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ECAD utvecklingsplaner på 
Styrelsemötet i Cork 

ECAD styrelse hade sitt höstmöte i början av oktober i Cork, Irland. Representanter för Istanbul, Warsza-
wa, Burgas och Göteborg inklusive ECAD Stockholms kontor fick träffa Cork borgmästare Brian Berming-
ham. Trots att flera styrelsemedlemmar inte var närvarande visade sig mötet vara väldigt konstruktivt och 
styrelsen ägnade mycket tid åt diskussioner kring ECAD:s framtid. 

Jörgen Svidén, som började som ECAD direktör i augusti 2008 påpekade att ECAD i förändring behöver 
bli en organisation som sträcker sig från åsikter till kunskap. ”Vi levererar kunskap redan idag, men vi kan 
bli så mycket bättre, vi kan bli en bro från kunskap till handling”. 

Mycket debatt fokuserades kring evidensbaserat narkotikapolitik, samt ECAD:s nätverk av städer. 
ECAD kommer att kontakta sina medlemsstäder inom kort och fråga vad de tycker ECAD kan göra för 
dem. Med städernas hjälp kan vi utvärdera vårt arbete och stärka kontakterna mellan kontoret och med-
lemsstäder. 

FORTSÄTTNING PÅ SIDAN 3 

Från Storbritannien kommer nu 
besked om att cannabis uppklassi-
ficeras från klass C till klass B i 
januari 2009. Samtidigt, från och 
med den 26 januari nästa år, kom-
mer också nya regler att gälla för 
den som tar sig friheten att använ-
da cannabis. Andra gången han/
hon registreras för innehav av can-
nabis kostar det 80 pund, motsva-
rande cirka 1 000 kronor och hän-
der det en tredje gång är det arres-
ten som gäller. 

Av Reageramera 

UPPGRADERING 
AV CANNABIS I 
STORBRITANNIEN  

Schweiz röstar om sin narkotikapolitik 
30 november är det dags för schweizarna att bland 
annat rösta om sitt framtida förhållande till nar-
kotika. Vid omröstningen 30 november föreslås 
också att den statliga knarklangningen av heroin 
ska "legaliseras", dvs. upphöra att vara ett pro-
jekt och ingå som en "godkänd" del i behandling 
av opiatmissbrukare. 
 

Landets inrikesminister Pascal Couchepin, ansva-
rig för hälso- och sociala frågor konstaterade att 
det skulle innebära en överträdelse av internatio- 

nella överenskommelser om man godkände ett 
förslag om legalisering av cannabis. 

 
Schweiz var först ut (1994) med att underlätta för 

heroinister att fortsätta sitt heroinmissbruk med 
hjälp av statligt heroin; landet var även först med 
kommunala knarkarkvartar och först med att eta-
blera de hittills två största öppna drogscenerna i 
Europa. 

Av Reageramera  

FHI OM  
NARKOTIKAN I 
SVERIGE 
En restriktiv narkotikapolitik och 
effektivt polisarbete är förklaring-
ar till en låg användning av narko-
tika i Sverige.  
Men en ökande narkotikarelaterad 
dödlighet oroar. Det visar den nya 
kunskapsöversikten från Statens 
folkhälsoinstitut.      /Läs på s. 2 

OSLO STÄNGER 
SPRUTRUMMET  

Det kontroversiella sprutrummet för 
narkomaner i Oslo bör stängas från 
och med den 1 januari 2009.  
Det föreslår kommunregeringen, 
byrådet, i ett förslag som fullmäkti-
ge senare ska ta ställning till. Bak-
grunden är kritik om att få miss-
brukare använder det och att över-
doserna inte minskat.      /Läs på s. 3 



FRÅN SIDAN 1 
Johan Landin, pressekreterare vid Folkhälsoinstitutet, som berättar 

att rapporten är en bred kunskapsöversikt om narkotikasituationen i 
landet. Rapporten behandlar bland annat polisiära insatser, skolans 
verksamhet och informationsinsatsers betydelse. Landin betonar att 
tillgänglighetsbegränsningen är det som fungerar bäst i kombination 
med insatser för att minska efterfrågan. 
 

