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INDLEDNING.

Den 10. november 1950 nedsatte indenrigsministeriet et udvalg med den opgave
at undersage de lamelige og administrative problemer, der knytter sig til anvendelsen
af morfin og andre pragarater med euforisk virkning, samt over for ministeriet at
fremkomme med fordag sigtende til a mindske misbruget af disse pragarater.

Ministeriet anmodede sundhedsstyrelsens juridiske konsulent, hgjesteretsdommer,
dr. phil. Victor Hansen, om at overtage hvervet som udvalgets formand.

Til medlemmer af udvalget beskikkede ministeriet igvrigt:

Sundhedsstyrelsens konsulent i farmakologi og toksikologi, reservelssge, dr. med.

A. Harrestrup Andersen,

sundhedsstyrelsens konsulent i psykiatri, overlssge ved Bispebjerg hospitals psyki-

ariske afdeling, dr. med. Carl Clemmesen,

retslaegeradets naestformand, overlasge ved rigshospitalets psykiatriske klinik, pro-

fessor ved Kgbenhavns universitet, dr. med. Hjalmar Helweg,

sekretag - senere fuldmaagtig — 1 justitsministeriet Per Lindegaard,

tilforordnet sagkyndig ved retdasgeradet, professor ved Kebenhavns universitet,

dr. med. Knud O. Mdller,

dr. Jargen Riising, Otterup, der var udpeget af Den amindelige danske Lame

forening, og

kontorchef i sundhedsstyrelsen A. Skov gaard.

Til sekreteg i udvaget udneerntes fuldmaeagtig i indenrigsministeriet /. Barfod.

Udvaget har holdt 23 mader. Endvidere har professor Mdller, dr. Riising, over-
lege Clemmesen og dr. Harrestrup Andersen i fedlesskab udarbejdet det i betaank-
ningen omhandlede fordag til vejledning angdende lasgers ordination af euforise-
rende stoffer, og de tre sdstnaavnte har fart forhandlinger om dette fordag med
reprassentanter for Den amindelige danske lageforening.

P4 forskellige af sine mgder har udvalget dreftet ssalige spergsmd med de
nedenfor nea/nte sagkyndige udenfor medlemmernes kreds:

Lagyesekretas | sundhedsstyrelsen, senere amtdagge i Skanderborg, dr. med. Palle
Wiingaard, der har foretaget en indgdende statistisk bearbejdelse af ordinationerne
a euforiserende stoffer i november 1949, og med hvem man har dreftet dette for-
hold samt ordningen vedrgrende sundhedsstyrelsens eufomankartotek.

Overlagge ved rigshospitalet, professor ved Kgbenhavns universitet, dr. med.
K. Brachner-Mortensen, med hvem man har dreftet spergsmalet om anvendelse af
amfetamin i forbindelse med afmagringskure.

Chefen for Kabenhavns laggevagt, dr. Svend Thygesen, der har givet oplysning
om natlaggernes erfaringer med eufomane.




Staddagge i Kgbenhavn, dr. med. Esther Ammundsen, vicestaddagge i Kgbenhavn,
dr. med. H. E. Knipschildt, embeddageforeningens davagende formand, amtdage
i Holbak Erik Lynge, amtsasgei Arhus, dr. med. Einar @llgaard, sundhedsstyrelsens
apoteksvisitator C. J. Toft-Madsen, apoteker A. D. Herluck (Radhusapoteket i Ko
benhavn) og apoteker S. E. Bjarn (apoteket »Trianglen« i Kgbenhavn). Udvalget
har med de pagaddende dreftet embeddasgernes og apotekernes andel i eufomani-
bekaampe sen.

Palitiinspekter ved Kgbenhavns politi /. Jersild, der har givet udvalget udferlige
oplysninger om politiets erfaringer vedrarende eufomanien i Storkebenhavn.

Professor ved Den kongelige veterinag- og landbohgjskole V. Adsersen, der har
givet udvalget oplysninger om dyrlaggernes ordinationer af euforiserende stoffer.

Den foreliggende betamkning er tiltradt af alle udvalgets medlemmer.

Kabenhavn i juli 1953.

A. Harrestrup Andersen. Carl Clemmesen.
Victor Hansen,
formand. H. Helweg.
Per Lindegaard. Knud O. Mdller.
Jergen Rining. A Skov gaard.

_ Jargen Barfod.




I. DE EUFORISERENDE STOFFER OG DERES ANVENDELSE.

Rusgifte - euforiserende stoffer - har vaget kendt og benyttet af menneskene fra
de addste tider. De anvendes i nassten ale lande, af naesten alle racer og befolknings-
klasser, af primitive folkedag som & det moderne samfundsmenneske.

Gennem deres virkning pa hjernen fremkader rusgiftene en saglig form for vel-
vage: eufori (hvoraf navnet euforiserende stoffer) eller de opheever ulystfdelser og
andet ubehag. | tilstraskkelige doser fremkader mange af disse gtoffer enrus, d. v. s.
en tilstand, hvor storhjernens haammende funktion er mere dler mindre nedsat, og
hvor individets handlinger derfor bliver mere uheammede, ligesom rusen forbigdende
kan bringe individet glemsel for plagende tanker og truende konflikter.

Ved fortsat brug af euforiserende stoffer kan der udvikle sig en eufomant?),
d. v. s en forfadenhed til soffet, der farst og fremmest er karakteriseret ved en vold-
som trang til fortsat at opna den euforiserende virkning og derved forhindre, at der
indtraeder abstinenssymptomer, d.v. s. de ofte meget ubehagelige, undertiden ulide-
lige symptomer, der indtraader, nar de eufomane personer ikke laangere er under pa
virkning a rusgiften. Ofte vil det veae sadan, a den eufomane persons hele til-
vagelse koncentreres dene om dette: med alle midler at skaffe sig den uundvealige
rusgift; familie, arbgjde og andre socide forpligtelser forsammes efterhdnden ganske;
den pagaddendes moralske habitus kan forvaares i svag grad, ligesom den legemlige
helbredstilstand ofte forringes. For et sidant forfaldent menneske er livet blevet et
helvede, der er langt vaare end det liv, han ved rusgiftens hjadp sagte at flygte fra

For mange euforiserende stoffer er det karakteristisk, at deres virkning ved stadig
indtagelse af stofferne bliver svagere og svagere, eler - med andre ord - at de pa
gaddende personers pavirkelighed af stofferne bliver mindre og mindre. De pagad-
dende personer er blevet tilvamnede til stofferne. For stadig at opna den tilstragbte
eufori ma disse personer derfor tage starre og sterre doser af de pagaddende stoffer,
f. eks. morfin. Kroniske morfinister tager ret ofte morfin i doser, der hos normale,
ikke tilvaannede personer ville fremkalde en dedelig forgiftning.

De euforiserende midler er talrige og mangeartede. Fraregnet de akohol-holdige
drikke - der ikke har veaet genstand for udvalgets arbegde - har man som eufori-
serende midler fra de addste tider anvendt en lang rakke sdkaldte plantedroger,
d.v. s tarrede plantedele, eler udtrak af sddanne (kokablade, opium, hashish og
andre). Et stort antal af disse euforiserende midler har ogsa fundet anvendelse som
laggemidler, hvilket har givet stadet til renfremstilling af de i plantedrogerne inde-
holdte virksomme goffer (f. eks. kokain og morfin). Senest har den farmaceutiske

" En naamere definition af begrebet eufomani (engelsk: »Addiction«; tysk: »Sucht) findes s. 74.
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industri syntetisk fremdtillet talrige nye euforiserende stoffer under arbejdet pa at
fremgtille nye lasgemidler. Det er disse - sivel addre som nyere - pragarater og
stoffer, der anvendes som laggemidler, og som desuden har euforiserende virkning,
de euforiserende lagemidler, der omhandles i denne beteankning.

Fraregnet alkohol spiller de euforiserende midler, der ikke anvendes som laage-
midler (f. eks. hashish), ingen rolle her i landet.

Det euforiserende lasgemiddel, der rejste de fargte store problemer, og som efter-
handen farte til de mest omfattende misbrug i verden, er opium. Opium er den ind-
tzrrede madkesaft af opiumvalmuen, der oprindelig voksede vildt i Middelhavdan-
dene?), og dets virkning skyldes dets store indhold af morfin (ca 10%). Opium
var i datidens kulturlande, Lilleasien, Agypten og Grakenland, kendt som lage
middel, fartes af Arabernetil Indien og Kina og benyttedes allerede i middelalderen
tillige som nydelsesmiddel i Levanten og @dsten ved tygning og drikning; fra det
16. &rhundrede haves talrige meddelelser herom?®). | det 17. &hundrede begyndte
oplumswgnlngen der derefter bredte sig i meget vidt omfang i Persien, Indien og
Kina*), hvor den blev en folkelagt. | Kina bredte rygningen sig meget stearkt navnlig
i det 19. arhundrede, begunstiget af det betydelige udbud fra andre stater og & de
kinesiske regeringers politiske svaghed; en raekke regerlngsforbud mod opiumsryg-
ning og mod indfersel af opium blev uden vaesentllgt resultat®). Omkring begyn-
delsen o det 20. arhundrede begyndte i Kina ogsd misbrug af morfinpiller og
morfinindsprgjtninger at gere foruroligende fremskrldt til dels pa grund af mod-
standen mod opiumsdyrkningen og -rygningen®). Omtrent samtidig begyndte en
rakke kraftigere offentlige foranstaltninger mod misbrugene. Mellem en lang rakke
stater afduttedes de 3 opiumskonventioner af 1912, 1925 og 1931. Indiens og Kinas
opiumsproduktion indskraenkedes betydeligt, i 1928 indfartes i Kina meget strenge
straffe for smughandel med narkotika; Kinas opiumsproduktion, der endnu i 1934
var pa 5856 tons, var i 1937, da Japans krig mod Kina begyndte, nede pa 891
tons’). | Agypten regnedes i 1930 ca Y million af en befolkning pé ialt ca 14
millioner for forfaldne til rusgifte; efter en kraftig bekeampelse andoges tallet i 1935
til ca 17.0008). Oplumsmlsbrug har dog stadig stor betydnmg i de pagaddende
lande, hvilket fremgar af den kolossale forskel, der stadig er pa verdens opiums-
produktion og forbruget af opium til medicinsk og videnskabelig anvendelse.

Fra de adatiske lande har opiumsrygningen bredt sig til europadske og ame-
rikanske storbyer, hvor den dog ikke har haft nogen videre betydning. | Europa og
Amerika benyttedes opium farst som krydderi og leegemiddel, og misbrug forekom
navnlig ved, at patienter blev forfadne til opium: denne forfaldenhed e om syg-
dom farste gang erkendt i begyndelsen af det 19. &rhundrede®). Efter at det i 1806
var lykkedes at renfremstille morfin, og efter a en sprgjte til indsprgjtning af oples-
ning under huden var opfundet i midten af 1800-tallet, blev den lagelige brug af

) K. O. Mdiler m. fl.: Stimulanser (Kgbenhavn 1945) side 52.

%) Stimulanser, side 16-17, 52-53; Owen: British opium policy in China and India (New Haven
1934) side 1 ff.

5) Stimulanser, side 17 og 70.

) Jr. i det hele Owens ovennaa/nte bog.

) Owens ovennaavnte bog, side 340.

") Stimulanser, side 17-18.

8) Stimulanser, side 40.

) Stimulanser, side 25.




dette stof pa grund af dets fremragende smertestillende egenskaber hurtigt meget
amindelig, og der opstod en rakke tilfadde af morfinisme sdvel hos patienter som
hos lamer. Morfinisme ved »smitte« fra andre morfinister synes farst optradt i
starre omfang i de hektiske ar efter farste verdenskrig og mest i storbyerne, dels
i mondame restaurationskredse, dels blandt personer, der var gaet til bunds i sam-
fundet. Samtidig med morfinens fremgang er anvendelsen af opium géet tilbage;
det anvendes nu navnlig som opiumsdraber (tinctura opii), endvidere blandt andet
som tilsagning til hostestillende midler, og misbruges her i landet forholdsvis gad-
dent som rusgift.

Det stof, som nast efter opium tildrog sig den almindelige opmaaksomhed, var
kokain. Kokain modvirker traghedssymptomer, og kokablade blev derfor fra gam-
mel tid anvendt af indianske bagere til tygning, uden at dette synes at have givet
anledning til starre forfaldenhed, der muligt modvirkes af naturfolkenes ukompli-
cerede levevis og harde friluftsarbgjde. Kokain renfremstilledes i 1860, og i 1880-
erne forsggte man at benytte det som afvaaningsmiddel mod morfinisme, hvilket
dog senere opgaves, da kokain viste sig langt farligere end morfin'®). Kokain ad-
skiller sig i virkning pa ret vaesentlig méde fra morfin og bedaggtede stoffer. Eufo-
rien efter kokain er betyddigt mere udtalt end efter morfin 0. 1. Ved kokainismen
tragder det egentlige nydelsesmoment vaesentligt starkere frem end ved morfinismen,
og dette prasger ogsa kokainismens opstaelsesmade og udbredelse. Det herer til gad-
denhederne, at kokainisme opstar pa grund af laggelig ordination, simpelthen fordi
der nasten aldrig er laggelig indikation for anvendelse af kokain udover en enkelt
dler nogle fa gange. Kokainismen ferer til edelasggelse langt hurtigere end mor-
finismen; i Igbet af f& maneder kan kokain gare en rask person til et andeligt og
legemligt vrag.

De moderne lokalbedavende midler har neesten helt overfladiggjort kokain i
sygdomsbehandling; som giendrdber (til lokabedevelse af gjet) har det dog fortsat
betydning.

Siden dutningen af forrige arhundrede har laagevidenskaben og kemien arbejdet
pa at finde frem til stoffer, der havde morfinens lasgelige egenskaber uden at have
dets euforiserende ulemper. Man har herved fundet frem til en lang rakke stoffer,
der dog dle har vig sig euforiserende:

Tetrapon, pantopon o. lign. er blandinger af forskellige stoffer udvundet fra
opium. Bade som smertestillende og som eufomanifremkaldende pragoarater virker
de ganske som morfin, der ogsd udger hovedbestanddelen i pregparaterne:

Ud fra morfin har man kemisk fremdtillet en rakke nye stoffer som herain,
hydromorfon (dilaudid), oxykon (eucodal), thebakon (acedikon), metopon og
metorfinan (dromoran). Disse stoffer har i det store og hele samme virkninger som
morfin, sdvel med hensyn til smertestillende virkning som med hensyn til eufori-
serende virkning. Saalig farlig med hensyn til fremkadese af eufomani er dog
heroin, der regnes for maske det farligste af ale euforiserende stoffer, hvorfor en
lang rakke lande alerede har forbudt a indfersel og forhandling af stoffet; brugen
af soffet florerer imidlertid stadig kraftigt i den internationale smughandel.

| de seneste & er der fremstillet en raskke stoffer som metadon (butalgin), petidin

1) Stimulanser, side 25, 284.




(dolantin), ketobemidon (cliradon) og mange andre, der, skant de kemisk ikke er
bedagtet med morfin, dog besidder den samme smertestillende og euforiserende virk-
ning som morfin og derfor frembyder ganske samme farer som morfin med hensyn
til riskoen for fremkaldelse af eufomani. Eufomani med disse stoffer er relativt
hyppig. Et sof som f. eks. metadon (butalgin) kan fuldstaandig erstatte morfin hos
en sdv udtalt kronisk morfinist. Her i landet har det indtil for ganske nylig vaaet
sdledes, a eufomane, der driver illegal handel med euforiserende stoffer (erhvervet
gennem laggerecept), har foretrukket metadon fremfor morfin, fordi illegal handel
med metadon (der farst siden 1952 har hgrt under opiumsanordningen, se side 27),
kun kunne straffes som overtrasdelse af apotekerloven med en mindre bagde, medens
illegad handel med morfin kan draffes efter opiumsbestemmelserne med faangsd.

Kodein (metylmorfin) og agylmorfin har, sdv om de kemisk star morfin naa,
kun ringe euforiserende virkning, og det er gaddent at tradffe e svaat tilfadde o
eufomani fordrsaget af disse stoffer. Kodein og agylmorfin har stor anvendelse som
hostestillende midler, og kodein anvendes endvidere i meget stort omfang i smerte-
stillende tabletter af typen codeifen-tabletter, codyl-tabletter o. lign. Anvendt pa for-
nuftig made er disse smertestillende midler fortradffelige, men der er ingen tvivl
om, at der finder et meget betydeligt misbrug sted af sadanne tabletter, et misbrug
der langt fra kan karakteriseres som harmlgst. Nar Danmarks forbrug af kodein
(se side 30) er s hgjt, beror det uden tvivl pa anvendelsen i de naevnte smerte-
stillende tabletter.

Hydro kon (dicodid) er et morfinlignende pregarat, der anvendes som hoste-
middel. Det indtager en mellemstilling mellem kodein og morfin med hensyn til
riskoen for fremkaldelse af eufomani. Efter fortsat indtagelse af betydelige maangder
hydrokon fremkommer en eufomani, der i meget ligner den kroniske morfinisme.

| begyndelsen af dette drhundrede opdukkede i U. S. A. rygningen af hashish
(marihuanha), der er et produkt af amindelig indisk hamp. Hashish-rusen giver en
betyddlig vildskab, der i middelalderen gjorde det til et yndet middd hos muham-
medanske krigerstammer; i U. S. A. benyttes det i samme retning af gangstere og af
ungdom i forlystelsedivet og har vaaet og er fortsat et betydeligt problem. Under
rusen forgges sanseindtrykkene, herunder evnen til at opfatte og fage musk og
rytmer, og hashish har derfor i U.S. A. ogsa en vis udbredelse blandt musikere,
navnlig jazzmusikere. | Europa spiller hashish-anvendelse som helhed ingen starre
rolle™"). Som ovenfor naant benyttes hashish ikke som laggemiddel.

Amfetamin (mecodrin), metamfetamin (eufodrin) og lignende pragarater er en
gruppe Stoffer, der farst er indfart i sygdomsbehandlingen i 1935. De er karak-
teriseret derved, at de udever en stimulerende virkning pa storhjernen, medens
morfin m. v. udaver en bedgvende virkning. Som morfin og kokain fremkalder gof-
ferne en udtalt eufori. Amfetamin m. v. er i dedse gigende grad bleven anvendt
og misbrugt som et stimulerende middel mod traghed, og i tarige tilfadde har
dette fart til typisk forfaldenhed og eufomani. En medvirkende arsag til det nu-
vagende store misbrug af amfetamin o. 1. er formentlig det forhold, at sédanne stoffer
under den anden verdenskrig i stort omfang blev givet til soldater og til mediem-
mer af undergrundsbevagyelserne for at sadte dem i stand til bedre a kunne gen-
nemfare langvarige og anstrengende aktioner.

Y Stimulanser, side 14-15, 52 og 289 ff.
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| vise tilfaedde har man iagttaget, at indtagelse a sdv ret moderate maangder
akohol hos personer, der er forfadne til amfetamin o. lign. og under pavirkning
af dise soffer, kan fremkalde ganske akutte og svage psykiske forandringer og
fare til helt urimelige handlinger, undertiden grove voldsforbrydelser, ja drab.

Sovemidler har, navnlig i de alerseneste &, fundet en udbredt anvendelse som
euforiserende midler; i farste linie drgjer det sig om barbitursyrepragarater: fenemal
(luminal, phenobarbital), diemal (veronal, barbital), allypropymal, diallymal (dial)
og pentymal (amytal) er de hyppigst anvendte. Stadig anvendelse af 1-2 tabletter
om aftenen for a fremkade sevn kan hegjst karakteriseres som en darlig vane, men
farer sadvanligvis ikke til eufomani. Ved anvendelse som euforiserende midler ind-
tager de pdgaddende ofte 5-10 tabletter dagligt, ikke som en enkelt dosis, men
fordelt over dagen.

Mellem den ferste og den anden verdenskrig var det i sig selv ret svage sove-
middel bromisoval (bromural) en overgang meget anvendt som euforiserende middel,
i Sverige bl. a for at »sirakke« motboken's rationer. Lelighedsvis er det herhjemme
iagttaget, at kroniske akoholister er gaet over til at benytte kioralhydrat, som de fik
betalt af sociakontorerne.

Eufomani fremkaldt med specielt barbitursyrer er meget farlig; de pagaddende
vil ofte til stadighed veae udprasget narkotisk pavirket med for eksempel usikker
gang og svigtende reaktionsevne. Ved afvaanning fra barbitursyre-eufomani kan der
opsta alvorlige, omend forbigdende, akutte psykoser (sindslidelser).

En salig farlig eufomani-form er samtidig anvendelse af sovemidler og amfe-
tamin o. /.: En ulempe ved sovemidlerne, anvendt til euforiserende formdl, er deres
udtalt devende virkning; denne sidste kan ophesves af amfetaminets stimulerende
effekt. En ulempe ved amfetamin er dets storhjernestimulerende virkning, hvorved
bl. a nattesavnen kan hindres. Denne ulempe kan opheaves med sovemidler. Gen-
sidigt ophesver sovemidler og amfetamingruppens stoffer sdedes de for den eufo-
mane person ugnskede virkninger, samtidig med a den euforiserende virkning af
stofferne ikke forsvinder, men adderes til hinanden. Denne »koblede« eufomani-
form ferer erfaringsmasssigt hurtigt til en stagk stigning af de anvendte doser af
svel sovemidier som amfetamin o. lign. og er yderst farlig.

De ovennaarnte euforiserende dtoffer indtager i vore dages civiliserede dtater |
det hele en ganske anden stilling end andre rusgifte og navnlig akohol. Det er
amindeligt anerkendt, a disse stoffer kun bar anvendes lameligt, og misbrugere af
stofferne vil ofte veae henvidt til a skaffe dem ved urigtige forklaringer til lasger
eller ved ulovlig smughandel; de vil ofte fde deres families og samfundets mis-
billigelse, bevae g i et vear o fortidser og legne og ma hyppigt fde sig i en
nedvaadigende situation.

N&r der desuagtet stadig forekommer udbredte misbrug af euforiserende stoffer
i civiliserede stater, beror det pa en flerhed & forhold. Den stigende udbygning af
sundhedsvaesenet har gjort det stadig lettere for den store befolkning at komme i
beraring med stofferne. Det moderne samfunds forcerede tempo og lgsnede tra-
ditioner skaber formentlig et stigende antal tilpasningsvanskeligheder - der ogsa
har givet Sg uddag i et stigende antal slvmord og svangerskabsafbrydelser — og
dermed et stigende stimulansbehov. De stigende priser pa alkohol kan have bevirket
en drgining & rusgiftmisbruget over mod euforiserende laggemidler. | U. S A. a-
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bejder narkotikabandernes salgsorganisationer for udbredelse af misbrug, hvilket i de
seneste & bl. a har medfart et stigende misbrug hos unge mennesker, der lader sig
pévirke af dérlige kammerater, navnlig til brug af marihuanha og heroin'?).

Hos legger og til dels sygeplgersker synes misbrug at forekomme forholdsvis
hyppigt™®). Dette kan forklares ved deres anspsdende arbejde, der ofte kraever
fuld arbgjdskraft og oplagthed pa ale tider af degnet; endvidere og navnlig deres
lette adgang til stofferne.

At misbrugene vedblivende er et stort problem i den civiliserede verden fremgar
af den aktivitet, der stadig vises ved ulovlig fremgtilling af stofferne og ved inter-
nationale smuglingsaffagrer, ofte gennem velorganiserede og hardhaandede smugler-
bander'®). Bekaampelsen a disse forhold har i de senere & stadig stéet p& pro-
grammet i de forenede nationers arbgde og det internationale kriminalpolitiarbejde.

I[I. INTERNATIONALE KONVENTIONER OG FREMMED
LOVGIVNING.

Det var opiumssituationen i Kina og det evrige @sten, der ferte til det inter-
nationale samarbgjde om bekaampelse af misbrug af euforiserende toffer.

| 1909 samledes i Shanghai en international konference om spargsméaet med del-
tagere fra Frankrig, Holland, Italien, Japan, Kina, Persien, Portugal, Rudand, Siam,
Storbritannien, Tyskland, U. S. A. og @strig-Ungarn. Konferencen sluttede med ved-
tagelse af en rakke resolutioner, der skulle fordamgges de deltagende landes rege-
ringer, og hvori regeringerne opfordredes til at tage en rakke forholdsregler til
modvirkelse af misbrug af opium, morfin m. v. Egentlige forpligtelser for de del-
tagende stater beted konferencen ikke.

Allerede i 1911 sammentrédte imidlertid i Haag en ny international konference,
der omfattede de samme magter som ovenfor neavnt med undtegelse af @strig-
Ungarn, og som ferte til afslutningen af den ferste internationale opiumskonvention
den 23. januar 1912. | denne konvention gaves for det farste regler om raopium.
Det bestemtes i s henseende, at der skulle fares virksom kontrol med fremstillingen
og udleveringen af raopium, og der gaves endvidere regler om ind- og udferse of
raopium, hvorefter sadan ind- og udfersel kun skulle kunne foretages af saaligt
autoriserede personer og over visse byer og havne, og hvorefter udferse til lande,
der forbed indfersel af rdopium, ikke métte ske, og udferse til lande, der begraan-
sede indferden af rdopium, kun matte ske under kontrol. Endvidere gaves regler
for pregoareret opium - opium forarbejdet til rygning, spisning eler igvrigt som
nydelsesmiddel; fremstilling og brug af pragaratet opium skulle efterhanden sages
undertrykt; pragoareret opium métte ikke indferes af de deltagende magter, og ogsa

12) Jfr. U. S. Treasury Department: Traffic in opium and other dangerous drugs, 1949-51, Weston
m. fl.: Narcotics, U.S.A. (New York 1952).

13) Efter en tysk statistik tilherte omkring 30% af alle morfinister den medicinske profession, og
deraf var naesten halvdelen laeger.

1% Jfr. f. eks. U. S. Treasury Department: Traffic in opium and other dangerous drugs, 1949, 1950
og 1951. Endvidere rapport om ulovlig narkotikatrafik i 1951, afgivet til den internationale kriminal-
politikommissions mgde i Stockholm i juni 1952, jfr. ievrigt om forhandlingerne pad dette mgde Inter-
national Criminal Police Review 1952, side 219-20.
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udfersel skulle snarest forbydes og skulle straks begramnses efter noget lignende reg-
ler som dem, der gjaldt for udfersel af rdopium, bl. a sdedes, a pragareret opium
ikke métte udferes til et land, der forbed dets indfersel. Dernasst gaves regler om
opium til medicinsk brug, morfin, kokain og forskellige heraf fremstillede stoffer.
Disse stoffer métte kun benyttes til medicinske og andre lovlige formdl, og ind- og
udfersel, fabrikation, salg og udlevering métte kun ske med saalig tilladelse og i
amindelighed under ngje bogfering; udfersdlstilladelse til et deltagerland métte kun
gives, n&r dette land havde givet indferselstilladelse. Endelig gaves saalige regler
for lande med interesser i Kina, og det bestemtes, at deltagerlandene gennem det
hollandske udenrigsministerium bl. a. skulle give hinanden statistiske oplysninger
om handelen med de stoffer, der omfattedes af konventionen.

Konventionen skulle sages undertegnet af en lang rakke nsamere opregnede
stater, idet man habede at f& dens omréde udstrakt til alle anerkendte stater. Den
skulle trade i kraft 3 maneder efter, at den var ratificeret af ale de lande, der havde
undertegnet den inden 31. december 1912. Da det viste sig vanskeligt a opna dle
disse ratifikationer, dbnedes i 1914 en protokol, hvis undertegnelse skulle betyde
konventionens ikrafttraeden for vedkommende land, men derefter forsnkedes hele
spargsmalet af den farste verdenskrig. | Versaillestraktaten og forskellige andre
fredstraktater bestemtes det imidlertid, at ratifikationen af fredstraktaten skulle be-
tyde opiumskonventionens ikrafttresden for vedkommende land; yderligere under-
skrev nu mange neutrae stater protokollen af 1914, og opiumskonventionen kom
derefter hurtig til at omfatte neesten alle anerkendte stater. Det kontaktarbejde, der
efter konventionen var tiltaakt det hollandske udenrigsministerium, overfertes til
generalsekretagen ved Folkenes Forbund.

