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Kapitel 3
Sarskilda fragor

| detta kapitel betraktas tre sérskilda aspekter i samband med narkotikaproblemet i Europa:

Drog- och alkoholanvéndningen bland ungdomar, social utslagning och éterintegrering samt

offentliga utgifter for att minska efterfragan pé narkotika.

Drog- och alkoholanvéindningen bland ungdomar

Ungdomar gar ofta i téten fér samhdllsforéndringar, och uppat-
géende trender fr anvéindningen av alkohol och narkotika
bland ungdomar utgér en betydelsefull social utveckling inom
EU. Att alkohol ocksa tas upp i denna avdelning av rapporten
&r en nyhet. Orsaken dr oro ver komplexa ménster for
anvéndning av olika @mnen och dérmed sammanhéngande
beroende, hélsoskador och kriminella beteenden. Dessa
monster fér anvéindning av psykoaktiva émnen innebdr en
séirskild utmaning fér de politiskt ansvariga, som i god tid méste
ta fram et tillréickligt brett spektrum av étgérder for att kunna
paverka utvecklingen.

EU har stéllt upp som mél att under en femérsperiod i
betydande grad minska forekomsten av narkotikamissbruk och
nyrekryteringen av narkotikamissbrukare, sérskilt bland ung-
domar under 18 ér, samt att utveckla innovativa sétt att bedriva
det forebyggande arbetet p& (COR 32).

Bland det material som har utnyttiats i arbetet med att skriva
detta kapitel mérks de nationella Reitox-rapporterna och
uppgifter fran befolkningsundersskningar. De jémférbara
uppgifterna om ungdomar bygger i stor utstréickning pé 1995
och 1999 ars rapporter fréin det europeiska projektet for
skolundersskningar (ESPAD) (ESPAD, 1999), som omfattade
15-16-ariga skolelever i nio medlemsstater. Uppgifterna frén
ESPAD-undersskningarna i Nederléinderna ér inte strikt
jémfdrbara med uppgifterna frén de évriga deltagande
medlemsstaterna. Som referensmaterial har dérutéver anvénts
publicerad forskning, “gra litteratur” ('**) och statliga
publikationer om ungdomars anvéindning av droger och
alkohol (i synnerhet fran Frankrike och Férenade kungariket).

Utbredning, attityder och trender

Utbredning

Vid sidan av tobak och koffein &r alkohol det psykoaktiva émne
som anvénds av flest ungdomar éver hela EU. Andelen av de

15-16-ériga eleverna som négon gang i sitt liv har varit fulla
ligger mellan 36 % i Portugal och 89 % i Danmark (%)

(figur 19) ("*). Majoriteten av ungdomarna i EU har aldrig
anvant narkotika, men bland dem som har prévat &r cannabis
den vanligaste drogen, med inhalationsmedel/I8sningsmedel
pé andra plats ('). Enligt ESPAD-uppgifterna frén 1999 for
Grekland och Sverige &r antalet skolungdomar mellan 15 och
16 &r som nagon gang har anvént inhalationsmedel/18snings-
medel lika hdg eller hdgre én antalet som nadgon géng har
anvdnt cannabis ('%8).

De nationella skolundersdkningarna ger inget métt pé& det
problematiska missbruket av olika &mnen bland ungdomarna,
men de ger ett mycket bra underlag for att bedéma den
experimentella anvéindningen och affityderna bland unga.
Reitox-rapporterna och ESPAD-uppgifterna fran 1999 visar att
andelen som négon géing anvéint cannabis var légst i Portugal
(8 %), Sverige (8 %), Grekland (9 %) och Finland (10 %).
Andelen var hégst i Frankrike (35 %), Férenade kungariket

(35 %) och Irland (32 %), och dérefter kommer Spanien (30 %).
Uppgifter om urvalsstorlekar for skolundersskningarna finns i
statistiktabell 3 ('¥). Uppgifterna i denna tabell &r infe strikt
i@mfsrbara eftersom alla medlemsstaterna inte anvéinde samma
metoder i sina skolundersskningar.

Bland 15-16-driga elever &r det dver lag vanligare att ha
anvént cannabis, inhalationsmedel och lugnande medel (utan
lskarrecept) &n att ha anvént stimulantia och hallucinogena
droger. At skolelever experimenterar med kokain och heroin
ar relativt séllsynt i hela EU; andelen som n&gon géng anvént
dessa droger ligger mellan 0 % och 4 % (statistiktabell 3).

De flesta ungdomar som har testat cannabis har ocksé viss
erfarenhet av alkohol och tobak. De ungdomar som anvéinder
ecstasy, amfetaminer, kokain och hallucinogener tenderar att
utgéra en separat grupp och att tillhéra specifika sociala
grupper. | tabell 15 OL (Internetversionen) visas samband mellan
konsumtion av olika droger pa grundval av den spanska
skolundersskningen (Observatorio Espafiol Sobre Drogas,
2002) (**°). En stor utmaning hér &r att hantera komplexiteten

(") Definieras som “dokument som inte har publicerats i en tidskrift med fackgranskning (peer review)”. Mer information finns i QED network journal

(http://qed.emcdda.eu.int/journal /bulletin27.shtml).

(') Bygger pé svaren pé frégan om man har varit “berusad efter att ha druckit alkoholhaltiga drycker”.

(') Figur 42 OL: Jamforelse mellan alkoholkonsumtion i néjessyfte och cannabismissbruk de senaste 30 dagarna.

(') Bygger pa svaren pé fragan om man har “sniffat nagot émne (lim, aerosoler osv.) for att bli hog”.

(%) Statistiktabell 3: Skolenkéter: Andelen elever mellan 15 och 16 ar som négon géng anvént droger (Internetversionen).

(") Statistiktabell 3: Skolenkéter: Andelen elever mellan 15 och 16 ar som négon géng anvéint droger (Internetversionen).

(') Se tabell 15 OL: Férhallandet mellan konsumtion av olika &mnen bland spanska skolelever (14-18 ér) (Internetversionen).
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Figur 19: Andel av 15-16-driga elever som nagon gang varit fulla eller anvént olagliga droger
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Kélla:  Skolundersskningsprojektet ESPAD (1999).

och egenheferna hos olika ménster fér anvéindning av droger
(Calafat m.fl., 1999; Parker och Eggington, 2002; Smit m.fl.,
2002).