Rapporten innehåller också en beskrivning av utvecklingen av nar-
kotikaanvändningen nationellt och internationellt. Vid en internatio-
nell jämförelse ligger den svenska användningen av narkotika, inte 
minst cannabis, på en låg nivå. 

Mycket tyder på att användningen av narkotika ökade under 1990-
talet i Sverige. Fler unga började använda narkotika och antalet tunga 
missbrukare beräknades öka. Trenden var densamma i andra europe-
iska länder. Men efter år 2000 har andelen unga som använt narkotika 
sjunkit betydligt. 

Den mer restriktiva politik som förts i Sverige jämfört med andra europeis-
ka länder har lett till ökad upptäcktsrisk och fler beivrade brott. Narkotikan 
blir mer svårtillgänglig och andelen ungdomar som haft kontakt med narko-
tika är mycket låg i en jämförelse, säger Sven Andréasson, avdelnings-
chef vid Statens folkhälsoinstitut. 

Under 2007 registrerades 350 dödsfall i landet som narkotikarela-
terade. Det kan jämföras med 182 dödsfall under 1995. Dödsfallen 
ökade under andra halvan av 1990-talet och stabiliserades efter mil-
lennieskiftet. Men under 2007 ökar antalet till sin hittills högsta regi-
strerade nivå, något som kan tyda på att det tunga missbruket ökar. 

Utvecklingen oroar, vi tycks vara bra på att förebygga nyrekrytering till 
narkotika, men vi ser att skador bland dem som redan är inne i ett missbruk 
ökar, säger Sven Andréasson. 

 
Forskningsöversikten visar att narkotikabruket i hög grad drivs 

av fyra faktorer: pris, tillgänglighet, normer och beroende. Åtgär-
der som påverkar dessa faktorer är därför angelägna och i synnerhet 
åtgärder för att begränsa tillgängligheten. 

Sambandet är starkt mellan narkotikaanvändning och bruk av 
andra droger som tobak och alkohol. Därför är det rimligt att narko-
tika samordnas i det breda förebyggande arbetet inom folkhälsoom-
rådet. 

Tyngdpunkten för det förebyggande arbetet behöver ligga lokalt, 
i frivilligorganisationer, kommuner, skolor och på arbetsplatser. 

 
Av Reageramera  

FHI OM NARKOTIKAN I SVERIGE 

Narkotikaoffer ökar 
På försommaren släppte Folkhälsoinstitutet (FHI) nya data när det 
gäller narkotikadödligheten i Sverige. En rapport som med skräm-
mande tydlighet visar en ökning av dödsfallen. En rapport som borde 
vålla bekymmer hos dem som förordat så kallad underhållsbehand-
ling av missbrukare med metadon- /subutexpreparat eftersom just 
dessa preparat ökar mest i dödsfallsstatistiken.  

 
I studien är definitionen på narkotikadödlighet dödsfall där narko-

tiska preparat förekommer hos den avlidne. Fram till år 2001 skedde 
en ökning av antalet dödsfall för att sedan minska fram till 2007.  
Bland de dödsfall som droger som ökar är det de amfetaminrelatera-
de som dominerar men även i heroinrelaterade dödsfall sker en ök-
ning. 

Dödsfall relaterade till metadon  
I den narkotikapolitiska debatten har vågorna under de senaste 

åren gått höga när det gäller diskussionen kring så kallad läkemedels-
assisterad behandling för missbrukare. Läkemedelassisterad behand-
ling kan i kombination med psykosociala insatser ge en positiv effekt 
menar dess förespråkare.  Motståndarna har å andra sidan pekat på 
bland annat risken för läckage av drogen från programmen samt att 
någon drogfrihet sällan uppnås. 

Metadon är ett starkt beroendeframkallande och giftigt preparat  

som bland annat används som smärtstillande läkemedel. I och med 
Socialstyrelsens förändrade riktlinjer ökade antalet inskrivna i läke-
medelsassisterad behandling från 1200 personer 2004 till 2440 perso-
ner 2007. Dessa är spridda över hela Sverige via ett 60-tal kliniker. 

 
FHI konstaterar i sin rapport att under den period då förskriv-

ningen av metadon ökat så har även de metadonrelaterade dödsfal-
len ökat och att en mycket kraftig ökning sker mellan 2006 och 2007. 