Den farste opiumskonvention var pa mange mader et ufuldkomment redskab.
Konventionens sterste betydning 1& i reglerne om kontrollen med den internationale
handel, men disse regler var lidet udarbgjdede. Endvidere i reglerne om kontrollen
med goffernes fremstilling og med den indenlandske handel. En regd om ligevaat
mellem produktionen og det lamelige behov fandtes kun for tilvirkede lagemidier,
idet opiumsrygning, -spisning 0. s. v. som naevnt ikke forbades, og nogen effektiv
mulighed for at skaffe international ligevagt mellem produktion og behov &f til-
virkede lagemidler gav konventionen ikke, idet det hollandske udenrigsministerium
og senere folkeforbundets generalsekretariat ikke havde myndighed til i s3 hen-
seende a optraede regulerende overfor mediemsstaterne, og idet bestemmelsen om
mediemsstaternes pligt til a afgive statistiske oplysninger ogsd var sa lesdligt for-
muleret, a bestemmelsen blev af migdre veadi som led i en sidan regulering. Hel-
ler ikke bestemmelserne om, at opiumsrygningen skulle modarbejdes, havde tilfreds-
stillende virkning.

Ved to internationale konferencer, der tradte sammen i Genéve i 1924, forsagte
man a gare reglerne mere effektive. Den farste konference beskadtigede sg med
spargsmdet om kraftigere foranstaltninger mod opiumsrygningen i @sten og resul-
terede i en overenskomst af 11. februar 1925, hvorved det bl. a bestemtes, at a
opiumshandel i de opiumsrygende lande skulle vagre regeringsmonopol. Den anden
konference sagte a gere 1912-konventionens gvrige regler mere effektive og resul-
terede i den anden internartionale opiumskonvention af 19. februar 1925. Denne
konvention ophaevede mellem deltagerlandene en betydelig del af 1912-konventionen,
idet man kun opretholdt den gamle konventions afsnit af pregareret opium, om
saaregler for stater med interesser i Kina og om ikrafttrasdelse og opsigelse. De
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regler, som den nye konvention gav om rastoffer og om stoffer forarbgjdet til lasgelig
brug, svarede imidlertid i hovedprincipperne til den tidligere konvention. Konven-
tionens betydning 1& navnlig i, at den gav adskilligt udjerligere regler om kontrollen
med den internationale handel, hvorved en rakke huller lukkedes, — sdledes regler
om tidsbegramsning a ind- og udfersedtilladelser, om frihavne og transithandel.
Endvidere inddroges en raskke yderligere stoffer under konventionen, navnlig koka-
blade, indisk hamp og produkter a indisk hamp, og det bestemtes, at folkeforbun-
dets sundhedsudvalg gennem folkeforbundet kunne sage andre narkotika inddraget
under konventionen, nar de viste sg farlige. Endelig oprettedes i tilknytning til
folkeforbundet et fast centraludvalg, der skulle have udferlige oplysninger om de
enkelte landes andaede behov for og deres produktion, lagre, ind- og udfersel og
forbrug o rastoffer og tilvirkede lasgemidler, som omfatedes af konventionen;
lande, der tillod pragpareret opium, skulle ogsd give oplysning om produktion og
forbrug heraf. Hvis oplysningerne farte udvalget til den antagelse, a der i en dat
skete overdrevne ophobninger af et af konventionen omfattet stof, eler staten var
i fare for a blive centrum for ulovlig handel, kunne centraudvalget med rekurs til
folkeforbundsrédet hendtille til de evrige stater a undlade udfersdl til den paged-
dende stat af toffer under konventionen. Konventionen tradte i kraft i 1928 og er
tiltradt af et meget stort antal Stater.

Den tredie internationale opiumskonvention, der afduttedes i Genéve den 13.
juli 1931, og som var et supplement til de tidligere konventioner, indfarte strengere
regler om kontrol med tilvirkede laagemidler. M. h. t. disse laagemidler bragtes cen-
traludvalgets tilsynsmyndighed i fastere rammer. Hvert deltagerland skulle arligt
forud opgare sit behov for de pageddende stoffer, og opgerelserne skulle far drets
begyndelse offentliggares af et kontroludvalg. Disse opgerelser skulle - i modssd-
ning til opgarelserne over behovet efter konventionen af 1925 - vage bindende for
landene; et lands produktion og import med fradrag af eksporten métte ikke over-
stige det opgjorte behov, og hvis de regemaessige indberetninger til centraludvalget
om produktion og ind- og udfersel viste, at dette ikke overholdtes, skulle udvalget
standse andre landes eksport til landet. Kontroludvalget skulle ogsa udsende opge-
relser over ikke-medlemslandes behov, og udfersel a sterre mangder & stofferne
til sddanne lande métte kun ske med centraludvalgets samtykke. Ogsd 1931-kon-
ventionen inddrog yderligere stoffer under konventionen, og der gaves udferligere
regler om fremgangsmaden, n& der fremkom nye opiums- og kokainforbindelser.
Reglerne om diacetylmorfin (heroin) og stoffer i gruppe hermed skaapedes, sdedes
at de kun métte udferes til lande, der ikke selv producerede dem, og kun til en
officiedl myndighed i vedkommende land. Endelig skaarpedes reglerne for kontrol
med indenrigs fremstilling og salg af tilvirkede lsagemidler. Konventionen tradte
i kraft i 1933 og er tiltradt af naeten alle anerkendte stater.

Ved en international overenskomst i Bangkok den 27. november 1931 om under-
trykkelse af opiumsrygningen skaapedes forskellige bestemmelser i Genéve-overens-
komsten af 11. februar 1925.

Den fjerde internationale opiumskonvention, der afsluttedes i Genéve den 26.
juni 1936, beskadtigede sig med den strafferetlige og politimeessige bekaampelse af
smughandlen. Konventionen forpligtede mediemsstaterne til at indfere strenge
sraffe, navnlig frihedsstraffe, for handel med og transport og besiddelse af eufori-
serende stoffer, n&r den foretoges i strid med de tidligere konventioner. Endvidere
skulle medlemsstaterne indrette deres lovgivning sdledes, at det enkelte land kunne
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draffe ogsa for smughandel foregdet i udlandet, hvis man ikke ville udlevere ger-
ningsmanden til strafforfelgning i udlandet. Endelig skulle der organiseres et politi-
messigt samarbejde mellem medlemsstaterne. | modsadning til de evrige konven-
tioner er denne konvention, der tradte i kraft 1939, endnu kun tiltradt af et for-
holdsvis begramset antal stater, sdedes ikke a de nordiske lande®).

Ved en international protokol af 11. februar 1946 bestemtes det, at de opgaver,
der efter konventionerne hidtil havde pahvilet folkeforbundets sundhedsudvalg og
folkeforbundsradet, skulle overtages a verdenssundhedsorganisationen og De for-
enede Nationers gkonomiske og socide rad.

Ved en international protokol af 19. november 1948 blev der givet regler, hvor-
efter 1931-konventionen kunne udvides ikke aene til nye opiums- og kokainforbin-
deser, men til alle nye narkotiske midler.

| De forenede Nationer arbgjder man for tiden dels pa en sammenfatning af de
fire konventioner og dels pd en udvidelse, hvorved produktion og handel med r&
opium ska begramses til laggelige og videnskabelige formdl.

| tilknytning til opiumskonventionen er der i ale deltagerlandene fadtsat bestem-
melser om kontrol med fremstillingen og sdget & de dtoffer, der omfattes af kon-
ventionen, og om forbud mod smughandel. Disse bestemmelser i forbindelse med
den formentlig ofte i forvejen i de forskellige lande gaddende regd om, a eufo-
riserende doffer til lameligt brug kun kan udleveres mod lasgerecept, udger vaesent-
lige punkter i de enkelte landes lovgivninger om euforiserende stoffer.

| enkeltheder kan de forskellige landes lovgivninger om euforiserende Soffer
imidlertid veae meget afvigende. En sammenligning mellem 38 landes lovgivning
pa dette punkt pa grundlag af udsendte spargeskemaer er foretaget i et memorandum,
som De forenede Nationers generalsekretariat den 30. april 1949 har afgivet til det
udvalg angdende euforiserende stoffer, der er nedsat under De forenede Nationers
gkonomiske og socide réd. Som det fremgdr a det pageddende memorandum, ma
dets oplysninger tages med forbehold, dels fordi det i sig sdv kan vage vanskeligt
a opnd tilstraskkeligt fyldestgerende oplysninger gennem besvardlserne i et sperge-
skema, og dels fordi det yderligere har vegret vanskeligt a sammenligne de enkelte
landes besvarelser, der kan vege meddelt ud fra et forskelligt syn pa spergsmdenes
betydning. Det skulle dog veare muligt a udlede visse hovedlinier.

Der synes herefter for det farde at veae vise forskelligheder i reglerne om
laegers ordinationer af euforiserende stoffer. Det dt overveiende amindelige er, at
lasgerne ma foretage disse ordinationer ud fra deres eget sken over, hvad der er
forsvarlig |aegegerning. | forskellige, navnlig eksotiske lande, er der dog begraans-
ninger i laggernesret til at ordinere euforlserende stoffer til eufomane personer, enten
Sdedes, at eufomane personer det ikke ma forsynes med euforiserende stoffer?),
dler a de kun ma fa dem i faldende doser®). Undertiden har laggerne i de pégad-
dende lande og ogsd i en gruppe andre lande - der ligeledes mest er eksotiske, men
dog ogsd omfatter f. eks. @strig, Czekodovakiet og Canada - pligt til a serge for,

1 Né&r Danmark endnu ikke har tiltr&dt konventionen, skyldes det, at man med hensyn til disse
spergsma, der hidtil ikke har haft betydning i Danmark, har ment at kunne afvente den nye samlede
op|umskonvent|on som for tiden er under udarbejdelse i De forenede Nationer.

) Dette er oplyst for Japan, Sydkorea og Tyrkiet.

) Albanien, Colombia, Filippinerne, Grakenland og Libanon. | Schweiz og U. S. A. ma euforise-
rende stoffer kun ordineres til eufomane som led i en afvaaningskur, jfr. nedenfor side 18 og 20-21.
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a de eufomane personer afvaanes?). | en rakke lande, der i det vaesentligste falder
sammen med de ovennaavnte grupper - det er formentlig i disse grupper a lande,
at eufomaniproblemet gennemgdende er sterst - har lasgerne pligt til at give ind-
beretning til wndhedsmyndlghederne om de tilfadde af eufomani, som de sages om
i deres prakss ), medens en sadan ordning ikke gedder bl. a. i en raskke europadske
lande og i U. S.A.%).

Den forskel, der sdedes ger sig gaddende i henseende til lasgernes behandlings-
frined overfor eufomane personer, g&r stort set igen i spargsmalet om eufomaniens
strafbarhed.

Den omstamdighed, at lamernes ret til at ordinere euforiserende stoffer til eufo-
mane personer i en raekke lande er indskramnket, ma antages at bevirke, at de eufo-
mane i disse lande let drives over i smughandelen. De vil herved i en gruppe lande,
der i vidt omfang er identiske med de lande, som indskraanker ordinationsretten,
falde ind under forskellige strafferetlige bestemmelser, hvorefter det ikke-lagelige
forbrug af euforiserende lsgemidler i sig selv er strafbart?).

En lang rakke andre stater, herunder forskellige europsdske dtater og U. S. A.,
har ingen bestemmelse om, a det ikke-lagdige forbrug i sig sdlv er strafbart, men
har dog en regel om, at det er strafbart at veare i ulovliig besiddelse af euforiserende
leegemidler*). En sadan regel - der anbefdes i den farste opiumskonventions artikel
20 og den anden opiumskonventions artikel 7, og som ogsa gedder i en lang ragkke
a de lande, der draffer selve det ikke-laagelige forbrug - skulle i og for sig ramme
de samme personer, som ville rammes a et forbud mod ikke-lasgeligt forbrug, og
derudover muligt ramme en videre kreds, hvis hensigt til a indtage de ulovligt
besiddede stoffer ikke kan godtgeres. Det ma dog vistnok vaae berettiget at antage,
a besiddelsesforbudet | hgj grad er rettet mod smughandlere, og a i hvert fald en
dd af delande, som dene har draffebestemmelsen i denne udformning, ikke vender
sig sd stagkt mod eufomanien som sddan, som det sker i lande med forbud mod
sve forbruget.

Endelig findes der en rakke — formentlig navnlig europadske — lande, der ikke
har forbud mod ikke-leggeligt forbrug, og g heller straffer den ulovlige besiddese,
men ngjes med mindre vidtrakkende straf f ere gler mod smughandel*).

Udover de ovennaarnte forskelligheder gedder der ogsd i de forskellige lande
afvigende regler om, hvilke andre midler end straf man kan have mulighed for at
anvende overfor eufomane.

| de lande, der efter ovenstdende har vid mulighed for at straffe eufomani - sa

% Albanien, dele af Australien (Vestaustralien og Queensland), Bolivia, Brasilien, Canada, Czeko-
slovakiet, Cuba, Filippinerne, Mexico, New Zealand (i visse tilfadde), Tyrkiet og Dstrig.

%) Albanien, dele af Australien (Sydaustralien og Queensland), Brasilien, Bulgarlen Cuba, Czeko-
dovakiet, Filippinerne, Grakenland, Honduras, Japan, Mexico, Sydkorea og (i visse tilfadde) Tyrkiet.

% Dele af Austraien (Vestaustralien, New South Wales), Canada, Curacao, Danmark, Holland,
Hollandsk Ostindien, Libanon, New Zealand, Norge, Surinam, Sverige, Tyrkiet, U. S. A. og Dstrig.

"y Denne straffebestemmelse skal gadde i Afghanistan, Albanien, Vestaustradien, Brasilien, Chile,
Cuba, Equador, Filippinerne, Grakenland, Hollandsk Indien, Honduras, Libanon, Mexico, Siam og
AEgypten. | Queensland i Australien er selve den jaevnlige indtagelse af euforiserende stoffer strafbar
for personer tilhgrende den medicinske profession.

%) Efter det oplyste skulle dette gadde dele af Australien (Victoria, New South Wales, Sydaustra-
lien, Queensland, Tasmanien), Bolivia, Canada, Colombia, Curacao, Czekodovakiet, Frankrig, Irland,
Japan, Liechtenstein, New Zealand, Norge, Sverige, Sydkorea, Tyrkiet, U. S. A. og Dstrig. Det samme
gadder i Belgien, Schweiz og Storbritannien.

9 Dette gadder Danmark og efter de foreliggende oplysninger muligvis ogsd Bulgarien, Finland,
Holland og Jugoslavien.
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vidt sss i reglen med frihedsstraffe - synes der hermed ofte i det vassentlige gjort
op med de forangtaltninger, som tradfes overfor eufomane. | enkelte a landene
synes der dog yderllgere mulighed for tvangsindlasggelse til afvaaning *°), for anden
tvangsbehandllng Y éller for polititilsyn™) eler forbud mod ophold i visse om-
réder'?).

| de lande, der ikke i amindelighed straffer for eufomani som sidan, bekaampes
eufomanien dog i mangfoldige tilfaedde gennem sraffesager, sdedes overfor eufo-
mane receptfalsknere; der er herunder mulighed for a demme de pagaddende enten
til et langvarigt fasngselsophold, hvor afvaaning kan foregd, eler til afvaaning pa
en egnet anstalt. Navnlig i disse lande kunne man dog teake sig, a der kunne vege
spargsmd om at indgribe overfor eufomanien pd andre mader end ved sraf. Det
er vanskeligt pa dette punkt at dutte noget skkert af generalsekretariatets memo-
randum. Reglerne om tvangsindlagggelse dler anden tvangsbehandling synes dog
sjaddne'). Undertiden findes ordninger med politi- eller andet tilsyn™) dler
forbud mod ophold i visse omré&der *°).

Det kan ikke af generalsekretariatets memorandum ses, hvilke foranstaltninger
der i de forskellige lande kan tages overfor lager, der ordinerer euforiserende stoffer
pa uforsvarlig made.

Udvalget har indhentet ssalige oplysninger om lovgivningen om euforiserende
soffer i U. S. A., Storbritannien, Holland, Belgien, Schweiz, Vesttyskland, Sve-
rige og Norge.

| U.SA. bygger kontrollen med narkotika pa bl. a de to forbunddove: The
Narcotic Drugs Import and Export Act og den sdkaldte Harrison Narcotic Act af
1914 med senere andringer (United States Code, Title 21, section 171 ff., og
Title 26, section 2550 ff.,, 3220 ff.). Den sidstneevnte lov laggger skat pa fremstil-
ling, indfersel og salg af narkotika og pdasgger i denne forbindelse regnskabspligt
og bestemmer, a sdget, bortset fra sdg mod recept o. lign., kun ma ske i ler fra
de oprindelige, stemplede pakninger og kun mod en skriftlig rekvisition pa en saa-
lig formular. Loven forbyder personer, der ikke har faet stofferne pa recept d. lign.,
a vage i besiddelse af de pagaddende narkotika, ndr de ikke har betalt den plig-
tige skat (section 2593, 3224). Den suppleres herved af enkeltstatslove der i amin-
delighed forbyder ulovlig udlevering og besiddelse af narkotika'’).

Ved den sikadte Boggs Act a 2. november 1951 e draffene for forsadlig
overtraaddse a The Narcotic Drugs Import and Export Act og Harrison Act for-

10) S8ledes formentlig Brasilien, Cuba, Equador og Grakenland.

1) S8ledes formentlig Brasilien, Colombia, Equador og Honduras.
2 Bolivia, Brasilien, Colombia, Equador, Grakenland og ZEgypten.
13) Grakenland i visse tilfadde og ZAgypten.

%) Regler om tvangsindlasggelse findes muligvis i Czekoslovakiet og Tyrkiet og regler om anden
tvangsbehandling i Czekoslovakiet og Tyrkiet. Endvidere er almmdehge bestemmelser om tvangsindlagg-
gelse gennemfart i en rakke vesttyske stater, og i 1952 er der i staten New York i U. S. A. gennem-
fart bestemmelser om tvangsindlasggelse af eufomane under 21 &r, jfr. nedenfor side 18 og 21.

15) Sydaustrallen Canada, Czekoslovakiet (tilsyn af sundhedsmyndighederne).

0) Frankrig i visse tilfadde.

) F. eks. State of New York, Penal Law, section 1751-52. Endvidere State of California, Health
and Safety Code, section 11.500 og 11.712-13; efter section 11.715 kan der ikke gives betinget dom for
sédanne forhold. Den californiske lov gar ogsd selve narkomanien strafbar med mellem 3 og 6 méne-
ders fangsel, der heller ikke kan geres betinget (section 11.721-22), ligesom der hjemles straf for den,
der skaffer sig recept p& narkotika ved svig, fordrejelser, udflugter, fordgigelse af en betydningsfuld
oplysning eller benyttelse af falsk navn eller adresse (section 11.715,7, jfr. section 11.170). Udlevering
af narkotika pa telefonrecept ma ikke finde sted (section 11.172).
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nylig blevet betydelig skeapet, sdedes a minimumstraffen er 2 &s fangsd - i
tilfadde a anden og tredie overtresdelse henholdsvis 5 og 10 as faangsd; i gen-
tagelsestilfedde kan en dom ikke gares betinget.

Med hensyn tiI lagernes ordinationer af narkotika bestemmes det i Harrison
Act, a en laage ma foretage sidanne ordinationer »in the course of his profonal
practice only«. Dette fortolkes af U. S. A.s hgjesteret Sdedes, at narkotlka kun ma
ordineres til en eufoman, hvis det sker som led i en afvaaningskur *8). Spergsmélet
om at fratage lager deres ret til at administrere euforiserende stoffer, hvis de bliver
eufomane eIIer overtraeder narkotlkalovglvnlngen afhenger & de enkelte staters
lovgivning*®). Der synes i si henseende i praksis kun at rejse sig spergsmé om at
fratage hele retten til at praktisere og ikke blot retten til at ordinere euforiserende
stoffer. Som en enketstatdov, der giver indgdende regler om lamers ordination af
narkotika, kan fremhaaves den caiforniske Health and Safety Code. Efter denne ma
ingen lasge ordinere narkotika til sig sdv (section 11.167). Recepter pd narkotika
ma, bortset fra tvingende omstamdigheder, kun udstedes pa saalige, af staten trykte
receptformularer (section 11.166) og ma pa ingen made indeholde faske eller
fingerede oplysninger (section 11.165). Narkomane ma kun behandles i godkendte,
lukkede institutioner (section 11.391), og der gives strenge vagtmassige og tids-
masssige gramser for ordinationer til narkomane (section 11.392-94). Overtraadelser
a disse bestemmeser draffes med faangsel (section 11.715,7, jfr. 11.163). Ordi-
nationer svel til narkomane som til faste forbrugere af narkotika skal indberettes
til sundhedsmyndighederne (section 11.395 og 11.425).

Spergsmdet om tvangsmeessig behandling af eufomane omhandles i forbunds-
lovgivningen i The Public Hedlth and Welfare Act, der giver udferlige regler om
salige afvaaningsforanstaltninger for eufomane. Tvangsanbringelse pa disse anstal-
ter kan kun ske i tilfadde af drafbar handling, men der er mulighed for tvangs-
tilbageholdelse af frivilligt anbragte, jfr. nedenfor side 59. | enkeltstaterne har der
i den senegte tid veaet spargsmd om amindelig adgang til tvangsindlaeggelse af
narkomane®™). | staten New York er i 1952 gennemfﬂrt en lov om tvangsindlag-
gdse a narkomane, som er under 21 & gamle®?).

Som det fremgar af den ovennaavnte omfattende lovgivning, har spergsmaet om
misbrug af euforiserende stoffer ret stor betydning i U. S. A. Dette antages at sa
i forbindelse med, at underverdenen har kastet Sig over og organiseret den |II%
narkotikahandel 22). Antallet af eufomanei U. S. A. er meget vanskeligt at fastslaZ).
| 1914, da Harrlson Act kom, andoges talet til 150-200.000, mest kvinder, ud af
en befolkning pa (i 1910) ca 92 m|II|oner | 1948 andoges taIIet til ca 48. 000
mest maand, ud af en befolkning pa (i 1950) ca 150 millioner®®). | de senere &
har der vaaet en magkbar stigning i eufomanien hos unge mennesker, der ofte be-
gynder med at misbruge marihuanha og derefter gar over til heroin; ogsa dette

8) Anslinger: Narcotic Control by Phycicians, Council on Pharmacy and Chemistry, bind 148 (1952)
side 1275ff Jir. Weston m. fl.: Narcotics, U.S.A. (New York 1952), side 18 og 191.
19) Jfr. Anslingers ovennaevnte artikel.
20) U. S. Treasury Department: Traffic in opium and other dangerous drugs for the year 1951, s. 9-
) Weston m. fl.: Narcotics, U.S.A., side 192-94.
22) Weston m. fl.: Narcotics, U.S.A., side 15 ff, 129 IL Det samme fremgdr af Treasury Depart-
ments arsberetninger.
) Weston m. fl.: Narcotics, U.S.A., side 4-5.
2%) Disse tal er taget fra Vogel, Isbell and Chapman: Present Status of Narcotic Addiction, Chicago
1948. Efter tallene var i 1914 1,6-2,2 °/oo af U. S. A.s befolkning eufomane, i 1948 kun 0,32 %0 af
befolkningen. | Danmark anslds de eufomane til at udgere 0,25-0,35 %00, jfr. nedenfor side 32.
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menes at kunne fare tilbage til narkotikabandernes sagshestradelser og har givet
stedet til de seneste &s skaapede lovgivning®).

| Sorbritannien findes reglerne om euforiserende stoffer nu i The Dangerous
Drugs Act af 1951, der bygger patidligere lignende love af 1920 og 1932, og i The
Dangerous Drugs Regulations af 1953, der bygger pa The Dangerous Drugs Regu-
lations af 1937 og The Raw Opium etc. Regulations af 1937.

Det er herefter forbudt enhver a fremstille euforiserende stoffer, der omfattes
a loven, med mindre han har saalig tilladelse, og det er forbudt andre end lamer,
tandlagger, dyrlager m. v. at udlevere stofferne uden saalig tilladelse, ligesom det
er forbudt andre end laer, tandlagger, dyrlaager m. v. a vage i besddelse a dof-
ferne, medmindre de har saglig tilladelse dler har faet stofferne pa en lasgerecept
(Dangerous Drugs Regulations, regulation nr. 2-4, 7-10, 20-22, 27). Efter lovens
section 15 draffes bl. a den, som opnar en sadan tilladelse, herunder formentlig
ogsa en lamerecent, under faske foregivender, og efter regulation 9 draffes end-
videre den, som opnér ordination pa stofferne fra en lasge uden a meddele denne,
a han samtidig far lignende ordinationer fra en anden lasge. Efter regulation 15 ma
en apoteker kun ekspedere en recept pa et a de i loven naavnte laagemidier, hvis han
enten kender lamens underskrift og ikke har grund til at tro, at den er uagte, eller
har taget rimelige skridt for at skre 99, a den e agte.

Overfor eufomane lager forseger man i farste omgang at gribe ind ved a op-
fordre dem til at skaffe sig deres stoffer gennem en anden lasge, der s forudsadtes
a sage gennemfart en afvamning. Ordinerer en eufoman lagge dligeve til sig sdv,
overtraeder han herved regulation 8 og kan risikere at blive tiltalt herfor. Han kan
i safad blive ramt af regulation 29 og 11, der bestemmer, a hvis en person dem-
mes for overtraldse af loven dler a regulations under sddanne omstaandigheder,
at det ma anses for urigtigt fortsat at lade ham administrere euforiserende stoffer,
kan indenrigsministeren fratage ham retten til a besidde og uddele og - for s3 vidt
angdr lagger, tandlamger og dyrlesger - ogsa ordinere stofferne. | sA fad fortaber
losgen disse rettigheder i adskillige & og far dem farst igen, né&r der foreligger til-
fredsstillende oplysninger om, at han er helt helbredt, og der ikke er sandsynlighed
for tilbagefald. Fortabelsen af rettighederne forhindrer ham ikke i at fortssdte sin
praksis, men han mai sa fad fa en anden lagge til at ordinere de nadvendige eufori-
serende doffer til sne patienter. Lagger, der ordinerer uforsvarligt til andre, kom-
mer ikke herved i strid med regulations og kan atsa ikke pa dette grundlag miste
deres ordinationsret efter regulation 29 og 11; undertiden overtreader de imidlertid
regulations pd anden made, oftest regulation 17 om bogfering af indkebte og distri-
buerede stoffer, og de kan da tiltales og miste ordinationsretten i denne anledning.

Nogen adgang til tvangsindlagygelse a ikke-kriminelle eufomane findes ikke i
Storbritannien.

Antdlet af eufomane i Storbritannien synes forholdsvis lavt. Det engelske inden-
rigsministeriums narkotika-af deling havde i 1951 oplysning om 301 eufomane med
leger som forsyningskilde;, af disse eufomane var de 75 lagger, 1 tandlamge og 1
apoteker.

Fra Rolland kan fremheeves, at det efter den hollandske opiumdov er forbudt
losger at ordinere narkotika til g sdv. Pa grundlag af denne betemmese rejses
der draffesag mod eufomane lesger, med mindre de indleegger dg til afvaaning.

