v
z
S

s

Socialpolitik og Udvikling

Socialforvaltningen * l b (o)
a Yy a v
1.1
1\6 - Ae
Notat
eENHP
Mulige spor som led i forseg med afkriminalisering af
narkotika i Kebenhavns Kommune
09-01-2024
| det felgende redegeres kort for begrebet afkriminalisering, Sagsnummer | F2
udviklingen i den danske narkotika-politik og geeldende ret i dag samt 2023 - 5142
Danmarks internationale forpligtigelser pa stofomradet. Desuden ,
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henvises til internationale erfaringer med afkriminalisering af narkotika. 4101038
Herefter skitseres forskellige spor, der kan arbejdes videre med forud
for igangseettelse af et atkriminaliseringsforseg i Kebenhavns Sagsnummer i eDoc
2023-0118884
Kommune.

Det skal indledningsvis bemaeerkes, at der vil veere behov for yderligere
afdeekning, herunder af juridiske og sundhedsmaessige forhold i
samarbejde med relevante ministerier og styrelser, hvis anmodningen
til regeringen giver anledning til yderligere dialog vedr. eventuel
etablering af et eller flere af de skitserede spor.

Samtidig vil der veere behov for at afsege og inddrage
forskningsmeessige erfaringer pd omrédet. Desuden vil der i forbindelse
med et projektdesign skulle tages stilling til, hvordan forsgget skal
evalueres, herunder hvordan bade stofbrugerne og fagprofessionelles
perspektiver inddrages i evalueringen.

Begrebet afkriminalisering

Der eksisterer ikke en klar og entydig definition pé afkriminalisering af
narkotika. Afkriminalisering af narkotika kan saledes tage form og
komme til udtryk pa forskellig vis i forskellige lande og stater. Se ogsé
notat om internationale erfaringer med afkriminalisering (Bilag 3).

Afkriminalisering adskiller sig grundleeggende fra legalisering. Ved en
legalisering bliver et stof gjort fuldt lovligt, og det kan f.eks. reguleres pa
samme made som alkohol eller cigaretter. Ved en afkriminalisering er
stoffer stadig ulovlige, men besiddelse af stoffer til eget forbrug
medferer ikke en strafferetlig sanktion.

Justitsministeriet definerer afkriminalisering sdledes: "Ved en
afkriminalisering af hash eller andre ulovlige euforiserende stoffer
forstds, at besiddelse af de pdgeeldende stoffer fortsat er ulovlig, men
at det ikke udlgser en strafferetlig sanktion men derimod en alternativ
sanktion i form af f.eks. misbrugsbehandling eller rddgivning” (Bilag
7).
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Afkriminalisering kan groft sagt deles op i to hovedkategorier og veere
de facto, hvor man i praksis undlader at straffe brugere af stoffer uden
at eendre lovgivningen (eks. Danmark fra 1969 til 2004) eller de jure,
hvor det fremgar af lovgivningen, at besiddelse til eget brug ikke
straffes (eks. Portugal fra 2001 og frem).

En lovfaestet afkriminalisering kan dermed fortsat rumme mulighed for
sanktioner uden strafferetlig karakter sésom administrative bgder eller
henvisning til rddgivning/behandling.

Dansk lovgivning og praksis pa omradet

Fra 1969 til 2004 var der de facto en afkriminalisering i Danmark, hvor
besiddelse af stoffer til eget brug i reglen medferte en advarsel fra
politiet. Den grundlaeggende idé bag dansk narkotika-politik var, at straf
skulle benyttes til at minimere udbuddet af illegale stoffer, imens
forebyggelse og behandlingsinitiativer skulle benyttes til at minimere
efterspergslen og forbruget af disse stoffer.

| 2004 indferte Folketinget nultolerancepolitikken, som gjorde op med
den hidtidige praksis pa omradet, og som fortsat er geeldende.
Nultolerancepolitikken medfgrer, at det i udgangspunktet er ulovligt at
besidde euforiserende stoffer til eget brug. Besiddelse af euforiserende
stoffer (bade narkotika og cannabis) straffes almindeligvis med bede
eller frinedsstraf.

Besiddelse af meget smé& mangder stoffer til eget brug medferer i
udgangspunktet en advarsel og konfiskation af stoffet. Hgjere maengder
af euforiserende stoffer kan ogsé vurderes at veere til eget brug, men vil
som udgangspunkt medfegre en badestraf og konfiskation af stoffet.
Besiddelse over en vis maengde vil som udgangspunkt vurderes at veere
mhp. videresalg, uanset den egentlige drsag til besiddelsen.