Under våren 2008 rapporterades i svensk media om flera fall av 
metadonrelaterade överdoser från bland annat Umeå och Uppsala. I 
ett europeiskt sammanhang ger situationen i Skottland en fingervis-
ning om hur problematiken kan utvecklas. Skottland har gått från att 
inte ha några större problem med narkotika till att satsa på så kallad 
harm-reduction under de senaste 20 åren. I dagsläget finns ca 22 000 
metadonanvändare i Skottland. Professor Neil McKeganey vilken är 
chef för Centre for Drug Misuse research vid Glasgows universitet 
kommenterar till nyhetsförmedlingen Drugnews situationen: 

- Vi räknar dem inte längre och vi försöker inte ens avvänja dem. Fler 
dör i samband med användningen av metadon än av heroin. Metadon har 
blivit en del av problemet istället för en problemlösare. 

Marcus Häggström 

Metadonbehandling inom Kriminalvården  
Förskriver kriminalvården medicin åt opiatberoende intagna eller delar myndigheten ut knark?  

Substanserna metadon och Subutex används i allt högre grad, även inom Kriminalvården, vid läkemedelsassisterad behandling av opiatbero-
ende narkomaner. Bland annat har numer Fosieanstalten i Malmö sex behandlingsplatser och på externa behandlingshem får dömda kontrakts-
vård för sitt beroende med syntetopiatmediciner. Dessutom pågår försök med andra läkemedel för fångar med ADHD-diagnos på Norrtäljean-
stalten.                 / Av Drugnews 

      DEBATT  



ECAD utvecklingsplaner på Styrelsemötet i Cork 

FRÅN SIDAN 1 
Göteborgs stad och ECAD förbereder nästa års konferens för borgmästare från hela världen. Representanter från Göteborg, Ove Lundgren och 

Kristina Jung berättade  att Göteborg har nu styrgrupps om består av stadens politiker och en arbetsgrupp som tillsattes för att underlätta plane-
ringsarbete.  

FN:s huvudman i narkotikafrågor, Antonio Maria Costa har redan tackat ”ja” till inbjudan att delta i konferensen. Ni hittar all information om 
konferensen på ECAD:s hemsida under ”Conferences” eller på Göteborgs hemsida:  

Konferensen kommer att ha sin egen hemsida inom kort. 
 

ECAD är mycket tacksam till 
Cork City Council för deras generö-
sa gästfrihet. Många gäster passade 
på och besökte Corks smörmuse-
um, andra åkte till den berömda 
Blarney slott för att kyssa stenen 
som gör en vältalig. Ordet ”blarney” 
introducerades i engelskan av Elisa-
bete I på 1700-talet och betyder 
”välvårdat smicker”. 

Nästa ECAD Styrelsemöte hålls i 
Göteborg den 4 februari 2009 på 
eftermiddagen i anknytning till ECAD 16 Borgmästarkonferens den 5 och den 6 februari 2009. 

 

Blarney castle Cork 

FRÅN SIDAN 1 
Sprutrummet öppnades i februari 2005 efter ökade heroinproblem 

och dödliga överdoser i Oslo. Avsikten var att missbrukarna skulle 
injicera säkrare under kontroll av vårdpersonal, få ett värdigare liv och 
möjlighet till kontakter för behandling.  

Men i en utvärdering av Statens institut för rusmiddelsforskning i 
början riktades stark kritik mot försöket. Det hade startats utan till-
räcklig planering och lockade inte så många av de registrerade miss-
brukare som avsett. Av huvudstadens omkring 3000 sprutnarkomaner 
besökte endast ett 40-tal personer sprutrummet i början av året, enligt 
byrådet.  

Den borgerligt dominerade byregeringen anser därmed att pengarna 
inte används kostnadseffektivt och vill därför nu avbryta försöket. 
Sprutrummet kostar i år 12 miljoner norska kronor, varav 7 miljoner 
av kommunala medel. Man föreslår istället att pengarna används 
inom missbruksvården med mer fältarbete, fler härbärgen och institu-
tionsplatser för missbrukare med dubbeldiagnoser.  