Att fler mén &n kvinnor anvéinder droger r en tydligare
tendens bland vuxna &n bland skolelever. De kénsskillnader
som finns bland ungdomarna &r som stérst i Grekland,
Frankrike, ltalien och Portugal. Ett undantag &r att anvéindning
av lugnande medel (utan lékarrecept) och av alkohol i kombi-
nation med “tabletter” 6ver lag &r vanligare bland flickor.

Det finns ocksé skillnader mellan regioner i medlemsstaterna
ndr det gdller férekomsten av droganvéndning. | Tyskland
minskar klyftan mellan &st och véist snabbare bland eleverna én
bland de vuxna. Fér andra aspekter av drogernas utbredning,
exempelvis spridningen av cannabis till landsbygden, &r
tendenserna desamma som i &ldre aldersgrupper.

Attityder

Attityderna till olika droger kan ge en viss indikation pé& hur
utbredd anvéindningen kommer att bli i framtiden. Ar 1999 var
det stor skillnad i hur ménga som tyckte att det var negativt att
bli full en géing i veckan, frén ganska fa i Danmark (32 %) till
manga i ltalien (80 %). Andelen som ser negativt pé att folk
experimenterar med cannabis var mer likartad; den var minst i
Frankrike (42 %) och stdrst i Portugal (79 %) och Sverige

(78 %) (*'). Attityder kan bidra till att férutséiga trender, dock
méste andra faktorer likasé beaktas. | alla medlemsstaterna var
det &ver lag véldigt ménga av de 15-16-driga skoleleverna

som var negativt instéllda till - och s&g “stora risker” med — att
experimentera med droger som ecstasy, kokain och heroin.
Andelen som s&g negativt p& att testa ecstasy lag mellan 71 % i

Grekland och 90 % i Danmark.

Trender

Det har blivit vanligare med fylleri och kraftig alkohol-
konsumtion i ndjessyfte, vilket inger en allt starkare oro ('¢2).
Mellan 1995 och 1999 skedde det markanta 8kningar av
andelen som nagon gang varit fulla i Grekland och Norge
(figur 20). Det saknas strikt jémférbara uppgifter om alkohol-
anvéndningen fér de medlemsstater som infe deltar i ESPAD-
undersékningarna, men trenduppgifter fran bade Tyskland
(1973-2001) och Spanien (1994-2000) visar att ungdomarna
pé senare tid har minskat sin alkoholkonsumtion (Bundes-
zentrale fir Gesundheitliche Aufklérung, 2002; Observatorio
Espafiol Sobre Drogas, 2002). Det kan dock héinda att konsum-
tionen &verlag minskar men att ménstret fér konsumtion i
ndjessyfte véixer.

Under 1990-talet skade andelen som anvént cannabis till
en nivd dér man kunde séga att cannabisanvéndningen var
"utbredd” i ett antal medlemsstater. Ar 1999 hade dock
anvéndningen av cannabis bland ungdomar i Férenade
kungariket, Irland och Nederlénderna minskat. Detta kan
tyda p& att utbredningen har natt en méttnadsnivé i dessa
léinder, med en trend mot stabilisering p& omkring 30 %.

(') Se figur 43 OL: Procentandel av de 15-16-ériga eleverna som ser negativt pd att dricka sig full jémfort med att testa cannabis och ecstasy (Internetversionen).

('?) Figur 44 OL: Fordndringar i konsumtionen av fem eller flera drinkar i rad de senaste 30 dagarna.



Det finns ocksa tecken som tyder p& en stabilisering av
andelen som négon géng anvént ecstasy, pd mycket légre
nivéer &n for cannabis. | Férenade kungariket skedde det
samtidigt med att andelen som prévat cannabis och ecstasy
minskade, ocksa en minskning av den upplevda tillgéing-
ligheten (%) (**) och en 8kning av de negativa attityderna fill
drogerna ('%). Ar 1999 var andelen som anség det mycket
riskabelt att préva ecstasy en eller ett par ganger storst i de
b&da medlemsstater (Férenade kungariket och Ifland) dar det
ocksa var flest som ndgon géng anvént ecstasy (**¢) och dar
massmedierna dgnat stor uppmérksamhet &t ett relativt litet
antal ecstasyrelaterade dédsfall. Massmedietéickningen i
kombination med en allt negativare image verkar ha paverkat
utvecklingen mot att allt férre anvéint ecstasy i dessa bada
medlemsstater.

Ungdomar bedémer varandra p& grundval av image, stil och
innehav av statussymboler. Dessa symboler, som bl.a. kan
vara droger, féréndras hela tiden. Dagens negativa uppfatt-
ning om heroinmissbrukare och det faktum att andra droger
ar latta att f& tag pa dr viktiga faktorer bakom dagens val av
droger (FitzGerald m.fl., 2003). En nyligen gjord analys av
texter om droger i den engelsksprakiga populdrmusiken sedan
1960-talet har visat att musikerna i dag &r mycket mer benéigna
&@n forr att ta upp de skador som cannabis orsakar (')

(Markert, 2001).

Figur 20: Andel av 15-16-8riga elever som A) varit fulla,

B) anvént cannabis och C) anvént ecstasy
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Resultaten av en undersékning av 878 ungdomar upp till

19 érs alder som nyligen gjordes i 10 EU-stéder tyder p&
en eventuell tendens att man i stadskulturens “huvudféra”
anvénder amfetaminer och ecstasy mindre, och kokain mer.
Detta sampel var inte tillréickligt representativt eller stort for
att dra négra definitiva slutsatser. Denna studie visade
ocksé& att de svarande ldgger mer pengar pa alkohol én pa
droger eller pa négon annan enskild néjesutgift som intréde
till diskotek och klubbar, biobessk, mobiltelefoner eller
tobak (Calafat m.fl., 2003) ('¢).

Figur 20 (B): Anvént cannabis
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Figur 20 (C): Anvdnt ecstasy
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(") Uppgifter for Frankrike och Grekland fér 1995 grundar sig pa enkéter fran 1993.