Hvorvidt der er tale om besiddelse til eget brug, beror altid pé en
konkret vurdering.

Undtagelser til udgangspunktet om bedestraf og konfiskation

Hvis en reekke betingelser er opfyldt, kan borgere, som er steerkt
afhaengige af narkotika, fritages for strafforfalgelse eller tildeles en
advarsel for besiddelse af narkotika til eget brug.

Undtagelsesforhold: ingen strafforfelgelse
Der indledes ikke strafforfalgelse for besiddelse af narkotika til eget

brug i umiddelbar naerhed af eller i stofindtagelsesrum (jf.
bekendtgerelsen om stofindtagelsesrum § 3 b, stk. 2, i lovom
euforiserende stoffer), nar:

e Personen erover 18 ar og har en steerk afheengighed som falge
af et leengere og vedvarende misbrug af narkotika

e Besiddelsen skerieller i umiddelbar neerhed af et
stofindtagelsesrum, og det ud fra de foreliggende
omstendigheder ma laegges til grund, at den pageeldende er



pé vej til stofindtagelsesrummet med henblik pé indtagelse af
stoffet og
e Derertale om et stof, der kan indtages i det pdgeeldende
stofindtagelsesrum
Det forudsaettes at besiddelse af narkotika i denne situation ikke
forfelges af politiet, og at politiet i praksis normalt ikke vil konfiskere
stofferne fra denne persongruppe, jf. Rigsadvokatens meddelelse om
narkotika.

Undtagelsesforhold: tiltalefrafald (advarsel)
Der skal meddeles en advarsel og konfiskation af stoffet for besiddelse

af narkotika til eget brug, nar:

e Personen erover 18 ar og har en steerk afhaengighed som felge
af et leengere og vedvarende misbrug af narkotika og
e Sociale hensyn taler for en advarsel (hvis den padgeeldende f.eks.
modtager kontanthjeelp eller fertidspension og ikke har anden
indkomst eller en opsparing af en vis starrelse)
Meddelelse af advarsel gaelder bade tilfaelde, hvor den pagaeldende ikke
tidligere er straffet for overtraeedelse af lov om euforiserende stoffer,
samtiandengangs- og senere tilfelde.

Borgere, som er omfattet af ovenstdende undtagelser dvs. borgere med
en staerk atheengighed af narkotika som falge af et leengere og
vedvarende misbrug, kan ogséd meddeles en advarsel for ulovlig
besiddelse af andre stoffer til eget brug, f.eks. hash.

Nedenfor er en samlet gennemgang af politiets sagsbehandlingsskridt,
nar en borger pagribes med euforiserende stoffer, hvoraf de to
undtagelser for mélgruppen af steerkt afhaengige stofbrugere fremgar.

Figur 1. Oversigt over politiets sagsbehandling jf. Rigsadvokatens
meddelelse om narkotika.
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Saerligt for unge under 18 ar i besiddelse af stoffer til eget brug

Der gaelder seaerlige regler for straf af unge under 18 ar, som besidder
stoffer til eget brug.

Besiddelse af stoffer til eget brug straffes som udgangspunkt med
bade, hvorfor unge under 18 ar ogsa vil modtage en bade for
lovovertraedelsen. For unge under 18 &r vil beden typisk seettes ned, da
alderen og indteegtsforholdet pa gerningstidspunktet er afgerende for
en eventuel bedenedsaettelse, jf. Rigsadvokatens meddelelse om
behandlingen af sager mod unge lovovertraedere.

Det er ogsd muligt at undlade at straffe unge under 18 &r med en bede
for besiddelse af stoffer til eget brug ved i stedet at meddele dem en
advarsel, jf. Rigsadvokatens meddelelse om unge lovovertraedere.

Unge under 18 &r, som er i besiddelse af stoffer til eget brug, far ikke en
anmeerkning pa deres straffeattest, farste gang de bliver demt for et
strafbart forhold, forudsat der er tale om en mindre forseelse. Ved
mindre forseelser forstds domme, hvor den unge idemmes en betinget
dom eller en bade, jf. Rigsadvokatens meddelelse om unge
lovovertraedere. Da besiddelse af euforiserende stoffer til eget brug i
udgangspunktet straffes med bede, vil unge under 18 ar ikke f& en
anmaeaerkning for lovovertraedelsen pé straffeattesten.

