fx gennem
aldersgreenser for keb og afgifter pa alkohol-
sodavand (fx Smirmnoff Ice og Bacardi Breezer) (3).

Der har veeret et vedvarede fokus pa forebyg-
gelse gennem Center for Rusmiddelforsknings
(CRF) levetid, men forskningstilgangen har aen-
dret sig gennem arene og har udviklet sig fra
1990’erne og frem til nu (1).

Fokus pa lokalsamfundsindsatser

| 90'erne spiller sundhedsvaesnet en stor rol-
le for sundhedsoplysningen i Danmark, og de
forebyggende tiltag centrerer sig ofte om den
enkeltes risikoadfeerd frem for den sundheds-
fremmende adfzerd. Men i forleengelse af WHO's
strategi "Sundhed for alle i &r 2000™ bliver der



(a)Medlemslandene i Verdenssundhedsorganisationen WHO besluttede i 1977,
at deres vigtigste sociale mal skulle veere, at alle verdens mennesker inden ar
2000 skulle opna et sundhedsniveau, der ville give dem mulighed for at leve et
socialt og gkonomisk produktivt liv. Dette blev til en global strategi om sundheds-
fremme 'Sundhed for alle i &r 2000, som ogsd Danmark forpligtede sig pa.
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stadig mere fokus pa betydningen af levekar,
livsstil, familie og lokalsamfund for den enkeltes
sundhed - og lokalsamfundsindsatser bliver et
varmt forebyggelsesemne. Grundideen er, at
arsagen til personers problematiske alkoholbrug
ikke kun skal findes i individet, men ogsa skyldes
lokale socio-kulturelle dynamikker, hvorfor det
er vigtigt, at forebyggelsesinitiativer udvikles og
styrkes i lokalsamfundet (4). Dette fokus afspej-
les i CRF's forskning, fx i form af en evaluering af
en lokalsamfundsindsats med fokus pa "empow-
erment” (folks handlekompetencer) i tre danske
kommuner i 1998 (5).
involveringen af borgere i beslutningsprocesser

Resultaterne viste, at

omkring alkoholforebyggelse ogsa medferer en
risiko for at skaevvride lokale udviklinger, idet det
primaert er borgere med en steerk position, som
engagerer sig. Ligeledes igangsatte CRF i 2001
et forskningsprojekt i tre andre kommuner med
fokus pa risikosituationer og -omrader, herunder
restaurationsmiljeet (6).

Fokus pa unge

| midten af 00’erne satte forskere fra CRF flere
store projekter i veerk, som undersegte, hvilke
sammenhaenge unge drak i, samt hvilke sociale
veerdier de tillagde alkoholforbrug (7-11). Fokus
i forskningen eendrede sig dermed fra anvendel-
se af forebyggelsesmetoder til at sege at forsta
de unge og de kontekster, de indtager rusmid-
ler i. Her kan blandt andet nzevnes et kvalitativt
projekt, som havde fokus pa at forstd, hvorfor
danske teenagere er sa fokuserede pa at drikke
sig fulde (7). Resultaterne viste, at alkohol har
forskellige betydninger for unge. For eksempel
kan der opsta et pres mellem teenagerne for at
drikke, som ekskluderer dem, der ikke ensker at
drikke sig fulde. Men samtidig oplever unge det
ogsa som sjovt at drikke alkohol, og det er en
vigtig made at kommunikere pa og (gen)skabe
venskaber til fester.

Ogsa foreeldres indsats i forebyggelse kom i fo-

kus. Flere forskere fra CRF (9, 12, 13) har belyst
emnet "foreeldre som forebyggelsesagenter”,
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som vinder indpas pa dette tidspunkt. Denne til-
gang fremhzever, at foraeldre har et seerligt ansvar
for at nedbringe deres berns alkoholindtag og
hjeelpe dem til at udga alkoholrelaterede skader.
Studierne peger dog pa, at foreeldrene generelt
ikke tror, det hjeelper med strikse regler og forbud,
men at det er bedre, at teenagerne lzerer at drikke
pa en kontrolleret made.

Industriens rolle

Forskere fra CRF har ogsa haft fokus pa at un-
dersege alkoholindustriens indtog pa forebyg-
gelsesfeltet. Studierne viser, at industrien er
blevet en veesentlig akter i udviklingen af fore-
byggelseskampagner, og at disse kampagner
ofte pleederer for, at alkoholrelaterede proble-
mer (fuldskab, vold og afhzengighed) skyldes
individuelle forbrugeres manglende selvkontrol,
hvorved det politiske fokus flyttes veek fra eget
kontrol af udbudssiden (3, 14). CRF-forskere
har ogsa belyst, hvordan nattelivsindustrien
(barer og restauraterer) er blevet aktivt involve-
ret i alkoholforebyggelse via samarbejde med
politi og kommunale akterer efter svensk forbil-
lede (15). Mens implementeringen af ansvarli-
ge alkoholudskaenkningskoncepter i nattelivet i
nogen grad kan forebygge fuldskab og skader
(16), sa viser studier, at der til tider eksisterer
en uoverensstemmelse mellem beveertninger-
nes erkleerede forebyggelsespolitik og deres
faktiske udskaenkningspraksis (17).

Fremme ved 2019

Fremme ved CRF's jubileeumsar har CRF i 2019
igangsat to alkoholforebyggelsesprojekter. Det
ene er udtryk for et spirende forskningsspor pa
CREF, som ensker at afpreve forebyggende ind-
satser, som har vist effekt internationalt. Projek-
tet tilpasser en amerikansk forebyggelsesinter-
vention — den motiverende samtale — til danske
gymnasieelever og afprever, om den kan reduce-
re alkoholbrug og relaterede skader blandt ele-
verne. Det andet projekt underseger kvalitativt
unges risikoadfeerd i trafikken, herunder hvordan
kersel i pavirket tilstand kan forebygges.
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TIDSLINJE: 25 ARS UDVIKLING
PA RUSMIDDELOMRADET

Denne tidslinje er lavet for at opliste de vigtigste politiske tiltag samt
samfundsmassige begivenheder pa rusmiddelfeltet over de
seneste 25 ar. Malet har veeret at give en oversigt over den komplekse
udvikling, der har praeget rusmiddelomradet, og tidslinjen er ment
som inspiration til bade praktikere og beslutningstagere til fortsat at
skabe udvikling pa dette omrade, som har s stor samfundsmeessig
og menneskelig relevans.
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.........................................................................

Sundhedsstyrelsen Det europzeiske Center for Rusmid-
indferer for forste overvagningscenter delforskning (CRF)
gang lavrisiko- for narkotika og etableres som selv-
genstandsgraenser narkotikamisbrug steendigt forsknings-
(maks. 14 genstande (EMCDDA) center ved Aarhus
om ugen for kvinder / grundleegges. Universitet.

21 for meend).

BrugerForeningen
for Aktive Stofbrugere
oprettes.
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1995

1996

Narkotikaradet
oprettes under
Socialministeriet.

Danmark
underskriver WHO's
alkohol-'charter’.

Register over
Stofmisbrugere i
Behandling (SIB)
oprettes under Sund-
hedsdatastyrelsen.

"Pusherloven”: Lov
om Euforiserende
Stoffer strammes,
som blandt andet
betyder mulighed

for strafforhejelse ved
besiddelse af sma
maengder stoffer.
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Amterne overtager
ansvaret for stof-
behandlingen,

og metadoncirkuleeret
udfeerdiges:
Ordination af meta-
don til behandling

af opiatafheengighed
skal foretages af
amterne. Praktise-
rende leeger ma ikke
leengere selvsteendigt
udskrive metadon.



1997

19908

1999

Den forste
ESPAD-rapport viser,
at danske 15-16-ari-
ge har "europeeisk
rekord” i forbrug og
beruselse af alkohol
(ESPAD = European
School Survey Pro-
ject on Alcohol and
Other Drugs).

Forste stofbehand-
lingsprogram i feengs-
ler afproves.