Kélla: ~ Skolundersskningsprojektet ESPAD (1995 och 1999).

('}) Bygger pa svaren pé fragan om drogen skulle vara “mycket latt” eller “ganska l&tt” att fa tag pé for den som vill.

(') Figur 45 OL: Férdndringar i den upplevda tillgéngligheten fér A) cannabis och B) ecstasy (Internetversionen).

(%) Figur 46 OL: Férdndring i procentandelen av de 15-16-driga eleverna som ser negativt pé A) att dricka sig full en gang i veckan, B) att testa cannabis en

eller ett par génger och C) att testa ecstasy en eller ett par ganger (Internetversionen).

(') Figur 47 OL: Procentandel av de 15-16-ariga eleverna som anser att det dr forenat med “stor risk” att anvéinda ecstasy en eller tvé ganger samt

procentandel som négon géng anvént ecstasy (Internetversionen).

(') Figur 48 OL: Procentandel positiva bilder i den samtida populdrmusiken, 1960-talet till 1990-talet (Internetversionen).
() Figur 49 OL: Utgifter i euro per veckoslut fér 13-19-aringar i 10 EU-stéder 2001-2002 (Internetversionen).
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Fr&n néstan alla EU-medlemsstaterna (Belgien, Danmark,
Frankrike, Férenade kungqriket, Italien, Luxemburg,
Nederlénderna, Portugal, Spanien, Tyskland och Osterrike)
rapporteras det tilllagande oro éver en méjligtvis véixande
kokain- och base-/crackmarknad f6r unga problemmiss-
brukare. Mer information om trenderna fér tillgéngligheten
finns pa sidan 36.

Debut, monster och riskfaktorer

Sannolikheten for att ungdomar i aldern 12-18 ar skall bli
fulla eller bli erbjudna cannabis eller négon annan olaglig
drog, liksom deras villighet att testa droger, dkar generellt
kraftigt med aldern. Detta illustreras hér med uppgifter frén
den franska ESCAPAD-undersskningen (Beck, 2001).

Figur 21 A visar att andelen av pojkarna i 13-14-érsaldern
som nagon gang varit fulla var 15,9 %, medan 13,8 % hade
experimenterat med cannabis. Bland 17-18-daringarna hade
dessa andelar skat till 64,5 % respektive 55,7 %.

| en nyligen gjord underskning av EU:s unga befolkning
angavs “nyfikenhet” som huvudsklet till att testa droger
(EORG, 2002). Av dem som experimenterar med droger
fortsctter majoriteten inte att anvéinda drogerna regelbundet.
Hos en liten men betydelsefull minoritet trappas droganvéind-
ningen upp till en intensiv nivéd. Detta illustreras med figur 21 B,
som visar hur anvéindningen av cannabis férdelar sig i hela
gruppen av franska 18-&ringar. Undersskningar som avser
befolkningen i allménhet visar att andelen som nagon géng
anvént narkotika &r betydligt stérre én andelen som gjort detta
det senaste dret eller den senaste manaden (). Néir det géiller
jémfdrbar information om missbruksmanstren bland dem som
anvéinder droger har utvecklingen inte kommit lika langt som
inom alkoholforskningen. Detta begrénsar férstéelsen av
narkotikamissbrukets ménster och dérmed ocksé méjligheterna
att ta fram effektiva dtgérder. Definitioner av “problematiskt
cannabismissbruk” @r under utarbetande i vissa medlemsstater,
och det har féreslagits att personer som har anvént cannabis
vid minst 20 fillféllen under den senaste ménaden l8per den
stérsta risken att utveckla ett problematiskt missbruksménster
(Beck, 2001; den nederléindska nationella rapporten). Med den
definitionen kan var femte nederléindare som anvént cannabis
den senaste m&naden klassas som “i riskzonen”. Enligt figur
21 B hamnar 13,3 % av de 18-driga fransménnen, men bara
3,6 % av de 18-driga fransyskorna, i riskzonen.

En stor del av oron éver experimentell anvéindning av
cannabis har att géra med “inkérsportseffekten” (7).
Sambandet mellan anvéndning av cannabis och andra
olagliga @mnen &r dock komplicerat, och det kan inte
reduceras till en enkel orsaksmodell. En alternativ modell
baserad pé& “gemensamma faktorer” visar att korrelationerna
mellan anvéndning av cannabis och tunga droger beror pé

Figur 21: Cannabismissbruket bland 17-18-aringar 2001.
A) Alder vid cannabisdebuten, B) Missbruksnivé

Figur 21 (A): Alder vid forsta fyllan och vid férsta anvéndningen
av cannabis bland 17-18-ariga pojkar i Frankrike 2001
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en rad gemensamma riskfaktorer, bl.a. sarbarhet, tillgang fill
droger och bendgenhet att anvéinda droger. Resultaten frén
kohortstudier, dér man fljt ett antal personer under léngre
tid, visar att anvéindning av olagliga droger séllan &r det
forsta tecknet pé trassel for en tonaring. Alkoholkonsumtion,

(') Se figur 1 OL: Ménster fér cannabismissbruket i befolkningen som helhet — andelen som négon géng prévat jémfért med andelen som anvéint cannabis de

senaste 30 dagarna, nationell prevalensundersékning (drogmissbruk) 2001 (Nederlénderna).

(%) Detta bygger pé hypotesen att anvéindning av cannabis i sig dkar risken fér att man skall testa tunga droger.



antisocialt beteende, skolk och brottslighet brukar upptréda i
lagre alder &n cannabismissbruk (7'). Det &r séllsynt att ton-
aringar anvénder o|ag|iga droger utan att ha kontakt med
andra som anvénder sédana droger, och tondringarna tror
att de potentiella fordelarna med drogen ér storre @n de
potentiella kostnaderna (Engineer m.fl., 2003). De omsténdig-
heter som verkar styrka “inkdrsportseffekten” kanske kan
forklaras med att de som anvénder cannabis dérigenom
kommer i kontakt med en illegal marknad, s& att de léttare
kan f& tag pé& andra olagliga droger och dessutom hamnar i
en miljs dar det &r mer accepterat att anvéinda andra
olagliga droger (Grant och Dawson, 1997; Petraitis m.fl.,
1998; Adalbjarnardottir och Rafnsson, 2002; Brook m fl.,
2002; Morral m.fl., 2002; Parker och Eggington, 2002;
Pudney, 2002; Shillington och Clapp, 2002).

| Nederlénderna visade en ungdomsundersskning 1999 att
majoriteten av unga cannabisanvéindare képte cannabis av
vénner (46 %) och i “coffeeshops” (37 %) (De Zwart m.fl.,
2000).