%) Jfr. Aﬁslinger i Traffic in opium and other dangerous drugs for the year 1950, side 7 ff, Weston
m. fl.: Narcotics U. SA,, side 3ff, 21f, 29f
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Bekaampelsen af eufomanien synes ievrigt i vidt omfang a bygge pa administrativ
praksis; de eufomane, som myndighederne bliver opmagksomme pa, szges gennem
frivillige ordninger knyttet til et bestemt apotek, sdedes at andre apoteker f& forbud
mod a sadge til dem. Sundhedsmyndighederne farer pa grundlag af indberetninger
fra sundhedsvaesenets inspektarer et register over eufomane personer. | en opgerelse
fra 1949 andas antallet af eufomane i Holland til ca 300, deraf ca 25 % tilhgrende
den medicinske profession (herunder ogsa nogle fa sygeplejersker).

| Belgien findes bestemmelserne om euforiserende stoffer i en lov af 24. februar
1921 om handel med giftstoffer, sovemidler og bedevende og desinficerende stoffer
og i en kongelig anordning af 31. december 1930 som senest andret den 20. sp-
tember 1951. Efter anordningens artikel 11 draffes den, der fremdtiller, besidder,
sadger dler udbyder, leverer dler erhverver bedavende midler uden saalig tilladelse;
apotekere og en rakke lager m. v. har dog en amindelig tilladelse til at besidde
bedevende midler, og det er tilladt at besidde dem ifdge lasgerecept. Efter lovens
artikel 3 graffes pa samme méde de, der bruger sovemidler eller bedgvende midler
i fadlesskab, og de ikke-laayer, der hjadper andre til at bruge stofferne. Anordnin-
gens arttikel 21 hjemler draf for den, der skaffer sg bedevende midler ved fask
recept eler faske oplysninger. Anordningens artikel 19 bestemmer, at recepter pa
bedgvende midler skd angive maangden i bogstaver. Efter artikel 24 ma lasger, dyr-
leeger eller tandlasger ikke give recept pa dler udlevere morfin, kokain og diacetyl-
morfin eller deres sate, men ma kun indgive disse stoffer pa stedet.

| anordningens artikel 23 er det bestemt, at lager, dyrlagger eller tandlaeger, der
har ordineret eller kaffet sig overdrevne doser af bedevende midler, kan indkades
for en medicinalkommission. Denne foranstaltning har i mange tilfadde kunnet fore-
gribe udviklingen af en eufomani. Artikd 23, stk. 2, hjemler straf for den laage m. v.,
der uden nedvendighed ordinerer eler fremskaffer bedevende midler pad en made,
der kan skabe, vedligeholde eller forvaare en eufomani. Efter lovens artikel 4 kan
han under en sidan sag frakendes sin fulde praksisret midlertidigt eller endeligt.

Der findes i Belgien ingen adgang til tvangsindliamggelse af ikke-kriminelle eufo-
mane. Overfor kriminelle eufomane benytter man hyppigt den belgiske straffelovs
mulighed for a demme til indlagggelse i en psykiatrisk behandlingsanstalt.

| Schweiz er lovgivningerne om euforiserende stoffer fornylig blevet revideret
ved Das Bundesgesetz Uber die Betaubungsmittel af 3. oktober 1951 med tilduttende
anordning af 4. marts 1952. Ved lovens artikel 8 forbydes heroin og hashish. | a-
tikel 15 gives der kantonerne ret til at afskege de eufomane fra adgangen til de af
loven omfattede stoffer; dette er lovfasstning af en ordning, som i forvgen har vaget
praktiseret i kantonen Zirich. Efter artikel 19 draffes den, der ubefgiet fremdtiller,
forarbejder, indfarer eler udferer, ssdger, kaber, transporterer, opbevarer eler besid-
der stofferne eller skaffer eler tilbyder dem til en anden. Anordningens artikel 39
giver med hensyn til recepter pd bedevende midler udferlige forskrifter om ind-
holdet, hvilket skd tjene til undgaelse af receptfalsk.

Med hensyn til lsggernes administration af stofferne findes felgende bestem-
melse i lovens artikel 11:

»Die Artzte und Tierdrzte sind verplichtet, Betdubungsmittel nur in dem Um-
fange zu verwenden, abzugeben und zu verordnen, wie dies nach den anerkannten
Regen der medizinischen Wissenschaften notwendig ist.

Dassdbe gilt fur die Verwendung und Abgabe von Betdubungsmitteln durch
Zahnérzte.«
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Anvender en lagge, tandlaage eler dyrlasge bedevende midler pd anden made
end angivet i artikd 11, draffes han i tilfadde af forsadlig overtraadelse med bede
dler fangsd indtil 2 ar, i tilfadde af vindesyge i svaae tilfadde med tugthus indtil
5 &r; uagtsomme overtresdelser straffes med bede dler hadte, jfr. lovens artikel 20.
Begdr en lae, tandlagge, dyrlame dler apoteker strafbar overtraadelse af loven, kan
kantonen endvidere fratage ham retten til at udlevere eler ordinere euforiserende
goffer for tid eler for bestandig; det samme gadder, hvis han bliver eufoman, jfr.
lovens artikel 12, der er en nydannelse i schweizisk ret.

Fra Vesttyskland kan fremheaves, a der i en rakke vesttyske dtater ifdge love &
1951 og 1952 e mulighed for at tvangsindlasgge sindssyge, andssvage, eufomane
eller akoholistiske personer, som er farlige for Sig sdv eler andre. | ale de pagad-
dende lande med undtagelse af Wiirttemberg-Hohenzollern sker tvangsindlasggel sen
ved retskendelse®®).

| Sverige findes de betemmelsar, der er fordrsaget af opiumskonventionerne, i
kgl. kundgerelse nr. 559 af 16. september 1933 med senere andringer. Efter kund-
garelsen draffes ulovlig handel med og fremstilling af de af kundgerelsen omfattede
euforiserende dtoffer, og endvidere den ulovlige besidddse & sofferne. | kund-
garelsens 8 7, gk. 3, - sdedes som denne bestemmelse er omredigeret i 1945 - er
det bestemt, at hvis der foreligger begrundet formodning om, a en lagge, dyrlage
eller tandlagge har misbrugt sin ret til ordination af de i kundgerelsen omhandlede
stoffer, kan medicinastyrdsen give saalige forskrifter for udlevering fra apotek af
sdanne stoffer pa recept fra den pageddende. Forskrifterne gar i dmindelighed ud
pd, a den pageddendes recepter kun ma ekspederes fra et bestemt gpotek eler et
par besemte apoteker, som manedlig skd sende indberetning om recepterne il
medicindstyrelsen. Efter 8 7, k. 4, - der e ny fra 1945 - kan medicinastyrelsen,
n&r dbenbat misbrug & ordinationsretten har fundet sted, og forskrifter som an-
givet i k. 3 ikke findes tilstraskkelige, helt forbyde apotekerne a udlevere de om-
handlede euforiserende stoffer efter pageddendes recept. Sadanne forbud gives i
reglen indtil videre. Man mener, a der for tiden er ca 30 lagger, som i medfer
af disse bestemmelser har mistet deres ret til at ordinere euforiserende stoffer eler
har faet retten indskraanket.

Antallet af eufomane i Sverige menes i det hele lavt. Nogen almindelig adgang
til tvangsindlagggelse af eufomane findes ikke.

I Norge findes de efter opiumskonventionerne nagdvendige bestemmelser i lov
om opium m. v. a 1. juni 1928. Efter lovens § 4, stk. 2, draffes bl. a den, der er i
besddese & noget f de i loven omhandlede stoffer uden lovlig adkomst.

Bekaanpelsen of eufomanitilfaddene i Norge foregdr ievrigt i vidt omfang gen-
nem frivillige ordninger, der har fastnet sig i praksis. Har helsedirektoratet sikre
oplysninger om, a en ikke-lagge er eufoman, sender det fortrolige meddelelser herom
til lagerne med hengtilling om ikke a ordinere ham euforiserende dtoffer og til
apotekerne med anmodning om at indsende hans eventuelle recepter pa euforiserende
stoffer. | enkelte tilfadde har direktoratet ved frivillig aftde faet eufomane henvist
til en bestemt lage og et bestemt apotek, der indberetter hans forbrug; herom far
lasger og apotekere fortrolig underretning. Er en laae under mistanke for eufomani
eler for a ordinere uforsvarligt, fa han undertiden pdlaeg om a fere fortegnelse

) Jfr. nedersachsisk lov af 21. marts 1951 § 10 med tilsluttende anordning af 13. februar 1952,
Wiirttemberg-Hohenzollernsk lov af 26. februar 1952, bayersk lov a 7. mg 1952, hessisk lov af 19. rng
1952 og vestberlinsk lov af 24. juli 1952.
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over sine ordinationer; foreligger der klar eufomani, har man i enkelte tilfadde opnéet
frivillige ordninger, hvorved laggen for kortere eler lamgere tid fraskriver sig retten
specidt til at ordinere euforiserende stoffer. Virkningen af sddanne f raskrivnings-
ordninger har vaaet god, idet de lagyer, der har fraskrevet sig retten, som regel har
taget deres afvamning alvorligt og efter nogen tid har kunnet fa retten tilbage og
derefter stort st har klaret sig uden tilbagefad. Der har i tidens Igb iat veaet 12
leeger, som pa denne made har fraskrevet sig ordinationsretten, og de fleste af disse
har nu faet retten tilbage.

Heller ikke i Norge menes der a vage noget starre eufomaniproblem; helse-
direktoratet har for tiden oplysning om iat ca 250-300 tilfaedde a eufomani. En
amindelig tvangsindlasggel sesordning for eufomane findes ikke, men er under over-
vegdse, jfr. side 59.

I1l. UDVIKLINGEN I DANMARK.

Eufomaniproblemet i Danmark er ligesom i en rakke andre europadske lande
opstéet pa grund af misbrug af morfinindsprejtninger, og problemet er derfor farst
fremkommet efter morfinsprgitens opfindelse i midten af forrige arhundrede, men
foreligger pa den anden side med sikkerhed alerede i 1870erne. | 1876 omtales i en
redaktionel artikel i Ugeskrift for laager en afhandling af Levinstein om tyske mor-
finmisbrug, og ugeﬁkrlftets redaktion tager anledning til at gere opmegksom pa
spergsmaets betydnlng ogsa her i landet og opfordrer til en skagpelse a reglerne
om recepter pa morfln- og opiumspragarater 1), | 1877 ger ugeskriftets redaktlon
pany opmaerksom pd nedvendigheden af denne skeapelse a receptreglerne®), og
samme & og i 1880 refereres nye arbejder af Levingein om forholdene vedrarende
morfinmisbrug i Tyskland ®).

| Ugeskrift for laager for 18. marts og 1. april 1882*) opfordrede redaktionen
sine lagyekolleger til a indsende oplysninger til ugeskriftet om de tilfadde af opiums-
og morfinmisbrug, som de havde vaaet ude for i deres praksis, siedes a man der-
igennem kunne skabe grundlag for en bedemmelse af problemets udstragkning og
mulighederne for bekeampelse af misbrugene. Dette midykkedes, for SA vidt som
ugeskriftet kun modtog et forholdsvis rlnge antal besvarelser, men i en redaktionel
artikel i ugeskrlftet i november 1882°) foretoges aligevel en omfattende behand-
ling a spergsmdlet, hvorved redaktionen gennemgik de indberettede 24 sygehisto-
rier og rejste spergsma om forskellige forholdsregler for a modvirke misbrugene.

Omkring samme tid undersagtes spargsmdet af Knud Pontoppidan, der fore-
lagde sine resultater i 1883 i sn doktorafhandling »Den kroniske morfinismex.

Det fremgar af den naevnte artikel i ugeskriftet - der i sA henseende under-
stettes af forskellige af Pontoppidans sygehistorier - at laggerne, her i landet som
andetsteds, til at begynde med ikke havde vaaet tilstraskkeligt opmagrksomme pa de
farer, som det kunne medfgre at vamne patienter til morfinindsprgjtninger. Sadanne

*) Ugeskrift for leeger, 3.rakke, 21. bind, side 327 f.

2) Ugeskrift for laager, 3.rakke, 23.bind, side 205-06, 266-68.

%) Ugeskrift for lamer, 3.rakke, 24.bind, side 1f. og 17f, 4.rakke, |.bind, side 349f.
‘;) Ugeskrift for lasger, 4. rakke, 5. bind, side 185 og 229.

) Ugeskrift for lagger, 4. rakke, 6. bind, side 341f, 361 f. og 381f.
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indsprgjtninger anvendtes overfor en lang rakke smertefamomener med sor libe-
ralitet, ofte sdedes at patienten sdv fik overladt en spregite og administrerede ind-
sprgjtningerne. Resultatet blev snart en rakke tilfadde af kronisk morfinisme. Pon-
toppidan fremhaever) a lsger har en saalig fremtraadende Stmdsdlqoostlon til
morfinisme pa grund af deres lette adgang til midlet og sikkert ogs3, fordi deres
gerning stiller saalig store krav til deres qebllkkellge velbefindende. Som forholds-
regler mod misbrugene anbefaler béde ugeskriftet’) og Pontoppidan®), at lagerne
udviser gor tilbageholdenhed med at anvende morfinpragoarater m. v. overfor smer-
ter og ikke (i ugeskriftet: »ikke uden pétresgende nedvendighed«) overlader ind-
sprejtninger til patienten sdlv eler hans sygeplgjerske eler parerende; Pontoppidan
advarer i det hele mod morfin i indsprrajtnln%sform hvor indgift gennem mun-
den er mulig. Endvidere gentager ugeskriftet’), hvad Pontoppidan tiltreeder™),
st t|d||gere fordag om en andring i receptreglerne, idet det foralaa a samtlige
recepter pa morfin og pa opium i en vis maen(l;de ska tilbageholdes pa apotekerne
og atsd kun ska kunne ekspederes een gang™). Yderligere fored& ugeskriftet en
skrappere kurs overfor materialhandlernes ulovlige handel med sédanne pragarater,
ligesom det anbefdes lamerne a forsyne deres recepter med deres stempelmaake til
undgdelse of reoeptfalsk Endel|g fremhaaver Pontoppidan vagdien & langvarig kon-
trol med de af vaanede'?).

Den agnskede amndring af receptreglerne gennemfertes alerede ved sundheds-
kollegiets cirkulege a 20. juli 1883, der fastsatte den siden da geddende regel, at
recepter pa morfinpragoarater og opiumspragarater, de sidse under forudsagning
af et V|st mindsteindhold, kun métte ekspederes een gang og derefter skulle annul-
leres'®). Samtidig henledte man embedsagernes opmagksomhed p& den ulovlige
medikamenthandel.

Det ovenstéende viser, a man sivel fra den danske lasgestands som fra myndig-
hedernes side pa et tidligt tidspunkt var opmeaksom pa eufomanifaren, og eufomani-
tilfaddene synes da i en lang efterfelgende &rakke heller ikke a have grebet om
dg i foruroligende omfang. | den fdgende tid beskadtiger man sg i litteraturen
vassentligst med enkelttilfaddene og disses behandling, medens man ikke saalig har
haft opmagksomheden rettet pd, om der, udover de ovennaarnte advarder mod i
for stort omfang at benytte euforiserende stoffer som smertegtillende, kunne veae
grund til yderligere dmindelige foranstaltninger for at begremse tilfaddene. | lov-
givningen og retsprakss satte problemet forelgbig ikke store spor. Straffelovens

) »Den kroniske morfinisme«, side 17.

") 4. rakke, 6. bind, side 366-67.

8) Side 130-31.

O) Side 369-70, 381 f.

1) Side 129.

™ Efter sundhedskollegiets cirkuleere af 22. maj 1869 kunne recepter p& morfin- og opiumspraga-
rater kun ekspederes een gang, nér den foreskrevne dosis var af en vis sterrelse, men reglen gav meget
ringe sikkerhed mod misbrug, navnlig fordi recepterne i praksis meget sjaddent angav dosis. Ved sund-
hedskollegiets cirkulaerer af 28. februar 1877 og 25. september 1879 gennemfgrtes en stramning for
pragparater til indsprgjtning, medens ordningen for pragarater, der ikke sealig var bestemt til indsprgijt-
ning, stadig var meget Igs. De pagaddende cirkulazrer er trykt i det gamle arsskrift »Sundhedskollegiets
forhandlinger«.

12y sSide 131-32.

%) »Sundhedskollegiets forhandlinger« 1883. Receptreglerne udfardiges nu af sundhedsstyrelsen
i medfer af apotekerloven, jfr. senest sundhedsstyrelsens receptcirkulaare af 1. december 1952 (trykt i
»Den civile medicinallovgivning«), udstedt i medfer af apotekerlov nr. 107 af 31. marts 1932, § 27.
Bestemmelsen om, at recepter kun ma ekspederes een gang, omfatter nu ogsd en lang raskke nyere eufo-
riserende stoffer, herunder amfetaminpragparater.
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falskbestemmelser fandt efterhdnden anvendelse p& receptfalsknere™). lavrigt er
den eneste lovbestemmelse a betydning 8 7 i lov nr. 111 & 30. april 1909 om
sundhedsvaesenets centralstyrelse. Ved denne bestemmelse, der - som loven i det hele -
byggede pd fordag a den store medicinakommission a 1908'°), gaves hjemmel
for efter en besvaglig procedure a fratage laeger, tandlaagyer, jordemadre, sygeplgere,
massarer og lignende samt apotekere og deres medhjadpere deres ret til at drive virk-
somhed, hvis de fandtes farlige enten pa grund & varig eler med mellemrum ind-
tradende mangelfuld geddtilstand, hidfert veae sg ved sygdom eller misbrug
midler som alkohol, morfin og dedlige, eller pa grund af udvist grov uduelighed i
deres gerning. Bestemmelsen gar igen i den nugaddende lov nr. 182 af 23. juni 1932
om sundhedsveesenets centralstyrelse 8 5, dog a den for apotekeres og gpoteker-
medhjad peres vedkommende nu aene findes i apotekerloven*®); endvidere er bestem-
melsen saaligt optaget i lssgeloven nr. 72 & 14. marts 1934 8 5 og i lov om udevelse
a jordemodergerning nr. 90 af 31. marts 1953 § 4. Den har kun vaaet anvendt
et meget begramset antal gange, navnlig overfor lagyer, der var forfaldne til mor-
finisme, og farst n&r de var meget staarkt maakede af deres misbrug.

Noget vasentligt smughandelsproblem med euforiserende stoffer foreld i lang
tid ikke. Da Danmark ratificerede opiumskonventionerne - hvilket skete i 1913 for
den farste konventions vedkommende, i 1921 for ikrafttraadel sesprotokollen af 1914
og i 1930 og 1936 for s& vidt ang& den anden og tredie konvention'’), og da
man herefter supplerede de tidligere salgsregler i apotekerlovgivningen med de
efter konventionerne ngdvendige udferlige regler om kontrol med fremstilling af
og handel med de stoffer, der omfattedes a konventionerne, fremheaves det ogsd i
myndighedernes interne erklaginger, at disse mere indgribende regler egentlig var
uden salig betydning for danske forhold. Konventionsreglerne gennemfartes iavrigt
fra begyndelsen af ved opiumdov nr. 236 af 12. juni 1922 og i tilknytning hertil
ved en mere udferlig opiumsanordning nr. 409 af 16. september 1922. Efter rati-
fikationen a den anden opiumskonvention aflastes disse bestemmeser helt af lov
nr. 95 af 31. marts 1930 og anordning nr. 173 a 25. april 1930, der atter efter
ratifikationen a den tredie konvention er aflest af lov nr. 53 & 6. marts 1936 og
anordning nr. 161 af 20. juni 1936. Som falge af De forenede Nationers overtagelse
af konventionernes administration er loven aandret ved lov nr. 495 af 14. decem-
ber 1948. Endvidere er der efterhanden under loven inddraget en rakke nyere
stoffer, jfr. nu bkg. nr. 94 af 19. marts 1952. | anordningen er der foretaget en
mindre andring ved anordning nr. 377 af 8. september 1948. Efter anordningen
graffes kun den ulovlige handel med og udlevering af de pagaddende stoffer, men
ikke den ulovlige besiddelse - anordningen af 1922 § 4, 1930 § 8 og 1936 § 9'%).
Straffesager efter disse bestemmelser var i lang tid fa og lidet betydende.

| de sdste ca 25 &r'°) er der indtr&dt en vasentlig andring i det danske eufo-

%y Den tidligste trykte afgerelse er si vidt ses Hgjesteretstidende 1896, side 8 (Ugeskrift for rets-
veesen 1896, side 618), der igvrigt ferte til frifindelse ved hgjesteret, fordi vedkommende antoges at
have faet bemyndigelse fra sin leege til i pétreengende tilfedde at skrive recepten selv.

) Nedsat ved lov nr. 49 af 13. marts 1908.

%) Lov nr. 107 af 31. marts 1932 § 38, tidligere lov nr. 132 af 29. april 1913 § 25.

I Jfr. bekendtgerelser i lovtidende A nr. 408 af 23. ma 1922 og nr. 174 af 8. ma 1930, lov-
tidende C nr. 15 af 7. august 1936.

8 Forarbejderne til anordningen giver ikke forklaring pd, hvorfor denne formulering er valgt.

19y Jfr. allerede Ugeskrift for lager 1922, side 1651-53, 1928, side 912, 1930, side 420-22 (med
forslag om stavnshindingsordning) 1930, side 439-40. Endvidere 1944, side 448 (mgde i Kgbenhavns
medicinske selskab i anledning af Randers-sagen).
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manispargsmd, hvilket har givet sg uddag i forskellige ensker om og forsag pa
yderligere dmindelige foranstaltninger, der skulle hindre eufomani. Oprindeligt
havde man betragtet det som den vasentligte side af eufomanibeksampesen, at
lagerne udvigte gtor forsigtighed med anvenddsen a euforiserende doffer i syg
domgtilfadde og derved sagte a hindre, at eufomani overhovedet opstod. Var eufo-
mani opstaet hos en patient, var der ganske vis mange lagger, der udfoldede store
bestradbelser for at fa patienten afvamnet eler dog holde forbruget nede, men man
var klar over, a mange a disse patienter brugte ale kneb for a fa mere o soffet,
herunder henvendelser til andre lager, forskrivninger fra udlandet - for dette blev
vanskeliggjort ved opiumdovgivningen - og eventudt receptforfalskninger, og man
forholdt sg oprindeligt ret fataistisk overfor dette; jgt_amindeligt synspunkt var
utvivisomt, a en eufoman, som ikke ville lade sg afvaanne"TwilKé& man ikke havde
nogen mulighed for a gennemtvinge - fortsat métte have St euforiserende stof, og
a der ikke var meget mere a gere ved dette. Den andring, der efterhdnden ind-
tradte, bestod i, a& man mere og mere fremdrog betydningen af ogsd a sege at
hindre eler begramse de eufomanes forbrug.

Denne udvikling a eufomaniproblemerne er foregdet ganske langsomt og grad-
vis. Virkelig aktualitet fik eufomaniproblemet her i landet farst fra omkring 1940,
da man fik kendskab til en foruroligende stigning i forbruget af euforiserende dof-
fer. Den nedenfor omtalte »Randerssag« (side 27) i 1944, hvor to laayer blev damt
for uforsvarlig morfinordinering, vakte stor offentlig opsigt, og i tilslutning hertil
opfordrede professor Knud O. Mgller myndighederne til at fare en skarpere kurs
mod letsindig ordination af euforiserende stoffer og til a indfere regler, der kunne
modvirke det - maske pa grund af krigen - stadigt stigende forbrug af eufori-
serende midler®).

Der kan anfares flere grunde til denne udvikling af eufomaniproblemet. Det
var vel i sg sdv naturligt, a lesger og sundhedsmyndigheder, efterhdnden som de
beskadtigede sig med eufomaniproblemerne, og efterhanden som opiumsiovgivnin-
gen gav bedre kontrol med forsyningerne, ogsa begyndte at interessere sig for denne
side af problemerne, der givetvis var & betydning for de eufomanes helbredstilstand.
Hertil kommer, a det efterhanden var et stigende antal tilfadde af eufomani, der kom
til myndighedernes kundskab. Dette kan skyldes den starre amindelige interesse for
spargsmdet, men der har dog sikkert ogsa foreligget en red stigning. Fra begyn-
delsen kan dette veae forarsaget &, a misbrugene, der oprindelig navnlig forekom
i de bedre stillede klasser?!), efterh&nden med det bedre forsargelsesvassen spredtes
blandt ale befolkningsklasser. Senere har det formentlig vazret af betydning, at de
fremkomne nye stoffer - for eksempd petidin, metadon, amfetamin - i ferste om-
gang hverken i laayestanden eller befolkningen var omgivet & den respekt, som man
trods dt nagede for morfinpragaraterne, ligesom ogsa den stigende psykiske ingta-
bilitet i samfundet kan have spillet ind. | drene efter anden verdenskrig har den
bemagkede stigning veget ganske betyddlig. Sdedes har afdelingdasge, dr. med.
Mogens Ellermann opgjort, at Set. Hans hospital, som tidligere kun havde ganske
enkelte &lige indlesggelser til afvaaning, i drene fra dutningen af 1944 til midten
af 1950 ialt havde 80 sidanne indlamggelser®); pa rigshospitalets psykiatriske Kli-

20y Megde i Kebenhavns medicinske selskab den 28. marts 1944, jfr. Ugeskrift for laager 1944, side
448; jfr. endvidere Ugeskrift for laeger 1948, side 107, og 1949, side 241.

1) pontoppidan: »Den kroniske morfinismex, side 16.

#2) Meddelt p& et mgde i Kgbenhavns medicinske selskab den 23. september 1952, refereret i »Nor-
disk medicin.
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nik var antallet af indlagggelser til afvaaning i drene 1945-49 henholdsvis 8, 9, 13,
26 og 31 (Helweg: Drug addiction, Acta medica Scandinavica 1952, side 507 ff.).
| hvert fald denne seneste stigning synes at sta i forbindelse med en vis forskydning
i eufomaniernes karakter. Man ma ga ud fra, a eufomanierne oprindelig, bortset fra
lagetilfaddene, i det overvgiende antal tilfadde var opstaet ud fra vedkommendes
brug af de pagaddende stoffer mod sygdom?), og a der i hvert fald fra begyndelsen
nagope har eksisteret sterre samlede kredse af personer, der havde pabegyndt bru%en
a stofferne aene dler overvgiende i nydelseshensigt. W immer naavner i 1925 )
hedonisttypen, der menes navnlig at forekomme i lidt bohémeagtige kredse, men
han anser typen for gadden i Danmark. | &rene efter sidste krig har man imidlertid
her i landet féet kendskab til sddanne kredse af folk, der er blevet eufomane for
eufomaniens skyld, navnlig i Kabenhavns havnekvarter og med tilknytning til nogle
kabenhavnske kaffebarer. Kredsenes mediemmer er alle personer, der er gaet nogen-
lunde til bunds i samfundet og alene lever for deres euforiserende stoffer, pa samme
made som kroniske alkoholister lever for deres alkohol. Stofferne er i stor udstraek-
ning opndet gennem laegerecepter, idet medlemmer af kredsene planmaessigt gar
fra lagge til lasge med urigtige oplysninger om nyresygdom, om & vege sgmand, der
skal sgle pa langere togt samme &ften, o. s. v.; ofte kopieres recepter, og faske
recepter fremstilles. Omkostningerne ved erhvervelse og indlgsning af recepterne er
forholdsvis store, og sivel derfor som for at skaffe nye ansigter, der kan bruges over-
for laggerne, er kredsene interesseret i at kaffe nye medlemmer. Kgbenhavns politi
har i 1952 registreret ca 300 personer som medlemmer & kredsene, heraf ca 50,
der drev handel med stofferne. Eufomanien i kredsene er utvivisomt »smitsom.
Dette fremgdr bl. a. a Ellermanns undersggelser over de ovenneante 80 patienter
pd Set. Hans hospital og yderligere 63 personer fra Kgbenhavns politis kartotek;
henholdsvis 30 og 47 a de pageddende har haevdet at veae kommet ind pa mis-
brugene ved a lage dem & andre (jfr. referat i »Nordisk Medicink af et made i
Kgbenhavns medicinske sdskab den 23. september 1952). Af de af Helweg gen-
nemgaede 87 patienter pa rigshospitalet fra arene 1945-49 angaves de 10 at vaae
kommet ind pa misbruget ved overtaeser fra bekendte, og det samme var for-
mentlig tilfaddet ogsA med nogle & de evrige patienter (Acta medica Scandinavica
1952, side 509-10). Medens omdrivertilvagelsen i havnekvarterer normalt ikke
skulle behgve varigt a eddasgge sin mand, sdedes at resocidisering ikke kan finde
sted, bliver det modsatte let tilfaddet, hvis vedkommende forledes til eufomani, og
derfor er disse eufomanier givetvis et avorligt problem. Da en lages ordinationer
til sdanne eufomane ikke aene gér til vedkommende patient sdv, men med stor
sikkerhed til opretholdelse og udbyggelse af kredsene, giver disse forhold anledning
til saalig forsgtighed fra lagernes sde. Udvalget henviser igvrigt om disse kredse
til den redegerelse, der er afgivet af afdelingdame Ellermann og politiinspekter ved
Kagbenhavns paliti /. Jersild, og som er aftrykt sde 66 som hilag 2 til betaakningen,
samt til referatet i »Nordisk Medicin« af Ellermanns og Jersilds redegarelser pa
medet den 23. september 1952.

