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Veileder om rusforebyggende arbeid
NNK=Rus er i gang med & utarbeide en veileder
for rusforebyggende arbeid i skolen. Et forste-

utkast skal etter planen vare klar for arsskiftet.

«Te ka slags notte» 2008

Tilbakemeldingene fra de 350 deltakerne pa

denne niende TKN-konferansen var gode.

Kompetansesentersamling pa Hamar
| november var nesten 100 deltakere samlet pd
Hamar pa den drlige samlingen for de regionale
kompetansesentrene.

FOREBYGGING

Kommuner sammen om forebygging
Nordnorsk forebyggingsgruppe — tverrfaglig
samhandling for oppvekst, er resultat av et gras-
rotengasjement.

Ingen forskjell i drikkevanene hos
samisk og norsk ungdom

En ny studie blant 10. klassinger indikerer ingen
store forskjeller i pdgdende alkoholbruk blant
samisk og norsk ungdom.

Innvandrerungdom bruker mindre
rusmidler enn norsk ungdom

Men mye tyder pé at dette bildet er i forandring.
Det er konklusjonen i en fersk rapport fra Oslo.
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Har gatejurist — trenger lokaler

| oktober startet Gatejuristen i Tromse med saks-
inntak. Nest etter finansene er det lokalitetene
de forelopig sliter mest med.

Tidlige atferdsvansker — kriminell
ungdom?
Kronikk av May Britt Drugli

Hasj i Norge — mainstream, motkultur
eller marginalitet?
Fagartikkel av Willy Pedersen

Okt bruk av anabole-androgene
steroider utenfor idretten

De siste ti drene har bruk av AAS utenfor idretten
okt, og bruken er forbundet med andre typer
risikoatferd som alkohol- og narkotikabruk.

Storre fokus pa doping

Anabole steroider og doping er et nytt felt for
Rusmiddeletatens kompetansesenter i Oslo, men
er et omrade de onsker a engasjere seg i.

Fikk hjerteinfarkt av anabole steroider
Stale Wadsworth ble fristet til & satse pa kropp
og utseende ved bruk av anabole steroider. 27 ar
gammel fikk han hjerteinfarkt.
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Styrking av rusfeltet

Regjeringens forslag til statsbudsjett
innebeerer en videre styrking av rusfeltet.
Konkret for 2009 innebaerer forslaget en

styrking pa 300 millioner kroner.

Dette tenkes fordelt pé folgende mate: 228
millioner til kommuner og helseforetak, 36
millioner til forskning, regningslinjer og kom-
petanseheving, 24 millioner til rusforebyg-
ging, 7 millioner til ekt brukerinnflytelse, 5
millioner til tiltak for & bedre samhandling
mellom tjenester og tjenestenivder. Kravet
om sterkere vekst for rus og psykisk helse
sammenliknet med somatikken innen helse-
foretakene viderefores.

Regner en med 2006, noe regjeringen insis-
terer pa, er det totalt fordelt 685 mill. kroner
1 perioden 2006-2009. Dette er dpenbart en
reell opptrapping — sett 1 et helhetsperspek-
tiv. Det er en meget gledelig og svart ned-
vendig satsning. En bred dokumentasjon og
tilsynsrapporter underbygger dette. Rusfelt-
et skal og ma styrkes.

Nar midlene til styrking av tverrfaglig spe-
sialisert rusbehandling fordeles mellom de
respektive regionale helseforetakene, star
Nord-Norge igjen med en styrking pid 17
millioner. I forhold til varslede kutt, blant
annet ved Universitetssykehuset i Nord-
Norge, kommer saledes opptrappingsplanen
feltet til unnsetning. En betydelig vekst er
det imidlertid vanskelig & se.

PA ANDRE OMRADER ER DET POSITIVE SIGNALER.
Forskning og fagutvikling skal styrkes bety-
delig. Den nyetablerte forskningsinstitusjo-
nen SERAF (Senter for rus- og avhengighets-
forskning) ved Universitetet 1 Oslo, har fatt
rammer som tilsier at dette bor bli en meget
sentral forskningsinstitusjon pa rusfeltet i
Norge. Dette skal vare et knutepunkt for
klinikknzr rusmiddelforskning og det er gle-
delig at vi igjen har fatt et aktivt program for
rusmiddelforskning i Norge. I tillegg styrkes
rusforskningsaktiviteten 1 regionen gjennom
Helse Nords nye forskningsstrategi.

DE REGIONALE KOMPETANSESENTRENE skal styr-
kes og videreutvikles som kompetanseorgan-
sisasjoner innenfor de rammer de i dag eksis-
terer. I tillegg til basisoppdraget, vil arbeidet
med opptrappingsplanen 3penbart gi nye
oppgaver og utfordringer. Blant annet skal
kompetansesentrene styrke arbeidet med de
regulatoriske virkemidlene, tidlig interven-
sjon, barn av rusmiddelavhengige/psykisk
syke og sentrenes spisskompetanseomrader.

Vegard A. Schancke
virksombetsleder NNK—Rus
og ansvarlig redaktor
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Det har tatt langt tid & rekruttere ny radgiver i psykiatrilrus til Helse Nord RHF.

Men né er finnmarkingen Aina Irene Olsen pa plass ved fagavdelingen i Bode. Hun

onsker 3 prioritere styrket kompetanse, tettere samarbeid innen rusfeltet og

tverrfaglig spesialisert behandling innen egen region.

|

O nsker tettere samarbeid
Innen rusfeltet

Tekst og foto: Gunnar Lund

Aina Irene Olsen har de to siste arene vert
helse- og sosialsjef 1 Alta kommune. For det
var hun 1 tre ar klinikksjef for psykisk helse-
vern og rus i Helse Finnmark. I perioden 1999-
2003 deltok hun i etableringen av Distrikts-
psykiatrisk senter (DPS) 1 Vest-Finnmark.

— Jeg har et stort nettverk og kjenner godt
bade fagfeltet og helseorganiseringen i nord.
Det bidrar til 8 komme lettere inn i jobben som
radgiver innen psykiatri og rus i Helse Nord
RHE. Faglig vil jeg stotte meg til den solide
kompetansen som ansatte innen rusfeltet har,
sier Olsen.

— Huilke hovedutfordringer ser du som rddgi-
ver innen psykisk helse og rus i nord?
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— Helse Nord har utarbeidet en handlings-
plan for rusfeltet. Planen prioriterer og define-
rer de viktigste utfordringene. Mitt arbeid vil 1
hovedsak vare a folge de forslag som ligger i
planen. Ut fra min korte erfaring i denne stil-
lingen kan jeg se at tilbudet til pasientene vari-
erer for mye. En av de storste utfordringene er
a gi et godt faglig tilbud nermest mulig pasien-
tens bosted. Pasienter md ikke nedvendigvis
vare lenge pa institusjon. Vi mé arbeide for et
sammenhengende og helhetlig tilbud til rus-
middelavhengige med poliklinisk behandling,
degnbehandling og god oppfelging 1 kommu-
nene. Oppfolging lokalt ma gjeres i samarbeid
med kommune og spesialisthelsetjenesten.

Og sist, men ikke minst: Stabilisering, rek-

ruttering og kompetanseheving er et overord-
net mal. Uten fagfolk kan vi ikke gjor mye, sier
Aina Irene Olsen.

DEN TVERRFAGLIGE SPESIALISERTE BEHANDLINGEN
(TSB) av rusmisbrukere er i stor grad organi-
sert til institusjoner som tilbyr bdde avrusning,
akuttbehandling og differensiert degnbehand-
ling. Tilbudet i Helse Nord omfatter 133 dogn-
plasser, fordelt pa 71 offentlige og 62 private
plasser. 12007 var tilbudet 141 degnplasser.

— Helse Nord har for {4 plasser innen avrus-
ning, og det er en utfordring i seg selv. I 2007
kjopte de fem helseforetakene i nord behand-
ling utenfor egen region for 41 millioner. I &r
kommer vi til & kjope behandling for 60 milli-

oner. Malet ma vare & hente hjem sd mange
pasienter som mulig, selv om det alltid vil vere
noen som av ulike grunner ensker behandling
utenfor var region, sier Aina Irene Olsen.
Hun opplyser for evrig at styret i Helse
Nord nylig vedtok 4 eke volumet for avtalt
kjop av degnbehandling fra private klinikker
for 2009 og 2010. I trdd med vedtatte hand-
lingsplan er det et mil 4 styrke den tverrfaglige
spesialiserte rusbehandlingen 1 Helse Nord.