De ferste gade-
sygeplejersker
kommer pa gaden.

Den tilladte alkohol-
promille ved kersel
saenkes fra 0,8
procent til 0,5.

Landsforeningen af

Veeresteder oprettes.

Indferelse af alders-
greense for keb af
alkohol (15 ar).
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Det forste folkesund-
hedsprogram lance-
res af regeringen,
hvor forebyggelse af
alkoholrelaterede pro-
blemer indgar pa linje
med forebyggelse af
livsstilssygdomme,
og hvor der for forste
gang er en politisk
malseaetning vedr.
social ulighed i
sundhed.

Gadejuristen stiftes -
en privat organisation,
der yder retshjzelp til
udsatte mennesker.



2001

2002

2003

DanRIS-projektet
starter ved CRF

(pa opdrag af
Socialstyrelsen).
DanRIS star for
Dansk Registrerings-
og Informations-
System og moni-
torerer og forsker

i degn- og senere
ambulant
stofbrugsbehandling.

"Hashklubloven™:
'Lov om forbud
mod besegende i
bestemte lokaler’
vedtages og dikterer,
at specifikke steder
og lokaler ikke ma
have beseg af andre
end beboerne.

Narkotikaradet
nedleegges.

Radet for Socialt

Udsatte oprettes.
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'Kampen mod narko
- handlingsplan mod
narkotikamisbrug’
udgives af Inden-
rigs- og Sundhedsmi-
nisteriet. Den forste
handlingsplan pa nar-
kotikaomradet i nyere
tid. Handlingsplanen
indvarslede en ny og
strammere kurs.

Narkotikakontrollen i
feengsler strammes,
for eksempel indferes
tilfzeldige urinprever
pa to procent af alle
indsatte for at tjekke
for rusmiddelbrug.



2004

CRF overtager udgi-
velsen af det faglige
tidsskrift 'STOF’ fra
Narkotikaradet.

Trygt Natteliv-samar-
bejder etableres mel-
lem politi, kommune
og restauraterer ift.
ansvarlig udskeenk-
ning og skabelsen af
et tryggere natteliv.
Mange byer har i dag
et Trygt Natteliv-
samarbejde.

Andring af 'Lov om
Euforiserende stoffer’.
Blandt andet indfe-
res nultolerance for
besiddelse af illegale
stoffer, bade stofbru-
gere og stofseelgere
kan straffes, og der
skelnes ikke lzengere
mellem 'harde’ og
'blede’ stoffer.

Der indferes behand-
lingsgaranti for psyko-
social behandling af
stofbrug (inden for

14 dage).

35

Aldersgraensen for
keb af alkohol haeves
til 16 ar.

Kriminalforsorgen
opretter et ak-
krediteringspanel
(med deltagelse af
CREF-forskere), der
skal kvalitetssikre den
rusmiddelbehandling,
kriminalforsorgen
tilbyder.



2005

2007

Sundhedsstyrelsen
anbefaler, at man
ikke drikker over fem
genstande pa én
gang.

Der indferes behand-
lingsgaranti for alko-

holbehandling (inden
for 14 dage).

Kommunalrefor-

men treeder i kraft,
hvilket betyder, at
kommunerne far
hovedansvaret for
den forebyggende og
sundhedsfremmende
indsats over for deres
borgere, og det inde-
beerer, at stofbehand-
ling flyttes fra amterne
til kommunerne.
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Der indferes psyko-
social behandlingsga-
ranti for stofbrugere i
feengsler.

"Metadoncirkuleeret”
opdateres, bl.a. eget
fokus pa brugerind-
dragelse.



2008

2010

2011

Loven, som muligger
leegeordineret heroin-
behandling, traeder i
kraft 1. juli 2008.

Forste socialsygeple-
jerske anseettes pa et
hospital.

Sundhedsstyrelsen
indferer nye
lavrisiko-genstands-
greenser, der anbefa-
ler maks. 7 genstande
om ugen for kvinder
og 14 for maend.

Etisk Rad problema-
tiserer den egede
fremkomst af 'me-
dicinsk optimering’,
dvs. "at indtage medi-
cin med det formal at
preestere bedre eller
bringe sig selv i bedre
mental balance”.

Master i narkotika-
og alkoholindsatser
oprettes ved CRF.

Der indferes behand-
lingsgaranti for stof-
brugere i arresthuse.

Aldersgreensen for
keb af alkohol med al-
koholprocent pa 16,5
% og derover haeves
til 18 ar.

'Dark net' muligger
nye online markeds-
platforme, sasom
'Silk Road’, hvor man

kan handle narkotika.



2012

2013

Sundhedsstyrelsen
udsender for forste
gang anbefalinger til
kommunal sundheds-
fremme og forebyg-
gelse, herunder for
alkohol og stoffer
med seerligt fokus

pa unge under 25 ar.

'Lov om Euforiseren-
de Stoffer’ eendres,
saledes at oprettelse
af stofindtagelsesrum
er muligt.

Der indferes lovgiv-
ningsmeaessig mulighed

for, at grupper af stoffer,

herunder 'nye psykoak-

tive stoffer’ som fx grup-

per af cannabinoider,
kan forbydes (generisk
forbud).
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Der indferes behand-
lingsgaranti for unge
stofbrugere under 18
ar i alvorlige tilfeelde
(vurderet af den
pageeldende kommu-
nalbestyrelse).



2014

2015

2017

Socialstyrelsen
udgiver 'Nationale
retningslinjer for den
sociale stofmisbrugs-
behandling' med fo-
kus pa en helhedsori-
enteret og koordineret
stofmisbrugsbehand-
ling med inddragelse
af borgeren.

Behandlingsgaran-
tien for stofbrug
bliver udvidet til ogsa
at omfatte leegelig
behandling (substi-
tutionsbehandling

og anden medicinsk
behandling).
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Det ferste forseg med
stoftests iveerkseettes
i stofindtagelses-
rummet 'Skyen’ ved
Maendenes Hjem i
Kebenhavn.



2018

2019

En 4-arig forsegsord-
ning med medicinsk
cannabis til udvalgte
patienter treeder i
kraft.

Retsplejeloven
&ndres saledes, at
politiet nu nemmere
kan gere brug af
agentvirksomhed til
at gribe ind over for
handel med narkotika
pa internettet (fx kan
politiet foregive at
veere en stofkeber
og derved medvirke
til eller fremkalde en
lovovertreedelse).
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Socialministeren
(gen)fremseetter lov-
forslag om aendring af
lov om social service
og ligningsloven:
'stofmisbrugere’
eendres til 'personer
med et stofmisbrug’,
og kommunalbesty-
relser skal fokusere
pa helhedsorienteret
behandling, eksem-
pelvis med brug af
gavekort til fasthol-
delse i behandling.
Forslaget forventes
vedtaget i 2020.

CRF har 25
ars jubilaaum.
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BRUGERINDDRAGELSE I RUSMIDDEL-
BEHANDLINGEN

En af de centrale diskussioner indenfor rusmiddelfeltet de seneste artier,
ogivelfaerdsstatens indsatser i det hele taget, drejer sig om, hvordan brugerne
og deres perspektiver, gnsker og behov inddrages bredt muligt i disse indsatser.
Dette tema har derfor ogsa veret centralt i flere af Center
for Rusmiddelforsknings undersogelser.

