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mulige til den hgjest muhge forbedring af
stofmisbrugerens livsvilkdr.

Den dbne ambulante radgivende virksomhed.

Et centralt element i det lokale behand-
lingssystem ber vere den abne ambulante
" rddgivende = virksomhed med -behandlings-
massige, visiterende og koordinerende funk-
tioner, herunder mulighed for at kunne ind-
drage hele det eksisterende behandlings- og
revalideringsapparat m.v. i arbejdet.

Den ambulante behandling skal vare et
supplement til de ovrige velkendte behand-
lingsforanstaltninger, fordi denne behand-
lingsform bedre end andre giver mulighed
for en bred og hurtigt inds@ttende kontakt til
stofmisbrugerne, bedre end andre foranstalt-

ninger giver mulighed for at arbejde med .
graduerede mal, herunder ogsd mulighed for -

at hjelpe og stotte klienter, som ikke umid-
delbart ensker stoffrihed, og endelig fordi
eksistensen af det ambulante tilbud giver

bedre mulighed for koordinering af samfun---

dets samlede behandlingstilbud.

Abne ambulante radgivninger er allerede
etableret i flere af de storre byer. Der er sale-
des ikke tale om en omfattende omlegning
af de behandlingsmessige foranstaltninger,
men dels om en opprioritering af den ambu-
lante virksomhed, dels om en andring af
behandlingsmaéls@tningen.

Det anbefales, at indsatsen saerllg styrkes
her, eventuelt i form af forsegsordninger.

Akutbehandlzng

Ud over en udbygning af den ambulante
behandling mé& der udvikles en degnaben
akutfunktion for stofmisbrugere, siledes at

stofmisbrugere i akut krise altid kan fi en .

behandlingsmessig kontakt. Endvidere vil en
akutfunktion give parerende, praktiserende

leeger, kriminalforsorg, politi, bistandskonto- -

rer m.fl. en reel henvisningsmulighed.

Kebenhavns kommune har startet et akut-
center i 1982. Det ser med knap 3.000 hen-
vendelser i de forste 9 maneder klart ud til,
at centret opfylder et stort behov.

Metadonbehandling.

Behandlingen af stofmlsbrugere her i lan-
det er som navnt hovedsagelig en socialpz-
dagogisk opgave med hovedmailet at - gere
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stofmisbrugeren stoffri med «efterf@lgende
* resocialisering.

Hovedparten af stofmisbrugerne vil have
mest gavn af de stoffri behandlingstilbud, og
mange af disse ensker ikke metadon, men

onsker at komme ud.af deres stofmlsbrug,

" hvilket naturligt finder sted i de eksisterende

behandlingssystemer.

Der findes imidlertid en gruppe  &ldre
stofmisbrugere, der har en langvarig mis- -
brugskarriere, en ' omfattende kriminalitet,
har vearet behandlet utallige gange i det eksi-
sterende behandlingssystem, og som ikke i
deres nuverende situation. kan indgd i de
stoffri behandlingsprogrammer.

Herudover er det ogsi klart kommet til

- udtryk fra forskellig side, at man i behand-

lingsinstitutionerne ikke onsker at beskeftige
sig med de zldre hardt belastede stofmisbru-
gere, bade pa grund af deres alder, og ogsa
pd grund af de store behandlingsmassige
problemer, denne gruppe frembyder.

‘Dette har igen medfert, at denne gruppe

stofmisbrugere har henvendt sig til praktise-

rende leger, der i den givne situation har
folt, at den éneste mulighed for stofmisbruge-
ren var at ivarksatte en behandling med me-
tadon uden andre stetteforanstaltninger, hvil-
ket som hovedregel ikke er hensigtsmaessigt.
Sundhedsstyrelsen har i december 1983
opgjort antallet af stofmisbrugere i leengere-
varende metadonbehandling, dvs. 6 maneder
eller mere, og antallet var 600 personer. Af

" disse var 22 under 25 ar. Der var 169 perso-

ner i gruppen 25-29 ar og 409 personer i
gruppen over 30 ar. ‘

I gjeblikket er forholdene saledes, at for-
mentlig ca. 100 stofmisbrugere er i behand-
ling med metadon efter indstilling fra de
amtskommunale narkosamrad, og resten sker
fra praktiserende lager, uden at spergsmaélet
om metadonordination har - varet forelagt
samradene. Det kan skyldes, at samrddene i
mange tilfeelde fungerer tungt og bureaukra-
tisk med behandlingstider pa op til ' &r, og
at foreleggelse for samrédene 1kke er obli-
gatorisk.

Alkohol- og narkotlkaradet har som ho-
vedsynspunkt anfert, at behandling med me-

- tadon principielt ber foregd pa offentlige

steder og ikke hos praktiserende lager. Sa-
fremt disse fortsat skal patage sig behandlin-
gen, anser radet det for nedvendigt med en
vis centralisering af bade visitationen til og



