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[Tredje næstformand] 

ning henvises til Retsudvalget. Hvis ingen gør 
indsigelse mod dette forslag, betragter jeg det 
som vedtaget. (Ophold). Det er vedtaget. 

Den næste sag på dagsordenen var: 

9) Første behandling af beslutningsforslag nr. B 
58: 

Forslag til folketingsbeslutning om ændring af 
straf for narkotikarelateret kriminalitet. 

Af Tom Behnke (FP) m.fl. 
(Fremsat 1/2 94). 

Forslaget sattes til forhandling. 

Forhandling 

Justitsministeren (Erling Olsen): 
Beslutningsforslaget fra medlemmer af 

Fremskridtspartiet indebærer, at regeringen 
senest den 1. april i år skal fremsætte forslag til 
en nyordning, hvorefter kriminelle narkoma- 
ner tilbydes en behandlingsdom frem for en 
fængselsstraf. 

Lad mig med det samme sige, at jeg er enig i 
den grundtanke, som forslaget bygger på. For 
de kriminelle narkomaner er det i højere grad 
narkotikamisbruget end kriminaliteten, der er 
problemet, og samfundets indsats bør i konse- 
kvens heraf først og fremmest rette sig imod 
narkotikamisbruget. Også jeg finder derfor, at 
vores indsats over for det grundlæggende pro- 
blem for de kriminelle narkomaner, nemlig 
misbruget af narkotika, trænger til nye, grundi- 
ge overvejelser. 

Jeg må således komplimentere forslagsstil- 
lerne for at have taget disse spørgsmål op til 
debat, men der er grund til at nævne, at vi i dag 
ikke står på helt bar bund på dette område, 
idet straffeloven allerede i dag indeholder 
hjemmel til de foranstaltninger, der efterlyses i 
beslutningsforslaget. Straffelovens kapitel 7 
åbner således mulighed for, at der idømmes en 
kriminel narkoman en betinget dom på vilkår 
om behandling. Har narkotikamisbruget ført 
til forstyrrelse af narkomanens psykiske funk- 
tioner, kan der også blive tale om behandlings- 
domme efter straffelovens § 68 eller 69. 

Er en narkoman idømt frihedsstraf, kan det 
efter straffelovens § 49, stk 2, bestemmes, at 
den pågældende, hvis der er behov for be- 

handling, skal overføres til en behandlingsin- 
stitution. 

Endelig kan der i medfør af § 38-40 A i for- 
bindelse med prøveløsladelse eller benådning 
af en domfældt narkoman stilles vilkår om be- 
handling. 

Der er således i dag en ret vidtgående ad- 
gang til at anvende behandlingsvilkår i forbin- 
delse med domfældelsen af en kriminel nar- 
koman under narkomanens eventuelle afso- 
ning af frihedsstraf og i forbindelse med en 
prøveløsladelse. Den nuværende forholdsvis 
begrænsede brug af behandlingsvilkår skyldes 
helt overvejende, at vi desværre kun kan stille 
et begrænset antal institutionspladser til rådig- 
hed for disse mennesker. 

Som nævnt synes jeg derfor, at det er en rig- 
tig tanke markant at udvide anvendelsen af be- 
handling over for kriminelle narkomaner frem 
for straf. Der knytter sig imidlertid forskellige 
problemstillinger hertil, som jeg vil pege på, 
men som det næppe er muligt for os i dag på 
stående fod at løse. 

Det må afklares, hvem der kan nyde godt af 
denne ordning. Det er karakteristisk for den 
danske misbrugssituation, at der er tale om et 
blandingsmisbrug, hvori alkohol, piller af for- 
skellig art, hash og de svære narkotiske stoffer 
kan indgå i den enkeltes misbrugsbillede. Vi 
må finde en afgrænsning, hvor vi retter indsat- 
sen mod de kriminelle, for hvem narkomanien 
er hovedproblemet. Desuden må der drages 
grænser for den kriminalitet, ordningen kan 
omfatte. Jeg er enig i forslagsstillernes be- 
mærkninger om, at den personfarlige krimina- 
litet og den alvorlige narkokriminalitet -  bag- 
mandskriminaliteten så at sige -  ikke bør kun- 
ne afgøres med behandling. 

Det er endvidere afgørende at sikre, at nar- 
komaner, der ikke har begået kriminalitet, og 
som ønsker en intensiv behandling for misbru- 
get, ikke får udsat eller bliver afskåret fra be- 
handling som følge af den kriminelle narko- 
mans fortrinsstilling. 

Vi må også nærmere undersøge, hvilken be- 
handling vi vil give de kriminelle narkomaner. 
I overensstemmelse med hidtidig praksis bør 
behandlingsinstitutioner forankres i det soci- 
ale og sundhedsmæssige system og ikke i 
fængselsvæsenet. Vi må også vurdere, om der 
skal åbnes mulighed for, at de pågældende fri- 
hedsberøves under behandlingen, og om be- 
handling eventuelt skal kunne ske ambulant. 