AF BAGGA BJERGE

Brugerinddragelse sezettes for alvor pa den
socialpolitiske dagsorden med vedtagelsen
af 'Lov om social service' i 1997. Med vedta-
gelsen understreges et nyt szt af veerdier og
politiske tilgange inden for det sociale omrade
(1, 2). Der leegges op til et nyt, helhedsorien-
teret menneskesyn med eget respekt for bru-
gerne af velfeerdsstatens indsatser samt mere
individuelt tilrettelagte indsatser, hvori bruger-
ne aktivt inddrages. Ideen er, at nar borgere i
hejere grad feler sig hert og set i deres kontakt
med systemet, sa vil indsatserne samtidig blive
mere effektive, og brugerne vil ogsa begynde at
tage mere ansvar for deres eget liv. Tilgangen
skal ses som et opger med tidligere tiders til-
gange til systemets sakaldte "klienter”. Her blev
disse modt af systemets eksperter, som havde
ret og pligt til at fortolke, definere og kategorise-
re savel en given problemstillings karakter som
mulige lesninger for individet. Eller som en be-
handler pa et substitutionsbehandlingsprojekt,
som Center for Rusmiddelforskning (CRF) un-
dersegte, preecist formulerer det:

"Der var de forkromede behandlere. Brugeren
og behandleren satte sig ved et bord, og sa var
der én [behandleren], der vidste, hvad problem-
stillingerne handlede om, og som skulle redde
den anden [brugeren] fra a til b” (3: 26).

Som ogsa CRF 's forskning peger pa, sa skal
det nye fokus pa brugerinddragelse og helheds-

orienterede indsatser dog ses i sammenhaeng
med andre tendenser i velfeerdsstaten sasom
fokus pa medbestemmelse, helhedsorientering,
individuelle lasninger, men ogsa et eget fokus
pa omkostningsreduktion, effektberegninger
og dokumentation (1, 2).

Brugeren i behandling og som politisk akter
| kelvandet pa disse udviklinger oprettes en
raekke tiltag i rusmiddelbehandlingen, hvilket
er dokumenteret og analyseret i flere af CRF ‘s
forskningsprojekter. Eksempelvis forestod CRF
evalueringen af et trearigt forsegsprojekt finan-
sieret af socialministeriet i fire kommuner, der
henvendte sig til socialt og helbredsmaessigt
svagt stillede mennesker i metadonbehandling,
og som havde et eksplicit fokus pa en mere hel-
hedsorienteret og brugerinddragende behand-
ling (3, 4, 5, 6, 7, 8). Man segte at imedekomme
disse brugeres problematikker via indferelse af
brugermeder, temadage og ture, inddragelse
af brugerne i udarbejdelsen af handleplaner
og mal for behandlingen, felgeskab til tandlee-
ge, leege, sagsbehandler etc. Parallelt hermed
har CRF ogsé undersegt brugerinddragelse og
den zendrede relation mellem brugere og pro-
fessionelle pa veeresteder, herberg og i relation
til gadesygepleje (9, 10). Udgangspunkt for dis-
se studier udsprang primeert af 'Gadeplanspro-
jektet’ (1999-2002), som undersegte hverdags-
livet for stofafhaengige i tre danske byer (11, 12).
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Endvidere opstar i 1990'erne momentum for,
at forskellige brugerforeninger — og interesse-
organisationer —etableres, hvilket CRF ogsa
har forsket i. Den forste af sin slags, 'Bruger-
Foreningen for aktive stofbrugere’, ser dagens
lys i 1993 og er en interesseorganisation for
aktive stof- og metadonbrugere (13). Fra 1995
var foreningen repraesenteret i Narkotikaradet
under Socialministeriet, et radgivende organ
bestaende af brugere og professionelle, som
bidrog med viden og erfaringer til udvikling
af nye politikker. | 2002 blev radet erstattet af
'Réadet for Socialt Udsatte’, hvor BrugerFor-
eningen ikke opnaede repreesentantskab (14,
15). Dog inviteres foreningen til at kommente-
re pa heringer, som eksempelvis i forbindelse
med indferelse af stofindtagelsesrum (15, 16).
Endvidere indgar foreningen i netveerk med
andre interessenter pa omradet, eksempelvis
'Gadejuristen’, der blev stiftet i 1999, og som
yder udgéende retshjeelp og andre ydelser til
udsatte mennesker.

Seerligt fra 2010 og frem etableres lokale ud-
satte rad i flere af landets kommuner. Disse rad
sammenszettes af bade brugere og behandle-
re, socialarbejdere m.fl. og har til hensigt bl.a.
at skabe opmeerksomhed pa lesninger af ud-
sattes problemstillinger, vaere med til at udvikle
metoder, der sikrer brugerinddragelse, samt
vejlede politikere og beslutningstagere om
spergsmal vedrerende udsathed. Forskere fra
CRF har i flere tilfelde deltaget i sddanne rads-
meder for at preesentere og diskutere aktuelle
emner som eksempelvis brugerinddragelse.

Fra idé til praksis

Forskning fra CRF viser, at brugerinddragelse
trods lovgivning, gode intentioner og hensigts-
erklzeringer kan vaere vanskeligt at omsazette til
praksis (3, 5, 6). Eksempelvis kraever det som
bruger overskud at skulle planleegge og gen-
nemfere en aktivitet, fx en fisketur, langt ude i
fremtiden, nar éns hverdag ofte er preeget af
akutte problemstillinger som pengemangel,
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stoftrang, konflikter og somatiske problemer,
men ogsa af manglende lyst til at patage sig en
alt for aktiv rolle i dagligdagen. Derudover viser
CRF 's forskning, at det ogsa har betydning, at
rusmiddelbehandlere og andre stadig indtager
en magtfuld position i forhold til fx udlevering af
metadon, hvilket alt sammen kan vanskeligge-
re brugerinddragelsen (17, 18, 19). Og endelig
viser vores forskning, at nar hele indsatsen sa
lykkes, sa lykkes det ofte kun for en lille del af
de mest ressourcefulde brugere, og det tager
meget lang tid og mange krzefter for alle invol-
verede. Med andre ord er brugerinddragelse
ofte lettere sagt end gjort (6).

Nar det er sagt, s& dokumenterer CRF 's
forskning ogsa, at brugerinddragelse er til stede
i praksis, lovgivning og lokale retningslinjer som
noget, der muligger et sterre udvalg af projek-
ter, indsatser, metoder og tilgange til rusmiddel-
problematikker, hvor den enkelte bruger i hojere
grad feler sig hert, men det kreever en kontinu-
erlig indsats med at justere og eksperimentere
med, hvis vi som samfund mener, at brugernes
stemme i endnu hgjere grad skal heres (18, 20).
Et sted at begynde i praksis kunne veere, at bru-
gerne eksempelvis via de mange lokale rad igen
kan fa en mere central stemme i udfeerdigelsen
af lokale, men ogsa nationale politikker, som
vedrerer dem. For vores eget vedkommende pa
CRF kunne det eksempelvis ogsa veere at ind-
drage brugerne mere aktivt i forskningsprojek-
ter, hvilket man i mange andre europaeiske land
har arbejdet systematisk med de senere ar, og
herigennem sikre brugerne en tydeligere stemme.
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BEHANDLINGSMETODER
ER ALTID I FOKUS

De seneste artier har der veeret stigende internationalt og nationalt fokus pa
betydningen af at bruge metoder i rusmiddelbehandling, som er afpravet og
testet i forhold til, hvor godt de virker. Pa Center for Rusmiddelforskning udger
forskning i behandlingsmetoder ogsa et centralt omrade.

AF MORTEN HESSE OG BIRGITTE THYLSTRUP

Forskning i behandlingsmetoder pa Center
for Rusmiddelforskning (CRF) afspejler den
bevaegelse, der har veeret inden for holdninger
til, hvordan samfundet bedst hjeelper menne-
sker med problemer med rusmidler. Vi ser i dag
rusmiddelproblemer som meget andet end fysi-
ske konsekvenser, blandt andet som psykisk og
social mistrivsel. Som felge af dette har meto-
derne i behandling eendret sig til i langt hgjere
grad at have fokus pa at involvere mennesker
med problemer med rusmidler i deres egen
behandling og at fa dem til selv at formulere
egne mal med at starte i behandling. Her bliver
brugerperspektivet til et veerktej til at gere bor-
geren mere "selvansvarlig”, hvor behandlings-
systemet ikke har til opgave at tage ansvaret
for borgeren, men levere kvalificerede services
— man kan sige, at behandlingen bevaeger sig
fra at ville have borgerne til at tilpasse sig til at
tilbyde hjeelp til at reducere skader og levere
medicin (1).