- Vår tveksamhet till sprutrummet har bekräftats. Det har inte fungerat som 

avsett, värdigheten har inte ökat för missbrukarna och dödligheten i överdo-
ser har inte gått ner, säger Knut T Reinås, ordförande för Forbundet 
mot Rusgift, till Drugnews.  

Även om sprutrummet stängs kommer narkotikadebatten att fort-
sätta i Norge. Ifjol avled omkring 200 missbrukare i Norge i överdo-
ser. Heroin fortsätter vara ett stort problem och kokain och amfeta-
min ökar i Oslo.  

Det är främst inom Arbeiderpartiet och Socialistisk Venstre som 
stödet varit starkast för försöket med sprutrum för heroinister. Men 
även i de partierna finns växande tveksamhet mot sprutrummet. Om 
kommunfullmäktige senare i höst skulle besluta att stänga den kom-
munala sprutstugan så tror Reinås att regeringen inte kommer att 
föreslå försök på andra orter. Och att den tillfälliga sprutrumslagen 
inte kommer att förlängas.  

Förutom invändningar i Norge har sprutrummet även kritiserats av 
FN:s narkotikakontrollbyrå INCB som ansett det strida mot de inter-
nationella narkotikakonventionerna.  

Av Drugnews 

OSLO STÄNGER SPRUTRUMMET  

 

Koppling mellan cannabis och tidig  
utveckling av psykoser 

 

Spanska forskare rapporterar att man funnit en stark koppling mellan användning av 
cannabis och utveckling av psykoser i unga år och kopplingen, säger forskarna, kan inte 
förklaras av slumpen, könstillhörighet eller användning av andra droger. Däremot finns 

det en koppling till den mängd cannabis som används. 
Resultaten baseras på undersökningar av 131 patienter mellan 15 och 65 år. 

Av Reageramera, källa: the Journal of Clinical Psychiatry 



Tolerans bakom holländsk drogpolitik 

Cannabis är Hollands tredje största exportpro-
dukt. En förklaring till att landet tillåter den 
illegala hanteringen står bland annat att finna i 
den utbredda mentaliteten att inte lägga sig i.  
 

”Allt som någon själv vill göra, eller göra till-
sammans med andra och som inte skadar tredje 
person, ska vara tillåtet”. 
 

 - Denna mentalitet förklarar den filosofiska 
kärnan i den holländska narkotikapolitiken och 
dessutom är det kärnan i befolkningens sätt att se 
på livet, berättade Andreas Kinneging, juridikpro-
fessor vid Leiden universitet, nyligen under 
World Forum Against Drugs i Stockholm. 

För några veckor sedan stängde myndigheterna 
ett av landets största coffee-shops. Just detta café 
hade uppåt 2 900 besökare per dag, men vid top-
par hade det 5 000 besökare, främst belgare och 
fransmän.  

I ett sådant café är den högsta tillåtna mängden 
hasch eller marijuana 500 gram att förvara och 
besökaren får handla högst 5 gram. Lagret skulle 
alltså ta slut på en halvtimme om allt gick lagligt 
till. Men den specialstyrka inom polisen som re-
geringen nyligen upprättat beslagtog vid tillfället 
264 kilo ”lätt droger” från caféet och dess lager. 

 

Holland är ett mångkulturellt samhälle och har 
varit så allt sedan sin tid som kolonialmakt. Men 
landets politiker har ett mycket pragmatiskt sätt 
att hantera narkotikaproblem. Den dubbelbott-
nade politiken – ”Gedogen”-toleranslinjen, tillåta 
det som officiellt är förbjudet – uppges följa den 
allmänna opinionen. Och så länge man är så 
ultraliberal, så förändras inget.  

I och för sig så har antalet coffee-shops kraftigt 
reducerats från 1 179 stycken år 1997, till 729 
coffee-shops 2005. Men caféernas omsättning har 
ökat till över 19 miljarder kronor per år och sta-
ten får in cirka 3,8 miljarder kronor i skatt. Det är 
en inofficiell redovisning, likaså att exporten av 
cannabis idag från Holland är den tredje största, 
efter gurka och tomater.  

Omkring 3 400 personer arbetar i coffee-shops, 
80 procent av ägarna har en kriminell bakgrund.  

Det är harm-reduction (skadelindring) som 
gäller vid behandling av narkomaner i Holland, 
helt drogfri vård är ganska okänt. 