— Rusmiddelavhengige skal ikke lenger vere
helsevesenets stebarn, sa statsrad Bjarne Hakon
Hansen, da han tidligere i host opplyste at rus-
feltet styrkes med 300 millioner kroner 1 2009.
Fornoyd med at Helse Nords andel er pa 17
millioner?

— Med rusreformen 1 2004 ble som kjent nye
oppgaver tillagt spesialhelsetjenesten, og i 2007
kom en egen nasjonal opptrappingsplan. Sist-
nevnte fokuserer blant annet pa forebygging,
okt behandlingskapasitet, styrking av kompe-
tanse og kvalitet 1 tjenestene. Forventningene
var og er store til reformen, men er det mulig &
innfri dem innenfor dagens skonomiske ram-
me? spor Olsen, og legger til:

— Det er godt at reformen kom. Jeg onsker
meg mer penger til a styrke arbeidet for og med
rusmiddelavhengige, men vi fir gjore de riktige
prioriteringer innenfor de rammer som er gitt.

- DET KOSTER A STYRKE OG VIDEREUTVIKLE rusfel-
tet 1 nord. Vi har sma og sarbare fagmilje, lange
avstander og dyre reiser. En kombinasjon av
okt tildeling og bedre organisering er nok
veien 4 gi. A videreutvikle samarbeide innad i
spesialisthelsetjenesten og med kommunene er
krevende, men vil gi et bedre tilbud til pasien-
tene. Det har 1 drenes lop vart brukt masse tid
pa samarbeidsprosjekter og samarbeidsmeter.
Vi ma finne de rette strukturene for samarbei-
det. Det md arbeides videre med & finne frem til
gode samarbeidsmodeller. Jeg venter spent pa
helseministerens samarbeidsreform som kom-
mer neste var, sier radgiver Aina Irene Olsen.
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RADGIVER: Det har tatt lang
tid & rekruttere ny radgiver i
psykisk helse til Helse Nord RHF.
Men nd er finnmarkingen Aina
Irene Olsen pa plass ved fag-
avdelingen i Bodo.

Fakta > Psykisk helse
og rus i Helse Nord

m Aina Irene Olsen er tilsatt
som ny radgiver i psykisk
helse ved fagavdelingen i
Helse Nord RHF.

m Kontorsted: Sjogata 10,
Bodo

m | 2007 ble det registrert
1.091 henvisninger til dogn-
behandling i Helse Nord. Av
disse var det 421 pasienter
som ikke fikk behandling i
egen region. Aina Irene
Olsen mener det er viktig
og riktig & behandle flere
pasienter i egen landsdel.
| ér vil det nemlig kjopes for
60 millioner utenfor egen
region.

Helse Nords samlede
degnkapasitet i 2008
Offentlige tilbud

m Finnmarksklinikken
12 plasser

m UNN, Tromsklinikken
17 plasser

m UNN, Faeringen 15 plasser

m UNN, Nordlandsklinikken
27 plasser

Private tilbud
m Sigma Nord 42 plasser

m Klinikk Nord 12 plasser

m Finnmarkkollektivet
8 plasser



om forebyggende tiltak

Tekst: Gunnar Lund
Foto: Frank R. Roksey

Nordnorsk forebyggingsgruppe - tverrfaglig samhandling for oppvekst, er resultat av et

grasrotengasjement. Sa langt er fem kommuner i Nordland med i gruppa, men kommuner

fra Troms og Finnmark blir invitert med etterhvert.

Nordnorsk forebyggingsgruppe ble etablert
udligere 1 ar, og hadde sin forste samling 1
Harstad 19. september. Her deltok represen-
tanter fra Bode, Harstad, Vagan og Hamarey
kommuner. Bronney er ogsd med, men kunne
ikke delta pd metet. Fra NNK-Rus i Narvik
deltok seniorradgiverne @ystein Gravrok og
Kent Ronny Karoliussen.

GRUPPA ONSKER A HOLDE HOVEDFOKUS PA fore-
byggende arbeid for barn og unge. Erfaringene
fra forste mote viser at kommunene har ulike
utfordringer. De minste kommunene fokuse-
rer mest pa tiltaksnivd, mens de storre priorite-
rer samordningen mellom tjenestene og over-
ordnet planlegging. Gruppa ser behov for mer
kompetanse pa forebygging og rustematikk.
Barn og unge med adferdsproblemer er ogsa en
stor utfordring for mange kommuner.

— Mange kommuner i nord har god erfaring
innen forebyggende arbeid for barn og ung-
dom som det er viktig & dele med andre.
Derfor er etableringen av forebyggingsgruppa
viktig, sier Dystein Gravrok ved NNK-Rus.
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PA MOTET | HARSTAD DISKUTERTE DELTAKERNE
nettverksgruppas funksjon og mal. De kom
fram til folgende hovedpunkter:

Utveksling av erfaringer, hva lykkes vi med,
hvorfor og hvordan;

Veiledning, ha mulighet for 4 ta med seg
problemstillinger man opplever til daglig og
fa hjelp til lose disse 1 fellesskap;

Faglig pafyll og diskusjoner. Ulike mulighe-
ter og tilbud ble dreftet, blant annet videre-
utdanninger i ulike omfang.

- ETTER MIN MENING ER DET VIKTIG at medlem-
mene i gruppa konkretiserer mdl og malgruppe
for dette arbeidet. I tillegg bor det skrives sta-
tusrapporter for situasjonen i deltakende kom-
muner. Hvor er vi? Hva har vi fitt til? Hva
fungerer? Hva ma vi gjore annerledes? Hva
skal vi satse pa?, sier Jystein Gravrok.

— Hovilken rolle skal NNK-Rus ha i dette
samarbeidet?

— NNK-Rus skal koordinere arbeidet i grup-
pa, gi starthjelp, formidle skriftlig materiale og

sorge for faglig stotte inkludert utdanning av

ansatte. Rent praktisk skal vi innkalle deltaker-
ne til samlinger tre-fire ganger arlig etter be-
hov. Disse kan suppleres med telefonmeter, for
eksempel om spesifikke tema. Et av metene
kan etter gruppas mening legges 1 tilknyting til
den drlige konferansen «Te ka slags neotte».
Konferansen har tema som bererer gruppas
interesseomrader, sier Gravrok.

— Hvor mange nordnorske kommuner bor
veere med i Nordnorsk forebyggingsgruppe?

— Det er ikke noe poeng & vokse for fort.
Gruppa ensker helst en gradvis tilslutning av
kommuner. Det vi vet 1 dag er at Sortland 1
Nordland ensker a bli med. Pa samlingen i
Harstad ble vi i tillegg enige om & invitere en

NORDNORSK FOREBYGGINGSGRUPPE: Fra venstre star
Wenche L. Roksoy, koordinator for forebyggende arbeid
Harstad, Marianne Frostad Nilsen, radgiver i forebyggende
arbeid Vagan, Qystein Gravrok, seniorrddgiver NNK-rus,
Kent Ronny Karoliussen, seniorrédgiver NNK—rus og Sissel
Kyllingmark, miljoterapeut Hamaroy. | tillegg er Per Martin
Orvik, prosjektansvarlig Bronnoysund og Henny Aune,
oppvekstkoordinator Bodo, medlemmer av forebyggings-

gruppen.

kommune fra Troms og to kommuner fra
Finnmark til & bli med. Vi ble ogsa enige om 2
informere fylkesmennene i nord om at fore-
byggingsgruppa er etablert. Jeg ser ikke bort
fra at vi kan ha en rolle som heringsinstans for
ulike forebyggende tema i fylkene, sier
Gravrok.
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Viktig at rusradgivere samles

- Det er viktig a bli kjent og ta del i hverandres erfaringer og kunnskap. De 19 rusrddgiverne utgjor ei kompetent

gruppe med veldig ulik bakgrunn — vi har mye 3 laere av hverandre, forteller rusrddgiver Tyra Mannsverk.