Det var oprindelig navnlig morfin, der blev misbrugt, senere ogsa den lange
rakke nyere pregarater med lignende virkning. | de ovennsernte eufomankredse
benyttedes efterhanden i udstrakt grad metadon (butalgin) og metamfetamin (eufo-

23) pontoppidan: »Den kroniske morfinisme«, side 128.
24) Ugeskrift for laager 1925, side 981.

26




drin), fordi metadon farst fra 1952%°) og metamfetamin stadig ikke omfaites af
opiumdoven, herunder dens draffebestemmelser. Indsmuglede marihuanha-cigaretter
skal vege forekommet enkelte gange; dette sof omfattes af opiumdoven.

Forsggene pa a gribe mere effektivt ind overfor de eufomanes forbrug af eufori-
saende stoffer er sket pa forskellige méder.

Af og til og navnlig fra dutningen a 1930erne har man forskellige steder i
provinsen, hvor forholdene var forholdsvis lettere overskuelige, forsagt at opna en
begramsning ved lokalt samarbejde mellem lasgerne, hvorved den eufomane hen-
viges til en enkelt lae og kun métte fa sit forbrug fra ham (de sikadte savns
bindingsordninger). Som det fremg&r o kapitel 11, er lignende ordninger vokset
op forskellige steder i udlandet. Ordningerne har haft sveat ved at virke helt effek-
tivt, fordi de kun kunne omfatte de kendte eufomane, og eufomane personer derfor
til en vis grad har kunnet klare sg ved at hjemsgge nabobyer under faske navne.
Undertiden har det ogsd vist sg svaat a fa ale lasger med i ordningerne.

En sxlig sde af samarbgdet skete gennem natlasgeordningerne, der findes i
starre byer og navnlig i Kebenhavn. Natleggerne er ikke noget saaligt tillokkende
objekt for de professionelle eufomane, fordi en natlesge, nar han bedutter sig til
a give patienten et euforiserende stof, ikke giver recept pa det, men indgiver det
pa stedet. Adskillige eufomane forsager dog a fa euforiserende stoffer gennem
natlaagerne, navnlig gennem nye leager under natlaggeordningen, men natlamerne
er i de senere & kommet ind pa ved gensidigt samarbejde at skaffe sig klarhed over
disse patienter, og ordningens ledelse udsender herefter meddelelse til dle nat-
laggerne om, at natlaggerne ikke har den sasdvanlige pligt til i deres stillings medfer
at beszge de pageddende patienter.

| den seneste tid er samarbejdet sagt udvidet searligt med hensyn til af vaanede
eufomane, idet det afvamnende sygehus efter kurens fuldendelse sender meddeelse
til de lokale laer om, a vedkommende nu er afvemnet og ikke pany begr have
euforiserende stoffer. Ogsa denne ordning har vist sig mindre effektiv pd grund
a den lokde begramsning.

Fra midten af 1940erne er der endvidere pd sundhedsstyrelsens foranledning
rejst straffesager for grov eller gentagen forsammelse i laagegerningen efter lagge-
lovens % 18 mod forskellige lasger, der havde ordineret euforiserende stoffer til
eufomane personer pa uforsvarlig made.

Den farste sag af denne art drejede Sg om 2 lagger i Randers, som havde givet
betydelige morfinordinationer til forskellige morfinister i Randers, til dels tilhg-
rende en morfinklike dér, og som demtes ved Randers rets dom af 25. januar 1944
og Vestre landsrets dom af 12. januar 1945 (Ugeskrift for retsveesen 1945, side 373).
Landsrettens dom lgd for den enes vedkommende pa 15 dages hadte og frakendelse
for 1 & o retten til at virke som lage; den anden idemtes en bade pa 250 kr.
Sundhedsstyrelsen havde til brug for landsretten afgivet en erklaging af 26. august
1944, der var tiltradt of retdosgeradet, og hvoraf falgende citeredes i landsrets-
dommen:

».. . skd sundhedsstyrelsen udtale .. . man ma nage betaakelighed ved at ud-
tale, a det altid vil vaae uforsvarligt a ordinere morfininjektionsvaadske til en kro-
nisk morfinist, uden at der foreligger anden begrundelse end den, at vedkommende
er morfinist.

%) Bekendtgerelse nr. 94 af 19. marts 1952.
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Efter styrelsens formening ma det / almindelighed betragtes som uforsvarligt
a ordinere morfin dler lignende soffer til morfinister og andre manifest eufomane
personer, n& der ikke foreligger sygdomme, der ngdvendigger brugen af morfin,
medmindre ordinationen sker som led i en rationd afvamningskur, eler indtil en
s&dan kan ivagrksadtes.

Der er siedes vise tilfadde, hvor der kan blive tale om a ordinere morfin-
injektionsvaadske til de omhandlede kroniske morfinister, og i sadanne tilfaedde ma
lasgen skanne, hvor store kvanta der er ngdvendige. | disse tilfadde ma der imidlertid
foreligge enten et klart rationelt forsag pd afvamning, hvilket dog kun i Saddne
undtagel sestilfadde lader sig gennemfare ambulant, eller der ma foreligge en bestemt
aftale mellem laggen og patienten om, a denne til neamere aftalt tid ska indlaggges
pa hospitalet til afvamning. Den tid, der kan hengd inden patientens indlasggelse,
vil dog undertiden kunne blive a forholdsvis lang varighed under hensyn til
patientens arbejde, gkonomi eler andre praktiske forhold, men det ma of lasgens
dispositioner i dette tidsrum fremga, a hans kontrol med den pageddendes morfin-
forbrug har veget sa effektiv, som det under de givne forhold er muligt...«

Ved en utrykt Kebenhavns byrets dom &f 2. september 19482%%) blev en kaben-
havnsk laege pa tilsvarende made idemt 20 dagbeder & 25 kr. for uforsvarlige ord|
nationer, og ved en ligeledes utrykt Kg@benhavns byrets dom af 6. december 1948 )
blev en lagge i anledning af uforsvarlige ordinationer frakendt retten til at praktisere
for bestandig, medens han i medfer af straffedlovens 8§ 71 ikke idemtes straf. Senere
afgarelser er truffet ved Kabenhavns byrets domme af 11. og 25. oktober 1950
(juristens doms&amllng 1951, sde 1 og 8), der idemte henholdsvis 14 dages hadte
og en bﬂde pa 4.000 kr., og ved en utrykt Aarhus kriminarets dom af 19. marts
1951 28), der idemte en bzde pa 250 kr. - sidstnaevnte dom under tvivl og med dis-
sens, bl. a fordi vedkommende lage havde underrettet amtdaagen om forholdene.
Ved en utrykt dom & 18. marts 1952, af&agt a Kabenhavns amts nordre birks kri-
mlnalret blev en lame idemt en bede pa 1.500 kr. og frademt retten til at udeve
praksis 2%).

De ovennaa/mte sager giver et tydeligt indtryk & den udsatte stilling, de prak-
tiserende lamger har overfor de meget ofte staarkt pagdende og updidelige eufomane
0g uden salig stette i den laggevidenskabelige teori ud over den gamle, amindelige
forestilling om, at man ikke uden videre kan bergve en eufoman hans stoffer. Segerne
omfatter ogsa kun tilfadde, hvor vedkommende laeger har ordineret betydelige kvanta
til de enkelte eufomane og undladt at sage at holde deres forbrug indenfor rimeligt
begramsede rammer, dler hvor der igvrigt har foreligget ssalige forhold, og der kan
vig nok ikke af dommene udledes noget om, a det vil blive anset for strafbart at
fortsedte med at ordinere euforiserende stoffer indenfor en rimelig begreensning til
eufomane, der nagter at lade sig afveaine — pragudikatets begramsning i s hen-
seende fremgdr klart a dommen fra Aarhus. | en skrivelse til sundhedsstyrelsen af
6. marts 1950 om de pageddende sager i almindelighed - denne skrivelse var frem-
lagt under Aarhussagen - har retdaggerddet fortsat duttet sig til sundhedsstyrelsens
skrivelse af 26. august 1944 i Randers-sagen og atsa fortsat holdt pa, at lasgerne bar
szge en afvamning gennemfert; vil den eufomane ikke rette sg efter lagen, ma

26 Byrettens 9. afdeling nr. 244/48.
27) Byrettens 9. afdeling nr. 250/48.
8) Sag nr. 106/49.

2% Sag nr. A 340/1951.
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laggen helt ophere at ordinere til ham. Efter det billede, sagerne giver af den nuvee
rende situation, mener retsaggeradet imidlertid ikke, at den lame, der handler her-
imod, som almindelig hovedregel vil gere sg skyldig i strafbart forhold. Skrivelsen
konkluderer i, at spargsmdet ikke blot bar forfalges med straffesager og kontrol,
men a det er afgjort nadvendigt, at der tredfes andre foranstaltninger, der kan
blive til vgledning, hjadp og stette for den praktiserende lagge.

De praktiserende lamgers vanskdige gilling og hele spergsmalets uklarhed - idet
sundhedsstyrelsens og retdasgerddets standpunkt i mangfoldige tilfaedde métte fere
til at neggte ordination, hvilket af vise lsgger betragtedes som laggdigt uforsvarligt -
bevirkede, a man fra forskellig side rejste spargsmd om a give lasgerne mulighed
for at gennemtvinge afvaanningerne ved tvangsindlagygelse af eufomane®°).

Et tredie forseg pd a deamme op overfor eufomanierne er sket ved Kgbenhavns \
politis stadige kontrol i arene efter sidste krig med de professionelle eufomane i
Nyhavn og tilsvarende kvarterer. Udvalget henviser herom til redegereisens bilag 2.
En rakke a hovedmaendene er demt til psykopatforvaring eler sindssygehospital, \
men det har vist sg, a den geddende lovgivning ikke er tilstrakkelig effektiv ved
bekaampelsen af klikerne, navnlig fordi opiumsanordningen kun hjemler sraf over-
for dem, der sdger dler udleverer stofferne, men ikke overfor dem, der modtager/
eler besdder dem; endvidere omfatter opiumlovgivningen ikke amfetamin og de
dermed bedagtede Soffer, jfr. herom naamere nedenfor i kapitel 1X.

Eufomanispergsmdet har sdedes i det hele i de senere & givet anledning til
en rakke problemer, hvis betydning det var vanskeligt a overse. At det var anske-
ligt a fa spergsmalet undersggt, understregedes nu yderligere af den omstaandig-
hed, a Danmark i en arakke har ligget hgjest pa den internationale Statistiks
opgarelser over forbruget pr. indbygger af morfin- og opiumspragoarater. Nedenfor
er angivet forskellige landes forbrug af morfin gennem en rakke &, opgjort pr.
million indbyggere, ifdlge den internationale satistik, der udarbgdes af det faste
opiums-centraudvalg under World Health Organization:

Forskellige landes forbrug af morfin i kg pr. million indbyggere.

1934 1936 1946 1948 1949 1950 1951

Danmark . ... .. .. .. .. 259 26,2 334 30,3 285 42,7 28,0%)
Norge ............... .. 171 212 122 24.4 174 31,4 18,0
Sverige ... ... 134 80 92 105 91 99 11,8
Isend . . .. ... ... 17,2 22,7 149 29,2 142 70
Finland . ... ... .. ... .. 91 89 255 131 124 154 47
Begien..... ... . .. .. 125 115 110 11,3 114 10,6 83
Holland . . . . . . . . . . . . . 74 9,0 89 82 53 6,6
Schweiz ... 9,2 125 56 10,8 89 10,2 49
Frankrig . ........ ... .. 75 79 9,7 50 32 16 28
Tyskland .. ... ... . . 9,7 78 253 75 6,6 51 135
England . . .. . ... . 15,0 19,7 149 173 17,0 199
Canada . ............ ... 104 9,7 80 6,8 58 53 51
USA. ... . . .. 17,2 174 148 10,8 10,8 111 82

*) | den offentliggjorte statistik for 1951 er dette tal pd grund af fejlagtig forbrugsangivelse fra dansk side op-
gjort til 35,1.

%) Sledes Ugeskrift for lemer 1944, 448 ff. (mede i Kabenhavns medicinske seiskab i anledhning
af Randers-sagen), Ugeskrift for laeger 1952, side 1270 (resolution pa Den amindelige danske Laage
forenings reprassentantskabsmade den 1. september 1952).
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Hvad saaligt ang&r udviklingen i Danmark henvises til nedenstdende opstilling
over forbruget af forskellige euforiserende stoffer pr. million indbyggere, taget fra
sanme statistik:

Danmarks forbrug af visse euforiserende stoffer i arene 1936—1951
i kg pr. million indbyggere.

Ar Morfin Heroin Kodein***) Atylmorfin Kokain
1936 ... .. ... 26, 2 4,28**) 4,3
1938 . ... . 27,2 2, 39**) 98, 3 95 4,5
1940 ... . 26,4 0,70 122, 3 17,4 2,6
1942 28,2 0,69 153, 8 16, 9 3,5
1946 33,4 0,98 285, 1 39,5 3,4
1947 35,0 0,48 2717,9 32,1 41
1948 .. 30,3 0,24 2317,9 22,3 33
1949 . 28,5 0,47 256, 2 29,5 38
1950 ... .. . 42,7 0,47 371, 9 26, 4 54
1951 ... 28,0%) 0,23 310,1 19,2 ,6

*) Den offentliggjorte statistik for 1951 opger tallet til 35,1, jfr. den tidligere tabel. ) e

**) Det hgje forbrug af heroin skyldtes anvendelsen i diverse hostesafter. 1938-39 erstattedes heroinet i disse
hostesafter med agtylmorfin.

***) Det stedse stigende forbrug af kodein skyldes antageli? for den vasentlige dels vedkommende anvendelsen i

visse smertestillende pragarater af typen: Codeifen-tabletter (»Codyl« og mange andre).

Danmarks overvaagt i den internationale statistik kan nok til dels forklares med
Danmarks forholdsvis rigelige forsyning med lesger og den stagke udbygning af
sygehus- 0og sygekassevaesenet. Hertil kommer, at Danmarks satistik formentlig -er
mere pdlidelig end mange andre landes, og a der efaringsmassigt finder over-
ordentlig ringe indsmugling af morfinpragoarater sted, sdledes at hele den a eufo-
manerne forbrugte morfinmaangde passerer den officidle datistik, hvilket nagpe
sker i dle lande. Ved de morfinaffeaer, som Kgbenhavns politi i de senere & har

' oprullet, har det slledes vigt sig, at praktisk taget al den morfin og de evrige eufori-
serende stoffer, som den sorte bars rédede over, hidrarte fra asgte eler faske lasge-
ordinationer, medens nasten intet var indsmuglet. Det hgje forbrugstal for 1950

| indbefatter apotekernes lagerforhgjelse af valutamaassige grunde®'). Statistiken giver
dog anledning til overvegelser, og opiumskonventionernes faste centraludvalg har
ogsa i 1951 anmodet sundhedsstyrelsen om en redegarelse om landets tilsyneladende
hgie forbrug af morfin, agylmorfin og kodein.

| 1948 var det klart for sundhedsstyrelsen, at man i Danmark var kommet ind
pa at ordinere amfetaminpragarater i meget vid udstraskning®), og ved cirkulage
a 30. juni 1948 %) anmodede man derfor apotekerne om pa salige skemeer at
indsende manedlige indberetninger til sundhedsstyrelsen om samtlige ordinationer
a amfetaminpragarater. Bearbgjdelsen af dette materiale blev adrig gennemfart,
men man blev klar over, a sadanne skemaer gav vessentlig bedre oversigt over
ordinationsforholdene, end man hidtil havde kunnet fa gennem apotekernes morfin-

31y Jfr. den redegerelse fra sundhedsstyrelsen, der er af trykt side 71 som bilag 3 til narvarende
betaenkning.

32)  Amfetaminpragparaterne henhgrer som naevnt ikke under opiumskonventionen og omfattes derfor
ikke af den internationale statistik.

3%) Dette og de nedennsevnte cirkuleerer er trykt i »Den civile medicinallovgivning«.
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bager, og ved cirkulaae a 29. oktober 1949 bestemte sundhedsstyrelsen, at apo-
tekerne fra 1. november 1949 skulle indsende sadanne skemaer til sundhedsstyrel-
sen for ale recepter pa morfinpragoarater, opiumspragarater af et vist mindste-
indhold, kokainpragarater, petidin og lignende pragarater samt amfetaminpragoa
rater; samtidig ophaavede man forelagbig pligten til at indfare recepterne i morfin-
bagerne. Ved cirkulaae & 25. marts 1950 og ved recepicirkulage af 1. december
1952 er denne indsendelsesordning opretholdt som gaddende indtil videre, siledes
at indsendelsen skd ske gennem amtdamen (stadslagen). Ordningen har i sig sdv
givet sundhedsstyrelsen starre faling med forholdene. Yderligere har daveaende
lagesekretar | sundhedsstyrelsen, nu amtdage i Skanderborg dr. med. Palle Wiin-
gaard foretaget en udferlig datistisk bearbejdelse af materidet for den ferste ind-
sendelsesméned, november 1949. Efter a der pa disse mader var skabt muligheder
for fastere grundlag for bedemmelsen af eufomaniproblemet i Danmark, blev neg-
vagende udvalg nedsat i november 1950.

Resultaterne af Wiingaards undersagelser blev meddelt dds i et foredrag i
Kgbenhavns medicinske selskab den 23. september 1952, dels i en afhandling™)
der er indfgiet i ssatryk sde 64-65 som bilag 1 til nexvaaende betamkning.

Wiingaards arbgde omfatter alle de euforiserende stoffer, der er medtaget |
cirkulazet af 29. oktober 1949, og giver for det farste et billede af lamyernes almin-
delige ordinationsvaner med hensyn til disse stoffer i november 1949. Der er i denne
maned afgivet iat 54.065 rekvisitioner pa stofferne. Heraf har 53.342 kunnet hen-
fares til lagger, medens resten har vaaet udstedt af tandlagyer, dyrlagger m. v. dler
ikke har kunnet identificeres. Rekvidtionerne kan henferes til iat 3108 lager,
d.v.s ca 70 % af Danmarks 4334 udevende lagger, der gennemsnitligt hver har
udstedt 17,2 rekvisitioner i manedens Igh. Det faktiske antal rekvisitioner varierer
stagkt for de enkelte lamer, idet et stort antal - 576 - kun har udstedt een rekvis-
tion, og der derefter er en ret jeant stigende skaa op til de sdste 32 lager, der
har udstedt mdlem 100 og 254 rekvistioner hver. Disse 32 lager (1,3 % a de
rekvirerende) st& som udstedere af 4332 rekvisitioner (8,1 % af rekvisitionerne).
Det samlede antal rekvisitioner synes at fordele sig nogenlunde jaarnt landet over.
17,8 % o rekvigtionerne vedrarer doffer af amfetamingruppen, hvilket i betragt-
ning af de snaavre rammer for dette stofs lamelige indikationer med sikkerhed &-
darer et misbrug.

Ved a gennemgd rekvisitionerne for de patienter, der 3 gange i manedens lgb
har féet indliegst rekvisitioner pad samme euforisserende stof - disse patienter beneey-
nes i arbegdet reiterister - og ved at udsende spargeskemaer til de lager, der er
angivet pa vedkommende rekvisitioner, har Wiingaard demmesst segt at danne sg
et overblik over antallet af eufomane i Danmark i den pagaddende maned, bortset
fra eufomane lasger. Materidet har vist 1419 reiterister, der har faet deres ialt
6724 reiteringer fra 746 lager, d. v. s. gennemsnitlig 9,1 reiteringer for hver af de
pégaddende lagger. De fleste af lasgerne har kun stdet som rekvirenter med hensyn
til een reiterist. 80 lasger har pa den anden side haft fra 4 til 18 reiterister hver;
dise lamer har pregget det samlede reiteristmateride staakt. Det er navnlig leagerne
i de starre provinsbyer, der & som forsynere af forholdsvis mange reiterister; -
pa forhand ville man formentlig have ventet overvagten i Storkgbenhavn, men det
skal dog bemeakes, a en stor dd af »Nyhavnseufomanerne« i Kgbenhavn ikke

3% Ugeskrift for lager 1952, side 1335 ff.
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kunne ventes a komme frem ved undersagelsen, dels fordi mangfoldige af dem f&
deres forsyninger fra andre eufomane, og dels fordi personer, der optreader under
vekdende, fadske navne, vanskdigt kan afderes gennem materidet. - Reiteristerne
var overvgiende kvinder, nemlig 65,8 % mod 34,2 % mand; ogsa i s3 henseende
ville man formentlig pa forhand have ventet en anden fordeling. For 1390 & rei-
teristerne har man opndet fyldestgerende besvardser af spergeskemaerne, og her-
efter ma mellem ca 500 og ca 800 af dem antages a veae eufomane; hertil ma
efter det ovennaavnte antagelig i hvert fad lagyges en veesentlig del & de & Kaben-
havns politi registrerede ca 300 eufomane.

Ved arbgjdet har man endelig sagt a danne Sg et sken over antallet af eufo-
mane lagger i Danmark i den pagaddende maned. Antallet af rekvisitioner til lasger-
nes eget brug - til praksis, familie dler sig sdv - var forholdsvis ringe, kun 2849,
udstedt af 1083 lagger. Heraf har halvdelen kun udstedt een og en lang rakke andre
kun nogle fa sadanne rekvisitioner i manedens lab; kun 178 har udstedt flere -
mellem 4 og 36 - rekvisitioner i manedens Igb, og disse 178 pramer det samlede
billede stagrkt. 199 af de lagger, der har udstedt 3 eler flere rekvisitioner til sig sdv,
har udstedt over havdelen af rekvisitionerne pa samme euforiserende laegemiddel.
Det er formentlig blandt denne gruppe lasger, man ma sage de eufomane lamer i
Danmark, men nogen neamere afgramsning er ikke sagt foretaget.

Det samlede antal eufomane i Danmark i november méned 1949 kan maske efter
ovenstéende andas til mellem 1000 og 1500 eller - ud fra et folketal pa ca 4,3 mil-
lioner - 1 eufoman for hver 3-4000 indbyggere®).

IV. BOR DER TRAFFES YDERLIGERE FORANSTALTNINGER
TIL BEKAMPELSE AF MISBRUG AF EUFORISERENDE LAGEMIDLER
| DANMARK?

Nar man pa grundlag af det tidligere naevnte vil overveie, om der ber tradfes
yderligere foranstatninger til undgdelse af misbrug af euforiserende lasgemidler
her i landet, er der en rakke spargsmd, som naturligt melder sig.

For det farste: Er misbrugene i Danmark i dag stadig & samme starrelse som
i november 19497 Eller kan det takes, a udviklingen siden da: det bedre kendskab
til de nyere lagemidler, dtraffesagerne mod lasgerne, apotekernes indberetninger til
sundhedsstyrelsen og sundhedsstyrelsens reprimander til leger pa grundlag af ind-
beretningernes oplysninger, har bevirket en nedgang i misbrugene?

Udvalget ska heroverfor bemagke, at forbruget pr. indbygger af morfin- og
opiumspragoarater m. v., som det fremgar af skemaerne ovenfor side 29-30, ikke har
vig nogen nedgang i tiden fra 1949 til udgangen af 1951').

®) | U.S A. er antdlet af eufomane i 1948 anddet til ca 1 pr. 3000 indbyggere (Vogel, Isbell
and Chapman, Present Status of Narcotic Addiction, Chicago 1948).

) Jr. sundhedsstyrelsens redegardlse, der er aftrykt side 71 som bilag 3 til betamkningen. | rede-
gardsen e foretaget en beregning o sdget fra e enkedt apotek af amfetaminpragarater i arene 1948
-52; dise praparater omfattes ikke a den internationale stetistik.
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For det andet: M& misbrugene antages i det dt overvejende anta tilfadde fer
dler senere a fare til en katastrofe for den misbrugende? Eller kan det antages, at
et betyddigt anta o de eufomane efterhanden sdv kan arbgide sg ud o deres
eufomani eler dog stadig holde deres forbrug indenfor begramsede rammer, siedes
a forbruget aldrig n&r en sidan starrelse, at det kan pavirke deres arbgidsevne og
stilling i familie og samfund?).

Udvalget ska hertil bemagke, at der givetvis forekommer adskillige tilfadde, hvor
en patient, til hvem man er nadt til a ordinere euforiserende laggemidler for a holde
ham i gang trods starke legemlige smerter, kan holde sig pa en begramset dosis af
dise laagemidler over lange tidsrum, uden at de tager magten fra ham; de forhindrer
ham ikke i a udfere St arbejde, men ssdter ham tvaatimod i stand til trods den
legemlige sygdom fortsat at udfylde sin plads. Udvalget ma imidlertid bestemt ad-
vare mod a dutte fra sddanne patienter, der meget vel kan vege ssadeles karakter-
faste personer og ikke behaver at vagre disponeret til nogen ssalig svaghed overfor
stofferne, og til de personer, der bruger stofferne mod mere ubestemte smertefeano-
mener & ofte stagrkt neurotisk anstreg, eler benytter stofferne pa grund af ren eufo-
mani. Blandt disse sidstnaevnte personer vil der formentlig ogsa vegre nogle, der er
i stand til at beherske forbruget - navnlig blandt folk, der tidligere har haft rimdlig
grund til a anvende stofferne og sden har sveat ved a frigare Sg fra dem. - |
amindelighed kan man dog vist nok sige, a den méade, hvorpa mere eler mindre
klart eufomane forbruger lssgemidlerne til trods for de barrierer, man har sagt at
sadte om dise stoffer, viser tilbage til karaktersvaghed og til en udprasget tilbgje-
lighed for stofferne. Begge disse egenskaber tager erfaringsmesssigt til med den
fortsatte brug, og der er derfor grund til at antage, a eufomane i vidt omfang vil
vege tilbgielige til at lgbe linen ud.

For det tredie Bestar de eufomane i Danmark ikke i stort omfang af personer
med sadanne tilpasningsvanskeligheder overfor samfundet, at de ma antages under
dle omstamdigheder at ville ga til bunds, — hvis ikke i misbrug af euforiserende
leegemidler sa i misbrug af akohol? Vil aktioner til modvirkning specielt af deres
eufomani ikke alerede a den grund i stort omfang veae uden starre betydning?

Disse spergsmd regises i reglen med saaligt henblik pa »Nyhavnseufomanerne,
der som neevnt har vaget en vigtig anledning til de senere &s krav om en skagpet
bekeampelse a eufomanierne. Spargsmdene ma imidlertid efter udvalgets mening
sivel for »Nyhavnseufomanerne« som for de evrige eufomane besvares med et klart
Nej. Der er ikke nogensomhelst grund til at tro, a de eufomane laeger, sygepleer-
sker m. v. i amindelighed ville forfalde til akohol dler uordnet levevis igvrigt, hvis
man kunne afholde dem fra at bruge euforiserende laggemidler, og det er tvaatimod
af saalig stor betydning at sege at forhindre eufomani hos lagger. Antallet af eufo-
mane lagger e ganske vist ikke stort, og det er ret gaddent, a den eufomane lasge
ved ordinationer til patienter udbreder eufomanien blandt disse, men det kan dog
ikke undgas, at den eufomane lames evne til a udfere lasgegerning pa fuldt for-
svarlig vis i mange tilfadde forringes i en sadan grad, at samfundet ber gribe ind.
Hvad derneet angdr de evrige eufomane i amindelighed, fremgdr det af de afvaar

%) Jr. dlerede Pontoppidan: »Den kroniske morfinisme, side 37-54.