Samarbejde med praksis

Udover at vzere involveret i nationale og kommu-
nale samarbejder omkring overordnede mal og
retningslinjer for behandling, eksempelvis i form
af nationale og kommunale retningslinjer (2, 3),
har CRF gennem tiden haft et frugtbart samar-
bejde med praksis om udvikling og evaluering af
behandlingsmetoder, i form af evalueringsforsk-
ning, udvikling af screenings- og behandlings-
metoder og forskning i behandlingssystemer.
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Behandling kan blandt andet omfatte individu-
elle samtaler, gruppeterapi, indleeggelse pa
institution og medicinering og kan varetages af
eksempelvis kommunale rusmiddelcentre. Der
er fire centrale aspekter af enhver behandling
uanset indsatsens art, som Center for Rusmid-
delforskning har beskaeftiget sig med i en raekke
forskellige undersegelser. Vi vil naevne nogle en-
kelte her, som har haft afgerende indflydelse pa
udvikling af behandlingsmetoder.

Screening og udredning

Screening og udredning har til formal at klargere,
hvori rusmiddelproblemet bestar, og hvilke pro-
blemer derudover der skal tages hensyn til i be-
handlingen. Nogle af de omrader, som CRF har
forsket i, er biologiske markerer i form af forhgje-
de levertal for alkoholproblemer og selv-rapporte-
ret forbrug (4), udredning for psykiske vanskelig-
heder som angst og depression hos mennesker
med stofproblemer (5-8), ADHD hos mennesker
med stofproblemer (9) og personlighedsforstyr-
relser hos mennesker med rusmiddelproblematik
(10-12). | flere af undersegelserne har vi fundet,
at udredninger af psykiske vanskeligheder hos
mennesker med rusmiddelproblemer er valide og
kan forudsige, om problemerne fortseetter, ogsa
pa meget langt sigt (6).

Sagsbeskrivelse og malformulering
CRF har over arene oget sit fokus pa under-
sogelser, som inddrager sagsbeskrivelse og






malformulering som afgerende elementer af
behandling. Vi har beskrevet betydningen af,
at behandlingsprocessen understotter et teet
samarbejde mellem behandleren og patienten,
som giver begge parter en forstaelse for bag-
grunden for problemerne og for, hvordan de
bedst kan leses (13). Blandt de veerktejer, som
er udviklet pa CRF, er sagsformulering baseret
pa redskaberne 'UngMap’' (14) og 'Voksen-
Map', som stetter behandleren og borgeren i at
fa et overblik over borgerens psykiske, fysiske
og sociale barrierer og ressourcer og derudfra
laegge en plan for, hvad der skal prioriteres i
behandlingsarbejdet.

Intervention og behandling

| forhold til intervention, dvs. behandling, som
har til formal at opna de mal, som er sat i samar-
bejde mellem borgeren og behandlingsstedet,
har CRF arbejdet sammen med mange be-
handlingssteder. Sammen med Ringgaarden i
Middelfart har CRF bl.a. forsket i, hvordan ud-
redning af personlighedsforstyrrelser kan stot-
te alkoholbehandling (15, 16). Siden har CRF
udviklet en metode til at lave systematisk psyko-
edukation for patienter med antisocial person-
lighedsforstyrrelse — en gruppe af mennesker,
der meget ofte oplever afvisninger i bade be-
handlingssystemet, i det sociale system og an-
dre steder i samfundet. Psykoedukation er en
metode, hvor man underviser patienten i selv
at forsta sine egne problemer med henblik pa
at @ge motivation for at indga i behandlingen
og understette patienten i at tage vare pa sig
selv i videst muligt omfang. Metoden, som CRF
udviklede, blev afprevet og viste sig at mindske
frafald under behandlingen (17) og reducere
stofbrug (18, 19).

Andre eksempler pa CRF's forskning i og
udvikling af intervention er fokus pa modellen
'Contingency Management’ (CM) og brugen
af pamindelser om fremmede som motivation
til samtalebehandling for unge i alderen fra 15
til 25 ar med stofproblemer. CM er en meto-
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de, hvor et system af belenninger organiseres,
sadan at man i videst muligt omfang skaber en
direkte sammenhzeng mellem hensigtsmaessig
adfeerd og adgang til belenning. Resultaterne
viste, at CM og pamindelser naesten forhindre-
de udeblivelser og egede de unges gennemfe-
relse af behandling dramatisk (14).

Afrunding og opfelgning

Centrets forskning har tidligere vist, at afrunding
og afslutning af behandling samt planer for op-
felgning og vedligeholdelse af forandring har stor
betydning for mennesker med rusmiddelproble-
mer. Mange rapporter har gennem tiden vist, at
det er afgerende med mulighed for vedvarende
adgang til stette i form af efterveern efter mere
intensive behandlingsforleb. Mens en behand-
ling med efterveern maske ikke kan forhindre, at
tilbagefald sker, kan den forhindre, at tilbagefald
eskalerer og kommer helt ud af kontrol (15).

Behandlingsmetoder som svar

og modsvar pa samfundstendenser
Behandlingsforskning afspejler  holdninger
og samfundstendenser og har blandt andet til
opgave at imedekomme de udfordringer, der
viser sig. Men udvikling af metoder ber ogsa
modsvare samme holdninger og tendenser.
Hvor behandlingsmetoder i dag tager udgangs-
punkt i et kleedeligt brugerperspektiv, bliver det
samtidig mere og mere tydeligt, at brugerne
skal have egne ressourcer med sig for at kun-
ne blive en "succes” i behandlingsverdenen. Et
vigtigt fokus for den videre udvikling af meto-
der er derfor at indteenke, hvordan metoderne i
hejere grad kan stette rusmiddelbehandling i at
tiltreekke, rumme og arbejde med brugere, som
maske er knap sa selvregulerende.
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STOFBEHANDLING I FANGSLER

For Center for Rusmiddelforskning har det veeret vigtigt at folge udviklingen i
stofbehandlingen og den samtidige intensivering af'kontrol i de danske faengsler
gennem de seneste 25 ar.

AF TORSTEN KOLIND

Kontraktafdelingen i Statsfaengslet i Ringe, der
blev oprettet i 1994, var et af de ferste tiltag over-
for indsatte med et stofbrug i danske feengsler.
Pa kontraktafdelingen forpligtede de indsatte sig
til at veere stoffri og ikke at handle med stoffer,
mens feengslet forpligtede sig til at understotte
den indsattes beslutning om at ophere med sit
stofbrug (1). Indtil da var den officielle politik
ellers, at kriminalforsorgen, som driver landets
feengsler, ikke skulle tilbyde indsatser overfor
indsatte stofbrugere. | dag ser det helt ander-
ledes ud, hvor politikken er aendret, og der er
opbygget en rzekke behandlingstiltag i de dan-
ske feengsler, som indsatte med et problematisk
brug af stoffer kan blive indskrevet i.

Det forste egentlige stofbehandlingstiltag blev
oprettet i 1997 i Statsfeengsel i Vridsleselille.
Center for Rusmiddelforskning (CRF) fik op-
gaven at evaluere dette tiltag, der var inspire-
ret af Minnesota-behandling, ogsa kendt som
12-trinsprogrammet. Tiltaget fungerede som
en importmodel, det vil sige, at personalet
blev 'importeret’ udefra fra selvejende eller
CRF's
evaluering viste fx, at forholdet mellem perso-

kommunale behandlingsinstitutioner.

nale og indsatte var langt bedre end pa tra-
ditionelle afdelinger, og at indsatte var stoffri
under deres afsoning pa afdelingen. Dog blev
der ogsa peget pa vanskeligheder med at
etablere kontakter til indsattes hjemlige myn-
digheder om opfelgning pa behandling. Og
undersegelsen viste, at der i tiltaget deltog en
overrepraesentation af indsatte med darlig ud-
dannelsesmaessig baggrund og med opvaekst

praeget af skilsmisse, vold og misbrug (3). Det-
te afspejler en tendens, der ogsé ses i andre
lande: at indsatte med problematisk forbrug af
rusmidler ogsé ofte er belastede pa en lang
reekke andre omrader.