Tekst: Sidsel Skotland
Foto: Anja Birkeland, Fylkesmannen i Finnmark

I forrige utgave av SPOR skrev vi at de tre
nordnorske rusrddgiverne var pd plass. Na har
endelig alle landets fylkesmenn fatt ansatt rus-
radgivere, og 1 slutten av oktober meottes de til
samling pa Gardermoen — tre dager til ende.

TYRA MANNSVERK ER DEN ENESTE av de 19 med
fylkesmannsbakgrunn. Siden 2001 har hun
jobba med sosialtjenester hos Fylkesmannen i
Finnmark. Alle de andre er nye, og mange har
bakgrunn fra felten — fra Kirkens Bymisjon, fra
Legemiddelassistert rehabilitering (LAR) og
kriminalomsorgen for & nevne noen. Derfor er
det viktig 4 metes s alle kan fa ta del i bredden.

— Det 4 sitte aleine som ridgiver 1 en sipass
byrakratisk institusjon som Fylkesmannen kan
vare veldig ensomt, sier Mannsverk, og fortel-
ler at det var en del innspill pa samlinga om
behovet for & meotes.

— Det er Helsedirektoratets ansvar a samle
oss. Planen er at vi skal metes to ganger 1 aret.
I tillegg skal vi ha samlinger hvor ogsa repre-
sentanter fra all de sju kompetansesentrene for
rusmiddelsporsmal skal delta. Samlinga nd 1
oktober var av den sorten.

FOR SAMARBEIDET MELLOM fylkesmennene og
kompetansesentrene er viktig. Direktoratet har
vart tydelige pa at rusrddgiverne skal brukes til
4 oppfylle Opptrappingsplanen, og forst og
fremst skal de bistd kommunene i 4 lage ruspo-
litiske handlingsplaner. Dette arbeidet er ogsd
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kompetansesentrene involvert i, derfor er det
viktig & samordne innsatsen.

Sé skal det forvaltes mye tilskuddsmidler: 60
nye millioner skal fylkesmennene dele ut 1
2009, og Mannsverk understreker behovet for
a bruke hverandres erfaringer og kunnskap her
s pengene blir brukt der de fir gjort mest
nytte for seg.

— Vi er gjensidig viktig for hverandre. Fyl-
kesmannen har forst og fremst en rid- og vei-
ledningsrolle overfor kommunene, men skal
ogsé jobbe en del inn mot spesialisthelsetjenes-
ten.

Mannsverk forteller at samarbeidet mellom
kompetansesentrene og fylkesmennene forst
ble etablert 1 handlingsplanen «Kunnskap og
brobygging» som varte fram tl 2002. Na er
dette reetablert i opptrappingsplanen som kom
i fjor og som skal vare ut 2010. Rusriddgiver-
stillingene folger opptrappingsplanen, s rad-
giverne er altsd i forste omgang ansatt til ut
2010.

- SAMARBEIDET FUNGERER NOK ULIKT i ulike regi-
oner, men direktoratet understreker at det ma
styrkes. Her pd Nordflanken har vi holdt pa
dette samarbeidet hele tida, og det fungerer
veldig bra. Det er mange utfordringer i denne
landsdelen som har sa store avstander og sa fa
folk, og det er ingen sendagsskole hva proble-
mer angdr her. Sa det er viktig at vi er sammen
om dette, sier Tyra Mannsverk.

Vegard A. Schancke, som er virksomhets-
leder ved Nordnorsk Kompetansesenter — Rus
(NNK-Rus), slutter hundre prosent opp om
Tyra Mannsverks vurdering av samarbeidet
mellom rusrddgiverne hos Fylkesmennene 1
Nordland, Troms og Finnmark og Nordnorsk
Kompetansesenter.

— Rusradgivernes oppdrag er pd noen omra-
der ganske likt oppdraget til kompetansesen-
trene, serlig gjelder dette kompetanseutvikling
— da er det viktig & samordne satsinga og utar-
beide felles planer.

Han fortelle at de i nord utarbeidet en felles
plan for de tre fylkene og kompetansesenteret
som var klar allerede i mai i fjor: «Plan for
kompetanseheving innen rusfeltet i Nord-
Norge 2007-2011». Planen er en konkretise-
ring av samarbeidet mellom kompetansesente-
ret og de tre fylkesmennene nir det gjelder
kompetansehevende tiltak innen rusfeltet i
Nord-Norge. Planen gjores operativ gjennom
kurskatalogen: kompetanseheving.no

— Denne planen skal nd videreutvikles og
styrkes, sier virksomhetslederen.
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€ VIKTIG A STA SAMMEN:

— Det er mange utfordringer i
denne landsdelen som har sa
store avstander og sa fé folk, og
det er ingen sondagsskole hva
problemer angar her. S& det er
viktig at vi er sammen om
dette, sier rusrddgiver hos
Fylkesmannen i Finnmark, Tyra
Mannsverk.



Sma kommuner, fa fagpersoner og store faglige utfordringer. Rusforum Finnmark er til for § mote

disse utfordringene. Den arlige oppleeringssamlingen, i regi av fylkesmannen, er en viktig og nodvendig

moteplass for ansatte innen rus-og psykiatriomradet.

Rusforum Finnmark

Fakta >
Arbeidsutvalget

Det er opprettet et arbeids-
utvalg (AU) som per i dag

driftes av saksbehandlere
fra fylkesmannen.

AU bestdr i dag av

representanter fra:

m NNK-Rus

= Husbanken

m Rusinstitusjonene

m DPS-systemet (distrikts-
psykiatrisk senter)

= NAV - Finnmark

m RIO (Rusmisbrukernes
Interesseorganisasjon)

m Helse Finnmark

m Representanter fra
rusarbeid i kommunene

- Mer informasjon

u Alle foredrag fra drets sam-
ling i Rusforum Finnmark
ligger pa fylkesmannens
nettside:
www.fylkesmannen.no/
finnmark

Tekst: Gunnar Lund

Ogsa kommunene 1 Finnmark merker at stadig
flere personer sliter med sammensatte proble-
mer som rus, psykiatri, bolig osv. Behovet for
kompetanseheving hos fagfolk og samarbeid er
derfor stort.

— Fylkesmannen i Finnmark har siden 1999
arrangert arlige opplaringssamlinger. Arets
samling fant sted i Vadse 21.-22. oktober med
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en rekke spennende foredrag pa programmet. I
tillegg var vare «torgboder» populere meote-
plasser for kontakt og erfaringsutveksling. Her
informeres bide om kommunale prosjekter og
fylkets institusjoner. Alt i alt er tilbakemeldin-
gene pa samlingene svart gode. Skriftlige vur-
deringer med en skala fra en (darligst) tl seks,
gir et gjennomsnitt pd over fem. Det er vi na-
turligvis godt forneyd med, forteller Tyra Vei-
gard Mannsverk.

1| KOMMUNENE ER DET OFTE FA FAGPERSONER som
jobber med rus og psykiatri. Det blir derfor
ofte en ensom jobb med store faglige utford-
ringer.

— Behovet for samordning og helhetstenking
omkring disse brukerne er derfor svart viktig.
Den arlige samlingen til Rusforum Finnmark
blir derfor et pustehull der fagpersoner fra hele
tylket kan metes. Noen har kanskje en folelse
av at kolleger i andre kommuner loser utford-
ringer og problemer i jobben pa en bedre méte
enn man selv gjor. Men innen dette fagfeltet er
det lite hokuspokus. Her md man ta stilling til
og lose mange vanskelige oppgaver pa best

RUSFORUM: Tyra Veigdrd Mannsverk understreker
at Rusforum Finnmark er mye mer enn en érlig samling.
— Vijobber ogsd med 3 bedre kontakten til sarlig aktuelle
yrkesgrupper; leger, politi og kriminalomsorg, sier hun.

mulig maite. En meteplass som Rusforum
Finnmark gir derfor mange en bekreftelse pd at
det de holder pa med er riktig og nedvendig,
sier Tyra Veigard Mannsverk.

— Finnmark har mye geografi og store av-
stander. Er dette et problem for organisering
av Rusforum Finnmark?