Ett arbetssdtt som nu har blivit vanligare innebér att man
stréivar efter att — inom den extremt mc“mgskiftonde grupp som
tondringarna utgér — hitta ett antal riskfaktorer som péverkar
bade bendgenheten att testa droger och missbrukets tendens
att trappas upp. Det handlar om faktorer som rér den
enskildes egenskaper, nérmilién och den mer &vergripande
samhéllsmilisn, och antagligen &r det fréga om olika faktorer
for missbruk i ndjessyfte och problematiskt missbruk.

Riskfaktorer

Riktade undersdkningar har visat att vissa grupper av
ungdomar anvénder droger mycket mer &n vad ungdomar i
allménhet gér. Det handlar ofta om ungdomar som stéingts av
fran skolan eller skolkat, begatt brott, varit hemlésa eller rymt
hemifrén samt om ungdomar med syskon som anvéinder
narkotika (Lloyd, 1998; Swadi, 1999; Goulden och Sondhi,
2001; Hammersley m.fl., 2003). | en brittisk undersskning
1998/1999 av ungdomarnas livsstilar (United Kingdom Youth
Lifestyles Survey) fann man att drogmissbruk var betydligt
vanligare i dessa s@rbara grupper ('72). Om man beténker hur
stora dessa s@rbara grupper &r p& nationell nivé, kan man
konstatera att ddgens skolbaserade undersékningar
antagligen underskattar missbrukets utbredning eftersom de
grupper av hégriskungdomar som befinner sig utanfsr
skolmilin inte omfattas. Det &r fér nérvarande séllsynt med
jémfdrbara uppgifter inom EU om “sarbara grupper” av
ungdomar. En annan sarbar grupp &r de ungdomar som pé
kvéllar och nétter besdker vissa dansmusikmiljger. Kopplingen
mellan specifika ungdomskulturer och droger &r véldoku-
menterade, senast i fréga om spridningen av ecstasy (MDMA)
(Griffiths m.fl., 1997; Springer m.fl., 1999). | technomusik-

milién ligger andelen som nagon géng anvént ecstasy mellan
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12,5 % (Aten) och 85 % (London), att jcimféra med 1 %
(Grekland) och 8 % (Férenade kungariket) av samtliga
ungdomar i respektive land (ECNN, 2002a).

Ndrsamhdllet

P& senare &r har dllt stérre uppmérksamhet égnats &t sociala,
ekonomiska och kulturella faktorer, bl.a. den fysiska miljsn
(Spooner m.fl., 2001; Lupton m.fl., 2002). Narkotikaproblemen
&r ofta koncentrerade fill vissa geografiska omréden och
bostadsomraden. | den irléindska nationella rapporten séigs det
exempelvis att barn i fokusgrupper oberdrt beréttade att de
brukade tréiffa pé narkotikamissbrukare och att det ofta lag
missbruksutrustning i frapporna och pé balkongerna.
Foraldrarna var extremt oroliga dver sina barns stora

exponering for narkotika (O'Higgins, 1999).

Dodsfall och akutfall pa sjukhusen

Narkotika- och alkoholrelaterade dédsfall bland personer
under 20 ar &r relativt séllsynta. Under 1990-talet skade
dock antalet narkotikarelaterade dédsfall bland ungdomar
stadigt. Sammanlagt 3 103 dédsfall bland ungdomar
registrerades i EU mellan 1990 och 2000 ('7%). Det &r fler
levnadsér som gér forlorade nér en ung person dér &n nér
en dldre person dér, om man réknar i termer av férvéntad
livslangd (7). Utfsrlig information om de narkotika-
relaterade dédsfallen finns p& sidorna 28-32. Férenade
kungariket &r den enda medlemsstat som specifikt rap-
porterar dédsfall med koppling till inandning av flyktiga
dmnen. Under en 18-arsperiod intréffade 1 707 dodsfalll
med specifik koppling till defta; majoriteten av dem som
dog var 15-19 &r gamla (Field-Smith m.fl., 2002). Trots
den uppmérksamhet medierna égnar &t ecstasyrelaterade
dédsfall utgér inhalationsmedel sannolikt en storre hélsorisk
for tondringar &n vad andra former av narkotikamissbruk gér.

Det samlas infe rutinméissigt in nagra uppgifter i EU om
narkotikarelaterade akutfall pa sjukhusen. Detta beror pa att
man infe alltid kan veta vilka som &r narkofikamissbrukare, pa
att ménga har anvént béde alkohol och narkotika och pé aft det
inte alltid gérs toxikologiska analyser (Tait m.fl., 2002). De
begrénsade uppgifter som trots allt finns tyder p& att alkoholen
innebdr en tyngre borda for varden i vissa medlemsstater én
vad narkotikan gér. WHO uppskattar att alkohol varje ér ligger
bakom 10-11 % av dlla sjukdoms- och d&dsfall i industri-
lénderna (Rehn m.fl., 2001). Exempelvis konstaterade man
2001 i en dansk undersékning av ungdomar att férre av
17-&ringarna sade att de hade uppsskt sjukhus for narkotika-
relaterade problem &n fér alkoholrelaterade problem (den
danska nationella rapporten). | Iland gjorde man en regional
studie av sjukhusens fallanteckningar under en treméanaders-
period och fann att néstan alla de 55 fall dér ungdomar i
éldern 10-18 ar hade lagts in héngde samman med enbart

(") Figur 50 OL: Procentandel av de 15-16-ariga eleverna som varit fulla eller testat cannabis nér de var 13 ér eller yngre (Internetversionen).

("72) Figur 51 OL: Jamforelse av drogmissbruk i “sarbara grupper” (Internetversionen).

(") Figur 52 OL: Rapporterade akuta narkotikarelaterade dédsfall bland ungdomar upp till 19 @r i EU (Internetversionen).