Nar en ung under 18 &r overtraeder lov om euforiserende stoffer, skal
den unges foreldremyndighedsindehaver underrettes.
Foreldremyndighedsindehavere vil derfor blive gjort bekendt med, at
den unge har overtradt lovgivningen ved at vaere i besiddelse af
euforiserende stoffer til eget brug.

Danmarks internationale forpligtelser

Danmark har tilsluttet sig de tre FN-konventioner, der regulerer
omréadet internationalt. Det drejer sig om Enkeltkonventionen (1961),
Psykotropkonventionen (1971) og Kontrolkonventionen (1988).

International Narcotics Control Board (INCB) er et uafheengigt organ,
der ferer kontrol med landenes overholdelse af konventionerne.
Justitsministeriet vurderer pa baggrund af en udtalelse fra INCB, at det
er foreneligt med konventionerne at afkriminalisere besiddelse af
mindre mangder narkotika til eget brug. Justitsministeriet vurderer
dermed, at afkriminalisering, i modsaetning til legalisering, vil veere i
overensstemmelse med Danmarks forpligtelser efter internationale
konventioner om euforiserende stoffer (Bilag 7).

Greaensevardierne for hvornar en given maengde anses som vaerende
inde for greensen af besiddelse af stoffer til eget brug fastseettes af det
enkelte land og er ikke naeermere defineret i konventionerne.

Afkriminaliseringsspor

Socialforvaltningen har som led i forarbejdet frem mod anmodning om
forseg med afkriminalisering af narkotika i Kebenhavns Kommune bl.a.



set pd, hvordan geeldende meddelelser om narkotika og vejledning om
ordination af heroin evt. vil kunne justeres som led i et
afkriminaliseringsforseg. Samtidig er de udsagn, der fremkomi
forbindelse med forvaltningens debatarrangement om
afkriminalisering af narkotika i Kebenhavn den 28. september 2023
benyttet som inspiration af forvaltningen i forarbejdet. Desuden traskkes
pa forvaltningens afdaekning af internationale tiltag og erfaringer med
afkriminalisering af narkotika (bilag 3. Internationale erfaringer med
afkriminalisering af narkotika).

P& baggrund af forarbejdet, afdeekningen af de internationale erfaringer
med afkriminalisering af narkotika og udsagnene fra
debatarrangementet fremstar to centrale malgrupper, der kunne have
gavn af at afpreve forskellige tiltag som led i forseg med
afkriminalisering af narkotika i Kebenhavns Kommune.

De to méalgrupper er:

e Steerkt afheengige stofbrugere
e Ungeirisiko for at udvikle problematisk forbrug af
euforiserende stoffer

Steerkt afheengige stofbrugere er ifalge Rigsadvokatmeddelelsen
defineret som; “personer, som igennem ar har opbygget en sé steerk
afheengighed af harde stoffer, at de bruger disse stoffer dagligt”.

Unge i risiko for at udvikle problematisk forbrug af euforiserende stoffer
er i denne sammenhang unge, der pégribes for besiddelse af

euforisende stoffer til eget brug.

For de to mélgrupper opridses tre forskellige spor med forskellige
mulige tiltag for hvert enkelt spor. Det drejer sig konkret om to spor for
malgruppen af steerkt afheengige stofbrugere (spor 1 0g 2) og et spor
for unge i risiko for at udvikle problematisk forbrug af euforiserende
stoffer (spor 3). Der saettes med malgrupperne fokus péa at forebygge
afheengighed og marginalisering blandt unge i risiko for at udvikle
problematisk forbrug af euforiserende stoffer samt at stress- og
skadesreducere for steerkt afheengige stofbrugere.

Nogle af tiltagene i sporene forventes at kreeve eendringer af den
gaeldende praksis pd omradet. Desuden kan der veere behov for
egentlige loveendringer. Andre af tiltagene kan evt. ivaerksaettes af
Kebenhavns Kommune selv i samarbejde med politiet. Dette vil i givet
fald skulle afklares neermere. Alle radgivnings- og behandlingsmeaessige
tiltag vil kreeve tilfersel af midler til ggede udgifter for
Socialforvaltningen. Inden evt. tiltag overvejes ivaerksat er det derfor
ngdvendigt at analysere og vurdere, hvad udgifterne for et givent tiltag
vil veere.