— Mitt mantra er & gjore noe positivt ut av de
store avstandene 1 fylket virt. Det bidrar den
arlige samlingen til. Vi er nemlig relativt fi som
jobber innen rus- og psykiatrifeltet og blir der-
for lett kjent med hverandre. Det er en fordel
bade under samlingen og i vart daglige arbeid
rundt om 1 kommunene, sier Mannsverk.

TYRA VEIGARD MANNSVERK UNDERSTREKER at
Rusforum Finnmark er mye mer enn en arlig
samling.

— Vi jobber med a bedre kontakten til sarlig
aktuelle yrkesgrupper; leger, politi og kriminal-

omsorg. For tiden holder vi ogsd pd med a

gjennomfere arbeidsseminarer om Individuell
Plan for bade hjelpeapparat og brukere 1 nart
samarbeid med NNK-Rus og RIO/Marborg.
Samarbeidet med Husbanken i forhold til bo-
ligsosialt arbeid er viktig. Det samme gjelder
forvaltning av statlige tilskuddsmidler (rus og
bolig/sosialt) i for tiden 12 kommuner, sier hun.

VIKTIGE MAL FOR RUSFORUM FINNMARK ER:
Nettverksbygging og kontakt

Tilnzrming mellom 1. linjetjenesten og
2. linjen (distrikts-psykiatriske sentra og
behandlingsinstitusjoner)

Samarbeid mellom aktuelle instanser
Organisering av opplaring og veiledning
Brukerne er ekspertene og ma trekkes
aktivt med 1 arbeidet i Rusforum Finnmark
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OPPLARINGSSAMLING:
Rusforum Finnmark motes til en
arlig opplaeringssamling, der alle
aktuelle aktorer inviteres til &
delta. Ved siden av dette tar AU
intiativ til moter og aktiviteter.

Foto: Anja Birkeland, Fylkesmannen i Finnmark



| oktober starta Gatejuristen i Tromso med saksinntak. Som andre byer i Norge,

kan byen nd gi rusmiddelavhengige et juridisk lavterskeltilbud. Nest etter finansene

er det lokalitetene de forelopig sliter mest med.

Har Gatejurist

Tekst: Sidsel Skotland
Foto: Gunnar Lund

— 1. oktober hadde vi stor 4pning med innbud-
te gjester fra blant annet Justis- og politidepar-
tementet, forteller daglig leder og jurist Nina
Walthinsen. Hun var pa plass 1. april, og har
siden da jobba intenst for & fa alle de nedven-
dige brikkene pd plass for at saksmottaket
kunne komme 1 gang 1 heost.

DET HELE STARTA | FJOR VAR da Gatejuristen 1
Oslo, med daglig leder Cathrine Moksness 1
spissen, var pa rekognoseringsferd 1 Tromse.
Oslogatejuristen fikk 1 2006 prosjektmidler for
to ar fra Stiftelsen Helse og Rehabilitering til et
Starthjelpsprosjektet for tiltak for oppsekende
juridisk bistand for rusmiddelavhengige andre
steder i landet.

Tromse ble altsa forste by ut til & hjelpe rus-
middelavhenige med blant annet trygde- og
sosialsaker, gjeld- og boligsaker og saker som
handler om LAR.

Det er saksinntak to dager 1 uka: Pa tirsdag
formiddag fra klokka 11-13 pd Ruskafeen i
Groennegata, som er et lavterskeltilbud drevet
av Tromse kommune, og pa torsdag ettermid-
dag mellom 17 og 19 i Kirkens Bymisjons lo-
kaler i Parkgata 22.

— P4 Ruskafeen disponerer vi et mgterom nar
vier der. I Parkgata har vi et kontor bare vi dis-
ponerer. Men det er bittelite. Vi er fortsatt av-
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hengige av & ha administrativ base 1 Universi-
tetets lokaler ved Breivika senter, men det gir
ikke & ha saksinntak der. Det er Universitetet i
Tromse som eier Gatejuristen, og Walthinsen
understreker at det er viktig & 3 universitetet
med videre.

— Det er viktig med et faglig miljo i ryggen,
og viktig & knytte Gatejuristens arbeid bade til
forskning og undervisning. For dette er et lite
prioritert rettsomrade det ma rettes sterkere
sokelys pa, papeker hun.

KONTORET LIGGER FIRE-FEM KILOMETER fra sen-
trum, og det bekymrer henne. Hun hper noen
snart forbarmer seg over dem med et storre
lokale 1 sentrum. Det er uheldig 4 ha adminis-
trasjonen sa langt unna saksinntakene. Det
gjor det ogsa vanskelig bade a rekruttere og a
holde pa frivillige saksbehandlere. Og de er det
behov for flere av.

— N3 har vi 12 frivillige. Tre av disse er ikke
saksbehandlere, men jobber med administra-
sjon, rettspolitikk og radgivning. Dette er altsd
litt for fd tl alle sakene som stremmer pa.
Siden dpninga har vi hatt fire saksinntak med i
giennomsnitt fire saker per mottak. Noen
saker har vi mittet avvise — de har vart utafor
vart virkeomrdde. Men vi har tatt inn 10 saker
til nd. Det er mye pa fire mottak, sier hun.

Tromse jobber etter samme modell som
Gatejuristen 1 Oslo med to til stede ved saks-
inntaket. Dette bade for kvalitetssikringas
skyld og for sikkerheten til saksbehandlerne.
Det er ei utfordring. For saksbehandlerne har
andre jobber og dermed stort sett ikke anled-
ning til 4 vaere gatejurister pa formiddagen.
Samtidig er det ved formiddagsmottaket de far
inn de fleste sakene. Til nd har de klart a fa det
til 4 gd opp ved hjelp av en 4. avdelingsstudent,

TROMSO
<— KONTOR

og ved at Walthinsen er tilstede pa alle saks-
mottakene. Men studenter har ikke anledning
til & behandle saker, og da faller alle pd daglig
leder.

— Vi hdper vi kan ansette en jurist i 50 pro-
sent stilling fra 1. januar. Kan vi ikke det, ma vi
begrense saksinntak bare til torsdag ettermid-
dag nér saksbehandlerne sjol kan ta sakene, sier
daglig leder, som egentlig har mer enn nok med
det administrative arbeidet. For eksempel
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NINA WALTHINSEN:
Daglig leder og jurist i Gate-
juristen Tromso, Nina Walthin-
sen, hdper noen snart forbarmer
seg over dem med et storre
lokale i sentrum. Det er uheldig
3 ha administrasjonen sd langt
unna saksinntakene.

Fakta > Gatejuristen

m Gatejuristen i Tromso ble
etablert i oktober 2008

m Gatejuristen gir rusavhen-
gige gratis rettshjelp

m Gatejuristen utgjor et
supplement til den ordinze-
re rettshjelpsordningen

m Gatejuristen er et saerskilt
rettshjelpstiltak som arbei-
der oppsokende blant folk
med rusproblemer

m Tromsos gatejurist: Nina
Walthinsen



HAPER: Hépet er at Gate-
juristene i hele landet etter
hvert skal fa fast statlig finansi-
ering, sier Nina Walthinsen.

med det & skaffe til veie finansene som trengs.
Fra 1. januar aner hun ikke hvor de skal fi
pengene fra.

- FRA 1. OKTOBER OG UT ARET har vi midler fra
Justis- og politidepartementet og midler fra
Bergersens legat, som ogsa stetter Gatejuristen
1 Oslo. Men vi har ingenting konkret pa plass
fra 1. januar. Riktignok har vi signaler om mid-
ler fra kommunen og departementet, men de-
partementet vil ha lokal forankring og vil der-
med ikke fullfinansiere. De krever altsa at det
mé komme bidrag fra lokale aktorer. Hipet er
at Gatejuristene 1 landet etter hvert skal fa fast
statlig finansiering.

— Er det ikke litt problematisk med statlig
finansiering ndr det ofte er det offentlige som
er motpart i sakene?

— Det kan vare en innvending, men bade 1
Oslo og her brukes det utrolig mye tid og res-
surser pa finansieringa. Det er tid som skulle
vart brukt pa klientene. Det er et storre pro-

blem.