Fra de ferste enkeltstdende pilotprojekter i slut-
ningen af 1990’erne voksede stofbehandlingen
kraftigt i lebet af 00'erne, bl.a. som resultat af
den indferte behandlingsgaranti i feengsler fra
2007. Dette foranledigede, at CRF-forskere, i
samarbejde med kriminalforsorgen, dels evalu-
erede pa resultaterne af den indferte behand-
lingsgaranti (3) og dels udviklede et sakaldt
selvevalueringsredskab til brug for de enkelte
programmer (4). Vaeksten i antallet af behand-
lingsprogrammer i kriminalforsorgens regi fort-
satte, og i lebet af 2010 var der saledes ca.
2000 indsatte indskrevet i en eller anden form
for behandlingsprogram, hvilket var dobbelt sa
mange som i 2007 (5). Social- og Indenrigsmi-
nisteriet konkluderede dog samme ar, at efter-
spergslen pa behandlingen stadig ikke afspejle-
de det reelle behov for behandling af indsattes
stofbrug (6).

Mere behandling, men ogsa mere straf
Samtidig med vaeksten i behandlingstilbud op-
rettede man fra kriminalforsorgens side et ak-
krediteringspanel, bl.a. med deltagelse af pro-
fessor Mads Uffe Pedersen fra CRF, der skulle
kvalitetssikre de mange nye programmer.

Parallelt med denne udvikling skete en inten-
sivering af narkotikakontrol. Med baggrund i
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regeringens narkotikapolitiske handleplaner
fra 2003 og 2010 (6) blev der fx indfert ruti-
nemazessig urinkontrol af alle indsatte, nye og
hejere hegn blev bygget (for at undga indsmug-
ling), og brugen af narkohunde steg. Ogsa de
disciplineere straffe for besiddelse og brug (fx
opdaget ved urinpreverne) blev hardere: isola-
tionscelle, beder og fratagelse af muligheder
for orlov og prevelesladelse. Tilsammen sa man
saledes op gennem 00’erne og 10’erne et aget
fokus pa stofbehandling samtidig med et oget
fokus pa kontrol og straf. Pa baggrund af denne
udvikling igangsatte CRF en raekke forsknings-
projekter, heriblandt nordiske sammenlignende
projekter, der skulle undersege politikudviklin-
gen, feengselsbetjentes og behandleres erfa-
ringer samt de indsattes beveeggrunde for at
starte i behandlingsprogrammerne og deres
erfaringer hermed. Disse forskningsprojekter
konkluderede, at kriminalforsorgen, set i et
internationalt perspektiv, har vzeret effektiv i
forhold til at opbygge en raekke forskellige be-
handlingsprogrammer: behandlingsafdelinger,
dagbehandling, kokainbehandling, motiveren-
de programmer, kontraktafdelinger m.m. | dag
skenner man, at ca. 15-20 procent af indsatte
i danske feengsler og arresthuse er tilknyttet en
eller anden form for stof- eller alkoholprogram.
Endvidere viser undersegelserne, at mange af
de indsatte seetter pris pa indsatserne, og at
behandlere og feengselsbetjente over arene er
begyndt at arbejde godt sammen, hvilket ikke
altid var tilfseldet i starten.

Samtidig har det at udeve stofbehandling i
feengsler ogsa budt pa en reekke udfordringer.
For eksempel ma programmerne tilpasse sig
de strukturelle forhold i feengslet som fx den
heje grad af kontrol, at indsatte tit og pludseligt
overflyttes til andre faengsler eller afdelinger og
de andre begraensede udfoldelsesmuligheder,
som eksisterer i et feengsel, hvor eksempelvis
gruppeterapi ikke altid er muligt pga. sikker-
hedsmaessige foranstaltninger. Motiverende
samtaleforleb kan pludselig blive afsluttet, og
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muligheder for at felge en sag og en bruger "til
dors” er reducerede, bl.a. fordi kontakten mel-
lem kommunen og feengslet er begraenset (8).
Ogsa skadesreducerende tiltag er begraensede,
nalebytteordninger eller heroinbehandling eksi-
sterer fx ikke i feengslerne. Faktisk konkluderede
et europaeisk sammenlignende studie af sund-
hedstiltag i feengsler, som CRF var involveret i,
at Danmark, ligesom flere andre lande, ikke lever
op til WHO's anbefalinger pa omradet (9).

Endvidere pavirkes behandlingsprogrammerne
ogsa af kulturen blandt de indsatte. Stofbrugs-
behandling kan eksempelvis have lav status
blandt mere toneangivende indsatte, og grup-
pebehandling kan af mange indsatte blive set
som risikofyldt, da de frygter, at hvis de afsle-
rer personlige ting under sadanne sessioner,
vil disse blive misbrugt af andre indsatte pa et
senere tidspunkt. Derudover fortalte mange
indsatte i CRF's undersegelser, at selv om de
nok deltager i programmerne for at blive stoffri,
sa var deres motivation for at blive overflyttet
til de mere beskyttede behandlingsafdelinger i
lige sa stor grad pavirket af den sveere tid, de
oplever i feengslet: den barske indsatte-kultur,
vold, narkotikageeld, faengslets disciplineere
sanktioner, generelle afsavn og savn af familie
og venner (10). Sa noget af feengslernes be-
handlingsindsats bestér felgeligt i at afbede
de vanskelige forhold, som faengslet i sig selv
direkte eller indirekte er med til at skabe, som
fx ensomhed, afsavn, kedsomhed og stramme
regler for hverdagen (11,12). Endelig antydede
nogle af CRF's studier, at feengslets sanktioner
(fx bader, isolationscelle og fratagelse af orlov)
med baggrund i den skaerpede narkotikapolitik
ofte rammer de svageste indsatte hardest.

Kon, etnicitet og unge

CRF-forskere har ogsa studeret ken og etnici-
tets betydning i stofbehandling i feengsler. For
eksempel fandt studier, at behandling malrettet
kvindelige indsatte bliver oplevet som aner-
kendende og meningsfuld af de indsatte, men



ogsa let kommer til at reproducere stereotype
kensroller (13,14). Ogsa i forhold til etnicitet
kan stereotype forestillinger komme i spil, da
behandlingsprogrammer utilsigtet kan komme
til at forsteerke allerede eksisterende etniske
kategoriseringer i feengslet, fordi stofbehand-
lingsafdelinger af indsatte (og ansatte) opleves
som 'afdelinger for danske indsatte’ (15).

P.t. er forskere ved CRF i samarbejde med an-
dre europziske forskere i gang med at under-
soge forebyggelsen af brug af rusmidler og nye
psykoaktive stoffer blandt 15-24-arige stofer-
farne unge i kontakt med kriminalforsorgen. De
finder blandt andet, at samarbejde pa tveers af
instanser og sektorer ofte er vanskeligt, og at
de forskellige institutioner, der indgar heri, gen-
sidigt ma forhandle, hvilke normer og regler der
skal felges i den unges handleplan. Her tager
kriminalforsorgens nultolerancetilgang som of-
test forrang frem for stofbehandlingens mere
skadesreducerende tilgang (16).

CRF onsker ogsa fremover at undersege be-
tingelserne for og udviklingen i stofbehandling i
de danske feengsler. Selv om intentionerne bag
feengslernes tilbud er at afspejle de tilbud, som
andre borgere modtager, ved vi, at dette ikke
altid er let at ga til. | og med at mange men-
nesker med et problematisk forbrug af illegale
stoffer (og andre relaterede sociale og psykiske
problemer) pa et eller andet tidspunkt kommer
i kontakt med kriminalforsorgen, og i og med at
feengslet er et seerligt milje at drive behandling
i, er det vigtigt for CRF ogsa fremover at under-
soge stofbehandling og narkotikakontrol inden
for murene.
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HVERDAGENS ARBE]DE I VELFARDS-
INDSATSER FOR RUSMIDDELBRUGERE

Center for Rusmiddelforskning har i mange ar undersggt, hvordan politik
implementeres i velfeerdsstatens institutioner inden for rusmiddelfeltet,
fxirelation til stofbehandling, skadesreduktion og politiarbejde.