3 33




nende hospitalers erfaringer med hensyn til patienter indlagt til afveaning, at de
pagaddende i stort omfang er folk, der kommer fra et borgerligt miljg, og om hvem
der ikke er nogensomhelst grund til at tro, a de i aimindelighed skulle forfade til
alkohol og uordnet levevis, hvis de métte give slip pd morfin m. v.*). Det samme
gadder ganske utvivisomt om en gor del af de eufomane, der ikke er kommet ind til
afveaning. Hvad endelig sazligt angdr »Nyhavnseufomanerne« bemaakes, at det
uordentlige liv for visse grupper af dets udevere kun behgver a vare en begramset
arrakke, og at sdv de, der igennem mange & gar fra faagsalsstraf til famngselsstraf
- a der findes en rakke sdanne personer blandt de eufomane, fremgar of Eller-
manns og Jersilds undersagelser - dog ikke principielt opgives af samfundet, hvad
psykopatforvaringsanstalternes virksomhed er et vidnesbyrd om.

. Udvalget ma efter det ovenstdende veae a den opfattelse, a misbrug a eufo-

~ riserende lasgemidler i Danmark har et sddant omfang - ogsa n&r henses til mis-
brugenes virkninger for de eufomanes familier - at det vil vaae pakraevet, at der

I tradffes yderligere foranstaltninger til bekeampelse & eufomanierne, hvis dette er
muligt.

Her rejsr der sig imidlertid et fjerde spergsmdl: Er det overhovedet muligt

li sterre omfang at redde de personer, der er blevet eufomane? Som ovenfor naavnt
''vil det i vidt omfang dreje sig om karaktersvage mennesker, som derfor ma antages
i at veae forholdsvis tilbgjelige til at fortsadte misbruget, i hvert fad nar de igen
kommer ud for vanskeligheder i deres tilveaelse. Hvad saaligt angar personer, der
har veget indlagt til afveaning pa hospital, har dette vist g til evidens, og de hid-
tidige erfaringer tegner under forholdene, som de er nu, et markt billede af mulig-
hederne for a gennemfare en blivende afvamning. Af de af Ellermann gennem-
gdede 80 afvamningspatienter fra Set. Hans hospital fra drene 1944-50 var der i
1952 10, som var dade, sad i faagsd eler var bortrejst til udlandet. Af de reste-
rende 70 var 61 faldet tilbage, medens man ikke kunne skaffe sikre oplysninger
om 8, og kun 1 mentes sikkert a have klaret sig uden tilbagefald. Det drger sig
i dette tilfaedde om et sagligt vanskdligt patientmateriale; i vidt omfang personer,
som havde en lang kriminel fortid, og som ikke i deres miljg kunne finde nogen
Stette til at rette sig. Ogsa patienter med bedre socidt rygsted viser imidlertid stor
tilbagefaldshyppighed, bl. a fordi de ofte er meget utilbgjelige til at fare kurene til
ende. Anchersen gennemgdr i Acta psych. et neur. 1947, side 153, spergsmaet med
hensyn til 44 afvamningspatienter, hvoraf 27 fadt tilbage, 10 betragtedes som
usikre og kun 7 betragtedes som helbredt. Blandt de 87 afvamningspatienter pa
rigshospitalet i tiden 1945-49, der gennemgds af Helweg i Acta medica Scandi-
navica 1952, side 507 ff., havde 47 tidligere haft en dler flere afvamningskure, og
10 blev genindlagt til afveanning pa Rigshospitalet i 1950; 47 afbred kuren i utide.
I U. S A. gynes erfaringerne med afvaaningerne noget bedre. | Vogel, Ishell and
Chapman, Present Status of Narcotic Addiction (Chicago 1948), udtales det, a
Lexington hospitalet siden 1935 har behandlet lidt over 11.000 afvaanningspatienter,
0og a efterundersagelser synes at vise, a over 16 % af disse patienter holdt sig

% sa. Hans hospitals patientmateriale indtager i s& henseende en saatilling, idet det er stagkt
praget af »Nyhavnseufomaner«, jfr. Elleemans meddelelser i Kabenhavnske medicinske sdskab den
23. september 1952.
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afholdende over en 7-&ig periode, og yderligere 20 % holdt sig afholdende over
et udstrakt tidsrum.

Det er sandsynligt, at man kan hjadpe Danmarks eufomane til en mere holdbar
afvaanning, hvis man kan opnd, at afvamningskurene sadter ind pa et tidspunkt,
hvor de enkelte eufomanier endnu er forholdsvis friske. Overfor eufomane laager
skrides der som tidligere nsevnt ikke ind efter lasgelovens § 5, far eufomanien er
i stagrkt fremskredent stadium. En indskriden pa et tidligere tidspunkt ville vege af
betydning ikke alene for deres egne helbredelsesmuligheder, men ogsa pa grund af
den fare, eufomanien kan betyde for deres patienter. Overfor eufomane, der skaffer
sig euforiserende laagemidler pa ureglementeret made, skrides der kun ind, nar der
kan pavises receptfask eller handel med eler udlevering af stofferne; derimod ikke
overfor personer, der keber i smughandel. Sdv nar der rejses straffesager, gennem-
fares disse de farste gange overfor samme eufomane person kun til normalt helt
virkningsigse kortere frihedsstraffe; dom til afveening pa sindssygehospita dler i
psykopatforvaring benyttes kun overfor fremskredent eufomane. Ogsd i disse hen-
seender kunne en andring vaae gnskelig. Overfor eufomane i gvrigt kan man rejse
spargsmdet om at opna tidligere afvaaning gennem en tvangsindlagggel sesordning.

En yderligere mulighed for en lykkeigere gennemfarelse af afvaaningerne kunne
ligge deri, a man gennem indberetningsordningen til sundhedsstyrelsen og sund-
hedsstyrelsens kartotek over eufomane har god mulighed for at felge de afvea-
nede og derfor kan skride ind med stetteforanstaltninger, si snart man opdager
et tilbagefad.

Udvalget er klar over, at forskelige af de ovennaavnte forangtaltninger vil vege
af betydning. Udvalget mener imidlertid ikke, a man bgr lasgge hovedvamgten pa
forbedrede afvaaningsordninger, men at man navnlig ber sgge at forhindre, at eufo-
mant overhovedet opstar ved at szdte ind overfor de eufomanes forholdsvis lette
adgang til at fa euforiserende laggemidler. Det er klart og ogsd ofte fremheavet, at
forholdsvis let adgang til Stofferne er en betingelse for, at eufomanierne kan gribe
om sig. Spaares adgangen, fader sdv ret svege eufomanier pa den anden side bort
af dg sdv, sdedes som det har vist sig, nar en eufoman e kommet til et fremmed
land, hvor han ikke har haft mulighed for at skaffe dg stofferne. En bekeampese
af eufomanierne ved forseg pa at lukke for adgangen til midlerne vil have store
fordele frem for en udvidet afvamningsordning. Den vil vege langt mere hensyns-
fuld overfor de eufomane og vil derfor kunne sates ind alerede pa eufomaniernes
dleforste stade. Den vil endvidere vage langt mere effektiv og derfor formentlig
have mulighed for succes ogsa overfor ret fremskredne eufomane. Den vil endelig
efter udvalgets mening kunne gennemfares med nogenlunde god V|rkn|ng gennem
forholdsvis sma og lidet indgribende g bekostdlige foranstaltninger pa grund af det
forholdsvis begramsede apparat, der st&r for uddelingen af stofferne®).

Euforiserende lasgemidler nér i gjeblikket ud til forbrugerne dels ved sdg fra

%) Eufomaniproblemet adskiller sig pa dette punkt vaesentligt fra det iovrigt p& mange méder lig-
nende og i omfang langt sterre alkoholproblem; - en bedemmelse af akoholismens procentvise udbre-
dese i befolkningen er forsegt i Kurt H. Fremmings bog: Sygdomsgisikoen for sinddidelser og andre
gagelige abnormtilstande i den danske gennemsnitsbefolkning (Kgbenhavn 1947), side 1281, og ar
bejds- og socidministeriets udvalg vedrerende forsorgen for de i forsorgsovens kapitler XXI1V- XXV I|
omhandlede personer (anstaltsudvalget) o0& pa dette grundlag ud fra, a op mod 50.000 &f Danmarks
nulevende befolkning pa et dler andet tidspunkt af deres liv har vamet forfaldne til alkohol pa en sidan
méde, at det har haft socide fdger for dem. - Denne forskel i bekeampelsesmulighederne gar det natur-
ligt a sage eufomanispergsmélet lest efter andre linier end alkoholspargsmalet.
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apotekerne pa amte lamerecepter, dels ved salg fra apotekerne pa faske lasgerecepter
0g dels endelig ved tyverier og indsmuglinger.

Sdg pa legerecepter, amte dler faske, er utvivisomt i gieblikket langt den
vassentligste forsyningskilde. Det er formentlig hovedforsyningsgrundlaget i de eufo-
manitilfadde, der er klarlagt ved Wiingaards arbegjde, men ogsa »Nyhavnseufo-
manerne« og lignende eufomane har i meget vassentlig grad faet deres forsyninger
pa lasgerecepter. Det er vanskeligt a danne sig et sken over, hvor stor en del af recep-
terne til de eufomane der har vaaet faske. Under de farste Nyhavns-sager viste
kontrolafhgringerne af en rakke lagger i hvert fad, a en meget betyddig del &
recepterne var agte, og Wiingaards undersagelse kan til en vis grad tyde i samme
retning, for sa vidt som lasgernes besvardlser vedrgrende reiteristerne i reglen ikke
indeholder antydninger om faske recepter. Det er dog sandsynligt, at tilfeddene af
receptfalsk senere er taget til, jfr. Ellermanns og Jersilds redegerelse, bilag 2. Det er
imidlertid udvalgets indtryk, at eufomane stadig i betydeligt omfang forsynes gennem
aggte recepter, hvilket for en stor del $& i forbindelse med hele den usikkerhed, der
star om spergsmdlet. Der er ganske vist mange lager, som har afvist dle ordina
tioner af euforisrende stoffer, n& de havde mistanke om misbrug, - i hvert

-fad nér patienten var dem ukendt. Andre lager har nok i gjeblikket givet den
gnskede recept, men samtidig sagt at overtde patienten til indlaggelse til afveaan-
ning, og andre har - uden neamere undersggelse - ordineret, hvad patienten for-
langte, méske i reduceret dosis, maske ud fra forestillinger om en afvamnings far-
lighed. Sadanne dispositioner forsvares da i reglen med medlidenhed, med at det er
farligt a undlade a give en morfinist morfin, eller med at patienten ved negtelse
blot havde henvendt sig til en nabolesge og s der ville have faet det anskede sof.
Kun i undtagelsestilfadde har formentlig gkonomiske motiver hos lasgerne spillet ind.
Det synes a rygtes hurtigt blandt eufomane, hvilke laager der er mindst ngjereg-
nende pa dette omréde, og disse Kan da blive udsat for talrige henvendelser fra
eufomane.

Med hensyn til disse forsyninger gennem aggte recepter bemaakes, at de foregdr
gennem en lagestand, der efter udvalgets mening som helhed vil vage alvorligt
interesseret i en bedring af forholdene, og hvoraf der efter Wiingaards undersegel ser
kun synes at vage et ringe antal, der bevids ssdter 9g ud over en rimelig forsg-
tighed. Det vil efter udvalgets mening med dette grundlag vaae muligt a opna en
meget vaesentlig stramning & de eufomanes forsyninger gennem laerecepter. Man
bar herved i farste rakke strasbe mod at skabe starre teoretisk klarhed over spargs
malene ved udsendelsen a en almindelig vejledning over ordination af euforiserende
lesgemidler, hvorved det bl. a i dmindelighed kan das fast, a det ma anses for
rigtigt at negte ukendte eler uefterrettelige patienter euforiserende stoffer, jfr. i det
hele retdameradets ovennaarnte skrivelse til sundhedsstyrelsen af 6. marts 1950. Man
ber endvidere udbygge det frivillige samarbgide mellem lasgerne med henblik pa
a undga, at eufomane personer skaffer sig sméforsyninger hos en lang rakke lagger,
og dette vil kunne stettes ved hjadp af de oplysninger, der kan hentes fra apotekernes
indberetninger til sundhedsstyrelsen og fra sundhedsstyrelsens kartotek. Man ber
endelig sigte mod a skride ind overfor de enkelte ikke forsvarligt ordinerende lasger
pa en smidigere méde end ved de hidtidige sagsanlasy efter laggelovens § 18. Ud-
valget tamker her navnlig pa de ordninger, der gadder i Sverige og Schweiz, og
hvorved lagerne for en tid mister deres ret til a ordinere euforiserende laggemidler.
Et sidant retsmiddel vil formentlig ogsd vaae vel anvenddigt overfor eufomane
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lagger. Oplysningerne i indberetningerne og sundhedsstyrelsens kartotek vil vaae en
god hjadp ogsd ved reisningen af sidanne frakendelsessager.

Hvad dernaesst angdr forsyningerne gennem falske recepter vil det efter udvalgets
mening vage muligt a gennemfare visse yderligere sikkerhedsforanstaltninger mod
faske recepter i forbindelse med lamernes receptudstedelse og apotekernes ekspe-
dition af recepterne. .
_ Tyverier af euforiserende laagemidler er hidtil forekommet i et vis mindre om- |

fang. Indsmuglinger er kun konstateret i fa tilfadde og praktisk talt ikke i de senere
,&. Begge dele vil kunne ventes at tage til, hvis andre kilder stopper. For a mod- |
virke dette diller udvalget derfor i nedenstdende kapitel IX fordag til visse foran-
staltninger.

Med hensyn til enkelte stoffer, navnlig diacetylmorfin (heroin), kan der vege
tae om en saalig effektiv bekeampelse ved helt a forbyde disse doffers forekomst
i Danmark.

Udvalget skd nedenfor i kapitel V undersage spargsmdet om fuldsteendigt for-
bud mod visse doffer. | kapitel VI omtales derefter de foranstaltninger, som kan
tradfes med hensyn til lsggernes og andre medicinapersoners ordinationer af eufo-
riserende offer, herunder udsendelsen a en vejledning, aget laggeligt samarbede,
gennemferelse af en frakendelsesordning specielt med hensyn til retten til at ordi-
nere euforiserende stoffer og endelig foranstaltninger mod receptfalsk. | kapitel VII
omtades de foranstatninger, der kan tradfes ved apotekernes udlevering a eufo-
riserende soffer, i kapitel VIII den amindelige kontrol med stoffernes fremstilling
0og omsadning, herunder sundhedsstyrelsens kartoteksordning, og i kapitel 1X de
strafferetlige spergsma. Endelig omtales i kapitel X spergsmalet om indferelse af en
aminddig tvangsindlagggelses- dler tvangstilbageholdelsesordning og i kapitel XI
det salige spargsmd om eufomanes adgang til at fare motorkoretg;.

V. FORBUD MOD VISSE EUFORISERENDE STOFFER.

Det er tidligere fremhaevet, a soffet diacetylmorfin (heroin) har givet anled-
ning til ssalige vanskeligheder. Stoffet, der fremgtilles af morfin, blev farste gang
fremdtillet i 1898 og har vist sig som et hilligt og ssadeles effektivt hostestillende
middel, men har samtidig vist sig a have en ganske overordentlig kraftig euforise-
rende virkning, der har medfert, a smughandien i hg grad har kastet sg over det.
Af AEgyptens ca 500.000 forfaldne i 1930 var ca 7.500 heroinister'), og i 1932
indfartes over 3 kinesiske havne mindst 5 tons heroin pr. maned medens verdens
samlede medicinske forbrug af heroin var ca 1 ton pr. &r?). UIovI|g heroinfabri-
kation og ulovlig heroinhandel vides stadig at spille en stor rolle®).

Under opiumskonferencen i 1931 behandlede man derfor spargsmdet om at

*) Stimulanser, side 16.

%) Stimulanser, side 20.

%) Jfr. rapport om ulovlig narkotikatrafik i 1951, afgivet til den internationale kriminalpolitikom-
missions megde i Stockholm i juni 1952; jfr. endvidere U. S. Treasure Department: Traffic in opium and
other dangerous drugs, 1949-51.
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tredfe saalige forholdsregler mod anvendelsen af diacetylmorfin. Til grund for be-
handlingen 14 en erklaging fra en ekspertkomité, der fremhaavede stoffets i hgj grad
farlige karakter som euforiserende dof og gnskeligheden af i de fleste, hvis ikke i
dle tilfadde a erstatte det med mindre farlige stoffer. | konventionen af 1931 gen-
nemfarte man dog ikke et fuldstaandigt forbud mod fremstilling og anvendese af
diacetylmorfin, men fastsaite i artikel 10 alene et forbud mod, a lande, der pro-
ducerede diacetylmorfin eler diacetylmorfinpragarater, udferte disse stoffer til andre
lande. Udfarsel kunne dog ske til lande, der ikke sdv fremdtillede stofferne, men
kun i det omfang, som var ngdvendig for modtagerlandets medicinske eler viden-
skabelige behov, og kun efter anmodning af modtagerlandets regering og med en
officid myndighed som modtager af stofferne.

| Danmark, hvor fremgtilling af stofferne ikke finder sted, er det i overens
stemmelse med konventionens bestemmelser fastsat i opiumsanordningen nr. 261 af
20. juni 1936 § 3, sdde sk, at indfarsel af disse offer kun kan ske gennem sund-
hedsstyrelsen efter de neamere forskrifter, som sundhedsstyrelsen giver herom. Sund-
hedsstyrelsen har vaaet interesseret i at begramse det danske forbrug af diacetylmorfin,
der var ret hgjt, idet stoffet indgik som bestanddel i forskellige meget benyttede
hostestillende midler. | dutningen af 1930erne ombyttede medicinalfabrikkerne pa
henstilling fra sundhedsstyrelsen diacetylmorfinet i det nesvnte pragoarater med det
langt mindre farlige, men i terapeutisk henseende ligesa virksomme stof adylmorfin.
Som felge af disse besradbelser e Danmarks indfersel af diacetylmorfin  sunket
stagrkt, nemlig fra 16 kg i 1936 til 1 kg i 1951. Efter Wiingaards undersggelse af
danske lamers ordinationer i november 1949 synes landets nuvaaende forbrug af
diacetylmorfin til en vis grad at bunde i lokale vaner i enkelte egne af landet.

| 1949 regjste en ekspertkomité over for World Health Organization spargsmalet
om fuldsteendigt forbud mod fremstilling og brug a diacetylmorfin. Det fremhae
vedes, at dette ville vaae det lageligt rigtige, at et forbud mod produktionen end-
videre i hg grad ville lette kampen mod den ulovlige heroinhandel, og at der allerede
var 24 lande, hvor diacetylmorfin overhovedet ikke anvendtes. Komitéens fordag
medfarte, at World Health Organization pa fordag af opiumskonventionernes faste
centraludvalg sendte forespargsal til ale medlemsstater om deres stilling til fuld-
standigt forbud mod diacetylmorfin. Danmarks svar blev afgivet i en skrivelse fra
indenrigsministeriet af 3. oktober 1950, hvori det anfertes, a sundhedsstyrelsen
ville vage villig til a stette enhver bestradbelse, som World Health Organization
métte gere i dette spargsmal.

Som falge af den nuvaaende begramsede benyttelse af diacetylmorfin her i landet
har der i de seneste & kun foreligget ganske enkelte misbrug af dette stof. Det er
imidlertid udvalgets opfattelse, at det vil vage afgjort rigtigt straks at forbyde stoffet
helt. Efter udvalgets opfattelse kan dette ske allerede pa grundlag af den nuvaaende
lovgivning, idet enhver lovlig anvendelse af stoffet kan udelukkes ved, at sundheds-
syrelsen fremtidig undlader at give indferselstilladelser for diacetylmorfin og diace-
tylmorfinpragoarater. Udvalget indstiller, at sddanne forangtaltninger tradfes.

Udvalget har overveet, hvorvidt andre euforiserende stoffer er sa farlige i for-
hold til deres laggelige nytte, at der kunne vaze tale om helt at forbyde deres anven-
delse i Danmark. Man har herved haft opmagrksomheden henvendt pa oplgsninger
af amfetamin og metamfetamin (eufodrin). Disse oplgsninger har en vis begramset
anvendelse pa hospitalerne, og denne anvendelse burde i at fald ikke udelukkes.
/ almindelig lagepraksis har oplasningerne derimod efter udvalgets mening ikke
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noget berettiget anvendelsesomrade. Hertil kommer, a de har veaet sagkt misbrugt
af eufomane og sortbershandlere, hvilket muligvis til dels kan sta i forbindelse med,
a handel med doffet ikke omfattes af opiumdovgivningens forholdsvis strengere
srafferegler, jfr. nedenfor i kapitel 1X. Det er dog muligt, a der vil kunne ventes
nogen indskramkning & disse misbrug, hvis de af udvalget foreddede andringer
i drafferegierne gennemfares, og de af udvalget herudover foreddede forangtalt-
ninger skulle igvrigt antagelig i Sg sdv medfare en betyddlig indskraakning i de
eufomanes forsyninger med disse stoffer. Udvalget finder herefter ikke tilstrakkelig
anledning til a foreda et A ekstraordinaat skridt som fuldstaendigt forbud mod
anvendelse & amfetaminoplasninger i amindelig lagepraksis, men vil finde det
tilstraskkeligt, at lamgerne advares mod disse oplasninger.

| de seneste & har man i udlandet ved syntese fremdtillet det bedevende stof
ketobemidon (cliradon). Dette sof har vist sig meget staakt euforiserende og har
adlerede medfart svaze tilfadde af eufomani; i U. S. A. er det forbudt at fremdtille,
indfare og sadge stoffet?). Udvalget foreddr, at stoffet ogsd forbydes i Danmark,
hvor det i den seneste tid har fundet nogen benyttelse. Udvalget anser det imidlertid
for tvivisomt, om det vil vage rigtigt a forhindre anvendelsen af ketobemidon i
Danmark ved i medfar af opiumdoven at negte tilladelse til a indfare, fremdtille
eller ssdge stoffet; man henviser herved til, at det ikke har vaget lovens mening at
tage skridt mod den laggelige benyttelse af euforiserende stoffer, i hvert fad bortset
fra diacetylmorfin, som loven viser en saalig mitillid til. Man fored& derfor, at
der i det fordag til ny lov om apotekervassenet, som formentlig kan ventes gen-
fremsat i rigsdagssamlingen 1953-54, gives sundhedsstyrelsen hjemme til at for-
byde indfersel, fremdtilling, sdg og udlevering & lasgemidler, hvor disses anven-
delse efter sundhedsstyrelsens sken medferer fare af sundhedsmaessig art. Dette ville
svare til den forbudshjemmel, som sundhedsstyrelsen allerede har med hensyn til
medicinske speciditeter efter apotekerloven af 1932 § 32, stk. 5, nr. 4 (jfr. § 80,
sk. 1, ¢, i det apotekerlovsfordag, som blev fremsat i rigsdagssamlingen 1952-53),
og ville i det hele give den klareste hjemme for forbud mod et laagemiddel.

En sadan hjemme vil ogsa veae anskelig af hensyn til fremtidig fremkommende
euforiserende stoffer, hvis sadanne stoffer viser sig saalig farlige.

VI. FORANSTALTNINGER MED HENSYN TIL LAGERS OG ANDRE
MEDICINALPERSONERS ORDINATIONER AF
EUFORISERENDE STOFFER.

1. Udsendelse af en vejledning vedrgrende lasgernes ordinationer af stofferne.

Den diskussion, der som foran naavnt blev rgst i den medicinske fagpresse i
begyndelsen af 1940erne om eufomanien som et samfundsproblem, samt oplysninger
fra en rakke sager vedrarende lasgers omfattende ordination af euforiserende stoffer

% Jr. Hans Fischer: Zum neuen eidgendssischen Betdlbungsmittelgesetz, Schweizerische Arzte-
zeitung 1952, nr. 44-45.
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har klart vigt, at der hos adskillige danske lamyer har hersket betydelig uklarhed med
hensyn til spergsmdet om ordination af euforiserende stoffer til eufomane personer.
Ikke helt fa lamger har betragtet det som deres laggelige pligt at forsyne eufomane
med de nadvendige stoffer og har som argumenter herfor bl. a anfart riskoen ved
a unddrage en eufoman hans sadvanlige stof, vanskeligheden ved a fa de pagad-
dende indlagt til afveaning, afvamningsbehandlingens ofte darlige resultat samt
det forhold, at ordinerede laggen ikke de gnskede stoffer, ville en anden lasge nok
gere det i stedet. Hyppigt er det ogsa fra laagelig side blevet haevdet, at laagerne ikke
havde fornaden stette hos myndighederne ved deres ofte byrdefulde forseg pa at
holde sig fri af de kraevende eufomane personer. Talrige lasger har pa den anden
sde stedse namtet at ordinere euforiserende stoffer til eufomane, sdedes at disse
- som det ogsa fremgdr af det side 31 anferte - har faet deres forbrug deekket hos
en relativt lille gruppe af lager.

Sdv om der sivel ved undervisningen a de medicinske studerende som i den
medicinske fagpresse er fremkommet adskillige advarder mod a ordinere eufori-
serende stoffer til eufomane, har der indtil nu manglet en fyldigere vejledning med
angivelse af retningdinierne for, i hvilke tilfadde det ma anses at vaae forsvarligt
at ordinere euforiserende stoffer, og i hvilke tilfedde ordination ber undlades.
Udsendelsen af sadanne retningslinier anbefaes i retdaggeradets tidligere naevnte skri-
vese af 6. marts 1950%) og er efter udvalgets mening et absolut nedvendigt grund-
lag for gennemfarelsen af de foranstaltninger, der kan vege tae om at iveaksate
for a modvirke misbruget a euforiserende stoffer.

Hvis man, som udvalget foreddr, gennemfarer lempeligere, men formodentlig
0gsa noget hyppigere anvendte retsmidler overfor de lamer, der ordinerer eufori-
serende stoffer pa uforsvarlig méde, vil udsendelsen af retningdlinier for ordina-
tionerne fa saglig betydning. Det ma antages, at der i sa fad vil blive tae om at
fastlaegge en ny, betydningsfuld praksis for, hvornar disse retsmidler ska anvendes.
Det synes da seaddles rimeligt pa forhand at gere amindelig bekendt for lagerne,
hvilke forhold man kan teske Sig at lasgge veagt pa i sA henseende, fremfor at lade
linierne danne sig & sig sdv i domspraksis gennem en rakke retssager, som ved en
vejledning maske kunne have vaaet undgaet.

En betamkelighed ved a udsende en vejledning, indeholdende retningdlinier for
ordinationer a euforiserende stoffer, ligger i, a det er en grundregd i Danmark
som i en lang rakke andre lande, a lagyerne frit kan vadge deres behandlinger og
ordinationer, alene begramset af det almindelige krav om omhyggelig og samvittig-
hedsfuld leegegerning og a de amindelige regler i straffelovgivningen.