Se figur 2 nederst i notatet for et overblik over de forskellige spor samt
anbefalede tiltag inden for hvert spor.



Det bemeerkes, at der samtidig med forsgget vil veere mulighed for at
spge radgivning og behandling for et problematisk forbrug af rusmidler
pé vanlig vis i Socialforvaltningen.

Steerkt afhaengige stofbrugere

For mélgruppen steerkt afhaengige stofbrugere tegner sig to potentielle
spor som led i et forseg med afkriminalisering af narkotika i Kebenhavns
Kommune. Der er tale om et afkriminaliseringsspor og et supplerende

behandlingsspor.

Spor 1. Afkriminaliseringstiltag for steerkt afheengige stofbrugere

For de steerkt afhaengige stofbrugere vil atkriminaliserende tiltag kunne
gere en positiv forskel i form af mindre stress forbundet med frygt og
risiko for at blive straffet og fa konfiskeret stoffer til eget brug. | dag er
reglerne i Danmark, at steerkt afhaengige stofbrugere modtager en
advarsel og far konfiskeret deres stoffer til eget brug, hvis de pagribes
uden for zonen omkring stofindtagelsesrum.

| en eventuel forsegsramme snsker Kebenhavns Kommune at se
naermere pa muligheden for at mélgruppen af steerkt afheengige
stofbrugere ikke far konfiskeret stoffer, som vurderes at veeret til eget
brug. Derudover gnsker Kebenhavns Kommune at indgé i dialog med
regeringen om muligheden for at gge de tilladte maengder for
besiddelse til eget brug, for seerligt heroin og kokain, for malgruppen af
steerkt afhaengige stofbrugere'.

Mulige tiltag ift. besiddelse til eget brug:

1.a. Ingen konfiskation af stoffer til eget brug uden for zonen
omkring stofindtagelsesrum for staerkt afhaengige stofbrugere.

1.b. @ge tilladte maengder til eget brug for steerk athaengige
stofbrugere.

Ved forsggsvis at iveerksaette disse tiltag er forventningen, at:

e Feerre steerkt afhaeengige stofbrugere vil fa konfiskeret deres
stoffer, hvilket méske vil mindske falgekriminalitet og/eller
sexhandel.

e Feerre steerkt afheengige stofbrugere bliver demt for besiddelse
med henblik pé videresalg.

Tiltaget vil kreeve eendringer af de fastsatte maengder for besiddelse af
stoffer til eget brug generelt, eller for steerkt afheengige stofbrugere.
Det vil desuden kraeve eendringer i reglerne om konfiskation af stoffer til
eget brug.

Spor 2. Behandlingsmeessige tiltag for steerkt athaengige stofbrugere

" Heroin og kokain er de stoffer, der typisk indtages i stofindtagelsesrummene. | et
forseg ber der tilpasses ift., hvis andre stoffer viser sig at blive de primeert benyttede,
sa det er de til enhver tid relevante stoffer, der er afkriminaliseret.



Der kan som et led i en fors@gsvis afkriminalisering af narkotika samtidig
skrues op for skadesreducerende tiltag for at @ge antallet af steerkt
afheengige stofbrugere i behandlingstilbud/forbedre tilouddene.

2.a. Godkendelse af depotmorfin som substitutionspreeparat.

Til debatarrangementet fremkom forslag om en forsggsordning med
udlevering af tag-hjem doser ifm. l&egeordineret heroinbehandling.
Dette er er ikke muligt i dag, da heroinbehandlingen ifglge
Sundhedsstyrelsens vejledning om ordination af heroin ved
opioidafhaengighed skal ske overvéaget.

En udfordring ved nuvaerende heroinbehandling er, at brugerne skal
mede op péd behandlingsstedet en til to gange om dagen for at
modtage behandling. Alternativt skal brugerne benytte metadon de
dage, hvor de vaelger ikke at mgde op i behandling. Dette betyder, at
nogle brugere er ngdsaget til at opholde sig i kommunen stort set
konstant for at kunne modtage deres behandling, fordi metadon ikke
opfylder deres behandlingsbehov.