AF ESBEN HOUBORG, VIBEKE A. FRANK OG BAGGA BJERGE

Center for Rusmiddelforsknings (CRF) forsk-
ning i velfeerdsstatens institutioner pa rusmid-
delomrédet viser for det forste, at de rammer,
arbejdet foregar inden for, har stor betydning
for, hvordan politik omszettes i praksis. For det
andet, at det konkrete samspil mellem praktike-
re og brugere har stor betydning for de resulta-
ter, der bliver skabt. Og sidst, at der i velfeerds-
statens institutioner pa daglig basis udferes en
maengde arbejde, som ikke er beskrevet i lov-
givning, regler eller metodevejledninger, men
som ikke desto mindre far disse institutioner til
at fungere. Disse tre temaer vil vi se naermere
pa i artiklen.

Hverdagens arbejde i stofbrugsbehandling

Op gennem 1990’erne fik CRF til opgave at
evaluere hhv. degnbehandling og substitutions-
behandling il
foregik i lyset af bredere samfundsmaessige

stofbrugere. Evalueringerne
diskussioner om stofbehandling, overflytningen
af stofbehandling fra kommuner til de davaeren-
de amter i 1996 og ensket om at fa ny viden til
forbedring af behandlingen. Evalueringerne un-
dersogte effekten af behandlingen, men ogsa,
hvad der foregik i behandlingsinstitutionernes
hverdagspraksis. Forskerne interviewede stof-
brugere om deres erfaringer og de ansatte om
deres arbejdsmetoder og hverdag med fokus pa
organiseringen af arbejdet, behandlingskultur
samt de udfordringer, som brugere og ansatte
oplevede (1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8). Resultaterne
af denne forskning viste fx, at maden, metadon

blev administreret og kontrolleret pa i substitu-
tionsbehandling, blev oplevet af stofbrugerne
som straf og ikke en hjeelp (1), og at det for
stofbrugere ikke sa meget handler om, hvilken
metode en behandlingsinstitution bruger, men
om de ansatte maeder stofbrugere i behandling
fordomsfrit og med enske om at hjeelpe dem,
der hvor de er i deres liv (2). Dette fokus pa
hverdagens arbejde i stofbrugsbehandling har
CRF-forskere fortsat med at undersege og har
fx vist, at nar det geelder etnicitet, spiller dette
en mindre rolle i hverdagens praksis end i de
nedskrevne anbefalinger til indsatser overfor
etniske stofbrugere (13). P4 samme made har
CRF s forskning vist, hvordan stofbehandling
til unge ofte ikke fokuserer pa selve stofbrugen,
men derimod p4&, hvordan de unge mere bredt
kan hjeelpes til at fa et "bedre liv", hvor de ikke
beheover stofferne (15).

Hverdagens arbejde i sociale

og skadesreducerende indsatser

Samtidig med evalueringer af stofbrugsbehand-
ling startede forskere pa CRF med at undersege
andre faggruppers og stofbrugeres perspektiver
pa skadesreduktion, omsorgsarbejde og politiar-
bejde i det projekt, som blev kaldt for 'Gadeplans-
projektet’ (9, 10, 11, 12). Her blev politiets arbejde
med stofmiljeet pa Vesterbro i Kebenhavn under-
sogt, samt hvordan praktikere arbejdede med
skadesreduktion i forbindelse med gadeplansar-
bejde og andre omsorgstilbud (fx veeresteder og
herberg). Undersegelserne viste bl.a., hvordan






narkotikakontrolpolitik og skadesreduktionspolitik
i praksis kunne veere i modsaetning til hinanden.
Eksempelvis en nultolerance-strategi fra poli-
tiets side i forhold til et stofmiljg (9) over for en
raekke sociale indsatser, som segte at skabe tillid
til de samme stofbrugere i deres egne miljger (11).
Senere har andre undersegelser fortsat i samme
spor og vist, hvordan skiftende politiske, admini-
strative og organisatoriske forhold kan skabe for-
skellige muligheder, udfordringer og dilemmaer
for bade stofbrugere og ansatte i velfeerdsinstituti-
oner (14, 16, 17, 18).

Politiske og organisatoriske rammer

| forbindelse med kommunalreformen i 2007
undersagte projekter pa CRF konsekvenser af
reformen pa stof- og alkoholbehandlingsomradet
(19, 20). Reformen medferte, at ansvaret for stof-
behandling overgik til kommunerne, og hermed
blev behandling pludselig anskuet som en slags
"vare”, som skulle kebes og szlges kommuner
imellem, hvilket beted mindre tilbgjelighed til at
dele gode erfaringer af bekymring for, at andre
ville kunne profitere ekonomisk af disse. | man-
ge kommuner gjorde reformen det muligt at
etablere en mere samlet rusmiddelindsats, idet
stof- og alkoholbehandlingen organisatorisk blev
sammenlagt (21). Samtidig viste CRF 's under-
segelser af indsatser for borgere med komplek-
se problemstillinger, hvordan samarbejder mel-
lem professionelle grupper kan vaere med til at
skabe nye lesninger for disse borgere, men at
der stadig er talrige eksempler pa utilstreekke-
lig koordinering og indsatser, som modarbejder
hinanden med det resultat, at brugere risikerer at
falde mellem flere stole i systemet (22, 23).

Perspektiver fra andre akterer

Udover at undersege brugere og ansattes per-
spektiver og erfaringer har projekter ved CRF
ogsa undersegt, hvordan andre akterer (fx be-
boere og erhvervsdrivende) oplever deres lo-
kalomréade, hvor stofbrugere holder til, og hvor
behandlings- og andre sociale indsatser tilby-
des til stofbrugere. Det er fx sket i relation til
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stofmiljeet pa Vesterbro i Kebenhavn, hvor CRF
har undersegt socialarbejderes, politifolks,
stofbrugeres, beboeres og erhvervsdrivendes
perspektiver pa de &benlyse stofscener og i
forhold til etableringen af stofindtagelsesrum i
omradet (24). Dette studie har vist, at etablerin-
gen af stofindtagelsesrum aendrer stofmiljoets
geografi, saledes at nogle beboere nu naesten
ikke bemzerker stofmiljeet, mens andre oplever
det mere intenst. Selvom stofmiljeet fylder me-
get for mange beboere, viser studiet ogsa, at
der er opbakning til stofindtagelsesrummene.
Andre projekter har forholdt sig til den nationa-
le kontekst, herunder udformningen af narkoti-
kalovgivningen, og fokuseret pa de akterer, der
pavirker politikken, og sammenlignet disse per-
spektiver med politikudvikling i andre EU-lande
(25, 26). Her er det fx vist, at der ofte er szerlige
momenter i den politiske proces, hvor bestemte
akterer, som fx NGO'ere eller faglige organisa-
tioner, der arbejder aktivt for at zendre narkoti-
kapolitikken for bestemte grupper, har mulighed
for at pavirke udviklingen. Hvor sadanne akterer
i Danmark har arbejdet for skadesreduktion
som et vaesentligt mal for stofbehandlingen, har
der fx i England modsat veeret eget opbakning
til stoffrihed som det veesentligste mal.

