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der reekker ud over det med heroinen, nu kom-
mer til at drukne i noget, der, medmindre vi pas-
ser pd, neermest bliver sidan en religios diskus-
sion om heroin: ja eller nej.

Jeg siger det ogsé med en henvisning til, at
der i ekspertgruppen er enighed om, at de hér-
dest belastede stofmisbrugere ikke er nogen fast
afgreenset mere eller mindre permanent gruppe,
men at de tveertimod er karakteriseret ved be-
veegelser, fluktuation ind og ud af gruppen. Det
er et problem, som jeg ikke synes man rigtig for-
holder sig til i beslutningsforslaget, nemlig risi-
koen for at komme til at fastholde nogen stof-
misbrugere i en heroinatheengighed, som de ma-
ske pé et tidspunkt ville have kunnet gere sig fri
af.

Jeg har i hvert fald noteret mig, at mange stof-
fri narkomaner haevder, at de — inden de indled-
te deres behandling — var blandt de hérdest bela-
stede, at de ville have taget imod et tilbud om
heroinordination, hvis det fandtes, ogatdeisa
fald neeppe ville veere stoffri i dag. Jeg neevner
det bare for fuldsteendighedens skyld.

Efter regeringens opfattelse er der ikke efter
det foreliggende grund til at g8 ind p4 at ordine-
re heroin til stofmisbrugere. Den samme konklu-
sion er et flertal af ekspertgruppens medlemmer
néet frem til, og s& vidt jeg er orienteret, var det
vist ogs holdningen i den tidligere regering.

Jeg vil gerne kort fremheeve nogle af ekspert-
* gruppeflertallets synspunkter, som ogsé for re-
geringen er veesentlige i afvisningen af forslaget
om heroinordination til den malgruppe af nar-
komaner, som er malgruppen iSF's beslutnmgs—
forslag.

For det forste er det ud fra et medicinsk syns-
punkt irrationelt at anvende heroin i behandlin-
gen frem for metadon. Stofmisbrugeren stabili-
seres ikke s& godt, og det er usundt at punktere-
venerne flere gange dagligt. Intet taler for, at he-
roin er bedre end metadon, heller ikke forsecgene
iSchweiz.

For det andet: Der er stadig store uudnyttede.
muligheder for at forbedre de eksisterende be-
handlingstilbud, herunder social og psykosocial
indsats i sével den stoffri behandling som i me-
tadonbehandlingen, og midlerne til behandling
af stoﬁnlsbrugere er jo ikke ubegrensede. Ogsa
her m4 der prioriteres. -

Jeg vil gerne her i en parentes understrege, at
noget af det, ekspertgruppens redegerelse giver
mig anledning til, er hurtigt at optage droftelser
med socialministeren for at f& afklaret de falden
mellem stolene-problemer, som jo angives som

et af de allerallerveesentligste og mest sarbare
punkter i den danske behandlingsindsats.
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Man kunne méske ogsd i en parentes fristes
til at sige, at ser man pé det schweiziske eller
specielt det hollandske forseg, kan det veere
sveert at udkrystallisere, hvad effekten fra hero-
inordinationen er méalt op mod effekten af den
seerlige sociale og psykosociale indsats, der
fandt sted omkring de metadonbrugere, som
havde heroin som overbygnmg

For det tredje: Man ma pé sigt forudse store
vanskeligheder med at fastholde den afgreens-
ning af gruppen og dermed det antal stofmis-
brugere, der skal tilbydes heroinordination. Det
er det, nogle har kaldt en glidebane.

For det fjerde: Samfundet ma ved at g& ind i -
heroinordination forudse som det neeste poten-
tielt at blive konfronteret med et krav fra bruger-
ne om at f4 fri adgang til heroinen uden leegelig
ordination.

P4 det grundlag kan regermgen ikke stotte
SF's beslutningsforslag.

Det seneste spergsmél, der sé er re]st, somjoi
virkeligheden ikke har meget med SF's beslut-
ningsforslag at gere, men jeg kan forstd pa den
offentlige debat, at det har det s§ maske allige-
vel, er: Hvad med resultaterne af det hollandske
forseg med ordination af heroin i kombination
med metadonbehandling?

I Holland har man alene forsagt at ordinere
heroin til stofmisbrugere, der samtidig far meta-

‘don, men som ikke reagerer tilfredsstillende pa

denne behandling. Mélgruppen i Holland er alt-
sd, som jeg var inde pa det ogsa i starten af mit
indleeg, en ganske anden malgruppe end i
Schweiz, som jo hidtil har vaeret udgangspunk-
tet for SF's beslutningsforslag. Holleenderne har
altsé ikke fundet det formaélstjenligt at ordinere
heroin til stofmisbrugere, som ikke i forvejen er
inde i'et behandlingsforleb.

Men jeg medgiver, at umiddelbart ser det hol-
landske forseg ud til at give en bedre helbreds-
meessig og social situation og mindre kriminali-
tet for de stofmisbrugere, der fik heroin i kombi-
nation med metadon.

En forbedring synes derimod 11<ke atvisesigi
antallet af dedsfald, og det har jo veeret en fak-
tor, der hidtil iszer har spillet en rolle i Folketin-
gets overvejelser.

Hyvis man seger at overfﬂre de hollandske kri-
terier pa en tilsvarende dansk méalgruppe, ville
det méske veere 1.000 danske stofmisbrugere i
metadonbehandling, der ud fra de hollandske