| Schweiz anvendes en ordning med udlevering af herointabletter
svarende til maksimalt to tag-hjem doser til stabile patienter, som
opfylder en raekke specifikke krav, herunder krav om, at bruger er i
fuldtidsbeskaeftigelse. Desuden er der krav om urinprever, da
blandingsmisbrug kan veere fatalt. Den intravengse heroin gives ikke
med hjem. For at kunne lave en lignende ordning i Kebenhavns
Kommune vil det dog kraeve justeringer, da ingen af de brugere som pt.
modtager tabletbehandling i Kebenhavns Kommune matcher krav om
fuldtidsbeskeeftigelse, der gor sig geeldende i den schweiziske ordning.
Desuden er der ved udlevering af herointabletter risiko for at disse
knuses og injiceres, hvilket kan give risiko for overdosis. Samme
maengde diacetylmorfin (i heroin-tabletten) er dobbelt sa staerk, nar
den injiceres sammenlignet med peroralt indtag. Udlevering af
herointabletter er derfor risikofyldt.

Alternativt til udlevering af herointabletter kan det i stedet overvejes at
anvende depotmorfin som substitutionspraeparat. Fordelen ved
depotmorfin er, at det ikke har samme bivirkningsprofil som metadon,
og det har samtidig en leengerevirkende effekt, hvilket betyder at
brugerne ikke skal modtage behandling neer s& hyppigt, som det er
tilfeeldet i dag med herointabletter. Brugerne kan sdledes made op til
behandling feerre gange, og det vil herudover ikke vaere nedvendigt at
hjemtage praeparatet, hvilket bidrager til en hgjere sikkerhed. Brug af
depotmorfin som substitutionsbehandlingspraeparat anbefales i et
forseg at veere et frivilligt tiloud. Behandling med herointabletter, som
det foregar i dag, vil dermed fortsat vaere muligt for de brugere, som
onsker dette. Der kan evt. ogsd veere tale om et frivilligt
kombinationstilbud med begge preeparater.

Brug af depotmorfin som substitutionspraeparat er ikke tilladt ifelge den
geeldende vejledning fra Sundhedsstyrelsen, medmindre brugeren ikke
kan tadle metadon. Tiltaget vil derfor kraeve, at Sundhedsstyrelsen
godkender depotmorfin som substitutionspraeparat.



2.b. Et kokainbehandlingstiltag

Til debatarrangementet blev det ogséa foreslaet at afpreve
kokainbehandling for at fritage steerkt athaengige kokainbrugere fra at
skulle kabe stoffet pd gaden og dermed mindske behovet for at begéa
felgekriminalitet og/eller saelge sex.

| dag er det ikke muligt at etablere et kokainbehandlingsstilbud pé
lignende vis med den medicinske heroinbehandling. Dette skyldes, at
der ikke eksisterer egnede leegemidler til at behandle afheengighed af
kokain. Det er séledes ikke muligt at tilbyde medicinsk
kokainsubstitutionsbehandling, og der kan derfor ikke stilles krav om
substitutionsbehandling forud for medicinsk behandling, som det er
tilfeeldet med heroin (metadon og buprenorphin). Samtidig er det ikke
muligt at fremstille kokain medicinsk, som det er tilfeeldet med den
laegeordinerede heroin (diacetylmorfin), der tilbydes i den medicinske
heroinbehandling.

Der har tidligere vaeret forseg med at behandle kokainmisbrug i Aarhus
Kommune gennem ritalin-behandling. Behandlingsforsgget var uden
gode effekter, da mange af brugerne i behandlingsforsgget i stedet
begyndte at misbruge ritalinen.

Inden et evt. forsag vil kunne overvejes iveerksat, skal det derfor
afdaekkes, om der er internationale erfaringer, der kan traekkes pa. Det vil
i den forbindelse skulle undersgges, om det vil veere leegefagligt
forsvarligt at igangseette et forseg med kokainbehandling. Herunder
om det vil veere muligt at monitorere og reducere forbruget ved
udlevering, eller om det blot vil gge mangden af stofindtag for
stofbrugeren, hvis stofbrugeren ikke far reduceret sin trang gennem
tilbuddet og blot fortseetter med sit vanlige forbrug pa gadeplan
samtidig med kokainbehandlingen. | s& fald vil behandlingen kunne
eskalere forbruget af kokain for stofbrugeren.

| 2023 igangsatte Norge et randomiseret kontrolleret forseg med brug
af amfetamin som behandlingspraeparat til behandling af
amfetaminafheengighed. Amfetamin er som kokain et
centralstimulerende stof, og hvis det viser sig muligt at behandle med
amfetamin, kan der evt. ogséa veere mulighed for behandling med
kokain. Kebenhavns Kommune vil felge det norske forseg i tilfaelde af, at
der arbejdes videre med at undersgge muligheder for at etablere et
kokainbehandlingsspor. | Frankrig planleegges desuden igangseetning
af et egentligt kokainbehandlingsforseg i 2024, som ogsa vil veere
relevant at felge, inden et evt. forsgg i Kebenhavns Kommune overvejes
igangsat.