Udvalget er klar over, a denne frie behandlings- og ordinationsret er a stor
betydning for laagernes muligheder for at handle effektivt i det enkelte tilfedde og
for lesgevidenskabens fremskridtsmuligheder i det hele. Man mener imidlertid ikke,
a dette kan vage til hinder for at udsende retningdlinier pa vanskelige omrader,
nar det sker ikke i form of faste, bindende regler, men i form a en amindelig
vejledning om, hvorledes sundhedsmyndighederne ser pa forholdene. En sadan vej-
ledning afskearer ikke lamerne fra at handle anderledes i det enkelte tilfadde, nar
blot dette sker efter moden overvgielse og med den forngdne ansvarsbevidsthed og
forsigtighed. Sadanne veledninger er heller ikke ukendte i dansk praksis, jfr. f. eks.
sundhedsstyrelsens cirkulage af 25. september 1939 til landets lasger angdende

*) Ovenfor side 28-29-
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svangerskabsafbrydelser og udsendelsen i Ugeskrift for lamer 1948, dde 107 f, &
en meddelese fra sundhedsstyrelsen, hvori professor Knud O. Mdller giver neamere
anvisning pa de forsigtighedsregler, der bar falges ved ordination af amfetamin,
jfr. endvidere Ugeskrift for lagger 1950, sde 9 f., hvor Knud O. Mgller og dr. med.
Ole Secher efter aftde med sundhedsstyrelsen giver retningdinier for anvendelsen
a kloragyl?).

Ud fra de ovennaarnte overvgedser udarbejdede udvaget som et af sine farste
arbejdspunkter et udkast til en vejledning for ordination af euforiserende soffer,
og med skrivelse & 3. marts 1952 sendte man efter aftale med indenrigsministeriet
dette udkast til sundhedsstyrelsen, idet man foredog, at vejledningen udsendtes
fra sundhedsstyrelsen til landets lager. Efter aftde med sundhedsstyrelsen har
reprassentanter for udvalget derefter dreftet udkastet med repraessentanter for Den
amindelige danske Lageforening, og resultatet er blevet, & man melem lagefor-
eningen og udvalget er ndet til enighed om det fordag til vejledning, der er af trykt
side 73 som bilag 4 til neavagende betaankning.

Et hovedpunkt i fordaget til vgledning er bemaakningerne om en lasges ordi-
nationer til personer, der ikke herer til hans ssevanlige klientel. Sadanne ordina-
tioner ansr man i vidt omfang som uforsvarlige, men har dog ikke ment undtagel-
sedfrit at kunne tage afstand fra dem. | de tilfadde, hvor ordination til en lasgen
ubekendt person herefter kan finde sted, mener udvalget det betydningsfuldt at stette
lasgerne i deres bestrasbelser for at veage Sg mod personer, der under anvendelse af
urigtigt navn eler adresse henvender dg til dem om euforiserende stoffer. Man
fored& defor a indfere straf for sadanne urigtige oplysninger, dog kun, nar de
er afgivet skriftligt, jfr. nedenfor sSde 57. For sa vidt dette gennemfares, ber
laggerne opfordres til ved ordinationer til dem ubekendte personer at skre sg skrift-
lig oplysning om patientens identitet, jfr. neamere nedenfor side 57, og en bemaeak-
ning herom bar da optages i vejledningen.

Med hensyn til en laages ordinationer til patienter, der harer til hans ssavanlige
klientel, fremheaves det forskellige steder i fordaget til vejledning, herunder med
hensyn til sovemidler, a lagen ved fortsat ordination ber fere kontrol med, at
patienten kun f& de doser, der er behandlingsmasssigt nadvendige. Udvalget finder
det i denne forbindelse uheldigt, at receptcirkulegret & 1. december 1952 giver
adgang til at udlevere thebakon, kodein, hydrokon og sovemidler 5 gange i labet
a 5 a pd samme recept, hvis ikke andet er bestemt i recepten. Man skad fored3,
at gyldighedsperioden for sadanne recepter indskramkes til 1 .

2. Szalig ordning i Kgbenhavns og Frederiksberg kommuner.

| Kabenhavns og Frederiksberg kommuner, hvor spgrgsmdet om lasgers ordi-
nationer til ukendte personer er relativt hyppigere end andetsteds, har udvalget
opndet det meget betydningsfulde, a kommunerne har givet deres tildutning til,
a de praktiserende lagger samtidig med at afvise patienterne kan henvise dem til
visitator eller den vagthavende lage ved visse kommunale sygehuse. Denne ord-
ning, som er omtalt i veledningen, vil vage til betyddig stette for lasgerne ved
vejledningens gennemfarelse i praksis.
| _'élt med hensyn til morfinordinationer til kroniske morfinister udsendte sundhedsstyrelsen
ved cirkulagre af 22. marts 1918 til landets lagger ikke en veledende udtalelse, men e kategorisk forbud
mod sidanne ordinationer. Begrundelsen var den vanskelige forsyningssituation. Sivel dette cirkulege
om cirkulagret af 25. september 1939 er trykt i »Den civile medicinallovgivning«.
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3. Fortsadtelse af de  tidigere  lokale  ordninger?).

De »stavnsbindingsordninger«, som man hidtil har arbedet med, har i farste
linie haft til hensigt at forhindre, at en eufoman kunne fa forsyninger ved at ga fra
lage til laage, som han igvrigt kun havde den lgseste forbindelse med. Endvidere
pa at forhindre, a en eufoman i aevis kunne sta som fast patient hos flere for-
skellige lager. Disse situationer skulle efter udvalgets mening have mulighed for
a blive meget gaddne, ndr vejledningen bliver fulgt. Det vil dog stadig kunne
forekomme, a en eufoman i en Kkortere tid far forsyninger fra flere fagte lamer;
nar dette bliver oplyst, kan en stavnsbindingsordning for den enkelte person komme
pa tale, sdedes som det ogsd er forudsat ved vejledningens bemagrkninger om ind-
beretning til embeddasgen i sddanne situationer. Ogsa den ordning, der efter vej-
ledningen temkes truffet med stadige ordinationer til hablest eufomane personer,
vil indbefatte en »stavnshinding.

Noget lovgivningsgrundlag for sadanne ordninger har i det hele hidtil ikke
eksisteret. | forsorgdovens § 326, jfr. § 271, er det dog bestemt, at personer, som
far deres laggeudgifter betalt of det offentlige, af det socide udvalg kan henvises
til a sage en bestemt lagge. Dette har i praksis virket som en dags stavnsbinding,
men bestemmelsen hindrer ikke, at den pagaddende for egen regning seger til andre
losger for at fa euforiserende stoffer. PA et begramset omrade er stavnsbinding ogsa
sket i medfer af Straffelovgivningen, idet man i den seneste tid i et par tilfadde
har dtillet som vilkar for preveudskrivning af eufomane fra psykopatforvaring, a
vedkommende kun sggte en bestemt lasge. Udvalget har overvget, om der burde
gennemfares amindelige lovbestemmelser om stavnsbinding, men har ikke fundet,
at der er tilstraskkelig grund til dette, blot der sarges for, at laggerne f& meddeldse
om, a den eler de personer er a betragte som »stavnsbundne« (se nedenfor). Der
kunne som lovbestemmelse vage tae om et forbud for laagerne mod at behandle
stavnsbundne patienter, som ikke var henvist til dem, men et sddant forbud synes
overfladigt, fordi de dlerfleste lager utvivisomt vil afvise sdanne patienter fra
behandling dene pa grundlag af meddelelsen om stavnsbindingen, og skulle det
tankes, at en lame ordinerede til en patient i bevidst strid med en sadan ordning,
ville der efter udvalgets mening foreligge en uforsvarlig ordination, som kunne
medfere retsskridt efter de retningslinier, der angives nedenfor under 4). Der kunne
endvidere vage tale om a gare henvendelse til andre lamer strafbar for en stavns-
bunden person, men udvalget vil dog mene, a det ma vage en tilstraskkelig for-
holdsregel eventuelt helt at'standse ordinationer til ham i et sddant tilfadde.

Som tidligere neant er stavnshindingsordningerne i den seneste tid suppleret
med ordninger, hvorved et hospital, ndr det har gennemfart en afvaaning af en
patient, sender meddelelse om afvaaningen til laagerne pa patientens hjemsted for
a undgd, at han pany far ordinationer af euforiserende stoffer.

Et tredie omrade, hvor lasgerne ved lokalt samarbejde har sagt a deamme op
over for misbrug & euforiserende stoffer, er som naavnt natlasgeordningernes interne
underretningsvirksomhed. Det arbgjde, som i hvert fad i de sterste byer er udfert
i s henseende, vil efter udvalgets mening fortsat vaae af stor betydning, og ud-
valget skad foredd a sundhedsstyrdsen i et cirkulaae fremheaver betydningen &,
at sidanne sikkerhedsforangtaltninger tredffes indenfor alle natlasgeordninger.
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Udvalget ska i det hele udtae falgende om laggernes faglige samarbgde til
modvirkning af eufomanien:

Ud over efterlevdse a vejledningen vil det for bekeampelsen af eufomanien
vage a grundlasggende betydning, om der med dette formdl kan opbygges et intimt
og stadigt samarbgide imellem de forskellige lamgelige faktorer: de praktiserende
lasger, embeddamer, hospitaldamer - salig pa de psykiatriske afdelinger og sinds-
sygehospitder - og sundhedsstyrelsen.

| dette samvirke bliver det de praktiserende lagers sag at holde embeddaggerne
underrettet, jfr. vejledningen, og at sage de eufomane patienter indlagt til afveat-
ning sa tidligt som muligt. De hospitalsafdelinger, der giver sig af med afvaaning
af eufomane patienter, ber udsperge disse indgaende om, hvilke lasger der hidtil
har ordineret dem euforiserende lasggemidler, sdedes at ikke dene som hidtil den
indlasggende lage, men ogsa andre laggeforbindelser systematisk ved udskrivningen
kan underrettes a hospitalet om den gennemferte afvaaning. Meget taler for, a
et sidant underretningssystem, der ska dakke lokale, men ikke at for sma omrader,
organiseres a den dedlige embeddagge i samarbegjde med den lokde lagyekreds-
forenings formand, men ordningens naamere udformning ma formentlig afhaange
af de forskellige lokale og geografiske forhold landet over.

Sundhedsstyrelsen bar stette bestrasbelser for etablering af et sadant samvirke,
Og amtdagerne vil vaae de naturlige centrer for arbegdet. Amtdagerne har en
salig feling med ordinationerne af euforiserende stoffer ved, a apotekernes maneds-
liser over ekspederede recepter passrer dem, og sivel amtdager som sundheds-
syrelsen ber yde de praktiserende lagger den aktive stette at underrette lagerne i
de tilfedde, hvor maneddisten afderer, a samme patient samtidig hos flere lager
opnér euforiserende stoffer.

Udvalget mener det ikke hensigtsmaessigt pa forhand at fastlasgge neamere regler
for opbygningen af et samarbgde som det skitserede, men anser det for heldigst,
om det kunne gro naturligt op som en selvfelgelig del af det normale laggearbgde.

4. Foranstaltninger overfor lager, der ordinerer euforiserende stoffer
pa uforsvarlig made.

Overfor lasger, der selv er eufomane, har man hidtil i vidt omfang sagt at opna
bedring ved advarder fra sundhedsstyrelsen dler embeddamgerne, men som helhed
har dette vaaet ret virkningsast. Af effektive foranstaltninger har man i gjeblikket
kun frakendelsen af retten til at drive prakss efter laggelovens § 5, jfr. sundheds-
styrelsedovens § 5. Sadan praksisfrakendelse er kun gennemfert i et ringe anta
tilfedde og farst, ndr vedkommende lamer var meget steakt megkede af deres
misbrug?).

Denne ordning er efter udvalgets mening uforsvarlig savel overfor de paged-
dende lasger som overfor deres patienter, og udvalget ma anse det for pdkraevet a
finde frem til en ordning, hvorved indskriden kan ske pa et betydeligt tidligere
tidspunkt, helst si snart man er i besiddelse af de farste oplysninger, som viser en
vasentlig fare for, at laagen kan udvikle sig til eufoman. Den i England, Schweiz,
Sverige og Norge praktiserede ordning, hvorefter lagger, der misbruger euforiserende
gtoffer, kan miste deres ret til at ordinere disse stoffer, vil efter udvalgets mening

% Jr. ovenfor side 24.

43




vage velegnet i sd henseende. Denne frakendelse bar efter udvalgets mening lige-
om efter laggelovens 8 5 kunne ske administrativt eler — hvis lagen foretrakker
denne fremgangsméde - ved civil retssag.

Udvalget har overvejet, om det ikke bar vage en betingelse for de pagaddende
frakendelser, a der forinden har vaget gjort foigeaves forseg med mindre indgri-
bende foranstaltninger. Med sadanne foranstaltninger taanker udvalget dels pa ad-
varder og dels pa paleg til vedkommende lage om at fare fortegnelser over sine
ordinationer af euforiserende stoffer, hvilket kunne takes at fa ham til at besinde
sig pd, hvilke ulykker han var ved at padrage sig. Udvalget mener, at vejen bar holdes
dben for sidanne foranstaltninger, og a de muligvis efterhdnden bar anvendes i
starre omfang, hvis praksis kommer til at vise, a de kan gennemfgres med held,
men udvalget finder ikke, at det ber vaae en betingelse for a rgse sag mod en
eufoman lege om frakendelse & retten til at ordinere euforiserende stoffer, a
sidanne foranstaltninger forinden har veaet anvendt forgesves overfor laagen.

Overfor lagyer, der ikke selv er eufomane, men foretager uforsvarlige ordina-
tioner af euforiserende stoffer til patienter, har man ligeledes i en rakke tilfadde
forsagt at klare sagerne med advarder fra sundhedsmyndighederne. Herudover har
man - bortset fra de undtagelsestilfedde, hvor lamgelovens § 5 kan bringes i anven-
delsg, f. eks. tilfadde a dderdomssvakkelse - hidtil kun haft mulighed for at skride
ind efter laggelovens § 18, hvorefter den lagge, der gar sig skyldig i grovere dler
gentagen forsammelse eler skadedashed i udevelsen & St kald, kan draffes med
bade eler hadte. Efter laggelovens § 20 og draffdlovens § 79, sdedes som disse
bestemmeser var affattet i tiden indtil juli 1951, kunne leggen endvidere frakendes
retten til at virke som lagge for tid eler for bestandig, hvis han ved forholdet havde
vist sg uskikket til laggevirksomhed eler uvaadig til den for en lagge fornadne
tillid. Siden juli 1951 er Sdsinea/nte bestemmeser aflest af dtraffelovens § 79,
sdedes som denne er andret ved lov nr. 286 af 18. juni 1951, jfr. denne lovs 88§ 1
og 10. Ogsa herefter er der mulighed for at frakende retten til at udeve lasgevirk-
somhed, dog kun hvis det udviste forhold begrunder en nagliggende fare for mis-
brug & dillingen. Der er endvidere, i modsagning til tidligere, hjemme til at ngjes
med a frakende retten til a udeve virksomhed under visse former, hvorefter det
ogsa skulle vaae muligt at ngjes med at frakende ordinationsretten med hensyn til
euforiserende  stoffer.

Det er som tidligere naavnt®) en forholdsvis ny praksis at rejse straffesager efter
lagelovens 8§ 18 mod lagger, der har foreteget uforsvarlige ordinationer & eufori-
serende stoffer til patienter. Der foreligger indtil' nu kun ret fa sager af denne art,
ale vedrgrende forhold, der ligger far lovandringen af 1951. Sagerne har i dmin-
ddighed medfart bader eler hadtestraffe af forskellig starrelse. Det er klart, at der
e vesentlige betankeligheder ved at frekende den fulde praksisret i disse sager,
men sadan frakendelse er dog sket overfor 3 af de 8 tiltalte lagger; heraf var de 2
af hg dder.

De nugaddende retsmidler pa det pageddende omréde er i og for sig ganske
amidige, idet de drakker dg fra advarder over betinget tiltalefrafald til bede og
hadte og endvidere giver mulighed for begramsaet eler ubegraanset frakendelse af
praksisretten. Vanskeligheden ved den nugaddende ordning bestar navnlig i, at det
er meget tvivisomt, hvorvidt uforsigtige ordinationer af euforiserende stoffer over-
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hovedet vil blive betragtet som grovere eler gentagen forssmmese dler skedes
lashed, sdedes at lagelovens § 18 kan anvendes. Det er ikke usandsynligt, at man
i retpraksis vil trakke si sneavre gramser i denne henseende, at de mest gengse
forsammelser ikke vil fade indenfor betemmesens omrade. Hertil kommer, at
udvalget ville anse det for gnskeligt, at de flete tilfadde & indskriden kunne ske,
uden a det var nedvendigt at indlede sraffesag. Man vil derfor foredd, at den
adgang til fratagelse af ordinationsretten, som tamnkes indfert overfor eufomane
leeger, ogsd kommer til at omfatte laager, der ordinerer uforsvarligt til andre, sdedes
a der gives mulighed for a rgse sadanne sager i ret vidt omfang, og sdedes at
sagerne kan afgeres administrativt eller, hvis lasen ensker det, ved civil retssag.
| hvert fdd i Schwedz og Sverige omfatter adgangen til indskramkning & ordina
tionsretten bade eufomane lasger og lamer, der igvrigt misbruger deres ordinations-
muligheder.

Udvalget vil imidiertid mene, a frakendese af ordinationsretten overfor en
leage, der har foretaget uforsverlige ordinationer til andre, adrig ber kunne finde
sted, forinden man i forveen forgaaves har forsegt at retlede ham gennem et pdag
om a fare nge fortegnelse over sine ordinationer & euforiserende doffer Sivel
med hensyn til art og mengde af Stofferne som med hensyn til indikationerne for
ordinationerne samt a indsende disse optegnelser til embeddamen. Det e sand-
synligt, a en stor del a de pageddende lager dene forsynder sig pa grund af
uorden eller manglende overblik over deres ordinationer, og a et pdaa om sadan
optegnelsespligt, eventuelt i forbindelse med faren for senere avorligere foran-
staltninger, i vidt omfang vil vaae et fuldt tilstrakkeligt retsmiddel.

Udvalget har ment, a de ovenneernte regler om optegnelsespligt og frakendelse
a ordinationsretten naturligt vil kunne indfgies som en andring til lamgeoven.
Udvalget har i s3 henseende udarbejdet et lovudkast med bemaakninger, der er
a trykt nedenfor sde 78 som hilag 5.

| dette lovudkast er det i § 5 c foreddet, at en lage overfor indenrigsministeriet
kan fraskrive Sg retten til a ordinere euforiserende stoffer. Udvalget ville finde
det rimeligt, at der ogsa med hensyn til den ovenneavnte i lasgelovens § 5 omhand-
lede fortabelse & retten til overhovedet a udeve lasgegerning var en tilsvarende
adgang for lamen til sdv at fraskrive sig denne ret, hvilket vil kunne vage til lettelse
béde for lamen og for administrationen. En sddan fraskrivelse antages der ikke at
vage hjemmd til i lasgeloven, jfr. dennes § 7, stk. 2. En lovaandring pa dette punkt
ligger noget udenfor udvagets opgaver, men man henleder opmagksomheden pa,
a det ville vage naturligt i et lovfordag, der indeholder de af udvalget foredaede
andringer i lameloven, ogsd a optage en bestemmelse om det anfarte forhold.

5. Forangtaltninger til undgaelse af falske recepter.

Det er tidligere fremhaevet, at fdske recepter antagelig spiller en stigende rolle
for de eufomanes forsyninger med euforiserende stoffer. Hvis det gennem de for-
holdsregler, der foredds i neavagende betamkning, kan lykkes i vassentligt omfang
a lukke & for de eufomanes forsyninger gennem aggte lasgerecepter, ma det yder-
ligere ventes, at receptforfaskningerne i hg grad vil tage til, og det vil defgr efter
udvalgets mening vage meget betydningsfuldt at finde frem til forholdsregler, der
kunne gare receptforfaskningerne vassentlig vanskeligere, end de er i gjeblikket.

Receptforfalskninger forekommer ganske vassentligst under to former:
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1) P& blanke receptblanketter, der ofte er stjdine fra lager, skriver den eufo-
mane person sdv recepten, idet han sager at efterligne en lages skrift og under-
skrift sa godt som muligt med en asgte recept som forbillede.

2) Den eufomane person retter et eler flere tal i en a en lagge udstedt recept,
sdedes a recepten kommer til a lyde pa en sterre masngde euforiserende stof, end
lagen har ordineret.

Vedrgrende affattelsen af recepter gadder sundhedsstyrelsens cirkulaae  af
1. december 1952. | dette cirkulages § 2 anfares i stk. 1. »En recept ber ordent-
ligvis vagre skrevet pa en dertil egnet blanket med receptudstederens pétrykte eller
pastemplede navn, stilling og adresse.«

En recept kan sdedes udfaardiges pa et amindeligt stykke papir uden stempel etc.
(Dette hanger sammen med, at en lagge undertiden ma skrive recepter, uanset a
han ikke er i besdddse a en vanlig receptblanket).

Hvad nu fers angér riskoen for falske recepter er der overfor udvalget rejst
spargsmd om, hvorvidt man ikke i vessentlig grad kunne vanskeliggere benyttelsen
af sadanne recepter ved a ille krav om, at recepter pa visse farligere euforiserende
stoffer kun métte udfaardiges pa salige blanketter, som kunne trykkes ved sund-
hedsstyrelsens foranstaltning pa papir med vanskeligt efterligneligt menster, og som
skulle opbevares o lasgerne som vaadipapirer pa forsvarlig made. Udvalget ville
anse det for ssadeles betydningsfuldt at fa gennemfart en sddan forholdsregel, der
ma kunne pdbydes af sundhedsstyrelsen i medfer of apotekerlovens § 27. | hvert
tilfadde bar det efter udvalgets formening gennemfares, at apotekerne aldrig udle-
verer euforiserende stoffer efter recepter, der ikke er forsynet med stempel etc., uden
a have sikret sg ved forespergsel hos laggen, a recepten er agte.

Hvad dernesst angdr risikoen for forfalskede recepter ska udvalget anfare, at
det hyppigt e forekommet, at personer har skrevet for eksempd et nul bag det &
laegen skrevne tal, sdedes at en recept pa for eksempe 20 tabletter derved kom-
mer til at lyde pa 200 tabletter. En sddan rettelse pa en recept er let at foretage,
og det kan vege yderst vanskeligt, ja umuligt for apotekeren at opdage rettel sen.
Forfalskningen vil pa ret effektiv made kunne forhindres ved et palagg til lasgerne
om, a de i deres recepter pa de farligere euforiserende stoffer skal angive meang-
derne bade i bogstaver og tal, en forholdsregel, der er pabudt i Belgien og ogsa
her i landet har vaaret foreddet fra forskellig side. Udvalget ska staakt anbefde, at
ogsa dette fordag gennemferes i medfar of apotekerlovens § 27.

Med hensyn til telefoniske recepter har det i sundhedsstyrelsens tidligere recept-
cirkulager vaget fremheavet, at sddanne recepter skal indskramkes mest muligt pa
grund af de let indlgbende misforstéelser og fejlheringer. Endvidere har der veget
givet vise saalige sikkerhedsregler for telefonordinationer, bl. a. a de kun ma mod-
tages af en farmaceutisk uddannet person, a denne skd forlange oplysning om
rekvirentens navn, stilling, adresse og eventuelt andre oplysninger til sikring af rekvi-
rentens identitet, og at ordinationerne skal bogferes pa negmere angiven méde. | det
seneste receptcirkulage a 1. december 1952 e bestemmelserne udbygget med en
saalig regel for euforiserende stoffer, idet man med hensyn til disse stoffer palasgger
apotekerne ved kontrolopringning eler pa anden made at skaffe sig fuld sikkerhed
for rekvirentens identitet. Det er udvalgets indtryk, at euforiserende stoffer hidtil
kun ganske undtagelsesvis er opnaet pa urigtige telefoniske recepter, og man finder
ikke grund til a foredd sikkerhedsregler ud over dem, der er angivet i recept-
cirkulaget.
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6. Andre medicinalpersoners ordinationer af euforiserende stoffer.

Foruden lamer kan ogsd tandlasger og dyrlasger skrive recepter pa euforiserende
stoffer, jfr. gpotekerlovens § 27. Endvidere kan euforiserende stoffer udleveres til
skibsbesadninger og -passagerer i overensstemmelse med reglerne om skibes for-
syning med lasgemidler, jfr. for tiden handelsministeriets bekendigarelse nr. 28 &f
28. januar 1952.

Tandlaggers adgang til at ordinere euforiserende stoffer er forholdsvis begraanset,
idet de efter sundhedsstyrelsens receptcirkulagre a 1. december 1952 ikke ma fore-
tage receptordinationer af euforiserende stoffer til patienter, men aene til egen brug
i praksis. Denne brug er sa indskraaket, at der ikke opstar spergsmd om, hvor-
ledes man i normal tandlasgepraksis skal undgd at gare patienter til eufomane eler
anvende stofferne pa eufomane. Heller ikke positive misbrug forekommer let, og
der har, A vidt udvalget bekendt, ikke vaaet oplysning om tilfadde, hvor tandlasger
har forsynet eufomane patienter, hvorimod der har veget ganske enkelte tilfadde,
hvor eufomane tandlasger har forsynet sig sdv. | s fad kan der vage spergsmdl
om at fratage tandlaggen hans ret til at drive virksomhed i medfer af 8 5 i lov
nr. 182 a 23. juni 1932 om sundhedsveesenets centrastyrelse, jfr. 8 9, stk. 1, i
lov nr. 40 af 25. februar 1916 om udevelse af tandlamevirksomhed. Betingelserne
for en frakendelse efter disse regler e dog strenge, idet det kraaves, a tandlagen
skal vage farlig for sne medmennesker under udevelsen af sin kaldsvirksomhed.
Denne ordning forekommer ikke udvalget helt tilfredsstillende, og man vil foredd
a der i den nye tandlegelov, som nu er under forberedelse, indfares regler sva
rende til, hvad der er foreddet ovenfor under 4. Endvidere vil man foredd, at de
under 5 naavnte receptforskrifter ogsd kommer til at omfatte tandlaegers recepter
pa euforiserende stoffer.

Dyrleeger har ret til at ordinere lasgemidler pa recept dels til sig selv til brug i
praksis, dels til dyrenes gere. De har endvidere ret til at dispensere lagemidler
- d.v.s sdv tilberede dem - og distribuere laggemidler - d. v. s. videreforhandle
feadig tilberedte lasggemidler, som de keber pd apotek. Alle disse uddeings-
ordninger gadder ogsa for euforiserende stoffer, men det er udvalgets indtryk, at
det i praksis er gaddent, at euforiserende stoffer udleveres eler ordineres pa recept
til dyrenes gere, idet dyrlaagerne i amindelighed ordinerer dem til eget brug og
sv indgiver dem til dyrene. De laggemidler, som dyrlaggerne rekvirerer, skd i dle
tilfadde anvendes til dyr, og det er et klart misbrug, hvis en dyrlasge ordinerer eufori-
serende stoffer til sig salv eler andre personer. Misbrug af denne art mai amindelig-
hed tankes etableret gennem dyrlagernes ordinationer til sig selv; det kan vaze for-
holdsvis let at kjule et menneskes forbrug mellem disse ordinationer, der samtidig
kan dakke en rakke dyrs forbrug, ofte i store kvanta. Misbrug synes imidlertid ikke
hyppige, men har dog vaaet oplyst i ganske enkelte tilfadde. Overfor sddanne mis-
brug & man efter nugeddende lovgivning ret magtedest. Dyrlasger omfattes ikke
af loven om sundhedsvassenets centralstyrelse, og der findes ingen amindelig dyr-
lasgelov og i det hele ingen almindelige bestemmelser om dyrlaggevirksomhed ud
over den kongelige anordning nr. 671 a 29 december 1917 om dyrlesgernes ud-
levering of lasgemidler (eendret pa enkelte punkter ved kongelig anordning nr. 63
af 24. februar 1933). Denne anordning omhandler kun dispensations- og distribu-
tionsretten, og da dise rettigheder nagppe e sazlig betydningsfulde for etablering
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af misbrugene, e det veterinage sundhedsrads adgang til a fratage dyrlesgerne
dispensations- og distributionsretten i tilfadde af grov dler oftere gentagen for-
sammelse, jfr. anordningens 88 9 og 14, uden videre betydning som retsmiddel pa
dette omrade. Udvalget finder det utilfredsstillende, at lovgivningen ikke indeholder
bedre muligheder for at gribe ind over for dyrlager, som misbruger retten til at
ordinere euforiserende stoffer, og man vil foredd a en kommende dylaselov kom-
mer til at indeholde regler som angivet under 4, ligesom receptforskrifterne under 5
efter udvalgets mening ogsa ber komme til anvendelse pa dyrlasgerecepter, sa lange
dyrlasgerecepter pa euforiserende stoffer er tilladt, jfr. side 53.