JUSTIS- OG POLITIDEPARTEMENTET er veldig glade
for etableringa av Gatejuristen 1 Tromse og
onsker tilsvarende tiltak velkommen i flere
byer i Norge.

— Vier glade for alle de initiativ som blir tatt.
Det er bare a soke om penger, vi har holdt til-
bake midler i tilfelle flere vil sette i gang, sier
statssekreter Astri Aas-Hansen. Hun forteller
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videre at rettshjelpsmidlene er styrket i stats-
budsjettet for 2009.

— Vi prioriterer bevisst a stotte lavterskeltil-
bud, dette meter helt sentrale behov hos de
personene som trenger det. Hun understreker
at det er viktig at det blir gitt rettshjelp gjen-
nom flere spor. Det ordinzre «sporet» er det
hvor folk sjel tar kontakt med advokat, og far
fri hjelp dersom de oppfyller kriteriene for det.

— Men uansett hvor god denne ordninga
matte vare, vil noen falle utafor. For mange er
det 4 oppseke advokat en helt umulig ting.
Derfor er det ogsa viktig at vi har lavterskeltil-
bud og oppsekende juridisk bistand.

DEPARTEMENTET ER VELDIG FORBAUSET OVER at
Byridet 1 Oslo, med Hoyre og Frp i spissen,
foreslar 4 legge ned Fri Rettshjelps-kontoret,
samt redusere stotten til bdde Juss-buss, Jurk
(Juridisk radgivning for kvinner) og Gatejuris-
ten i Oslo. Dette begrunner det med at statens
ordning for fri rettshjelp er blitt sa god at hver
enkelt som trenger juridisk bistand sjel kan
kontakte advokat.

— Dette er veldig uansvarlig av byradet. Ved-
tar de dette forslaget, kan de umulig kjenne
situasjonen til brukerne av tjenestene 1 Oslo.
«Advokatterskelen» er et kjent rettssosiolog-
isk begrep. De som henvender seg til disse til-
takene er ofte ressurssvake mennesker som
aldri vil oppseke et advokatkontor. Tkke bare
av gkonomiske grunner, men ogsd fordi ters-
kelen er for hoy. Opprettelsen og oppretthol-
delsen av disse er et viktig ledd 1 bekjempelsen
av fattigdom.

Aas-Hansen undrer seg over Byradet som
tidligere har klaget pd at rettshjelpstilbudet 1
Oslo er alt for dérlig, plutselig synes det er mer
enn bra nok nd som de skal lage budsjett.

— I mer enn hundre ar har Fri Rettshjelp-
kontoret 1 Oslo gitt juridisk bistand. En ting er
at Byradet vil bryte avtalen de inngikk med oss
12006 om fortsatt drift av rettshjelpskontoret,
der justisdepartementet betaler 70 prosent av
driften og Oslo kommune 30 prosent. Verre er
det at Byradets forslag om nedlegging av kon-
toret og dramatiske kutt 1 stotten til Juss Buss,
Jurk og Gatejuristen vil ramme mange men-
nesker i en vanskelig livssituasjon, avslutter
statssekretzren.

Arbeid med barn og unge:

pd viktig satsningsomrade

Forebyggende og helsefremmende arbeid ovenfor barn og unge er et viktig satsings-

omrdde bade pad statlig nivd og i kommunene. Regjeringen har satt i gang flere storre

satsninger, blant annet en opptrappingsplan for rusfeltet, hvor dette er sentralt.

Forebyggende og helsefremmende arbeid drei-
er seg bade om & styrke barn og unges evne til
mestring, og a sette i gang tiltak for 4 unngd at
problemer oppstar. Beslutninger om & priori-
tere forebyggende og helsefremmende arbeid
med barn og unge er sjelden konkrete pa hvor-
dan slik innsats skal utformes og gjennomfe-
res. I likhet med andre innsatsomrader i sam-
funnet, er ogsd resultatene her avhengig av at
innsatsen bygger pa forskning og kunnskap.

H@®GSKOLEN | NARVIK, | SAMARBEID MED NNK-RUS,
tilbyr nd en ny videreutdanning for ansatte
med forebyggende og helsefremmende oppga-
ver rettet mot barn og unge. Ansatte i kommu-
nal helse- og sosialtjeneste, forskolelerere og
lzerere 1 grunnskole og videregdende skole, po-
liti og innenfor kultursektoren, er alle eksem-
pler pa fagfolk med slike oppgaver.

STUDIET GIR N@DVENDIGE KUNNSKAPER OM og
ferdigheter 1 praktisk forebyggende og helse-
fremmende arbeid med barn og unge. Dette
betyr fordypning i felgende sporsmal:

Hva er forebyggende og helsefremmende
arbeid?

Hvorfor arbeide forebyggende og helse-
fremmende med barn og unge?

Hvordan utforme og gjennomfere slike
innsatser?

Grunnlagsforstielse, lovende strategier og vir-
kemidler, og kunnskap om iverksetting av fore-
byggende og helsefremmende arbeid er sentra-
le temaer 1 utdanningen.

ORGANISERINGEN AV STUDIEL®PET. Studiet gir 30
studiepoeng og gir over ett ar. Dette innebarer
halv studieprogresjon, og studiet kan derved
kombineres med arbeid i full stilling. Utdan-
ningen er samlingsbasert med tre studiesam-
linger 1 varsemesteret og to i hestsemesteret,
alle 1 Tromse. Hver samling gir over tre dager.

Fakta » Studiet

Studiested: Tromse / nettstottet
Studiepoeng: 30
Studieansvarlig: Hogskolen 1 Narvik

Forebyggende og
helsefremmende
arbeid med barnlunge

=&

Eksamen/vurdering: Individuell eksamensmappe med tre

mappeelementer

Karakter: Bestatt / ikke bestatt
Eksamenssemester: Hast 2009
Seknadfrist: 5. januar 2009
Studiestart: 17. februar

- Mer informasjon

m Mer informasjon far du pd www.hin.no eller ved 3 kontakte studiekoordinator:
E-post ram@hin.no eller telefon: 76 96 61 51 [ 97 07 07 76.
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| forslaget til statsbudsjett for 2009 framgar det at regjeringen vil bevilge 75 mill. kroner til styrking av

fagskoleutdanninger. Disse midlene er begrunnet i de faglige og politiske perspektivene i «Omsorgsmeldingen»,

som er helt sammenfallende med begrunnelsen for fagskoletilbudet ved Narvik videregdende skole.

Regionene har behov for
miljgarbeidernes kompetanse

V' NYTTIG: Kirsti Eriksen og Ola
Sollie er ansvarlig for driften av
pilotklassen i Tromsae. De sier at
arbeidsplassene ute i regionene
har behov for den kompetansen
miljoarbeiderne far gjennom
denne utdanningen.

"Tl A

4

Fagskoleutdanningen ved Narvik videregaen-
de skole og fagskole er i god drift og utvikling.
Mailet er & gi studentene kompetanse innen
tverrfaglig spesialisert rusbehandling og rus-
forebyggende arbeid.

ERENid 4
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— Vi prever nd ut et desentralisert fagskole-
tilbud med studiesamlinger flere steder 1
Nord-Norge. Gjennom dette tilbudet nar vi ut
til en storre region og sprer kompetansen der
studentene bor. Dette ensker vi 4 kunne eta-
blere som et fast tilbud, sier Else Samuelsen
som er avdelingsleder for fagskolen innen
helse- og sosialfag.

BAKGRUNN. I 2000 ble det igangsatt et prove-
prosjekt 1 Tverrfaglig miljgarbeid ved Narvik
videregdende skole og fagskole, studiested Sol-
haugen. Begrunnelsen for utvikling av et slikt
tilbud er behovet for okt kompetanse blant
miljearbeidere i kommuner og ved institusjo-
ner — «fotfolket» 1 rusomsorgen.