(") Den férvantade medellivsléngden i EU &r i dag 75 ar fér mén och 80 ér fér kvinnor.
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alkohol eller med avsiktlig sjcivorgiftning (Mid-Western Health

Board, 2002; rapporterat i den irléndska nationella rapporten).

Réttsliga atgérder och rekommendationer

| ndstan alla medlemsstater regleras tillgangen till alkohol
genom et statligt monopol eller ett licenssystem. Man har i de
flesta EU-medlemsstaterna forsokt begrénsa ungdomarnas
tillgang till alkohol genom att inféra aldersgréinser (oftast 16
eller 18 ar) for alkoholfsrsdlining i och utanfsr lokaler.
Portugal inférde sina éldersbegrénsningar relativt nyligen, i
januari 2002. Nér det gdller alkoholreklam varierar situa-
tionen fran totalférbud fill frivilliga regler om god reklamsed
eller inga restriktioner alls (Rehn m.fl., 2001; Bye, 2002).

| Férenade kungariket utférdades det ar 1999 fareskrifter
(Cigarette Lighter Refill (Safety) Regulations 1999) som
innebar att refill-férpackningar av tédndarvétska till cigarret-
téindare infe far séljas hur som helst ill personer under 18 &r
(Field-Smith m.fl., 2002). Man tror att denna lagstiftning i
kombination med informationskampanier riktade fill foréldrar
har lett till en minskning av antalet dédsfall. Det har skett ett
antal lagstiftningséndringar, och fdga &r ként om vilken praxis
som féljs. Ett exempel p& et nytt initiativ inriktat pa praxis-
fragor @r den nyligen inférda tyska “dppeljuicelagen”, som
innebdr att barerna maste erbjuda minst en alkoholfri dryck
som kostar mindre @n den billigaste alkoholhaltiga (den tyska
och den nederléindska nationella rapporten). | Férenade
kungariket haller detaljhandeln med regeringens stéd pa aft
lansera eft nytt initiativ dér unga kunder skall f& ett séirskilt
"pass” som skall hjélpa affdrerna att kunna tillampa alders-
grainserna for kdp av alkohol och flyktiga émnen (BBC News).

P& senare ar har man i Nederlénderna skérpt reglerna fér
"coffeeshops”, och “coffeeshops” som lag néra skolor och
salde cannabis har stingts. Personer under 18 ar fér inte
képa cannabis. Det &r forbjudet att géra reklam fr cannabis-
produkter, och pé senare ar har de stréingare reglerna for
"coffeeshops” avsevért minskat antalet kunder som é&r under
18 &r (den nederléindska nationella rapporten). | Kdpenhamn
har polisen stéingt ca 50 “cannabisklubbar” sedan lagen om
intrédesforbud mot besskare pé vissa lokaler tréidde i kraft
(den danska nationella rapporten).

| Férenade kungariket och Irland har man nyligen tagit
initiativ som skall minska ungdomarnas problem med kopp-
ling till narkotika och alkohol. Exempelvis ger den irléindska
lagen Children’s Bill (1999) féréldrarna ansvaret for att hélla
ordning pé& sina barn. De straff féréldrarna kan fé& &r bl.a.
behandling fér eget missbruk och utbildning i féréldraférdig-
heter. Barn som beddms vara okontrollerbara kan f&
utegéngsforbud pé kvdllar och ndétter. | Iland drivs tva
nationella initiativ fr allmén ordning av polisen. Operation

Oiche é&r inriktad p& minderédriga som dricker, olaglig drog-
anvéndning och férsélining av alkohol fill minderériga,
medan Operation Encounter avser antisocialt beteende p&
gatorna och i lokaler med alkoholtillstéind, p& nattklubbar och
i snabbmatsrestauranger. Mer information om réttsliga
atgéirder finns pa sidan 42.

Ett brett spektrum av behov och atgarder

Ett framtrédande mal fér EU:s étgérder mot missbruk av
narkotika och alkohol &r att géra lampliga insatser sa att
verkan kan maximeras. Inom interventionsstrategierna inriktar
man sig frémst p& fem breda och ibland &verlappande
malgrupper: 1) ungdomar i skoléldern, 2) ungdomar som
experimenterar med droger i ndjessyfte, 3) ungdomar i socialt
effersatta omraden, 4) unga brottslingar och 5) ungdomar i
behov av missbruksbehandling (7).

Ungdomar i skolaldern

Prevention i skolorna &r en ofta anvénd atgérd fér denna
mélgrupp. Mer information finns pa sidan 45.

P& skolpolitisk niva har flera medlemsstater utféirdat rekommen-
dationer fér hur man skall reagera pé héndelser som ror
narkotika och pé& narkotikamissbrukande elever. | Frankrike
framhéller man starkt en “véigledning i att férebygga risk-
befeende i skolorna” samt probleml&sning genom riktade
rédgivningssamtal. Yrkesutbildning fér skolpersonalen i hur
man hanterar avvikande beteende hos unga dr en qspekt som
befonas kraftigt. | Tyskland och Osterrike finns de s.k. STEP-by-
STEP-programmen ('7¢) som hjdlper lérarna att upptécka miss-
brukande elever och vidta atgérder. | Norge har man tagit fram
en handbok i hur man gér detta.

| Férenade kungariket gjorde organet Drug Prevention
Advisory Service en utvérdering av ett program fér prevention
av narkotikamissbruk som riktade sig till ungdomar som
stingts av fran skolorna; slutsatsen blev att narkotikaprogram
definitivt behvs men att kortvariga kurser om narkotika infe
réicker. Manga av de ungdomar som programmet véinde sig
till anvéinde redan narkotika, vilket tyder p& att programmet
borde genomféras nér mélgruppen &r yngre och att det
borde framhalla och ta itu med problemen pa ett tydligt séitt.
Inom den nya portugisiska nationella preventionsramen
planerar man att anslé 400 000 euro fill alternativa kurs-
planer f&ér skolorna och tidig yrkesutbildning fér dem som
hoppat av skolan. Néstan alla de autonoma regionerna i
Spanien har redan program fér det andamélet. | Grekland
inriktas tidiga insatser mot tondriga narkotikamissbrukare och
deras familjer (familjeterapi), samt mot tondringar som har
problem med polisen.

