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Kapitel

Sarskilda fragor

| detta kapitel belyses tre sarskilda fragor som ror narkotikaproblemet i Europa,

namligen substitutionsbehandling, atal for narkotikarelaterade brott

och kvinnliga narkotikamissbrukare och deras barn.

Substitutionsbehandling

Substitutionsbehandling inférdes for forsta gangen i EU i
slutet av 60-talet som motatgard mot ett Okat opiatmiss-
bruk. Nar detta missbruk blev mer utbrett 6kade ocksa
substitutionsvarden, dven om arbetsmetoderna varierade
— och fortfarande varierar — avsevdrt. Lagstiftningen pa
omradet, forskrivningspraxisen och substitutionsvardens
overgripande organisation skiljer sig ocksa betydligt
mellan olika EU-ldnder.

Narkotikamissbrukare som genomgar substitutionsbe-
handling forskrivs en ersattningssubstans som antingen
liknar eller &r identisk med den drog de normalt konsu-
merar. En skillnad gors mellan avgiftning — gradvis minsk-
ning av drogintaget till noll — och underhallsbehandling —
att forse anvandaren med tillrackliga mangder for att
minska riskbeteende och andra relaterade skadeverk-
ningar under en langre period. Det dr framst missbrukare
av heroin (eller andra opiater) som genomgar sadan
behandling, de som inte anvander opiater forskrivs oftare

substitutionsamnen i avgiftningssyfte. Detta avsnitt ar
uteslutande inriktat pa behandling mot opiatmissbruk.

Substitutionsimnen
Substitutionsdmnena dr antingen agonister — som aktive-
rar hjarnans receptorer for opiater och darmed skapar
samma effekt som vid drogkonsumtion - eller
agonister—antagonister — som ocksa de aktiverar hjarnans
receptorer for opiater men samtidigt begransar eller elimi-
nerar effekterna av eventuella andra opiater eller opioider
som intas. Vissa amnen, som buprenorfin, har bade
agonistiska och antagonistiska egenskaper. Substi-
tutionsamnen som anvénds for att behandla heroinmiss-
bruk dr antingen opiater, dvs. substanser som harstammar
fran opiumvallmo som t.ex. morfin och kodein, samt
heroin som producerats av morfin, eller opioider, dvs
syntetiska @amnen med opiatliknande effekter, som t.ex.
buprenorfin och metadon.

Olika substitutionsamnen &ar verksamma olika lang tid,
vilket inverkar pa hur de administreras. Det dmne som

Tabell 1 Substitutionsamnen i EU

Substitutions- Amnets
amne egenskaper

Buprenorfin Agonistisk—antagonistisk opioid med mycket
lang verkningstid

Lander som Uppskattat genom- Anvénds for

rapporterar att de anvander amnet (1) | snittspris per behand- |avgiftning eller under-

lingsvecka (euro) (2) | hallshehandling

Belgien, Danmark, Frankrike, Italien, Osterrike, 65 Béadadera

Férenade kungariket

Dihydrokodein Halvsyntetisk, "svag" agonistisk opioid med kort verkningstid Belgien, Tyskland, Luxemburg 40 Badadera
Heroin "Starkt" agonistiskt opiat med kort verkningstid Nederldnderna, Forenade kungariket 200 Underhallsbehandling
LAAM Syntetisk agonistisk opioid med mycket lang verkningstid Danmark, Tyskland, Spanien, Portugal 45 Badadera
Mephenon® Syntetisk agonistisk opioid med lang verkningstid Luxemburg 8 Badadera
Metadon Syntetisk agonistisk opioid med lang verkningstid Alla EU:s medlemsstater 20 Badadera
Langsamverkande Agonistiskt opiat med lang verkningstid Osterrike 40 Béadadera

morfin

(1) Substitutionsamnen for vilka anvandning i mindre &n 20 fall rapporteras &r inte medtagna har.

(2) For att halla en anvandare med 8 mg buprenorfin, 1 500 mg dihydrokodein, 400 mg heroin, 10 Mephenon®-tabletter, 50 mg metadon eller 400 mg morfin med ldngsam utséndring om dagen eller 350 mg

LAAM i veckan.
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varar langst ar acetylmetadol (LAAM), som kan tas sa
sallan som tre ganger i veckan. Langsamverkande morfin
kan ges varannan dag, medan metadon och MephenonR
(metadon i tablettform) maste tas dagligen. Heroin och
dihydrokodein madste tas atminstone tva ginger om
dagen.