Der vil veere behov for dialog med blandt andre Sundhedsstyrelsen og
Center for Rusmiddelforskning ift. at afdeekke risici og potentielle
muligheder for et forseg med kokainbehandling for staerkt afhaengige
kokainbrugere, inden der evt. kan arbejdes videre med forslaget.
Tiltaget vil desuden kraeve, at der afsaettes statslige og kommunale
midler til etablering af et forsggstilbud.



Til debatarrangementet blev det desuden foreslaet at etablere et
abstinensbehandlingstilbud til borgere, der ikke har lovligt ophold i
Danmark. | dag tilbydes Kebenhavns Kommunes borgere og borgere
fra andre kommuner fremskudt substitutionsbehandling, hvori
abstinensbehandling indgér. Forvaltningen har i sit arbejde med
afkriminaliseringstiltag valgt at fokusere pa borgere med lovligt ophold.

Samtidig blev det foreslaet at @ge tilgeengeligheden for
abstinensbehandling generelt pa stofscenen. Abstinensbehandling
indgar dog allerede i dag som en del af den fremskudte
substitutionsbehandling. Der kan desuden gives abstinensbehandling
via egen leege og péa hospitalerne (bade somatisk og psykiatrisk).

Det bemaeerkes, at der er blevet nedsat en arbejdsgruppe mellem
Socialforvaltningen og Region Hovedstaden under Sundhedsklynge
Byen for at understgtte et samarbejde om socialt udsatte borgere med
rusmiddelproblematik og behov for abstinensbehandling.
Arbejdsgruppen har faet til opdrag at udarbejde udviklingstiltag, som
styrker samarbejdet om denne borgergruppe og skabe bedre
abstinensbehandlingsforlgb pa tveers af sektorer. Arbejdsgruppen har
til opgave at videreudvikle falgende indsatsspor:

e Feelles tveerfagligt behandlerteam

e Tveersektoriel forlgbsbeskrivelse for socialt udsatte borgere med
rusmiddelproblematik

¢ Kommunikation og datadeling

e Opfelgning og evaluering

Unge i risiko for at udvikle problematisk forbrug af euforiserende
stoffer

Som led i et forseg med afkriminalisering af narkotika i Kebenhavns
Kommune tegner sig et tredje spor ift. malgruppen unge i risiko for at
udvikle problematisk forbrug af euforiserende stoffer. Sporet
omhandler et afkriminaliseringstiltag koblet sammen med screening for
problematisk brug af euforiserende stoffer og efterfalgende
rddgivnings- og behandlingstilbud.

Spor 3. Afkriminaliseringstiltag for unge stofbrugere op til 24 ar

Rusmiddelforsker ved Aarhus Universitet Esben Houborg redegjorde i
sit opleeg til debatarrangementet for, at unge, i seerdeleshed "udsatte
unge”, er den malgruppe, der rammes relativt hardest af nultolerancen
overfor besiddelse af stoffer til eget brug. De udsatte unge, somii
forvejen er pé kanten af samfundet, risikerer séledes at blive yderligere
stigmatiseret og marginaliseret ved at blive straffet for besiddelse af
stoffer til eget brug.

Et muligt tiltag ift. unge som pégribes for besiddelse af euforiserende
stoffer til eget brug:



3.a. | stedet for bgde eller 2. advarsel for besiddelse til eget brug
gives et pdbud om en raddgivningssamtale i U-turn2. Hvis
pabuddet ikke fglges, kan der gives 2. advarsel eller bgde.
Pabuddet gives igen ved gentagelse.

Ved forsggsvis at iveerksaette dette tiltag antages det, at:

e Flere udsatte unge med et problematisk forbrug af
euforiserende stoffer identificeres.
e Flere udsatte unge med et problematisk forbrug af
euforiserende stoffer kommer i behandling.
Tiltaget er inspireret af Portugals afkriminaliseringsmodel, hvor
borgere, der pagribes i besiddelse af euforiserende stoffer til eget brug,
kanaliseres over i behandlingssystemet. Forseget malrettes unge for at
forebygge, at de udvikler et problematisk stofforbrug, der kan have
konsekvenser for deres livsfgrelse, herunder gere dem til staerkt
afheengige stofbrugere.