('7%) Figur 53 OL: Selektiv prevention — mal for insatserna (Internetversionen).

(7%) Se EDDRA pé Internet: (http://eddra.emcdda.eu.int:8008/eddra/plsql/showQuest2Prog_ID=36).



Ungdomar ute i samhdllet som experimenterar med
droger i ndjessyfte

Man blir nu allt mer medveten om att qnv'dndningen av alkohol
och narkotika kan inverka negativt pé livet for en liten men
signifikant andel av ungdomarna. Ett framtréidande mal for mer
effektiva insatser dr sarbara grupper av ungdomar som konsu-
merar alkohol och experimenterar med narkotika i ndjessyfte
men inte kdnner fill, eller inte kan kontrollera, de risker som
deras missbruksménster innebdr (bl.a. éverdoser, o|yckor,
kriminellt beteende, véld, nedsdtining av studie- eller arbets-
formagan, sexuellt dverforda infektioner och mer léngsiktiga
halsoskador pa levern och hjgrnan) (Boys m.fl., 1999; Parker
och Egginton, 2002). Oron &ver féréndringarna i ménstren for
anvéindningen av alkohol och narkotika i néjessyfte blir allt
starkare i EU, sarskilt oron dver hélsoriskerna for kvinnorna.
N&jesinrétiingar som barer, diskotek, idrottsfreningar och
ungdomsklubbar férefaller vara lémpliga miliger for narkofika-
preventionen eftersom man dér kan vara séker pa att nd ut fill
ett stort antal ungdomar, varav ménga anvénder droger eller
riskerar att bérja géra det (7). Det finns eft tréingande behov av
att dokumentera metoderna fér insatserna i dessa miliger och ot
noggrant utvérdera insatserna.

| Frankrike gjorde man &r 2001 i minst 30 % av deparfementen
(leinen) forebyggande insatser eller tillhandahéll férsta hjclpen
vid danstillstéliningar. | ett regionalt hélsovérdsomréde i Irland &r
nattklubbarnas personal och besskare mélgruppen for projektet
The sound decisions (). | Luxemburg finns déremot ingen
réttslig ram fér narkomanvérd i nattklubbar.

| Nederlénderna anordnas det kurser dér man utbildar blivande
utbildare i férsta hjélpen vid narkotikaincidenter i ndjesmiljger.

Det nederléndska initiativet “Going out and drugs” omfattar
insatser i olika miljer utanfér skolan dér ungdomar anvénder
droger, bl.a. “coffeeshops”, diskotek, fester och klubbar samt
de platser dar storre musikevenemang anordnas.

Det finns flera projekt som soker upp narkotikamissbrukare i
musikkretsar och strévar efter att minimera riskerna i samband
med konsumtion av lagliga och olagliga droger. Ibland kér
projektpersonalen runt fill olika evenemang i en husbil, s& att de
far en lugn miljs for informell radgivning. Ibland finns det
sairskilda telefonnummer eller webbplatser (%) som komplement.

Det har gjorts en &versikt ver och analys av exempel p&
prevention i festmiljer omfattande projekten i EDDRA ('®). En
dversikt dver pagdende projekt och géllande policyer ges i en
rad tabeller pé Internet (*®').
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Specifika rédgivningstjéinster pé platsen och tablettestning pé
platsen vid ravefester &r — enligt en nyligen gjord studie som
finansierats av Europeiska kommissionen — et bra sétt att né de
ungdomar som trots att de regelbundet anvéinder droger infe
ser sig som narkotikamissbrukare och infe sjgilva skulle ta
kontakt med de etablerade hjélpinréttningarna fér missbrukare.
Studien kom ocks& fram till att testning av tabletter inte
motverkar de preventionsinsatser som &r inriktade pé att
malgruppen skall avsta helt fréin droger (%2). | Spanien och
Osterrike har man nu byggt ut tesiningen, medan man i
Nederléinderna bara tilléter testningsenheter som anvénder
mycket noggranna metoder.

En annan kategori av insatser &r de som inbegriper kamrat-
stodjare, sjilvhjdlpsgrupper och alternativ till narkotikamissbruk
som information och psykosocialt stéd samt medverkan i kultur-
och idroftsevenemang (t.ex. p& sommarléger i Grekland). |
Spanien har man i nagra ar erbjudit program fér alternativa
fritidsaktiviteter éver hela landet.

| Danmark, Sverige och Norge finns det “nattvandrare”, frivilliga
vuxna som gdr omkring pé gatorna i stéidernas centrum pé
helgkvéllar och helgnétter. Deras uppgift ér att vara synliga och
finnas till hands fér ungdomarna. Tanken é&r att deras nérvaro
skall minska sannolikheten fér véld och personskador.

Ungdomar i socialt eftersatta omraden

| Sverige gjorde narkofikakommissionen en genomgéng av
forskningslitteraturen om férebyggande atgérder (narkotika-
kommissionen, 2000) och drog slutsatsen att det behévs tre slags
initiativ: specifika initiativ som véinder sig till de fattigaste,
allménna initiativ for att férbétira folkhélsan och initiativ for att
hjdlpa utsatta familier.

Férenade kungariket, Iland och Portugal &r de enda med-
lemsstater som identifierar sérskilda omraden i syfte att
genomféra sarskilda program i dessa omraden. Fonden
YPFSF (Young People’s Facilities and Services Fund) pé Irland
har som mél att locka “riskungdomar” i eftersatta omréden il
anléggningar och aktiviteter som far dem bort fran miss-
brukets faror. | Férenade kungariket &r Positive Futures verk-
samma i 57 eftersatta omraden och arbetar med att fa bort
sarbara ungdomar fran droger och brottslighet genom att
engagera dem i idrott. De forsta resultaten &r uppmuntrande —
den broh‘s|igq verksamheten och skolket har minskat och
medvetenheten om lokalsamhéllet har 8kat. | négra av de
mest eftersatta omrédena i England har man inréittat Health
Action Zones, samarbeten mellan flera olika instanser i syfte
att avhjdlpa skillnader i hélsotillstéind genom program for
modernisering av hélso- och socialvérden, som skall téicka ett

("”7) Figur 54 OL: Mélgruppsinriktad prevention i ndjesmiljder (Internetversionen).