Fremtiden

Ogsa fremover vil CRF have fokus pa hverda-
gens praksis i velfeerdstatens institutioner, for-
skellige akterers perspektiver samt de vilkar,
som bade brugere og ansatte i velfeerdsinstituti-
onerne fungerer under. Det bliver fx interessant
at felge igangveerende undersegelser om hhv.
vold blandt udsatte grenleendere og de tilbud,
som skal hjelpe dem, om stofbrugeres hver-
dagsliv i Kebenhavn, og hvordan disse hjeelpes
bredt muligt, og om kontanthjeelpsmodtagere
i Aarhus, hvoraf flere har rusmiddelproblemer,
og deres muligheder for at komme i arbejde.
ter for Rusmiddelforskning
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TO ARTIERS FOKUS PA UNGE
OG ALKOHOL

11997 kom ESPAD-undersggelserne, som var startskuddet til Center
for Rusmiddelforsknings vedvarende interesse for unge og alkohol. Disse
tilbagevendende undersggelser, der ssmmenligner 15-16-driges alkoholvaner i
Europa, viste nemlig lidt chokerende, at ”danske unge har europarekord i druk”,
som pressen udtrykte det.

AF TORSTEN KOLIND OG MARIA DICH HEROLD

ESPAD-undersogelserne(the European School
Survey Project on Alcohol and Other Drugs) fra
1997 viste, at danske unge drak mere, startede
tidligere og blev oftere fulde end andre euro-
paeiske unge. | kelvandet af disse undersegel-
ser og den stigende medieinteresse kom en
reekke lovgivningsmaessige tiltag i Danmark. |
1998 fik vi fx en aldersgrzense for keb af alko-
hol (15 ar; fra 2004: 16 ar), og i 1999 blev un-
ges alkoholforbrug for ferste gang adresseret
som et fokusomrade hos Sundhedsstyrelsen.
Fer ESPAD-undersegelserne havde der stort
set ikke veeret offentlig interesse eller akade-
misk fokus pa unge og alkohol i Danmark. De
ferste studier af unge, som Center for Rus-
middelforskning (CRF) lavede, havde derfor i
forleengelse af denne nye samfundsmaessige
bevagenhed primeert fokus pa omfanget og
forebyggelsen af alkoholforbrug og skader
blandt unge (1,2).

Ogsa forskere ansat andre steder end ved CRF
begyndte op gennem 00’erne at interessere sig
for og prove at forsta det specielle ved danske
unges massive drikkeri og fuldskabsoriente-
rede drikkestil. | 2010 udgav CRF saledes en
antologi, der samlede resultaterne af en raekke
af disse studier (3). Heri blev det fx beskrevet,
hvordan forzeldres tillid til den unge (frem for fa-
ste regler) blev oplevet som essentielt af bade
foreeldre og unge, nar der skulle forhandles
om, hvor meget den unge fik lov at drikke (4).
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Men det blev ogsa vist, at der var vigtige sociale
klasseforskelle, ikke kun i forhold til, hvordan for-
eeldre og unge kommunikerede, men ogsa i den
méade, de unge drak pa. Ideen om tillid mellem
foreeldre og bern var fx ikke sa udpreeget blandt
de sakaldte mainstream-brydere (der ofte er i
opposition til skolen), mens mainstream-unge
var mere reflekterede omkring deres alkoholfor-
brug end mainstreambrydere, men ogsa i sterre
grad segte at kontrollere og reducere skaderne
af deres drikkeri og fuldskab (5).

Studier ved CRF var i 00’erne endvidere med
til at dokumentere, hvordan alkohol spillede en
stadig sterre rolle i unge menneskers sociale liv
og i stadig flere af de sammenhaenge, de indgik
i. For eksempel viste en undersegelse af dan-
ske unges festture til Sunny Beach i Bulgarien
(6), hvordan disse drukrejser nzermest kunne
anskues som et karneval, hvor vante sociale
regler og normer blev vendt pa hovedet (ogsa
hvad angik seksuel adfzerd og risikoadfeerd) —
bl.a. med det resultat, at mange unge blev fy-
sisk darlige. lkke desto mindre (eller netop der-
for!) var de unge generelt yderst tilfredse med
deres rejser. Ogsa pa universiteterne, gymna-
sierne, handelsskoler og andre uddannelsesin-
stitutioner kom alkoholbrug mere og mere i cen-
trum, fx med de sakaldte fredagsbarer, der blev
mere og mere udbredte i starten af 00’erne (7).
Som med andre unge-studier fra CRF i denne
periode viste studiet af fredagsbarer, hvordan






det at drikke i stigende grad symboliserede
ungdomsidentitet og markerede sociale fzelles-
skaber og positivt samvzer.

Dansk ungdomskultur er lig med alkohol
Alkohol har lzenge veeret en vigtig del af dansk
kultur, socialitet og hygge, men i stigende grad
er alkohol blevet et vigtigt socialt kit blandt
unge. Det at begynde at drikke signalerer, at
man ikke leengere er barn, men ung (8), og det
at drikke (sig fuld) signalerer feellesskab og
skaber social integration. | den sammenhaeng
viste en undersegelse af danske unges drukhi-
storier interessant nok, at det ikke kun var det
at drikke sig fuld, der binder unge sammen,
men ogsa de drukhistorier, der efterfelgende
forteelles blandt vennerne, som bidrager til den
sociale samherighed (9). Unges forzldre ved
ogsa, at deres berns venskaber ofte formidles
og socialiseres gennem alkohol. Et studie pa
CREF viste i den forbindelse, at foraeldre flere
steder i landet gik sammen for at arrangere fe-
ster ('halballer’, 'posefester’ m.m.) for de unge
under 18 ar, hvor malet netop var, at de i trygge
rammer kunne eksperimentere med at drikke
sig fulde sammen, feste og udvikle nye sociale
feerdigheder relateret til ungdomslivet (10). Pa
den baggrund er det ogsa spaendende at se re-
sultaterne af de studier, som CRF har foretaget
af unge med anden etnisk baggrund end dansk
og deres forhold til den danske alkoholkultur.
Disse studier viser, at fx muslimske unge, der
ikke drikker, kan opleve at fole sig ekskluderet
fra de sociale faellesskaber, hvor alkohol er i cen-
trum, men samtidig eksisterer der blandt disse
muslimske unge andre sociale samvzaersformer,
hvor det at veere fuld ses som mangel pa selvdi-
sciplin (11,12).

Et netop afsluttet studie pa CRF har undersegt,
hvordan alkoholbrug kan forstas i relation til
seerligt ken, seksualitet og geografisk tilhers-
forhold, og dermed den diversitet, der praeger
danske unges mader at drikke pa. Studiet viser
fx, at selvom unge ofte drikker med et mal om
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at blive fulde og overskride graenser (jf. oven-
stdende), sé er der ogsa unge, som bruger al-
kohol til at skabe tilher til deres lokalsamfund
ved at drikke i overensstemmelse med lokale
veerdier og normer (13,14). Studiet viser ogsa,
at ken ikke kun har betydning for hvor meget,
men ogsa for, hvordan unge drikker. Geengse
kensnormer spiller stadig en stor rolle, og seer-
ligt unge kvinder er saledes optaget af, hvordan
de fremtraeder, nar de drikker. Dette indebaerer
endvidere, at de (kensstereotype) samvaersfor-
mer, der nemt opstar, nar unge drikker sam-
men, ikke opleves lige behagelige af alle unge
(15). Men samtidig viser studiet ogsa, at eksi-
sterende kensnormer ogsa udfordres, fx nar
de unge flirter, danser eller scorer i nattelivet
(16,17). Endelig viser dette CRF-studie, at de
unges alkoholindtag ikke kun forhandles mellem
de unge og deres foreeldre, men ogsa i venne-
gruppen — seerligt hvis man ensker at drikke
mindre end vennerne, nar festen er i gang (18).
CREF vil fortsat have fokus pa unge, alkohol og
fester. Selvom de senere ar har vist et fald i dan-
ske unges drikkeri og debutalder, fylder alkohol-
kulturen stadig meget blandt unge mennesker.
Og netop derfor er CRF begyndt at undersege
afholdenhed blandt visse ungdomsgrupper, og
det bliver endvidere speendende at se, om den
mere hedonistiske fuldskabsorienterede alko-
holkultur for alvor bliver udfordret af nye sam-
veersformer, eller om vi maske far forskellige
grupperinger blandt de unge
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CRF’S BEFOLKNINGSUNDERSOGELSER
OG UDVIKLINGEN AF MAPPLAN

P4 Center for Rusmiddelforskning (CRF) bruger vi befolkningsundersogelser til at

indhente oplysninger om et stort antal mennesker i Danmark pa tveers aflandet og deres

brug af og holdninger til alkohol og ulovlige rusmidler samt deres trivsel og brug af

behandlingstilbud. Undersggelserne kan ogsa bruges til at sammenligne pa tveers af

lande og dermed give indspark til udformning af alkoholpolitik. I denne artikel

berettes om de vigtigste befolkningsundersogelser, som CRF har udfort.