Arbeid med videreutdanning 1 helse- og sosi-
alfag som pabygning til videregiende oppler-
ing, har vart et sentralt tiltak bade i Hand-
lingsplanene for helse- og sosialpersonell
1998-2001 og rekrutteringsplanen for helse-
og sosialpersonell 2003-2006. Denne begrun-
nelsen bekreftes 1 St.meld. nr. 25 (2005-2006) —
«Mestring, muligheter og mening» (Omsorgs-
meldingen). I stortingsmeldingen er videre- og
etterutdanning til helse- og sosialpersonell et
prioritert tiltak gjennom kompetanseloftet. I
perioden 2007-2010 tas det sikte pd & gi fag-
skoleutdanning til 6.000 personer innen helse-
og sosialsektoren. I tillegg vil kunnskapsdepar-
tementet arbeide for & styrke fagskoleutdan-
ningens plattform og rolle.

I 2004 fikk Solhaugen mandat fra Helse-

direktoratet til 4 videreutvikle fagskoletilbudet
fra «Tverrfaglig miljearbeid» til «Miljearbeid
innen rus» 1 samarbeid med Nordnorsk kom-
petansesenter — Rus, Klinikk for rus og spesi-
alpsykiatri, UNN

— 1 2006 ble utdanningstilbudene ved Sol-
haugen godkjent av Nasjonalt organ for kva-
litet i utdanningen (NOKUT), som er sertifise-
ringsinstans for norske utdanningstilbud.
Dette var en viktig milepzl 1 utviklingen av
disse studietilbudene, sier Samuelsen.

DESENTRALISERERT TILBUD. Fra 2007 ble det satt
1 gang et proveprosjekt for & utvikle fagskole-
tilbudet som et desentralisert opplegg, med
studiesamlinger flere steder i Nord-Norge
(Alta, Tromse og Mo i Rana). Utdanningen gir
over en todrsperiode, og er bade samlingsba-
sert og nettstottet. Fylkesmannen 1 Nordland,
Troms og Finnmark og Nordland fylke er ogsa
viktige bidragsytere for & kunne realisere dette
tilbudet.

P3 hvert studiested er det en lokal fagansvar-
lig og en laerer fra skolen som har solid bak-
grunn innenfor fagfeltet. De fagansvarlige er et
viktig bindeledd ut mot fagmiljoet i den enkel-
te region samt tilrettelegger og folge opp stu-
dentene nar de er i praksis. Vi ser at rollen de
fagansvarlige far i samarbeid med fagskolen og
NNK-Rus bidrar til kompetansespredning i

regionene, sier Samuelsen.

KIRSTI ERIKSEN OG OLA SOLLIE, som er ansvarlig
for driften av pilotklassen i Tromse, sier at
arbeidsplassene ute i regionene har behov for
den kompetansen miljoarbeiderne fir gjennom
denne utdanningen. Dette er helt i trad med de
onskene som flere riks- og lokalpolitikere har
fremsatt 1 kjolvannet av Oslo-politiets henstil-
ling til narkomane om & gjore seg mer synlige.
— Det nytter lite 4 planlegge seg ut av proble-
mene dersom man ikke rar over folket som
skal utfere arbeidet. Miljgarbeideren utdannes
til & std ner den hjelpetrengende. Det er ut-
gangspunktet for a lykkes sier Ola Sollie.

ETT AV MALENE MED DESENTRALISERINGEN er nett-
opp at den kompetansen vi er med & spre, blir
varende i den enkelte region gjennom utdan-
ningen som studentene fir.

Det desentraliserte studietilbudet som nj er i

drift, vil 1 lopet av prosjektperioden 20072009
evalueres som et ledd i 4 vurdere framtidige
desentraliserte studietilbud. Det vil ogsa la seg
gjore & skreddersy tilbud for kommuner og
institusjoner sier Samuelsen.

FRA OG MED 2000 HAR 67 STUDENTER FULLFORT
fagskoletilbudene, i tillegg har 64 personer be-
gynt 12007 (41) desentralisert og 2008 (23) sko-
lebasert. Av disse er det til sammen 101 kvinner
og 30 menn. De fleste er i alderen 25-50 ir.
Studentene har hatt stor geografisk spredning
med bostedsadresse i 30 ulike kommuner. 27
av disse kommunene er i Nord-Norge, fordelt
pé by og land i Nordland, Troms og Finnmark.

Studentene er, for en stor del, allerede ansatt
1 miljearbeiderstillinger. Fagskoleutdanningen
bidrar til 4 heyne kvaliteten pa arbeidet de
gjor.

— Det er berikende og inspirerende & drive
utdanning med denne studentgruppen. De har
erfaring og realkompetanse, men trenger 4 fa
denne bekreftet gjennom teori og evaluert
praksis. Jeg registrerer betydelig faglig vekst og
trygghet pa eget fag. Det vil komme brukerne
til gode i neste omgang sier Ola Sollie.

- VI HAR GJORT OSS EN REKKE ERFARINGER som
kan gi grunnlag for videre tilpasning og forbe-
dring. Disse erfaringene er sentrale i en kom-
mende evaluering av tilbudet. Var vurdering er
at hovedstrukturen og innholdskomponentene
i videreutdanningen treffer behovene hos
«grasrota» godt. NOKUT-godkjenningen og
de systematiserte erfaringene hiper vi kan nyt-
tiggjores nar det na skal gjennomferes et bety-
delig loft pad omradet, sier Else Samuelsen.
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< FAGSKOLE: Alle fagskolestu-
dentene fra hele Nord-Norge,
samt leerere og fagansvarlige,
var samlet her i Narvik i forbin-
delse med «Te ka slags notte?».

- Mer informasjon

m Les mer om Solhaugen pé
www.solhaugen.vgs.no



Tidlige atferdsvansker -
kriminell ungdom?

Av May Britt Drugli
Forsteamanuensis ved
Regionsenter for barn og
unges psykiske helse,
NTNU (2008)

Denne kronikken er tidligere
publisert pa forebygging.no

m Se flere kronikker pa
www.forebygging.no

Det er i den senere tid satt mye fokus pa
atferdsvansker hos barn. Vi har tatt i bruk
stadig flere evidensbaserte metoder pa
dette omradet, og det har etter hvert kom-
met forskning som viser at disse metodene
ogsa har god effekt i Norge (for eksempel

Larsson med flere, 2008).

En drsak til at atferdsvansker og behandling av
slike vansker har fatt og fortsatt ber ha stor
prioritet, er den klare sammenhengen som ek-
sisterer mellom tidlige alvorlige atferdsvansker
og en senere kriminell og antisosial utvikling.
Det & behandle tidlige atferdsvansker er et godt
kriminalitetsforebyggende tiltak.

KRIMINALITET ER ET MEGET ALVORLIG samfunns-
problem som ferer til store belastninger bade
pa det personlige og samfunnsekonomiske
plan. Alle i et samfunn er tjent med at det fin-
nes gode strategier pd mange ulike niva for &
hindre utvikling av antisosialitet og kriminali-
tet 1 sd stor grad som overhodet mulig. Det er
en kjensgjerning at de som blir kriminelle ogsa
en gang har vert sma barn og at deres proble-
mer startet lenge for de begikk sin forste alvor-
lige kriminelle handling. Forskningen viser at
mange av dem har hatt atferdsvansker fra de
var sma (se for eksempel Broidy med flere,
2003).
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Det er dette som ma vare utgangspunktet for
en konstruktiv debatt, selv om enkelte er opp-
tatt av ikke 4 stigmatisere sma barn. Fokus ber
vere pa hvordan kan en utvikling fra tdlige
atferdsvansker til senere kriminalitet stoppes sa
tidlig som mulig for si mange som mulig?
Dette krever blant annet at de som jobber med
barn er i stand til 4 avdekke de barna som er 1
sarlig risiko for dette utviklingslepet og hand-
le kompetent 1 forhold til dette.

LANGTIDSSTUDIER AV BARN SOM SENERE UTVIKLER
antisosial og kriminell atferd viser at det aldri
er enkelt arsak til at barnets utvikling blir slik
(Moffitt med flere, 2002). Det vil alltid vare et
komplisert samspill mellom mange ulike fakto-
rer pa mange ulike plan som over tid forer til et
antisosialt utviklingslep. Noen ganger vil det
vere medfedte sirbarheter hos barnet som
forer til at barnet blir spesielt vanskelig @ ha
med & gjore, kanskje allerede som baby. Et
negativt samspill mellom barn og foreldre vil
da kunne utvikle seg og lase seg fast. Dette vil
serlig kunne skje dersom foreldrene selv har
egne store vansker, for eksempel psykiske van-
sker, skonomiske vansker, lever 1 et vanskelig
parforhold med mer (Lacourse med flere,
2006).