(%) Se Internet: (http://eddra.emcdda.eu.int:8008/eddra/plsql/showQuest?Prog_ID=356).

(%) Se Internet: (http://www.emcdda.eu.int/responses/infosites.shtml).

(") Se Internet: (http://eddra.emcdda.eu.int:8008/FurtherReading/eddra_party_settings.pdf).

("®") Tabell 16 OL: De frémsta kvantitativa parametrarna fér preventionsarbetet i nsjesmiljser; tabell 17 OL: Uppsskande arbete/prevention i nsjesmiliser;

och tabell 18 OL: Oversikt éver policy och ramar fér uppsskande arbete/prevention i ndjesmilider (Internetversionen).
('®2) Se Internet: (http://eddra.emcdda.eu.int:8008/eddra/plsql/showQuest?Prog_ID=2828).
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brett spektrum av ungdomar som anses ligga i riskzonen for
narkotikamissbruk (det pagar 130 projekt och initiativ i de 26
Health Action Zones som finns). Connexions &r en brittisk
stdd- och r&dgivningsticinst fér ungdomar i &ldern 13-19 ar
som avgdr vilka ungdomar som &r i riskzonen och remitterar
dessa till den specialiserade missbrukarvérden. Ar 2002 var
27 samarbetsprojekt verksamma, och 20 fill véntas bérja
arbeta under 2003.

| Férenade kungariket genomférde alla narkotikaingrepps-
grupper (Drug Action Team, DAT) en beddmning av ungdomars
behov 2001 och de skall enligt Young People Substance Misuse
Plans (YPSMPS) planera tiéinster fr ungdomar, bl.a. allménna
preventionstjdnster och behandling vid missbruk av émnen,
enligt lokala behov.

| Osterrike finns det mobila centraler som vénder sig till ung-
domar ute pd gatorna och har ett néra samarbete med andra
relevanta hjélporganisationer i syfte att ge narkotikamiss-
brukande tonéringar och unga vuxna hjélp pé et tidigt stadium.
Man férvéntar sig att den geografiska téickningen for dessa
centraler kommer att bli stérre framaver ('&3).

| Finland finns det “Walkers”-ungdomskaféer ('®) som gor
tidiga insatser, for nérvarande pa 24 orter. En viktig roll spelas
av utbildade vuxna frivilliga som far stéd av professionella
ungdomsarbetare. Man har férsskt utveckla ungdomskaféerna
till séikra métesplatser. | ett regionalt hélsovardsomréde pé
Iland finns en Health Advice Café som har en liknande
funktion, némligen att erbjuda en kombination av prevention
och direkttillgénglig halsovard fér ungdomar.

| Norge har de flesta stora kommuner uppsékande verksamhet,
som bl.a. gér olika férebyggande insatser som riktar sig till
&ldre barn och ungdomar samt erbjuder r&dgivning och
remittering till st6d- och behandlingsinréttningar.

Unga brottslingar

Vissa medlemsstater har riktade program fér stéd, utbildning
och uppstkande verksamhet som vénder sig till ungdomar i
riskzonen, bl.a. unga brottslingar. En betydelsefull effekt av
vissa sadana initiativ &r att antalet ungdomar som déms for
brott har minskat.

De insatser som gors erbjuder alternativ till réttsliga atgérder
som skall se till att ungdomar inte eller mer séllan kommer in
pé& brottets bana, nagot som fér odterkalleliga konsekvenser. |
Férenade kungariket finns det sérskilda grupper fér ungdoms-
brottslingar dér det bl.a. ingér socialarbetare pa narkotika-
omrdadet som beddmer om ungdomsbrottslingarna ér narkotika-
missbrukare och dar sa dr lémpligt erbjuder insatser for att
forebygga fortsatt missbruk. | Luxemburg finns projektet MSF
for ungdom och solidaritet som arbetar pé liknande grunder, i

direkt samarbete med ungdomsdomare och behériga aktérer
inom polis och réttsvéisende.

FRED-projektet i Tyskland &r inriktat p& tidiga insatser
gentemot forstagangsanmdalda narkotikamissbrukare ('®). De
finska projekten inom polisen och réittsvéisendet arbetar efter
samma principer.

Ungdomar i behov av behandling

Efterfragan pé missbruksbehandling ér en viktig indikator pé
hur manga som é&r beroende eller har ett starkt behov av
narkotika. Inom EU stod 2001 ungdomar upp till 19 é&rs &lder
for just under 10 % av den totala rapporterade efterfragan pé
specialiserad missbruksbehandling. Over hélften av dessa
ungdomar fick behandling fér cannabis som primérdrog.
Nastan en ficrdedel behandlades for opiatproblem, och ater-
stoden fordelade sig jimnt mellan kokain och andra
stimulantia. Det finns dock skillnader mellan olika léinder. |
Iland &r exempelvis andelen ungdomar bland dem som far
behandling stsrre é@n i ndgot annat EU-land. Behandling av
personer under 18 d&r innebdr en del komplikationer som har
att gdra med féréldrarnas fillatelse och beténkligheter nér det
gdiller f5rskrivning av substitutionsldkemedel i de fall dér det
inte finns fillrécklig forskning om dessa likemedels effekter i den
&ldersgruppen. De flesta ungdomar i behandling med svéra
missbruksproblem bessker behandlingsmiliger av ordinér typ.