Det bemaerkes i den forbindelse, at man ved Vestegnens Politi har
afprevet et pilotprojekt, hvori mulighed for henvisning til
behandlingstilbud for unge indgik. Projektet fandt sted i 2019 under
navnet Fra lommevending til behandling, hvor betjente blev uddannet i
at mgde unge stofbrugere med en dialogbaseret tilgang, som skulle
hjeelpe de unge ift. at motivere til behandling frem for at fokusere pa
straf og lommevending. Formdlet var at begraense efterspgrgslen efter
illegale stoffer ved at bygge bro til behandlingssystemet eller andre
foranstaltninger, der kunne hjeelpe de unge under 18 &r med at stoppe
eller begraense deres brug af illegale stoffer. Projektet viste bl.a., at
Politiets muligheder for at pavirke unge til at eendre rusmiddeladfeerd
er begraenset, og at der er behov for at inddrage
rusmiddelbehandlingstilbud, hvis de unge skal eendre deres adfeerd.
Det var begraenset, hvor mange unge det lykkedes Politiet at fa til at
opsege rddgivning pga. manglende hjemmel til at give pdbud om
radgivningssamtale. Mulighed for at give unge pabud om
radgivningssamtale vedr. behandling vurderes derfor at styrke
mulighederne for, at et forsgg kan blive effektfuldt.

Ved en eventuel igangseettelse af tiltaget vil U-turn skulle omstille og
udvide sin praksis til at handtere screenings-/rddgivningssamtaler pa
baggrund af pabud. Tilretteleeggelsen af radgivnings-
/screeningssamtaler vil skulle afklares i dialog med U-turn og med
inspiration fra Portugal og evt. fra projektet Fra lommevending til
behandling. U-turn har erfaring med radgivnings- og
behandlingstilbud til demte med vilkdr om behandling, der kan trackkes
pé i den forbindelse.

Der vil vaere behov for dialog og aftale med Kgbenhavns Politi om evt.
iveerksaettelse af et projekt. Herudover bar der traekkes pé erfaringer fra
Vestegnens Politi samt Center for Rusmiddelforskning, som evaluerede
projektet fra 2019. Det vil desuden kraeve et analysearbejde i
samarbejde med Kgbenhavns Politi at estimere hvor mange unge, som

2 U-turn er et anonymt rddgivnings- og behandlingstilbud til unge ml. 14 og 24 ar,
der er bosiddende i Kebenhavns Kommune, og som har et problematisk forbrug af
alkohol eller stoffer.



ellers ville modtage en bgde/2. advarsel, som led i forsgget fremover
skal modtage et pabud om rédgivnings- og screeningssamtale.
Kebenhavns Kommune gnsker samtidig at indgé i dialog med
Justitsministeriet om, hvordan en eventuel hjemmel til at give pabud
om rddgivningssamtale skal udformes.

Tiltaget vil kraeve tilfersel af kommunale ressourcer til U-turn til brug for
opnormering af rddgivnings- og behandlingskapaciteten pa U-turn.
Dette for at kunne handtere et sterre antal radgivnings- og
screeningssamtaler og afledte behandlingstilbud til flere unge.

Tiltaget kan med fordel suppleres med en forebyggelsesstrategi i
samarbejde med relevante parter om brugen af euforiserende stoffer
malrettet unge i Kebenhavn.

Figur 2. Overblik over forskellige afkriminaliseringsspor samt anbefalede tiltag.

Tiltag 1.a.:
Spor 1: Ingen konfiskation af stoffer til eget forbrug
Afkriminaliseringstiltag uden for zonen omkring stofindtagelsesrum for
steerkt afheaengige stofbrugere

Malgruppe:
Steerkt afhaengige stofbrugere

Tiltag 2.a.:
Spor 2:

Behandlingsmaessige tiltag GOdke?Szliii?)fniE‘:;gg?gn £

Malgruppe: Spor 3: Tiltag 3.a.:
Unge i risiko for at udvikle et problematisk [Ee Afkriminaliseringstiltag for

g g Pabud om en radgivningssamtale fremfor
forbrug af euforiserende stoffer unge stofbrugere op til 24 ar

strafferetlslig sanktion