Det er imidlertid ikke alltid at vanskene star-
ter med at barnet har spesielle behov, det kan
ogsd vare at barnets omsorgssituasjon er for
darlig og at en fra starten av sunn og robust

baby etter hvert utvikler seg til & bli urolig og
«vanskelig». For dérlig omsorg kan bidra tl &
fremme atferdsvansker hos barn som ellers ikke
ville vart i risiko for 4 utvikle dette (Shanahan
med flere, 2008). Nar et barn, uavhengig av ar-
saksfaktorer, forst utviser atferdsvansker, er det
stor sannsynlighet for at disse vanskene blir
opprettholdt i samspillet med foreldre, jevn-
aldrende, voksne 1 barnehage/skole og andre
voksne rundt barnet (Granic og Patterson,
2006). Det er svart lett & havne og forbli 1 et
negativt samspillsmenster med barn som for
eksempel viser trass, sinne og aggresjon langt
ut over det som er normalt for aldersgruppen.
Andre mennesker vil ofte opprettholde barnets
atferdsvansker gjennom sine spontane reaksjo-
ner pd problematferden. Det kreves spesiell
kompetanse @ bidra til det motsatte, nemlig a
redusere barnets vanskelige atferd. Det som er
positivt er at dette kan leres, bide av foreldre
og fagfolk rundt barnet.

FAKTORER UTENFOR FAMILIEN vil ogsd 1 stor grad
kunne pavirke et barns utviklingslep 1 antisosi-
al retning. Det er for eksempel svart viktig at
barn som viser tidlige atferdsproblemer, far en
god tilpasning til barnehage og skole. Negativ
skoletilpasning og drop-out av skolen er sterkt
assosiert med ungdomskriminalitet. Bade bar-
nehage og skole kan fungere som beskyttelses-
faktorer for barn med tidlige atferdsvansker, og
bidra til 4 endre en negativ utvikling over i et
positivt spor (Buchanan, Flouri og Brinke,
2002). Men bare hvis de fungerer pa en hen-
siktsmessig mdte for det barnet det gjelder.
Hyvis barnehage og skole ikke greier & gi barnet
stotte sosialt, emosjonelt, samt i forhold til ler-
ing og mestring, vil atferdsvansker kunne ska-
pes eller opprettholdes ogsd i disse enhetene.

VENNEMILJ® ER EN ANNEN SENTRAL RISIKOFAKTOR
1 et antisosialt utviklingslep. Vi vet at barn med
tidlige atferdsvansker ofte blir avvist av andre
barn, srlig de som fungerer godt sosialt. Alle
barn trenger venner, derfor vil aggressive og av-
viste barna ofte bli sammen med hverandre. I et
vennemiljo der flere barn har atferdsvansker, er
det stor sjanse for at antisosiale holdninger
videreutvikles og barnas problematferd vil oke

over tid (Hay, Payne of Chadwick, 2004). Det
& fa minst en god venn som har god sosial kom-
petanse kan fore til det motsatte, nemlig at bar-
nets atferdsvansker reduseres og den sosiale
kompetansen oker.

OGSA FAKTORER PA SAMFUNNSNIVA har stor be-
tydning for utvikling av atferdsvansker og
senere kriminalitet (Ingoldsby og Shaw, 2002).
Dette betyr at for eksempel familierettede til-
tak som letter foreldrestress pa ulike plan, bar-
nehageutbygging, satsning pa skolen, tiltak som
virker sosialt utjevnende, kompetanseheving
av fagfolk, fritidstiltak og ulike former for nar-
miljetiltak er viktige for & forhindre et anti-
sosialt utviklingslep blant risikoutsatte barn.
Utenlandsk forskning viser at sarlig gjengmil-
jo og belastede nermilje fremmer kriminalitet
blant barn og unge (Loeber og Farrington,
2000).

FORDI EN ANTISOSIAL UTVIKLING foregdr over tid,
som et resultat av gjensidig pavirkning mellom
mange ulike faktorer, er det sveart viktig & ten-
ke helhetlig nir forebyggende og reparerende
tiltak skal iverksettes pd dette omridet. Mange
ulike voksne ma ta ansvar; foreldre, fagperso-
ner som jobber med barn og unge, voksne i fri-
villig sektor, kommuneledelse, samt politikere
bade lokalt og nasjonalt. Alle er sentrale akto-
rer som kan bidra til & forhindre utvikling av
atferdsvansker og senere kriminalitet.
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SAMMENDRAG

Det er droyt 40 &r siden cannabis ble vart
vanligste illegale rusmiddel. I startfasen
var bruken preget av hippietid og fargerik
opposisjon. Hva har skjedd 1 drene som
har gdtt? Hvem er brukerne i dag? Hvor
farlig er stoffet? I artikkelen beskrives sta-
tus, samtidig som forfatteren kritiserer
forskningen pé feltet: Den biomedisinske
profilen har gitt en uheldig slagside. Vik-
tige sider av fenomenet har forblitt under-
beskrevet.

Til Oslo kom hasjen midt pa 1960-tal-
let." Tett vevet inn 1 Vietnam-krig, hippie-
kultur og ny musikk, slo stoffet rot i nye
grupper. Det var pa Nisseberget de samlet
seg - ett av de synligste stedene i byen,
mellom Slottsparken; Universitetet og
Nationaltheatret. Bob Dylan kom med
Rainy day women 11966, og folk nynnet
til refrenget: «Everybody must get sto-
ned». The Beatles kom med det nye albu-
met Sergeant Pepper sommeren etter. Alle
kunne here at Lucy in the sky with dia-
monds innevarslet noe nytt, og alle visste
at nokkelordene kunne forkortes til LSD.
En av dem som sekte mot Slottsparken
beskriver meotet pa denne méten:’

Det ble mye snakk om vannmannstegn
og tida er i endring og at det skulle bli re-
volusjoner og sinne ting. Men ikke van-
lig politisk revolusjon, men en revolusjon

innenfra. Vi var faktisk veldig for d fyre
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opp folk, vi tenkte at da ville det bli for-
andringer i samfunnet. Si vi sd pd det
som en positiv sak hvis vi kunne fyre opp
en streit person og fd flere med pd vdrt
prosjekt, som var d royke og ha en slags
revolusjon innenfra.

Dette var rammen rundt at cannabis
kom i bruk i den vestlige verden: Et vagt
opprer, formulert med hippiebevegelsens
uskylds-optimisme. Kulturkritikeren Mar-
tin Booth beskrev nylig det hele, og viste
hvordan cannabis ogsé var knyttet til in-
teresse for hinduisme, buddhisme og tao-
isme. Herfra gikk det 1 sin tur en linje tl
«barekraftige energiressurser, antikjerne-
kraft, til tarotkort og astrologi. Anti-Viet-
nam-bevegelsen antas ogsa 4 ha blitt in-
spirert av marijuana» (Booth 2003 s. 299).

Bruken spredde seg. I survey-studiene
ser vi tallenes tale: Fra nesten ingen bruk
stiger kurvene til de flater ut ved at «rundt
20 % av ungdommene i Oslo noen gang
har brukt hasj» ved inngangen til 1970-
tallet.’ I lopet av et par-tre dr var hasj eta-
blert som det vanligste illegale rusmidlet
her i landet. Ungdom, foreldre, skole,
rettsvesen, behandlingsapparatet og det
politiske systemet ble nedt til & forholde
seg til det nye stoffet. Det har ikke vert
enkelt.

Hvor mange og hvem bruker hasj?
Finner vi fortsatt en forbindelse til avant-
garde musikk og politisk opposisjon? Har
stoffet snarere blitt normalisert og eta-
blert som et ordinzrt rusmiddel, i bredere
grupper? Eller har det beveget seg ut til
marginale segmenter av befolkningen? Er
stoffet farlig? Til slutt: Hasj er illegalt. Hva
vet vi om gkonomien? Har omsetnings-
systemet konsekvenser for brukerne?
Dette vil jeg diskutere 1 denne artikkelen.