Specialiserade behandlingsinréttningar har utvecklats i négra
lénder. | Nederléinderna finns det exempelvis en mindre klinik
som vander sig till 13-18-aringar. | Finland légger man
séirskild vikt vid eft kontinuum av varaktig och intensiv psyko-
social behandling, med nédvéndig institutionell behandling.
Ar 1999 fanns det sex behandlingsenheter fér unga
narkotikamissbrukare, med sammanlagt 40 platser. Dessutom
hade ungdomsvérdsskolorna tre enheter som var specialiserade
pé& missbruksbehandling, med sammanlagt 23 platser. |
Luxemburg finns det eft specialistcentrum, och 43 % av dess
klienter &r under 16 ér. | Grekland inriktas de tidiga insat-
serna mot tondriga narkotikamissbrukare och deras familjer
(familjeterapi) samt mot tondringar som har problem med
polisen.

| Sverige kan ungdomar mellan 12 och 21 ar som har
allvarliga psykosociala problem — ofta med inslag av
kriminellt beteende och missbruk av psykoaktiva &mnen -
tvingas till vard pé en institution utan deras tillstand.
Behandlingsmetoderna inbegriper miljsterapi, funktionell
familjeterapi, kognitiv beteendeterapi och (fér narkotika-
missbruk) tolvstegsmetoden. Unga brottslingar far som
alternativ till féngelse vard enligt lagen med sérskilda
bestémmelser om vérd av unga (LVU) inom sluten ung-

(') Se projektet “Auftrieb” pé Internet: (http://eddra.emcdda.eu.int:8008/eddra/plsql/showQuesteProg_ID=2086).
('*4) Se Internet: (http://www.asemanlapset.fi/walkers-nuorisokahvilat/walkers-kahvilat_suomessa).
('®5) Se EDDRA pé Internet: (http://eddra.emcdda.eu.int:8008/eddra/plsql/showQuest?Prog_ID=2091).



domsvérd pé& institution ('®). Mer information om behand-
lingsatgdrder finns pa sidan 49.

Social utslagning och aterintegrering

Definitioner och begrepp

Enligt den senaste undersskningen om “social otrygghet och
integration” ('¥") varierar andelen av befolkningen i Europa
som I&per risk att drabbas av fattigdom och social utslagning
mellan 9 % och 22 % (Europeiska radet, 2001). Ménniskor
anses vara socialt utslagna om de hindras frén att fullt ut delta
i det ekonomiska, sociala och medborgerliga livet och/eller
har sé ofillréicklig tillgang till inkomster och andra resurser
(person-, familje- och kulturresurser) att de inte kan f& en
levnadsstandard som anses godtagbar av det samhélle dér de
bor (Gallie och Paugam, 2002).

Social utslagning kan alltsa definieras som en kombination av
bristande ekonomiska resurser, social isolering och begrénsade
mojligheter att utéva sociala och medborgerliga réttigheter; det
&r eft relativt begrepp i ett visst samhdille (CEIES, 1999) och
motsvarar en successiv ansamling &ver tiden av sociala och
ekonomiska faktorer. Bland de faktorer som kan téinkas bidra till
social utslagning mérks arbetsmarknadsproblem, utbildnings-
nivd, levnadsstandard, hélsa, nationalitet, drogmissbruk,
kénsskillnader och vald (Europeiska r&det, 2001; de nationella
rapporterna fér 2002).

Narkotikamissbruk kan ses som antingen en konsekvens av eller
en orsak till social utslagning. (Carpentier, 2002): narkotika-
missbruk kan orsaka en férsémring av levnadsvillkoren, men

& andra sidan kan de processer som leder till social margina-
lisering vara en anledning fill att bérja missbruka narkotika.
Trots detta &r sambandet mellan narkotikamissbruk och social
utslagning inte nddvéindigtvis ett orsakssamband, eftersom
social utslagning inte féreligger for alla som konsumerar droger

(Tomas, 2001).

Om man beaktar denna komplexitet, kan man bade analysera
narkotikamissbruket i socialt utslagna grupper och studera den
sociala utslagningen bland narkotikamissbrukare (figur 22).

Monster fér och konsekvenser av missbruk i socialt
utslagna grupper

| litteraturen och forskningen brukar fsljande grupper anses
ligga i riskzonen fér social utslagning: inferner, invandrare ('),
heml&sa, prostituerade och sérbara ungdomar. Man méste ta
hénsyn till att det kan finnas systematiska fel och metodmdssiga
begréinsningar hos den redovisade informationen om
narkotikamissbruket och missbruksménstren i socialt utslagna
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grupper, eftersom det i hela Europa r&der brist pé informations-
kéllor och jcimfdrbara uppgifter.

Sambandet mellan att sitta i féingelse och att anvénda droger
har visats vara ganska néra (se éven sidan 34). En stor andel
av internerna &r narkotikamissbrukare innan de sitts i
fangelset, och sklet till fangelsestraffet har ofta anknytning Hill
narkotikamissbruk. En del personer gér dock den motsatta
véigen och blir inte narkotikamissbrukare férrén efter det att
de hamnat i féingelse for att ha begatt brott. Enligt olika
studier forefaller mellan 3 % och 26 % av narkotikamiss-
brukarna i de europeiska féngelserna ha bérjat anvéinda
narkotika i féingelset, och mellan 0,4 % och 21 % av
injektionsmissbrukarna i féingelserna injicerade for forsta
géngen medan de satt i féngelse. Narkotikamissbruk ér
mycket vanligt i féingelserna: upp till 54 % av internerna
uppger att de anvént droger i fangelset, och upp till 34 % att
de injicerat droger dar (Stoever, 2001; ECNN, 2002a).

Sambandet mellan “férgade och etniska minoritetsgrupper”
och narkotikamissbruk &r mindre tydligt, eftersom det &r ont
om information. Det finns inga vetenskapliga bevis for aft
narkotikamissbruk skulle vara vanligare bland invandrare &n i
befolkningen som helhet. Déremot finns det vissa studier av
specifika etniska minoritetsgrupper dér man har funnit en
hagre andel problemmissbrukare av narkotika @n i
befolkningen som helhet; exempel &r ingermanlénningar i
Finland (dér 1-2 % beddms vara narkotikamissbrukare och
sdrskilt heroinmissbrukare), kurder i Tyskland, zigenare i
Spanien och flera

etniska grupper i Nederlénderna

Figur 22: Sambandet mellan social utslagning och

narkotikamissbruk
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('*) Se Internet: (http://www.stat-inst.se/article.asp2articlelD=87).
(") Eurobarometerundersskning 56.1 (“social precarity and integration”):

(http://europa.eu.int/comm/employment_social/soc-prot/soc-incl/eurobarometer_en.pdf).

('®) Enligt ECNN (2002b) definieras “invandrare” som “fargade och etniska minoritetsgrupper” och innefattar invandrargrupper frén olika folkgrupper i

EU-ldnderna.
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