Frans Koopmans som är informationsdirektör 
vid det kristna behandlingscentret De Hoop 
Foundation, ett center där ingen substitutionsbe-
handling förekommer, förklarar: 

Våra klienter, vid De Hoop Foundation, är 
väldigt frustrerade. De fick leta länge innan nå-
gon informerade dem om att det faktiskt finns en 
del behandlingscenter i Holland som är helt 
drogfria, sade Frans Koopmans efteråt. 

Kommer då Holland att ändra sin liberala drogpoli-
tik? 

 - Tveksamt tyvärr inom snar framtid. Det finns 
några signaler om vissa skärpningar, men det går 
alltför sakta, svarade de båda holländarna lite 
uppgivet.  

Av Drugnews 

George Soros ligger bakom försök att avkriminalisera cannabis 
 

Det står nu helt klart att George Soros är den störste enskilde bidragsgivaren i försöket att avkriminali-
sera innehav av mindre mängder marijuana i den amerikanska delstaten Massachusetts. Av de 429 000 
dollar (2 730 000 kronor) som initiativtagarna samlat in för att driva igenom förslaget kommer 400 000 
dollar (2 255 000 kronor) från Soros. Om förslaget går igenom får vi veta i november.       /Av Reageramera 

Får den norske läkaren Svein-Erik  
Ekeid som han vill får norska fängelser 
gärna montera upp sprutautomater 
utanför celldörrarna i de norska fängel-
serna.  

Varje vaken medborgare frågar sig 
naturligtvis varför knark överhuvudta-
get förekommer på fängelser. Svaret är 
inte alltför avancerat. Fängelser är bo-
plats för många missbrukare, kontrol-
len av införsel av narkotika med intag-
na OCH personal är undermålig och 
dessutom är det inte en alltför avance-
rad gissning att personal i vissa fall ser 
mellan fingrarna med missbruk i fäng-
elser för att slippa oro och bråk. 
 

Om man nu inte kan göra fängelser 
narkotikafria frågar sig säkerligen den 
vakne medborgaren vidare hur ett ar-
bete mot narkotika ska kunna genomfö-
ras utanför fängelser om man inte ens 
klarar av att hålla fängelser narkotika-
fria. 

Ekeid har uppenbarligen gett upp 
arbetet mot narkotika på norska fängel-
ser. Bland annat hävdar han att det är 
ett rättmätigt krav från dem som sitter i 
fängelse och som fortsätter att använda 
narkotika att få tillgång till rena spru-
tor. Och inte nog med det - han menar 
vidare att det är hög tid för fångarna att 
få tillgång till rena sprutor oavsett när 
på dygnet de intagna behöver det.  

En patient i fängelse har mist sin frihet 
men inte sin rätt till hälsovård, säger Eke-
id. Kanske borde han istället fundera 
på hur förlusten av frihet ska kombine-
ras med en förlust av fri användning av 
narkotika i fängelset eller ska man kan-
ske, som schweizarna gjorde en gång i 
tiden, så småningom dela ut knark i 
fängelset också?            /Av Reageramera 

Sprutautomater  
utanför celldörr?  

 

Picture: http://current.com/ 

ECAD is Europe's leading or-
ganization promoting a drug 
free Europe and representing 
millions of European citizens. 
ECAD member cities work to 

develop initiatives against drug abuse support-
ing the United Nations Conventions.  
Has your city joined ECAD?  
 
ECAD Head Office 
European Cities Against Drugs 
ECAD, Stadshuset 
105 35 Stockholm, Sweden 
Tel. +46 850829363 Fax +46 850829466 
E-mail: ecad@ecad.net      www.ecad.net  

ECAD Regional Office in Russia  
www.ecad.ru 
zazulin@ecad.ru 
+7 812 328 96 65 
 
ECAD Regional Office in Latvia 
Tel. +371 6510591 
www.ecad.riga.lv  andrejs.vilks@rcc.lv 
 
ECAD Regional Office in Bulgaria 
www.ecad.hit.bg/home.html  
doctor_ivo@abv.bg 
+359 5 684 1391 
 
ECAD Regional Office in Turkey 
www.ibb.gov.tr/ecad   ecad@ibb.gov.tr 