Reglerne om skibes forsyning med lasgemidler indeholder udferlige forskrifter
for, hvilke mangder af laagemidler, herunder euforiserende stoffer, der skd findes
i skibenes medicinkister, hvilket er forskelligt efter skibenes starrelse og benyttelse.
Lagemidlerne udleveres af apotekerne til skibene direkte pa grundlag af bekendt-
garelsens regler. Pa skibene ma de kun uddeles af skibdamgen dler, hvis skibdame
ikke findes, af skibsfereren eler dennes stedfortrasder. Der har, sA vidt udvalget
bekendt, aldrig veget oplyst noget misbrug af denne ordning, og udvalget finder
ikke grund til at foredd andrede regler i sa henseende.

VIL FORANSTALTNINGER VEDRJRENDE APOTEKERES UDLEVERING
AF EUFORISERENDE STOFFER.

For dle betydningsfulde euforiserende stoffer gedder som tidligere naavnt, jfr.
nu sundhedsstyrelsens receptcirkuleae af 1. december 1952, at de kun ma udleveres
pa recept. De farligste euforiserende stoffer ma kun udleveres een gang pa samme
recept. Telefoniske recepter pa euforiserende stoffer ma efter cirkulaaet ikke ekspe-
deres, med mindre apoteket ved kontrolopringning eller pa anden made har skaffet
sig fuld sikkerhed for rekvirentens identitet.

Apotekernes vanskeligheder i forbindelse med udleveringen har navnlig ligget i,
at det har vaget uhyre svaat a udsondre de faske dler forfdskede recepter fra de
aate, jfr. foran side 45 f. Hvis kundens eler receptens udseende har givet grund til
mistanke, har man foretaget kontrolopringning til lesgen, dog a man forstaeligt
ofte ved natekspeditioner er veget tilbage for dette; ogsd om dagen har kontrol-
opringninger ofte vaget vanskelige a gennemfare, fordi lsagen kan veae vanskelig
a tredfe hjemme. Ved telefoniske recepter kan umiddelbar kontrolopringning fore-
tages med godt resultat, hvis der er ringet fra lasgens boped.

Udvalget ma anse det for meget betydningsfuldt, at apotekerne stadig er pa vagt
overfor de faske recepter. Kontrolopringninger ber fortsat forsages, nar omstaandig-
hederne taler for det. Navnlig bar udlevering af amfetaminoplasning til andre end
hospitaler normalt ikke ske, far der er opndet sikkerhed gennem en kontrol opringning.

Kgbenhavns politi har derneest henledt udvagets opmaaksomhed pd, at annul-
lerede recepter pa de staaktvirkende euforiserende stoffer, nar de ikke sendes til
sygekase dller sygeforening, efter nuvaaende prakss tilbagegives til kunden, og at
bevisst for receptfask herved i mange tilfadde gar tabt. Udvalget er enigt med
Kgbenhavns politi i, a ale recepter pa disse stoffer bar tilbageholdes af apoteket og,
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nd&r de ikke sendes til sygekasse dler sygeforening, opbevares pa apoteket, eventuelt
i 5 &, svarende til den dmindeligste strafforaddelsesfrist med hensyn til receptfalsk.

Udvalget foredar, at apotekerne gennem en amndring af receptcirkulagret instru-
eres om de ovennaevnte forholdsregler.

VIlIl. KONTROLLEN MED BRUG AF EUFORISERENDE STOFFER.

Som naavnt i kapitel |1 sate opiums-konventionerne i vassentlig grad ind pa at
bringe handlen med og fremstillingen af euforiserende laagemidler under kontrol og
skre, at disse lagemidler udelukkende anvendtes i medicinsk og videnskabeligt ge-
med og ikke gled ud i smughandelen. Det fastsates derfor i konventionerne, at
handel med og fremdtilling af stofferne kun métte foretages af virksomheder, der
havde szalig tilladelse, at der endvidere kreevedes saalig tilladelse til hver enkelt
ind- og udfersel, og a de pageddende virksomheder - eventuelt dog bortset fra apo-
tekere og lamer - skulle fare ngjagtige bager over deres kab, sdg og benyttelse af
stofferne og i et vig omfang indsende regelmaesssige rapporter herom til vedkom-
mende stat™). | overensstemmese hermed er det nu for Danmarks vedkommende
fastsat ved lov nr. 53 af 6. marts 1936 og anordning nr. 161 af 20. juni 1936, jfr.
anordning nr. 377 a 8. september 1948 og bekendigarelse nr. 94 a 19. marts 1952,
at a ind- og udfarsel, handel med og fremdtilling og forarbegdning & de i anord-
ningen og bekendtgarelsen naavnte stoffer kun ma foretages af apotekere og af per-
soner og firmaer, som har faet indenrigsministeriets saglige tilladelse, at de paged-
dende virksomheder kun méa udlevere stofferne til andre af indenrigsministeriet god-
kendte virksomheder, dog at apotekere og dispenserende og distribuerende laager og
dyrlasger ogsd ma udlevere dem til patienter ifelge recept, at ind- og udfersd af
stofferne kraaver sundhedsstyrelsens sazlige tilladelse for hver sending, og at virk-
somhederne skal fare udferlige bager over kab, forarbgdning og sag af sofferne
og - bortset fra apotekerne - sende regelmaessige opgerelser til sundhedsstyrelsen pa
sxlige blanketter.

Gennem dette tilladelses- og indberetningssystem og gennem den regelmasssige
kontrol, som pa grundlag af indberetningerne foretages hos virksomhederne af sund-
hedsstyrelsens visitator, er sundhedsstyrelsen i stand til ngje at fdge stoffernes skadbone
i Danmark og pase, at stofferne ender hos patienter ifglge lasgerecept og ikke gar
ud i smughandelen, — en kontrol, der igvrigt hidtil ikke har vaaet ansat for saalig
pakraevet her i landet, hvor smughandel med stoffer, der er gaet uden om apotek og
|aayerecept, hidtil ikke har spillet nogen starre rolle?). - Herudover har ordningen
imidlertid ogsa gjort det muligt at fare en vis kontrol med de stoffer, der leveres til
patienter ifalgelaagerecept.

Det var i s3 henseende tidligere bestemt, a apotekerne skulle indfere hver enkelt
recept pa et af anordningens stoffer med angivelse a tof, dosis, ordinerende lagge
og patient i en saalig »morfinbog«, der kontrolleredes af sundhedsstyrelsens visi-
tator og endvidere kontrolleredes af amtdamen, i Kabenhavn staddamen, i reglen
en gang om aret. Amtsasgerne og staddamen havde under dette gennemsyn opmaak-

*) 1925-konventionens artikler 4-10 og 12-18, 1931-konventionens artikler 15-19.
% Jfr. ovenfor side 30 og 37.




somheden henledt pd, om nogle af ordinationerne forekom saalig péfaldende og
kunne give anledning til neemere unders;agelse. Det var imidlertid, navnlig i sterre
byer, vanskeligt gennem morflnbragerne a fa overblik over disse forhold.

Da det vise sig enskeligt at fa en bedre oversigt over ordinationerne & eufo-
riserende stoffer, indfertes derfor som tidligere naavnt®) ved sundhedsstyrelsens
cirkulage af 29. oktober 1949 med virkning fra 1. november 1949 en anden ord-
ni ng, hvorefter aootekerne opfarte de naavnte oplysninger om recepterne pa saalige
maneddister, som ved manedens dutning indsendtes til sundhedsstyrelsen. Denne
ordni ng gadder ogsa for amfetaminpragoarater, skent disse ikke omfattes af opiums-
loven®). Efter sundhedsstyrelsens cirkulage af 25. marts 1950 og receptcirkulaaet
af 1. december 1952 er ordningen nu den, at listerne indsendes til antdagen (stads-
laegen), der forelgbig som en midlertidig ordning videresender dem til sundheds-
styrelsen. Amtsamerne far gennem disse lister vassentligt bedre overblik over for-
holdene end far. De manedlige lister indeholder dog oplysninger om sa mange
recepter - i november maned 1952 drejede det Sig i en stor amtslaggekreds som Aar-
hus iat om ca 3300 recepter, i en mindre amtdagekreds som Haderdev iat om ca
850 recepter, i Kgbenhavn-Kgbenhavns amt ialt om ca 20.000 recepter - at det i
hvert fald for amtdasggeembederne med disses nuvagende kontormaessige organisation
ikke er muligt at foretage en grundig gennemgang af dle listerne. Efter den i ge
blikket praktiserede ordning koncentrerer amtdaaggerne sig om personer, hvis forhold
er saalig iginespringende, dler som de ad anden vg er opmagksomme pd, og ind-
sender listerne til sundhedsstyrelsen med bemaakninger herom. | Kgbenhavn og
Kgbenhavns amt, hvor forholdene er saalig uoverskuelige, foretager staddasgen og
amtdagen ingen bearbejdelse & listerne, men indsender dem uden bemagkninger
til sundhedsstyrelsen, hvor bearbegjdelsen foregar.

Det arbejde, som sundhedsstyrelsen i gieblikket udferer med listerne, bestar for
det farste i en ngie gennemgang hver maned af samtlige lister fra Kebenhavn og
Kgbenhavns amt. Farst gennemgas de enkelte lister for at fa oplyst, om vise pa
tienter har faet saalig store eler giendommelige enkeltordinationer eler saalig mange
ordinationer. For samtlige lasger og patienter, som det herved findes gnskeligt a ga
naamere efter, og for de patienter og lagger, som i forvejen er noteret til kontrol for
vedkommende maned, foretages en ngjagtig opgarelse af samtlige de ordinationer,
der for pdgaddende maned fremg& of listerne for Kgbenhavn og amtet, og resul-
tatet noteres pa kartotekskort. For de lasger eler patienter, hvor resultatet af opge-
relsen findes at give anledning til forespargder, skrives oplysningerne endvidere ud
pa lister, som sendes til staddasgen og amtdaggen i Kgbenhavns amt, og disse lasger
foretager de videre forngdne henvendelser, herunder ofte meddeldse til lasger om,
at patienter, som de forsyner med euforiserende stoffer, samtidig f& sddanne stoffer
fra en rakke andre navngivne lagger. Staddamen og amtdaggen giver sundhedssty-
relsen meddelelse om resultatet af deres henvendelser, nar der skennes at vage anled-
ning til det, herunder om en person enskes holdt under fortsat observation.

Gennemgangen af materidet fra Kebenhavn og Kgbenhavns amt udger den
sarde del a sundhedsstyrelsens arbejde med listerne. Herudover foretages hver
maned en ganske tilsvarende bearbgjdelse of materialet fra eet eler to andre amter
pa skift, hvorunder man ogsa foretager gennemgang med hensyn til de personer,
som amtsasgerne ved indberetningernes indsendelse har gjort opmagksom pa

% Jfr. overfor side 31.
% Jr. ovenfor side 27.
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Med hensyn til listerne fra de evrige amter foretages for vedkommende maned
gennemgang med hensyn til de lasger og i visse tilfadde de patienter, der i forvgen
er noteret til gennemgang, og sagerne herom ekspederes til amtdaggerne pa soa-
vanlig méde.

De mange oplysninger, der som felge af ovenstdende efterhanden er samlet i
sundhedsstyrelsens kartotek, har bevirket, at sundhedsstyrelsen pa stéende fod har
kunnet give vaadifulde meddeldser til amtdamger eler politi, der havde brug for
oplysninger om saglige personers forhold, dler til lamger, der gnskede oplyst, om
deres patienter sggte andre laager.

Sundhedsstyrelsens arbejde med listerne har hidtil kunnet klares af en enkelt
mand, hvis fulde arbejdstid det optager.

Joansdes med denne kontrol gennem listerne og sundhedsstyrelsens kartotek
har der i de senere & i hvert fad i Kebenhavn vaaet fart stadig kontrol fra politiets
side i kvarterer, hvor kredse af eufomane personer vides at holde til.

Udvalget vil anse det for meget betydningsfuldt, a de forskellige former for
kontrol fortszdter, ogsa hvis udvalgets tidligere naavnte fordag gennemfares. Det er
ganske vist udvalgets opfattelse, a gennemdrefteisen af eufomanispargsmalet og
udsendelsen af en veledning fra sundhedsstyrelsen i sig sdlv vil medfare en vee
sentlig indskraankning i adgangen til euforiserende stoffer og dermed vil forhindre
udviklingen af eufomanier. Vejledningen vil imidlertid negpe have starre virkning
overfor eufomane lagger, og det vil vage af dor betydning a kunne fdge deres
forhold gennem listernes oplysninger og derigennem fa mulighed for at gribe ind
pa et sa tidligt tidspunkt, at der er gode chancer for a bringe misbruget til opher.
Ogsa overfor lagger, der ordinerer til andre, vil bevidstheden om, at forholdene sa-
dig fages, skket vage af en vis vazdi, og det vil i hvert fad veae & sor betyd-
ning pa det tidligst mulige tidspunkt at kunne gare laegerne bekendt med, at nogen
af deres patienter samtidig far euforiserende stoffer fra andre lasger. Med hensyn
til eufomane, der skaffer sig euforiserende stoffer udenom laegerne, har kartoteks-
ordningen vist Sg a kunne give en vis hjadp til tidlig opdagelse af falsknerier.
Ogsa politiets kontrol har betydning med hensyn til disse eufomane.

Udvalget mener i det hele at kunne anbefale kontrolordningen i den form, den
har nu, men skal dog fremkomme med forskellige bemagkninger vedrarende ord-
ningen.

1. Omrader, der nu er udenfor kontrolordningen.

Som tidligere neavnt gedder de saalige regler om salg fra apotek af euforiserende
stoffer ogsd for amfetaminpragoarater. Hver recept pad disse pragarater ma sdedes
kun ekspederes een gang, og recepterne ska optages pa de manedlige indberetnings-
lister®). Imidlertid omfattes amfetamingraa)araterne ikke af opiumskonventionernes
sydem og ikke & opiumslovgivningen®), og denne lovgivnings regler om kontrol
i dle omsadningded gedder derfor ikke for amfetamingruppen. Med hensyn til
indfarsel her til landet gedder derimod for amfetaminpragparater savel som for en
lang rakke andre laagemidler reglen i anordning nr. 79 af 4. april 1929 om apo-
tekervarer, hvorefter indfarsel i et vist omfang er forbeholdt apotekerne, men denne

%) Jfr. ovenfor side 23, note 13, side 31 og side 50.
) Jfr. ovenfor side 50.
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regel sigter kun mod at beskytte apotekererhvervet og ikke mod at etablere en almin-
delig kontrol med stofferne, og reglen giver kun en yderst begramset sikkerhed mod
uforsvarlig amfetaminanvenddlse; dels fordi den kun omfatter varepartier til fak-
turapris under 100 kr., dels fordi den kun omfatter fagdige pragoarater og ikke r&
soffer, og dels endelig fordi handlende under visse omstaadigheder har samme
indferselsret som apotekerne. | krigs- og efterkrigsarene har indferden af alle medi-
cinavarer herudover veget undergivet vareforsyningdovens indferselskontrol, der
dog, sdedes som den administreredes, ikke gav nogen saglig sikring mod ufor-
svarlig amfetaminindfersel. Kontrollen i medfer af vareforsyningdoven er imid-
lertid nu i vidt omfang opheevet. Hvad saarlig angdr indfersel gennem gavepakker
har der i det hele ikke vaaet nogen sterre kontrol; i medfer af anordningen af
4. april 1929 har man dog skullet have en apoteker til at foretage indklareringen
med hensyn til pakkernes indhold af feardige medicinavarer. Engrossalg af amfe-
tamin er ligesom indfersel af varerne i medfer af anordningen af 4. april 1929 for-
beholdt apotekere og under visse omstaandigheder handlende, ndr det drejer sig om
faadigvarer til sdgspris under 100 kr., men igvrigt gedder der udover nagingdovens
amindelige regler ingen saalige begramsninger i retten til at engrossalg med dise
varer ler til forarbgidning af disse varer, og der fares ikke nogen kontrol hermed.

Den ovennaaynte mulighed for indfarsd af amfetaminpragparater i gavepakker
har i nogle tilfadde givet anledning til uheldige forhold. levrigt vides den mang-
lende kontrol med indferden her til landet og med fremstilling af og engros handel
med amfetaminpragarater hidtil ikke a have medfgrt misbrug, bl. a pa grund af
medicinalfabrikkernes pdpassdighed. Misbrug navnlig gennem indfersel synes dog
ikke saglig utankelig, og udvalget vil foredd a opiumsovgivningens bestem-
melse om, a ind- og udfegrse, fremstilling og forarbgdning samt handel med
og udlevering af de pagaddende stoffer kun ma foretages af apotekere og personer
eler firmaer med saalig tilladelse, udvides til ogsd at omfatte amfetamingruppen.
En sdan ordning ma antages at blive let at administrere, fordi det udover apotekerne
kun er fa virksomheder her i landet, der forarbegider eller handler med amfetamin-
pragarater. Ordningen vil i forbindedse med toldkontrollen veae en ret effektiv
. hindring for, a amfetamin og lignende varer indfares af uheldige personer og ledes
ad forkerte baner. En tilladelsesordning vil ogsa gere det ganske klart, hvornér der
foreligger ulovlig handel, og derved give godt grundlag for den skegpede draffe-
bestemmelse vedr. sortbarshandel med amfetamin m. v., som anses for anskelig, jfr.
kapitel 1X. Det er muligt, a den nsevnte indfarselskontrol i forbindelse med de -
skaapede strafferegier kan give tilstragkkelig sikkerhed mod, at amfetamin m. v. mis-
bruges i omsadningdedene forud for apotekshandelen, sdedes at en salig bog-
faringskontrol og lagerkontrol ikke bliver nedvendig.

Over sdg fra apotekerne haves gennem indberetningdisterne god oversigt for
samtlige farligere euforiserende stoffer. Disse salg vil i reglen vise stoffernes ende-
lige anvendelse. Herfra gadder dog forskellige undtagelser. Laggers rekvisitioner af
euforiserende stoffer omfatter ikke alene deres eget forbrug, men ogsa og navnlig
de mangder af stofferne, som de altid ma have hos sg til brug for praksis, og over
den videre anvendelse heraf vil de, nar ikke saglige forhold ger sig gaddende, jfr.
ovenfor side 43 f,, ikke have pligt til at fere optegnelser. Levering til skibenes medi-
cinkister sker fra apotekerne aene pa grundlag af de gaddende regler om, hvad disse
kister skal indeholde, jfr. for tiden bekendtgarelse nr. 28 af 28. januar 1952; kun
med hensyn til morfin eksisterer der en amindelig pligt til at fare optegnelser over
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udlevering fra medicinkisterne, jfr. bekendtgarelsens § 6, og disse optegnelser, der
ska fares i skibsdagbogen eller skibets tilsynsbog, underkastes ikke nogen naamere
sundhedsmaessig kontrol. Sygehusene rekvirerer stofferne i store maangder ad gangen
og farer ikke samlede optegnelser over den videre anvendelse. Distribuerende lager
rekvirerer ligeledes stofferne i starre maengder ad gangen. Efter bekendtgarelse nr.
189 af 3. juli 1931 skulle de for hvert receptpligtigt laagemiddel, de udleverede, sende
en recept til vedkommende apoteker, men denne ordning har gennem laangere tid
ikke vaet overholdt i praksis, og lasgerne har ikke pligt til sdv at fare fortegnelser
over de udleverede stoffer. Dyrlagger rekvirerer ofte euforiserende toffer i store
maangder ad gangen, dds til egen brug i praksis og dels til dispensation og distri-
bution, jfr. sde 47. Dispenserende dyrlagger har efter den kongelige anordning nr.
671 af 29. december 1917, 88 2 og 7, pligt til a fare deres kab og udleveringer af
visse euforiserende og andre stoffer i en giftprotokol, men denne protokol er i prak-
ss uden sterre betydning og gennemgas ikke med henblik p& muligheden for per-
soners misbrug af euforiserende stoffer, og for dyrleagernes rekvisitioner til egen
brug i praksis og for deres distributioner gadder ingen optegnel sespligt.

Hvad farst angdr laegers rekvisitioner til brug for deres praksis finder udvalget
ikke grund til at foreda yderligere sikkerhedsforanstaltninger. Det vil i aminde-
lighed dreje sig om ganske ubetydelige maangder, og stiger de péfaldende, kan sund-
hedsmyndighederne ga frem som angivet ovenfor side 43 f.

Udvalget finder heller ikke anledning til at foredd yderligere sikkerhedsforan-
statninger med hensyn til skibskisternes beholdninger, der ma antages at blive ad-
ministreret med stor forsigtighed pa skibene.

P4 sygehusene er patienter, der f& euforiserende stoffer, herunder undergivet sa
nge kontrol, a faren for misbrug skulle veae minimal. Betankelighederne ved de
ukontrollerede hospitasbeholdninger ligger i den mulighed, de giver for ukontrol-
lerede misbrug hos lager og sygeplgersker. En bogfering over samtlige anvendelser
af disse stoffer pa hospitalerne vil dog antagelig kun vegre af begramset veadi som
sikring herimod, og udvalget har ment a burde se bort fra en sidan bogfering og
ngies med de ordensforskrifter, som taakes givet for medicinopbevaring pa hospi-
talerne efter fordag af et af sundhedsstyrelsen den 9. september 1948 nedsat udvalg,
jfr. apotekerlovskommissionens betaankning af 1952 side 198-202.

Ordningen, hvorefter lagger pa steder, hvor der ikke er gpotek, kan fa tilladelse
til selv at distribuere medicin, er af gammel dato og er nu hjemlet ved apotekerloven
af 1932, § 23. Der kunne vage tale om a pdlasgge disse lasger en saalig optegnelses-
og indberetningspligt med hensyn til euforiserende stoffer, men udvalget vil dog
foredd, at de farligere euforiserende stoffer helt undtages fra distributionsretten, da
det er meget gaddent, at laggen vil fa brug for at udlevere disse stoffer, og da det
er gnskeligt, at der findes det faarest mulige antal lagre af disse stoffer.

For dyrlaggers vedkommende bar man efter udvalgets mening i forbindelse med
overvgiedlserne om en kommende dyrlesgelov have opmesrksomheden henledt pa,
a der kan forekomme sidanne misbrug med hensyn til dyrlesgernes behold-
ninger af euforiserende stoffer, a der begr pdasggges dem amindelig optegnelses-
pligt vedrarende kab og benyttelse af stofferne. Udlevering af de farligere eufo-
riserende toffer til dyrenes gere, det vage g ved dispensation, distribution eler
receptordination, finder alerede nu antagelig kun forholdsvis gaddent sted, jfr.
ovenfor dde 47, og der bar efter udvagets mening gives udtrykkeligt forbud
herimod.
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2. Apotekernes udfyldelse af indberetningslisterne.

Det vil ofte vaare sledes, at det er apotekerne, der tidligst far klarhed over, at
en lages dler en patients forhold vedrarende euforiserende stoffer giver anledning til
betamnkeligheder, pa et tidspunkt, hvor dette ikke eler kun vanskeligt vil kunne
udledes ved amtdagyernes og sundhedsstyrelsens gennemgang af indberetningdister-
nes rubra. Det ville derfor give en mere effektiv ordning, hvis apoteket i indberet-
ningdisterne afmaakede sddanne ordinationer, der kunne give anledning til over-
vejelser, med et kryds, »N. B.« dler lignende. Pa landet og i mindre byer, hvor der
er nag personlig kontakt mellem apotekeren og lagerne og befolkningen, vil en
sidan fremhaavelsesordning dog ikke veare behagelig for apotekerne og vil formentlig
her ogsa kunne undvages, da oversigten over forholdene disse steder i det hele er
god. | sterre byer vil ordningen efter udvalgets skan vege a stor vaadi, og man skal
foredd, at apotekerne pa disse steder instrueres om en sadan ordning.

Det bemagkes, a fremhseveserne formentlig altid bar foretages af apotekeren
sdv eller den, der pa hans vegne st& for indsendelsen af listerne.

Udvalget ska igvrigt fremhsare, a det er af stor betydning for sundhedsmyn-
dighedernes arbejde med listerne, at listerne af apotekerne fares med fyldestgerende
navn- og adresseangivelser og med let laesdlig skrift; om muligt bar de maskinskrives,
hvorved der samtidig kan tages genpart til apotekets eget brug.

3. Amtslaggernes arbejde med eufomani bekcempel sen.

Amtdamgerne har alerede flere steder vist betydelig interesse for eufomanibekaam-
pelsen, har regelmassigt dreftet den med de praktiserende lagger og har derved med-
virket til at skaape de praktiserende lamers forsigtighed og veget i stand til at give
vagdifulde oplysninger.

Udvalget ma anse det for meget enskeligt, at dette samarbejde med de prak-
tiserende laer bliver amindeligt alle steder. Man ska herunder fremhaeve, at der
i sA henseende ogsd bar veae kontakt om eufomaniproblemet mellem amtslasgen
(staddlaggen) og eventuelle natlaageordninger i kredsen, jfr. ovenfor side 42. Man
ska igvrigt fremhaave, at amtdagerne altid ved gennemgangen af indberetnings-
listerne ber have opmegrksomheden henledt pd, om der forekommer recepter ved-
rgrende udenamts patienter dler fra udenamts lagger, idet misbrug undertiden sages
skjult ved, at den pageddende fordeler st forbrug over apoteker i flere amter.

4. Sundhedsstyrelsens bearbejdel se af listerne.

Sundhedsstyrelsens arbejde med listerne er som naavnt kun indfert som en mid-
lertidig ordning, der dels skulle give sundhedsstyrelsen et samlet overblik over,
hvorledes forholdene her i landet i gjeblikket 1a med hensyn til misbrug af eufo-
riserende stoffer, dels skulle gere det muligt for sundhedsstyrelsen a skanne over,
hvorledes arbegjdet med listerne mest praktisk kunne tilrettel sayges.

Udvalget anser det for utvivisomt, a sundhedsstyrelsens arbejde med listerne
bar fortsadtes.

Udvalget ma som tidligere naevnt laegge stor vesgt pd, at der med regelmesssige
mellemrum feres kontrol og kartoteknoteringer med hensyn til personer, som tid-
ligere har vagret eufomane, dler som igvrigt har vaaet ude i forhold, der ger det
enskeligt at overvage deres forhold til euforiserende stoffer. Hvis udvagets side 44 f.
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neavnte fordag om indberetningspligt for visse lagger gennemfares, vil en regel-
masssig kontrol pa grundlag af listerne over disse lasgers ordinationer vaae et nasten
nadvendigt supplement til ordningen.

Udvalget ma endvidere lasgge stor vamt pd, at listerne regelmaesssigt gennemgas
med henblik pa ikke tidligere kendte misbrug. En sddan gennemgang er for Kaben-
havn og Kgbenhavns amt en nedvendighed for at f& en forsvarlig oversigt over for-
holdene og har ogsa for det evrige land vist sig a have stor betydning, idet der her-
ved e fremkommet oplysninger om mange ikke hidtil kendte forhold. Da man ved
gennemgangen med hensyn til de til kontrol noterede personer ofte vil studse over
uregelmasssigheder med hensyn til andre personer, vil det igvrigt atid veae meget
nagliggende at udvide kontrollen til ogsi at omfatte disse andre personer. Udvalget
ma anse det for betydningsfuldt, at en sddan amindelig gennemgang for tiden fore-
tages hver maned for Kebenhavns og Kgbenhavns amts vedkommende, hvor for-
holdene er saalig uoverskuelige, og hvor erfaringen ogsa viser, at der ved hver ny
gennemgang fremkommer mange hidtil ukendte oplysninger af betydning.