Som framgar av tabell 1 &r metadon fortfarande det vanli-
gaste substitutionsamnet i EU, trots att det inte ldngre har
samma sarstdllning. Andra &mnen som, trots sina skilda
egenskaper, anvands bade for avgiftning och underhalls-
behandling har tagits fram efter hand.

Inférande av substitutionsbehandling i EU
| Schweiz bedrevs under 1994-1997 férséksverksamhet
med forskrivning av heroin till kroniska narkotikamissbru-
kare i huvudsak i underhdllssyfte och man har sedan
fortsatt att anvanda heroin som alternativ till metadon.
Den schweiziska forsoksverksamheten ledde till debatter
om heroinforskrivning i alla EU:s medlemsstater, men
trots att liknande forsok foreslogs i ménga lander var det
endast Nederlanderna som faktiskt inledde sadan
verksamhet 1997. | Tyskland antogs en réttslig ram for
sadan forsoksverksamhet 1999. Franska erfarenheter av
buprenorfin 1996 ledde till liknande smaskaliga experi-
ment i Danmark (1998), Tyskland (1999) och Osterrike
(1997) och till att amnet blev tillatet i Forenade kungari-
ket 1999 och i Tyskland 2000. Forsoksverksamhet med

Tabell 2 Inforande av substitution

Andra substitutionsdmnen

Ar da metadon-
behandling som har inforts (1)
infordes

Belgien 1994 Sporadisk anvandning av buprenorfin (2),
dihydrokodein
Danmark 1970 Buprenorfin (2) (3) och LAAM (bada 1998) (3)
Tyskland 1992 Dihydrokodein (1985), heroin (1999) (3),
LAAM (1999), buprenorfin (2000) (2)
Grekland 1993 Inga andra forskrivna &mnen
Spanien 1983 LAAM (1997)
Frankrike 1995 Buprenorfin (1996) (2)
Irland 1970 Inga andra forskrivna @mnen
Italien 1975 Buprenorfin (1999) (2) (3)
Luxemburg 1989 Dihydrokodein (1994) (3), MephenonR (4)
Nederlanderna 1968 Heroin (1997) (3)
Osterrike 1987 Langsamverkande morfin (1997),
Buprenorfin (1997) (2) (3)
Portugal 1977 LAAM (1994) (3)
Finland 1974 Buprenorfin (1997) (2)
Sverige 1967 Inga andra forskrivna amnen
e 1968 Buprenorfin (1999) (2

(1) Uppgifterna géller det r dé politiska beslut om att féreskriva dmnet fattades.

(2) Buprenorfin &r i form av Subutex® och inte TemgesicR, eftersom detta endast innehaller sma
mangder av amnet.

(3) Endast forscksverksamhet.

(4) Artal oként.

LAAM spreds fran Portugal 1994 till Spanien 1997 och
Danmark 1998.

Samtidigt som tabell 2 4n en gang illustrerar metadonets
dominerande stallning visar det ocksa hur lang tid det tog
innan metadonet inférdes i samtliga EU-ldnder. Aven om
nyare substitutionsimnen fortfarande bara anvands i
forsokssyfte i manga lander 6kar deras betydelse.

En utvdrdering av metadonbehandling av poliklinikklien-
ter i Tyskland mellan 1995 och 1999 som genomfordes av
Institut fir Therapieforschung i Miinchen visade att narko-
tikakonsumtionen minskade, samtidigt som den sociala
formdagan och de sociala relationerna forbattrades under
perioden.

En nederldandsk undersokning fran 1997 visade att upp till
90 % av klienterna med en daglig dos pd 50 mg metadon
ocksa anvande kokain och heroin, och 70 % anvande
alkohol. De férsta resultaten av en studie, som genom-
forts pa halsoministerns initiativ, om effekten av olika
metadondoser pa forsoksgrupper visar att den grupp som
fick en hogre dos blev mer stabil. Deras hélsa och sociala
formaga forsamrades mindre frekvent och forbattrades till
och med nagot oftare.

| Osterrike visade en utvdrdering 1997 att buprenorfin
kan forskrivas till gravida kvinnor, eftersom de barn som
fods av modrar som tar dmnet inte uppvisar de opiatrela-
terade abstinenssymptomen som hos barn till médrar som
tar metadon.