AF MADS UFFE PEDERSEN, KIM BLOOMFIELD OG TORSTEN KOLIND

Den forste befolkningsundersegelse blev ud-
fort i 1989 af forskere fra det fagomrade, der
senere blev til CRF (1). Undersegelsen havde
fokus pa danskernes holdninger til alkohol.
Undersegelsen spurgte ogsa til, hvilke sam-
menhaenge danskerne drak i, deres holdninger
til alkohol og sundhed, unges forbrug, alkohol
pa arbejdspladsen samt spergsmal relateret til
storforbrug af alkohol.

Herefter gennemforte CRF yderligere to befolk-
ningsundersegelser i 1994 og 2002, som ogsa
havde fokus pa alkohol (2,3). Befolkningen blev
her spurgt om deres holdning til andres alkohol-
forbrug, herunder om andres forbrug af alkohol
var til gene i ens liv og hverdag. Der blev ogsa
spurgt til eventuelle alkoholrelaterede proble-
mer, om arsagerne til omfanget af ens forbrug
samt til unges forbrug af alkohol.

2011

12011 gennemferte CRF igen en sterre national
undersegelse med fokus pa alkohol (4). Under-
segelsen viste bl.a., at fra 1994 til 2011 steg
andelen af den danske befolkning, der mente,
at danske unge drikker for meget, fra ca. 37 %
i 1994 til 48 % i 2002 og derefter til 81 % i
2011. Undersegelsen stillede ogsé en raekke
af de samme spergsmal som i 2002 og 1994.
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Herudover indeholdt den ogsa spergsmal, der
i sterre grad gjorde det muligt at sammenlig-
ne med undersggelser i andre lande. For ek-
sempel viste en sammenligning af alle nordiske
lande (plus Skotland), at Danmark havde den
hojeste andel af dem, som drikker alkohol fire
gange eller oftere om ugen (5).

| en anden befolkningsundersegelse, ogsa fra
2011, sammenlignede CRF danskernes rus-
middelforbrug i fire sociodemografisk forskelli-
ge kommuner (Kebenhavn, Arhus, Lolland og
Holstebro). Malet var at identificere malgrupper
med et problematisk forbrug af rusmidler, her-
under alkohol, stoffer og medicin, sammenholdt
med, hvor mange af disse, der havde overvejet
at opsege hjeelp, og hvor mange der sa reelt
modtog den fornedne hjeelp. Undersegelsen
fandt bl.a., at 5 % af kommunernes borgere
havde et sa problematisk forbrug af alkohol og/
eller illegale stoffer, at de havde brug for hjzelp,
2,5 % overvejede at sege hjeelp, mens omkring
1 % af dem, der svarede pa spergsmalene,
modtog professionel hjzelp.

De seneste fem ar - udviklingen af MapPlan
| 2014, 2015 og 2019 har CRF gennemfort na-
tionale befolkningsundersegelser med fokus pa
15-25-ariges brug af rusmidler; bade alkohol,






ulovlige rusmidler, receptpligtig medicin og
handkebsmedicin (UngMap-undersegelserne).
Parallelt med disse undersegelser blev samme
spergsmal stillet til et repreesentativt udvalg af
unge fra Gentofte Kommune i 2015 og igen i
2019 (pa daveerende tidspunkt Danmarks rige-
ste kommune). Gentoftes unge havde i 2015 et
hejere forbrug af alkohol og et hgjere forbrug
af illegale stoffer (primeert cannabis) end andre
danske unge (6).

Undersogelserne fra 2014 og 2015 viste bl.a.,
at omkring 10 % af danske unge havde haft et
forbrug af cannabis inden for den seneste ma-
ned, og at 2 % havde brugt cannabis mindst 20
dage den sidste maned. | 2014 var forbruget
af andre illegale stoffer end cannabis den se-
neste maned (herunder bl.a. kokain og amfeta-
min) 2,65 %, hvilket i 2015 var steget til 3,55
%. | den seneste undersogelse fra 2019 vil vi,
ud over brugen af cigaretter og illegale stoffer,
bl.a. sammenligne skadeligt alkoholforbrug i
2014 med 2019.

En vaesentlig del af alle disse undersegelser har
desuden veeret at undersege de unges person-
lige og sociale problemer og ressourcer og at
forholde disse til deres rusmiddelforbrug. En
vaesentlig skelnen er her mellem sakaldte inter-
naliserende problemer (ensomhed, angst, de-
pression m.m.), som ogsa kunne kaldes mistriv-
sel, og eksternaliserende problemer (konflikt
med omgivelser), som ogsa kunne kaldes for
adfeerdsproblemer. Mens mistrivsel kan knyttes
teet til fysiske problemer, brug af ordineret medi-
cin til savel fysiske som psykiske problemer og
brug af handkebsmedicin, kan adferdsproble-
mer knyttes steerkt til skadeligt brug af alkohol
og brug af cigaretter, cannabis og andre illegale
stoffer (7,8,9). Dertil kommer, at 8,9 % i 2014
og 9,2 % i 2015 oplyste, at de havde faet en
psykisk diagnose af en psykiater. Langt de fleste
danske unge generelt har dog hverken trivsels-
eller adfeerdsproblemer (75-80 %).
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Fra 2014 til 2016 gennemferte CRF derudover
flere sammenlignende undersegelse af udvalg-
te 9.-10.-klassers rusmiddelforbrug og deres
trivsel, bl.a. i Nuuk, Stavanger, Varde og Arhus.
Nuuk-undersogelsen viste bl.a., at 20,8 % af
de 15-arige grenlandske unge havde provet at
bruge cannabis, og 8,9 % havde brugt canna-
bis den seneste maned. Ud over dette relativt
heje forbrug af cannabis, alderen taget i be-
tragtning, havde grenlandske unge en hgjere
grad af eksternaliserende og ikke mindst inter-
naliserende problemer/mistrivsel sammenlignet
med danske unge. Saledes var det 27 % af de
grenlandske unge, der var belastet af sveere
internaliserende problemer, i modsaetning til
4,2 % af de vilkarligt udvalgte danske unge pa
samme alder (10).

MapPlan

Blandt andet pa baggrund af disse underse-
gelser har CRF valideret afdaekningsskemaet
UngMap, som i dag anvendes af omkring 40
danske kommuners stofbehandlingscentre som
afdaekningsredskab med henblik pa at formu-
lere en behandlingsplan. Med UngMap som
skabelon er der i 2019 udviklet en VoksenMap,
som flere kommuner allerede bruger pa samme
made som UngMap (fra afdeekning til behand-
lingsplan). Savel UngMap som VoksenMap
indgar i det sakaldte MapPlan-projekt, som har
til formal at understette kommunerne i en mere
systematisk behandlingsplanlaegning. Den nee-
ste nationale survey fra CRF vil bl.a. komme til
at inkludere en del spergsmal fra VoksenMap.
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Laes mere om Center for Rusmiddelforsk-
nings forskningsprojekter, forskere og
ansatte pa www.rusmiddelforskning.dk

Folg os pa Facebook pa siden 'Rusmiddel-
forskning’ eller pa vores twitterprofil
@CRF_aarhus

Du kan ogsa modtage vores nyheds-
brev, som udkommer via mail ca.
hver anden maned.

Du finder tilmeldingslink pa forsiden af
www.rusmiddelforskning.dk.
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