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kriterier kunne fa tilbud om supplerende hero-
inordination.

Hvis man - og jeg ved ikke, om man kan — sé-
dan rent matematisk overferer de hollandske er-
faringer, ser det ud til, at man ikke ville kunne
forvente nogen forbedring for 440 af de 1.000, og
at 310 af de 1.000 ville opné den samme forbed-
ring alene med metadonen. Tilbage bliver 250 -
altsa en fjerdedel af de 1.000 — som ser ud til at
kunne opné forbedring med metadon i kombi-
nation med heroin. o

Der kan her vaere grund til at indskyde, at vi
udelukkende taler om stofmisbrugere i meta-
donbehandling —jeg har sagt det for, men det er
vigtigt for debatten — altsd en malgruppe, der
ikke er sammenfaldende med de hardest bela-
stede stofmisbrugere, som efter ekspertgrup-
pens sken udger mellem 900 og 1.200 stofmis-
brugere. Og det er jo egentlig dem, de 900 til.
1.200, der er indeholdt i det beslutningsforslag,
som SF har fremsat.

Efter de hollandske erfaringer synes kombi-
nationsbehandling af 1.000 stofmisbrugere at
ville indebzere en umiddelbar &rlig merudgift pa
150 mio. kr. Man ville altsd for en &rlig merud-
gift —idet jeg understreger, at jeg alene overforer
et talmateriale — p& 150 mio. kr. kunne forbedre
forholdene for 250 eller mindre end 2 pct. af de
14.000 stofmisbrugete, vi mener der i alter heri
landet.

Det siger jeg ikke ud fra sddan en kreemmer-
mentalitet eller for at forklejne betydningen af
. en forbedring af forholdene for 250 stofmisbru- .
gere. Slet, slet ikke. Intet ligger mig fjernere. Jeg
siger det alene for at prove at seette tingene i reli-
ef og for at rejse spergsmalet, om ikke midler i
den sterrelsesorden ville kunne finde bedre an-
vendelse andre steder i stofmisbrugerbehandlin~
gen. :
I den forbindelse vil jeg gerne igen gere op-
meerksom pa, atvijoi Danmark allerede har to
andre forseg i gang, som uden heroin godt kan
vise sig at veere til maske lige sa stor gavn for de
hardest belastede i metadonbehandling. Det
geelder dels forseget med eget psykosocial ind-
sats, dels forsaget med at lade stofmisbrugerne
injicere metadon i stedet for at drikke den, sidan
som jeg ogsé omtalte det tidligere. Jeg regner
med for det sidstes vedkommende, at vi kan se
de forste delresultater her midt pa aret, og jeg
har selv en intuitiv fornemmelse af, at det kan

veere et forsag med et betydeligt perspektiv.
‘ o K1. 18.30

S4 alt i alt finder regeringen ikke, at afgaren-
de nye momenter i forsgget med ordination med
heroin i kombination med metadon taler for pa
nuveerende tidspunkt at se positivt p& heroinor-
dination. ‘

Forelobig afventer vi den faglige vurdering af
det hollandske forsgg, som vi har bedt Sund-
hedsstyrelsen om at foretage, og jeg kan i tilslut-
ning hertil sige, at jeg er bekendt med, at Cente-

. ret for Rusmiddelforskning under Socialministe-

riet tilsvarende i gjeblikket vurderer det hol-
landske forsegsmateriale. For s& vidt angar
Sundhedsstyrelsen, har jeg en forventning om,
at vi i lobet af et par maneder vil have Sund-
hedsstyrelsens faglige vurdering af det holland-
ske forsog.

Jeg haber, at jeg her har bidraget til at give det
her lidt nuancer. Regeringen er sddan set besjee-
let af tanken om, at vi skal give de danske narko-
maner den bedst teenkelige mulighed for at
komme ud af deres misbrug, men regeringen er
ikke overbevist om, at det at finansiere deres
misbrug ved heroin er den rette vej. Vi har nu de
seneste erfaringer til vurdering, og vi vil leben-
de forholde os til og lebende vurdere det erfa-
ringsmateriale, der lober ind forskellige steder .
fra, for pa den baggrund hele tiden at tage stil-
ling til, hvordan vi indretter den danske narko-
behandlingspolitik p4 en sddan méde, at der er
den bedst teenkelige sammenheeng mellem det
ressourceforbrug, vi hat, og de resultater, der

‘kan opnés.

(Kort bemaerkning).

Villy Sevndal (SF):

Jeg synes, ministeren gjorde sig meget umage
for — p4 trods af at han sagde, at han ikke havde
specielle religiose forestillinger pé det her punkt
— at finde har i suppen, det mé jeg sige. Og jeg
synes ikke engang, at det var szrlig elegant.

Jeg vil sddan set bare bede ministeren bekraef-
te, at rapporten 13 feerdig i Sundhedsministeriet i
januar maned, og sperge: Hvorfor kom den ikke
pa det tidspunkt? For ministeren anklagede os
for at forcere et forleb. Hvorfor holdt man den
rapport tilbage, som var feerdig i januar, med
hvilken begrundelse? Det vil jeg sadan set godt
here. Det er det ene. v :

Det andet, jeg godt vil here, drejer sig om rap-
porten. Nu diskuterer vi jo pa baggrund af en
rapport fra Holland, som man konsekvent har
undladt at forholde sig til, selv om der var nogle
i arbejdsgruppen, der bad om, at man forholdt
sig til den. Det blev ikke gnsket, at man forholdt