Udvalget ska endelig anbefale, at arbegjdet fortsat foretages af sundhedsstyrelsen.
Det vil under dle omstandigheder vage nadvendigt, at gennemgangen for Kaben-
havn og Kgbenhavns amt, der som neavnt giver langt den starste del a arbedet,
foretages af en for byen og amtet fadles institution, idet de eufomane personer ofte
i vidt omfang spreder deres recepter over mange apoteker i byen og amtet. Det vil
imidlertid herefter vare det mest hendgtsmasssige at lade denne institution, der er
ovet i den praktiske sagsbehandling, foretage den ngjagtige bearbejdelse ogsi for
de gvrige amter, hvilket ogsd vil give bedre kontrol med personer, der skifter op-
holdssted dler bor i nagheden af graansen mellem to amter. Det vil endvidere med
amtdasgeembedernes nuvagende kontormaessige organisation vage vanskeligt for dem
a overkomme den ngjagtige revison af listerne, sdv om den kun foretages for
enkelte maneder med sterre mellemrum, og man har ogsd indtryk &, at amtdagerne
er vetilfredse med den nuvagende ordning, hvorved de f& en anledning udefra til
at rette deres forespergder til lagerne.

Det bemagkes, at udgifterne ved sundhedsstyrelsens kontrolordning i gjeblikket
udger ca 15-20.000 kr. arligt. Sdv om sundhedsstyrelsens kontrolarbejde antagelig
vil stige noget, efterhanden som flere personer inddrages under fagt kontrol, og salv
om den endelige udgift ved kontrolordningen méske herefter vil kunne andas til
ca 25.000 kr. arligt, forekommer udgifterne ved kontrollen ringe i forhold til den
gavn, den ma antages at gere.

IX. FORANSTALTNINGER MOD SMUGHANDEL MED
EUFORISERENDE STOFFER.

Som ovenfor naa/mt spiller tilgang & euforiserende stoffer ved indsmugling og
tyverier en underordnet rolle, idet langt den overvgiende del forskaffes gennem lagge-
recepter, agte dler faske Det er efter udvalgets opfattelse tamkeligt, & gennem-
fardlsen of de i det foregdende foreddede forholdsregler, som ma ventes a medfere
en vasentlig nedgang i forsyningen med euforiserende stoffer gennem recepter, vil
bevirke, at antallet af tyverier tager til, ligesom ogsa indsmugling méaske vil fa prak-
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tisk betydning. For at vanskeliggere afsagningen af den forsyning, der hidrarer fra
disse kilder og for igvrigt a modvirke, at eufomani breder sig ved »smitte«, og at
et ikke lagyeligt forbrug opretholdes ved sortberskeb af euforiserende stoffer, finder
udvalget anledning til at foreda gennemferelsen af de nedenfor naevnte foranstalt-
ninger.

1. Ifelge opiumdoven er handel med og udlevering a de a loven omfattede
goffer fra andre end apotekere eler personer eler firmaer, der har indenrigsmini-
seriets salige tilladelse hertil, strafbar med bede, hadte eler faagsd indtil 6 mé&
neder, hvorhos de pageddende varer skal konfiskeres. Men opiumsloven omfatter
ikke dle euforiserende stoffer, navnlig ikke amfetamingruppen. Ulovlig handel
med eller udlevering af disse doffer er dog drafbar efter apotekerloven, men denne
lov hjemler dene anvendelse af badedraf. Da disse doffer i farlighed - i hvert fad
her i landet - ganske ma sidegtilles med de af opiumdoven omfattede, og da den
lavere drafferamme efter politiets erfaringer menes at bidrage til, at den illegae
handel koncentreres om euforiserende stoffer, der falder udenfor opiumdoven, fore-
dar udvalget, a opiumdoven ved en salig lovbestemmese gares anvendelig ogsa
pa disse stoffer, uanset a de ikke er omfattet af opiumskonventionerne.

2. Den geddende lovgivning forbyder som lige nearnt alene uhjemlet handel
med eller udlevering af euforiserende stoffer. Derimod er kab hos ikke forhand-
lingsberettigede eller besddelse af euforiserende stoffer, der er erhvervet igennm
sdant kab, ikke strafbar. Politiinspekter Jersild, Kabenhavns politi, har i et made
med udvalget peget pd, at det ville vage a betydning for politiets arbejde med
bekeampelsen & det ulovlige sdg, sifremt besiddelse a euforiserende stoffer, e-
hvervet pa uretmesssig made, var srafbar, idet en regel herom ville give politiet
mulighed for at gribe ind over for personer, der ma formodes a handle med eufo-
riserende stoffer, uden a der dog i det enkelte tilfadde kan tilvejebringes tilstrakke-
ligt bevis derfor.

En sidan rege vil semme med artikel 7 i opiumskonventionen af 1925, der
pdlagger deltagerlandene at tradffe foranstaltninger til, at de af konventionen om-
fattede stoffer ikke besiddes af personer, der ingen bemyndigelse har dertil, og med
lovgivningen i en lang rakke fremmede lande, herunder U. S. A., Storbritannien,
Belgien, Schweiz, Sverige og Norge *). Udvalget ska derfor foredd, at der ved en
andring af opiumdoven skabes lovhjemme for a Straffe besiddelse af euforise-
rende stoffer, som besidderen ikke kan godtgere at have erhvervet pa retmaessig made.

3. Overtraaddse a opiumdoven behandles ifdge opiumdovens 8 5 som politi-
sager. | det foran naavnte made anbefalede politiinspekter Jersild, at der blev skabt
hjemmd for i disse sager a anvende anholdelse og faagding, bedaglaaygelse og
ransagning i samme omfang som i statsadvokatsager.

En sidan regel gedder efter vareforsyningdoven og prisoven og efter levneds-
middelloven, og der kan formentlig vaae grund til i betragtning af de euforiserende
doffers farlighed at give politiet samme retsmidler i haade ved bekaampelsen af
illegd handel med disse stoffer. Man skd derfor foredd, at der skabes lovhjemme
herfor ved en andring af opiumdoven.

4. Strafferammen ved overtreaddse & opiumdoven e som ovenfor naevnt bade,
hedte dler faagsd indtil 6 maneder. Der haves, sdvidt udvalget bekendt, ingen

Y Jr. ovenfor side 16 ff.




erfaring for, a denne strafferamme hidtil skulle have vist sig utilstraskkelig?®), men
for det tilfadde, at indsmugling dler sterre ssdgerorganisationer, som det er kendt
i udlandet, skulle komme til at spille en rolle her i landet, kan der efter udvagets
mening vage anledning til a skabe hjemmd til idemmelse af hgjere draf, og man
ska derfor foredd, at strafferammen forhgjes til fagsd i 2 & - samme Sraffe-
ramme som i vareforsyningdoven og prisoven. En Sdan skagpelse vil fade i trad
med opiumskonventionen af 1936 og med den pa den internationale kriminalpoliti-

kommissions made i Stockholm i juni 1952 %) vedtagne reeolutlon vedrgrende nar-
kotikahandel.

5. Af en rakke sager, som har vaaet fordlagt sundhedsstyrelsen, fremgdr det, a
personer har opndet recepter pa euforiserende stoffer hos en rakke forskellige laager
ved at give urigtige oplysninger angdende deres identitet. Udvalget anser det for at
vage a vigtighed, a der tradffes forangtatninger til at modarbejde dette uvassen og
derved tillige dtette laggerne i deres arbejde for bekeampedse af misbrug & eufo-
riserende doffer, og man diller derfor fordag om, a der skabes lovhjemme for a
graffe den, der ved opndelse af recept pa sadanne stoffer giver lasgen urigtige skrift-
lige oplysninger vedragrende sin identitet, jfr. herved ordningen efter forskellige frem-
mede lovgivninger. Hvis en sidan bestemmese gennemferes, bgr det i den ve-
ledning, der agtes udsendt til lasgerne, udtales, at disse af patienter, der ikke er dem
bekendt,,og igvrigt n&r det findes hensigtsmaessigt, ber forlange skriftlig oplysning
om deres navn, stilling og adresse, f. eks. i en saalig kvitteringsbog.

6. | lighed med, hvad der gadder efter apotekerloven, skd man endelig foredd,
a der i opiumsoven indferes en rege om, at sive tiltale som tiltalefrafad ved-
rarende overtrasdelse af opiumdoven altid skal tiltreades af sundhedsstyrel sen.

X. TVANGSINDLAGGELSE OG TVANGSTILBAGEHOLDELSE
AF EUFOMANE.

Som tidligere fremhaevet er det meget almindeligt, at eufomane pa grund &f til-
vanning stadig forager deres brug af euforiserende stoffer ved indtagelse af starre
og sterre doser, og at de som fadge af den ggede trang til stofferne og manglende
karakterstyrke er ude af stand til a arbgjde sig ud af misbruget, sdv om de gang pa
gang tradfer den alvorligste bedutning herom. Det er derfor en amindelig effa
ring, at ambulante afvaaningskure for eufomani i at vasentligt pa forhand er demt
til at midykkes, og at den eneste mulighed for helbredelse som at overvejende hoved-
regel ligger i en afvaaningskur pa hospital.

Imidlertid viser eufomane sig ofte meget lidt tilbgjelige til frivilligt at gennemga
en sddan hospitalsbehandling. Dette bunder i flere forskellige forhold. Den egentlige
afvenningskur pa hospitalet, som bestdr i en gradvis formindskelse a dods of

% En person, der i betydeligt omfang havde handlet med euforiserende stoffer, er siledes ved
@stre landsrets dom af 14. april 1950 blevet idemt psykopatforvaring alene for overtrasdelse af opiums-
loven og apotekerlovgivningen.

% International Criminal Police Review 1952, side 219-20.
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det euforiserende stof indtil nul, varer ganske vigt kun fra fa dage op til 2-3 uger,
men i tilknytning hertil er det nadvendigt a give en langvarig, stabiliserende efter-
kur pa lukket hospitalsafdeling (sindssygehospital) under ngje kontrol, hvilket kan
tage adskillige maneder, op til et & eller mere, og udsigten til denne lange inde-
spaaring, hvor man ma forsamme eventuel familie og virksomhed, virker natur-
ligvis ikke tillokkende. For personer med familie og arbejde vil det ofte ligge udenfor
egne gkonomiske muligheder at klare et sddant hospitalsophold og samtidig serge
for familien. | en rakke tilfadde foreges vanskelighederne &, at den pageddendes
gkonomi i forvgen er adelagt som falge af eufomanien. Hertil kommer, a ad-
skillige moderat eufomane endnu ikke har opgivet habet om, at det ska lykkes dem
ved egen hjadp at komme ud af misbruget eler dog stadig holde det indenfor
snaavre gramser. For fremskredent eufomane gedder, at de i modsadning til de fleste
andre syge ofte ikke nager noget enske om at blive helbredt; indtagelsen af giftstof-
ferne er blevet en sA vasentlig del af deres livsindhold, at afveaning stér for dem
som noget meget afskrakkende. Dette vil ofte vage en medvirkende grund til, at
de helt forhutlede eufomane, der hverken har hjem dler arbgide, e wvillige til
hospitalshehandling, tiltrods for at et hospitalsophold i virkeligheden ville betyde
vaesentligt forbedrede levevilkar for dem.

Det vil & de anferte grunde ofte vaae umuligt at beveage den eufomane til fri-
villigt a lade sig indlasgge pa hospital. Men sdv i de tilfadde, hvor dette lykkes,
e vanskedlighederne ikke dermed |gst, idet en stor del af de personer, der har ind-
lagt sig til afvaaning, afbryder kuren i utide og dermed ger den veadilgs. Afbry-
delsen af kuren kan i nogle tilfadde bero pa, at der efter nogle dages afvaaning
opstér afvaaningssymptomer, der f& patienten til at fortryde sit afvaaningsenske.
Ofte kan afvamningerne dog foretages sa forsigtigt, at afvaaningssymptomer ikke
opstar eler dog vessentlig svakkes. Grunden til, at kurene afbrydes for tidligt, er
under alle omstamdigheder enten, at patienten, nar det kommer til stykket, fortryder
sn indlaggelse, eler a han i Iagbet af kort tid — ganske urigtigt — tror, at han er
sA rask, a han kan modsta tilbagefald. Af de 87 patienter, der i femarsperioden
1945-49 var indlagt til afvaanning pa Rigshospitalets psykiatriske klinik i Kgben-
havn — hvis afvaaning foregik sdedes, at afvaaningssymptomer i at veesentligt
blev undgaet — forlod de 47 kuren i utide, nogle efter fa dages forleb og andre,
efter at den egentlige afvamnning var afduttet, jfr. ovenfor side 34.

Nar forholdet sdedes er det, at ambulant behandling & eufomani som regel er
virkningslgs, og a hospitalsbehandling steder pd modstand fra de eufomane og sdlv
i de tilfadde, hvor den pabegyndes, oftest afbrydes i utide, fordi patienten kraever
Sg udskrevet, ligger det neg a sperge, om der ikke bar skabes en amindelig hjem-
mel til tvangsindlesggelse eler dog tvangstilbageholdelse pa hospital af eufomane,
et spargsmd der forevrigt er reist flere gange tidligere her i landet, endnu s sent
som pa Den almindelige danske Laggeforenings reprassentantskabsmade den 1. sep-
tember 1952, hvor der vedtoges en udtalelse om, »at der af hensyn til narkomaners
helbredelsesmuligheder bar sages lovhjemme for tvangsindlesggelse og tvangstil-
bageholddse & narkomaner«.

| andre lande synes sadanne generelle tvangsordninger ikke at vage amindelige,
jfr. ovenfor side 17. Blandt de stater, hvis lovgivning udvaget sealigt har underseqt,
giver kun U. S, A., Vesttyskland og Norge anledning til bemagkninger.

| U. S A hjemler jorbundslov gtvningen ingen adgang til at tvangsindlagyge til
afvaanning, nar der ikke foreligger kriminalitet. Derimod indeholder den for stats-
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forbundet gaddende Public Health and Welfare Act (United States Code Title 42,
jfr. ovenfor side 18) i section 260 hjemme for tvangstilbageholdelse af patienter,
der frivilligt har ladet sig indlasgge pa et afvaaningshospital for eufomane. Det er
en betingelse for a opna en sadan indlasggelse, at den pagaddende overfor direk-
taren for U. S. A.s sundhedsvaesen har forpligtet sig til a underkaste sig behand-
lingen i det tidsrum, direktaren and& som ngdvendigt for at gennemfare kuren, og
han kan da tilbageholdes i dette tidsrum eller dog indtil han er helbredt. Af enkelt-
staterne har i hvert fad staten New York for nylig indfert en tvangsindlagggel ses-
ordning for eufomane, der er under 21 & gamle.

| forskellige vesttyske stater findes der nye love, som giver hjemme for tvangs-
indlaggelse af eufomane, jfr. ovenfor side 21.

I Norge findes der ingen lovbestemmelse om tvangsmeessig behandling af eufo-
mane, men i en betamkning af december 1950 fra den norske akoholistforsorgs-
komité af 1947 er der illet fordag om at udvide den norske lovgivnings regler
om tvangsindlasggelse og tvangstilbageholdelse af alkoholister til ogsa a omfatte
eufomane, og denne lovgivning ska derfor kort omtaes. Ifelge loven af 26. februar
1932 om edruelighetsnevnder og behandling av drikkfeldige (med aadringdove af
26. mg 1939 og 12. december 1947) er betingelserne for tvangsindlagygelse af
alkoholister ret strenge, idet det efter lovens 8§ 7 kraeves, a vedkommende - som i
reglen i forvejen vil vage advaret gennem andre forsorgsforsgg - mishandler sin
agtefadle eler sne bern, udssdter sne bern for sadeligt fordeav eler vanregt,
volder fare for dg sdv eler andre, gentagne gange forulemper sine omgivelser,
forsammer sn forsargelsespligt efter gaddende lov eler foreder eler forspilder sit
gods sdedes, a man ma frygte for, a der kan opsta trang for ham sdv dler hans
familie. Tvangsindlasggelsen skal ske pa et af Kongen anerkendt kursted og kan
udstraekkes over indtil 2 ar. Betemmelse om tvangsindlagggelsen tradffes af det for-
staakede adrudighedsnaarn, hvis formand er den lokale dommer; sagen behandles
1 vidt omfang i processudle former, og der er adgang til a indbringe bedutninger
om tvangsindlagygelse for hgjesteret (88 8-10). Udskrivning kan ske pa preve
(8 13). Betingede bedutninger om tvangsindlagggelse er i prakss anvendt med held.
Adgangen til tvangstilbageholdelse pa godkendt kursted af frivilligt indlagte alko-
holister er betydeligt videre, dog under forudssaning &, a den pageddende ved
indlaggelsen har erklagret sig villig til at underkaste sig behandling i en bestemt
tid, idet loven (8 16) da blot stiller som betingelse, at kurstedets vedteggter ska
indeholde bemyndigelse til tilbageholdelsen, og at tilbageholdelsen ska vese p&
kreavet for den pageddendes helbredelse. | sa fad kan den pageddende holdes pa
sanatoriet i det tidsrum, som han sdv ved indlagggelsen har bestemt, dog ikke over
2 &, og han kan ved undvigelser tilbagefares af politiet. Bedutningen om tilbage-
holdelsen tages af kurstedets ansvarlige ledelse. Udskrivning kan ogsa her ske pa
prove. | den ovennaarnte betamkning af december 1950 er disse ordninger foredaet
udvidet pa forskellig made, bl. a. derved at tvangsindlesggelse ogsa skal kunne ske,
n& vedkommende udszdter sig sav for avorlig legemlig eller §adelig skade, for-
semmer sit arbeide, undlader at tage passende arbeide, betler o. s. v. Det foredas
endvidere at give udtrykkelige regler om betinget beslutning om tvangsindlaaygel se.

| dansk ret findes der kun i nogle fa salige grupper af tilfaedde hjemme til
tvangsmaessig behandling af eufomane. Dette gedder for det farste, ndr en patient
har begdet strafbare handlinger - for eksempel receptfask - i en sadan varigere
tilstand af eufomani, at han i medfer af draffdovens § 17, jfr. § 70, kan demmes
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til ophold pa sindssygehospita eller i psykopatforvaring. Og dernasst vil man i de
gaddne tilfadde, hvor en eufoman tillige er sindssyg, kunne gennemfare en tvangs-
indlasggelse pa sindssygehospital efter reglerne i lov nr. 118 af 13. april 1938 om
sindssyge personers hospitalsophold.

Der er efter udvalgets formening ud fra rent lagyelige synspunkter stagke grunde,
der taler for en amindelig adgang til tvangsmaessig behandling af eufomane, idet
man navnlig derved f& mulighed for at sikre en effektiv behandling & eufomani
pa et sa tidligt stadium, at helbredelsesmulighederne ikke er forspildt. Ogsa sociale
grunde kunne til en vis grad tale for en tvangsordning. De ulemper af gkonomisk
og anden art, som indlagggelsen og tilbageholdelsen vil medfare for den eufomane,
vil antageligt gennemgdende vege langt mindre end de ulykker, som han rammes
d, hvis han i stedet glider videre ud i ufgret, - hvormed bl. a. kan fage senere,
endnu mere langvarige og muligvis til den tid resultatlgse indlagygelser. En adgang
til tvangsindlasggelse og tvangstilbageholdelse vil muligvis endogsa i nogle tilfadde
kunne medfere, at indlasggelse helt undgas, idet ambulante behandlinger, der hyp-
pigt har vigt sig resultatlgse, maske vil have bedre muligheder, n&r de kan forega
under truslen om en tvangsindlaggelse.

Spergsmdet er imidlertid ikke aene af lasgelig og socid, men ogsd i vaesentlig
grad a juridisk natur. Den personlige frihed anses i dansk ret for et sa vigtigt rets-
gode, at der kun, hvor det er strengt pakraevet, bar gares indgreb deri overfor voksne
personer, der ikke har begaet strafbare handlinger. Som en vis parallel kunne vel
anfares bestemmelserne i loven af 13. april 1938 om tvangsindlegggelse af sinds
Syge, der er i en sidan tilstand, at udsigterne til deres helbredelse vaesentligt ville
forringes, hvis indlagggelse ikke fandt sted. Men enhver udvidelse a adgangen til
tvangsbehandling med kurativt formd ber dog ngje overvegies, sdedes at man navn-
lig retter opmagrksomheden pa, om det tilsigtede md ikke i det vaesentlige vil kunne
opnds ved mindre indgribende foranstaltninger.

Hertil kommer, a den rigtige gennemfarelse i praksis a en tvangsindlasggel ses-
ordning vil kunne volde betydelige vanskeligheder, fordi det ofte vil vege meget
tvivisomt, om tvangsindiasggelse i det enkelte tilfadde bar ske. Et sa avorligt ind-
greb i et menneskes daglige tilvaarelse ber ikke finde sted, medmindre det ma antages
a vage ikke blot nyttigt, men endog nadvendigt som helbredelsesforanstaltning.
Overfor de vidt fremskredne tilfadde af eufomani bliver der spagrgsmd om, hvor-
vidt en tvangsindlagggelse ikke er ganske unyttig, fordi en helbredelse ma anses for
héblgs dler i hvert fad ma forventes hurtigt at blive fulgt af et tilbagefald. Men
endnu vanskeligere stiller sagen sig, hvor det drejer sig om friske tilfadde a eufo-
mani, der endnu er af forholdsvis moderat karakter. Det kurative formd vil her som
regel gere en hurtig indskriden gnskelig, fordi muligheden for en varig helbredelse
derved vessentlig forages. Men i disse tilfadde vil det ofte drge sig om mennesker,
som st& midt i deres borgerlige virksomhed og ofte er familieforsargere, og for
hvem en tvangsindlasggelse derfor kan have meget avorlige, maske gdelasggende
fdger. En rigtig afvg ese a disse krydsende hensyn kan veae meget vanskelig og
forbundet med betydelig usikkerhed. Og netop overfor sddanne mennesker vil an-
svaret for en beslutning om tvangsindlasggelse vagre meget stort pa grund af dennes
avorlige konsekvenser, sdedes at det spegrgsmd uafvisdigt vil melde sig, om der
ikke overfor den pagaddende skulle vaae andre, mindre indgribende, men dog for-
svarlige udvee.

De foregaende bemaakninger tager i farste rakke sigte pa tvangsindlasggelse.
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Ved tvangstilbageholdelse & frivilligt indlagte patienter gar betamkelighederne sig
vel ikke geddende i ganske samme grad. Patienten har i disse tilfadde erkendt ind-
lagggelsens nadvendighed. Hvis man i lighed med den norske ordning forinden ind-
leggelsen lader ham godkende et tidsrum, over hvilket kuren laagst vil kunne ud-
strakkes, vil han endvidere ofte have affundet sig med frihedsbergvelsen i dette
tidsrum og have arrangeret det sdledes, a han gkonomisk kan klare det. Sdv om
patienten begrunder et senere gnske om udskrivning fer tiden med, at han ved naa-
mere overvgese dler pa grund & senere indtrufne omstaandigheder aligeve ikke
gkonomisk eller pa anden made kan klare sa lang en kur, vil det vege forholdsvis
mindre betankeligt at ssdte sig ud over dette, nar han ved indlaggelsen har ind-
vilget i kuren. Men man kommer dog ikke udenom, at en tvangstilbageholdelse rum-
mer de samme principielle personretlige problemer som en tvangsindlasggelse og
ogsa i mangfoldige tilfadde vil volde tilsvarende gkonomiske vanskeligheder og
andre gener. Og yderligere vil regler om tvangstilbageholdelse muligvis ogsd kunne
gere det noget vanskeligere at opna frivillige indlasggelser.

Under disse omstamdigheder har det vazet afgerende for udvalget, a man, som
det fremgér of de foregdende afsnit VI-1X, mener a have fundet frem til en rakke
foranstaltninger, hvis gennemferelse ma antages at kunne yde et vigtigt bidrag til
bekaampelsen af eufomanien i Danmark. Som tidligere omtalt trives eufomanien i
Danmark i vassentlig grad ved hjadp a et forholdsvis ringe antal lamers uforsvar-
lige ordinationer. De o udvalget foreddede forholdsregler over for sddanne lamer
ma derfor antages at fa betydelig virkning. Og szger de eufomane i Stedet at skaffe
sg euforiserende soffer ved kriminelle forhold, indeholder straffelovgivningen
allerede mulighed for tvangsindlaggelse.

Udvalget mener herefter, a spergsmdlet om en sa vigtig nydannelse i dansk ret,
om en lovbetemmese om tvangsindiagygelse eler tvangstilbageholdelse a eufo-
mane ville betegne, bar dilles i bero, indtil man har gennemfart de af udvalget
foreddede foranstaltninger og indvundet tilstraskkelig erfaring om, hvor effektivt
de kommer til at virke.

Udvalget har overvget, om man bear stille fordag om oprettelse af et saligt
afvaaningshospital for eufomane. For tiden benyttes sindssygehospitaerne, de psy-
kiatriske klinikker og for kriminelle eufomanes vedkommende psykopatforvarings-
angtalterne til dette formdl. Udvalget har dog ikke ment, at eufomaniproblemets
omfang her i landet for tiden ngdvendigger oprettelsen af et sddant saaligt hospital,
men at det vil vagre rimeligt a afvente virkningen af de i betamkningen foredaede
foranstaltninger.

X1. EUFOMANI OG FZRERBEVIS TIL MOTORK@RETAJ.

Medens adkoholnydelsens forhold til motorkersel er studeret indgdende og gan-
ske godt klarlagt, er vor viden om eufomaniens indflydelse pa evnen til pa for-
svarlig made at fare motorkeretej ret begramset.

Denne forskd skyldes, at akoholnydelsen er langt mere udbredt i befolkningen
end eufomani, ligesom det ved overdreven akoholnydelse vaesentlig er den akutte
fase, berusdsen, der har praktisk betydning for fering af motorvogn, medens eufo-

61




manien er en kronisk tilstand, der i amindelighed ikke giver s akutte og kom-
promitterende uddsag.

P& den anden side er eufomanien netop pa grund af sin kroniske karakter ade-
laggende for individet, og det kan nagpe neagtes, at den i hvert fad tidvis kan
bringe den pagaddende i en tilstand, der ger ham uegnet til at fare motorkerete
pa forsvarlig vis. De faligste tidspunkter i denne henseende indtraeder utvivisomt
omkring indtagelsen af det euforiserende middel. Det kan sdedes ske, at indtagel-
sen forsnkes af en dler anden tilfaddighed, hvorved lette abstinenssymptomer ind-
traeder, - dler indtagelsen kan bringe patienter i en euforisk tilstand. | begge til-
fadde ma individet omend forbigdende anses for a veae uegnet til at fare motor-
keretg. Man havner slledes i den paradoksde situation, at jo mere »samvittigheds-
fuldt« en eufoman person »passer« sn eufomani med regelmasssige doser, des bedre
er han - dt andet lige - kapabd til a fare motorvogn. Dette gadder dog kun, sa
laange patienten holder sig til sma eller dog moderate doser og ikke er kommet op
pa sa store doser, at de psykiske kvaliteter pavirkes vassentligt eller anvender sadanne
kombinationer f. eks. med barbitursyrepragparater, a andre former for »medicin-
pavirkethed« indtrasder.

Farerbevissager af denne art kommer oftest til myndighedernes kundskab ved,
a en motorfarer under et fagdselsuheld padrager sig mistanke for berusdse, men
blodpreve viser intet akoholindhold, og det afderes, a motorfereren lider af
eufomani.

Da farerbevis i henhold til motorloven kan inddrages administrativt, nar inde-
haveren ikke lamgere opfylder de for udsteddse af farerbevis illede betingel ser,
herunder tilstraekkelig legemlig og andelig ferlighed, inddrages i sddanne sager i
reglen farerbeviset. Dette farer ofte til afvamning, og adskillige motorfarere kan
takke deres faadselsuheld for, at de blev helb