Forsok med att anvdanda LAAM som substitutionsamne i
Nederldnderna misslyckades i borjan av 90-talet eftersom
missbrukarna vagrade att delta, men fran Portugal rappor-
teras over lag positiva resultat och 64 % av de 99 delta-
garna ar kvar i programmet. | en uppfoljning av 38 klien-
ter hade 61 % av dem inte &terfallit i missbruk.

Substitutionsvardens omfattning
och utformning

Trots att substitutionsbehandlingen har byggts ut i hela EU
under de senaste 30 aren ar den fortfarande otillracklig i
vissa regioner och sammanhang. Varden i Grekland,
Finland och Sverige har t.ex. begrdnsad geografisk tackning
och nér kanske inte potentiella avnhdmare i andra omraden.
Tillgangen pa substitutionsbehandling i fangelserna varie-
rar ocksd, bade mellan och inom medlemsstaterna.

F& medlemsstater rapporterar begransad substitutionsbe-
handling av intagna klienter, aven om denna vardform
teoretiskt finns i EU. | stéllet &r substitutionsvarden ndstan
uteslutande av poliklinikkaraktar, mojligen pa grund av
att poliklinikbehandling &r billigare &n sjukhusintagning,
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NL: Heroinforsok pagar.

IRL: LAAM och Lofexidin
overvags.

UK: Numera foreskrivs
buprenorfin.

B: Stor okning
av metadonférskrivningen.

L: Morfin, mephenon
och dihydrokodein forskrivs.

P: LAAM foreskrivs numera.

S: Ett begransat men 6kande
antal behandlingsplatser finns
(f.n. 800).

FIN: Begrénsad substitutionsbe-
handling finns.

DK: Forsok med LAAM och
buprenorfin pagar.

D: Forsok med heroin och
buprenorfin pagar.

A: Morfin med langsam utsondring
anvands i allt storre utstrackning.

EL: Tvd nya enheter for substitu-
tionsbehandling har 6ppnats.

E: Stor 6kning av metadonanvéndningen.
Forsok med buprenorfin pagar.

F: Anvandningen
av buprenorfin dkar.

I: Forsok med
buprenorfin pagar.

men ocksa eftersom effekterna pa patientens vardagsliv ar
minimala. Poliklinikformen hanterar dock inte det faktum
att de som genomgar substitutionsbehandling ar allt fran
relativt vél fungerande individer som ofta har anstallning,
till utstotta och ytterst olyckligt lottade missbrukare pa
gatorna som kanske behéver mer vard an vad en polikli-
nik kan erbjuda.

Trots avsevdrda okningar av utvarderingarna av substitu-
tionsbehandling under de senaste fem aren rapporterar de
flesta medlemsstaterna fortfarande en brist pa kvalitets-
kontroll, overvakning och utvdrdering av enskilda
program.

Atal for narkotikarelaterade brott

Innehav av heroin
I elva av EU:s medlemsstater maste de rattsliga myndighe-
terna vid atal for innehav av sma mangder heroin eller
liknande droger faststalla om d@mnet ar avsett for person-
ligt bruk eller inte. Innehav uteslutande for personligt

bruk betraktas som mindre allvarligt an innehav av andra
skal och den genomsnittliga domen varierar fran
administrativa sanktioner — sdsom indragning av korkort
eller pass — till boter eller internering i upp till ett ar.

| praktiken kan det dock vara oméjligt att uppstdlla
allmanna kriterier for atal — till och med inom ett och
samma land — eftersom myndigheterna maste ta hdansyn
till ett sa brett spektrum av faktorer, daribland de sarskilda
nationella narkotikalagarna, den enskilde brottslingens
situation samt var och nar brottet begicks.

Vissa gemensamma drag kan dock urskiljas. I allmanhet
leder smé forstagangsforbrytelser — sdsom innehav av
mycket sma mangder for personligt bruk — inte till strang-
are straff &n varningar, formaningar och beslagtagande av
amnet. | Danmark kan emellertid missbrukare som
innehar en enda dos for personligt bruk fa behalla den. |
dessa fall anser man att beslagtagande skulle motverka
sitt syfte, eftersom ett brott formodligen skulle behéva
begas for att betala fér en ny dos.
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