HVOR MANGE HASJBRUKERE?

Cannabis er fellesbetegnelsen, stoffet
stammer fra planten cannabis sativa, men
brukes i form av ulike produkter, og tas
inn pd mange mater. Viktigst er hasj, mari-
huana og cannabisolje. I Norge har det
vart vanligst & royke hasj, sammen med
tobakk. Dette har vart bildet i Europa
ellers ogsd, men de siste drene har vi sett
okt bruk av marihuana. Det meste har
blitt importert, szrlig fra Marokko, men

stadig mer produseres i Europa. Ogsé 1
Norge er det det siste aret avdekket plan-
tasjer som produserer marihuana — noe
jeg kommer tilbake til. Stoffet som pro-
duseres kan vare sterkt, med et hoyt inn-
hold av den virksomme komponenten
THC (EMCDDA 2007).

Blant helt unge mennesker er det ikke
vanskelig 4 kartlegge bruken av cannabis.
I Norge er de fleste ungdommer i skole-
verket fram til slutten av tendrene, og vi
har en rekke studier som fanger dem opp
(Pedersen 2006). De viser at bruken av
hasj er mer utbredt i Oslo enn i andre
deler av landet, det er sma forskjeller etter
kjonn 1 tendrsgruppa, og det meste av
bruken er sporadisk. P34 landsbasis har
rundt 15 % prevd hasj fer utgangen av
tenarene, mens bare 2-3 % utvikler et mer
omfattende forbruk. I Norge har en ogsd
gjennomfert postale surveystudier av
ungdom helt siden stoffet ble introdusert
(Bryhni 2008). Slik fir vi et bilde av
endringer over tid, og de har vert store.
Mest sldende de siste drene var en kraftig
okning i ungdoms bruk pa 1990-tallet,
mens vi de seinere ar har sett en svak ned-
gang. Det samme mensteret har vi sett
ellers i Europa (EMCDDA 2007).

Vi har dérligere kunnskap om situasjo-
nen blant voksne, men vi har gjerne antatt
at bruken faller med alder. En fersk studie
av unge voksne (21-30 4r) med tre
datainnsamlinger fra 1998 tl 2006, viser
imidlertid en ekning — fra 22 % til 34 % —
iandelen som noensinne hadde brukt can-
nabis over Aattedrsperioden (Ddegird
Lund, Skretting and Lund 2007). Studien
gir altsd et annet bilde enn ungdoms-
undersekelsene. Dette kan skyldes at de
som var unge pa 1990-tallet la seg til en
vane som har fulgt dem videre i livet. Men
det kan ogsa skyldes at mange forst debu-
terer 1 lopet av 20-drene. En annen studie,
hvor et utvalg ble fulgt opp fra tidlig i ten-
arene til de var unge voksne, tyder pd at
den siste forklaringen har mye for seg
(Pedersen 2008c). Mange debuterte i lopet
av tjuedrene, og mange — sarlig blant men-
nene — hadde roykt hasj siste ar nar de naer-
met seg 30 ar. Tidligere var det lite hasj i
Norge, sammenliknet med mange andre
land. N3 inntar vi en mellomposisjon —

etter land som Italia, Spania og Storbri-
tannia, men med mer bruk enn Polen,
Finland og Sverige (EMCDDA 2007).
Det er uklart hvor mange som utvikler
et virkelig omfattende forbruk av hasj. De
som gjor det, vil ofte falle ut av vanlige
surveystuder. Europeiske data tyder imid-
lertid pa at cannabis har blitt en av de vik-
tigste grunnene — sammen med heroin og
alkohol - til at folk nd seker hjelp i be-
handlingsapparatet (EMCDDA 2007).

ER HASJ FARLIG?

En lederartikkel 1 The Lancet fra 1995,
starter slik: «The smoking of cannabis,
even long term, is not harmful to health».
Deretter argumenteres det for nedkrimi-
nalisering, etter nederlandsk merke. Tre &r
seinere har tidsskriftet en ny leder. Re-
daksjonen medgir at pdstanden var for
sterk. Det innremmes at cannabis kan
medfore skader. Likevel, noe moderert,
fastholdes tonefallet: «...moderate indul-
gence in cannabis has little ill-effect on
health...». Budskapet er fortsatt: Liten
fare, ta det med ro.*

11999 publiseres boka «The Health Ef-
fects of Cannabis» fra Addiction Research
Foundation i Toronto (Kalant et al. 1999).
Her sammenliknes tobakk, alkohol og
cannabis. Det fastslds at de to forste stof-
fene gir sterst skader. Men, konkluderer
boka: «The public health significance of
cannabis would undoubtedly increase if
the prevalence of its heavy daily use were
to approach that of heavy alcohol use
among young adults, or the prevalence of
daily cigarette smoking among adults»
(s 495). Tonen er forsiktigere: Dette kan
bli farlig.

I ar 2000 publiserer sd det ledende rus-
tidsskriftet Addiction en leder om canna-
bis. Det pekes pa at det er flere som fore-
slar at cannabis skal betraktes som «a soft
drug», og at rekreerende og medisinsk
bruk skal aksepteres. Det advares mot en
slik holdning. De mulige konsekvensene
neglisjeres, sier lederskribentene. Vi tren-
ger bedre kunnskap om mulige skade-
virkninger ...«before its widespread use
impedes a more rational policy response»
(Addiction, 2000; 95:488). Budskapet er
bekymring: Snart kan det vare for seint.
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Tre &r. Tre av de mest autoritative taler-
stolene som finnes. Tre ulike budskap.
Men det er mer som er péfallende. De for-
holder seg alle til omtrent den samme
forskningen. Det er endog langt pa vei de
samme forskerne som har skrevet sam-
mendragene av studiene en forholder seg
til.’ La ogsd meg trekke ut hovedlinjene.
Nar det gjelder «objektive» funn, er det
ikke si stor uenighet (Hall and Pacula
2003; Roffman and Stephens 2006).
Skadevirkninger ved cannabis er knyttet
til sarlig tre omrader:

 Akutte helseskader: Det er enighet om
at stoffet kan knyttes til trafikkulykker,
fordi kognitive og psykomotoriske fer-
digheter svekkes. Dette innebzrer at
heller ikke arbeid som krever drviken-
het og hoy konsentrasjonsevne er foren-
lig med cannabisbruk.

® Kroniske helseskader: Det er godt doku-
mentert at en kan utvikle avhengighet av
cannabis. Hyppig bruk kan dessuten gi
luftveiskader, bronkitt, hoste; sannsyn-
ligvis lungekreft. Den kan sannsynligvis
gi ulike mental-helse-konsekvenser®,
serlig akutte psykotiske symptomer,
mest sannsynlig kan cannabisbruk vere
en forleper for kronisk psykose og schi-
zofreni.” Dette gjelder fd personer, men
konsekvensene kan veare invalidiseren-
de. Sannsynligvis kan bruken gi kogni-
tive svekkelser, som har konsekvenser
for leering. Dette forsterkes av at elever
med svake prestasjoner oftest er brukere
av cannabis.

® Psykososiale konsekvenser: Tidlig ble
det beskrevet et amotivasjons-syndrom
knyttet til cannabis-bruk, men i dag
synes dette & ha liten statte. Derimot er
bruk av cannabis forbundet med dropp-
ut fra skole og ustabile jobb-karrierer.
Problemet er at det kan vare andre fak-
torer enn bruken av cannabis som spil-
ler inn. Hypotesen om cannabis som
«gateway» til andre stoffer ble lansert
tidlig, og det er ingen tvil om at canna-
bisbrukere har okt risiko for & begynne
& bruke andre stoffer. Likevel er det
usikkert om det skyldes umalte selek-
sjonsfaktorer eller andre trekk ved det
miljoet brukerne befinner seg. De fleste
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bestrider nd den enkle versjonen av
trappetrinnhypotesen, ogsd den ameri-
kanske forskeren Denise Kandel — som i
sin tid introduserte den (Kandel 2002).
Et narliggende sporsmal er om cannabis
spiller en rolle pa veien til sosial margi-
nalitet og kriminalitet. Er grunnen 1 s
fall at stoffet er illegalt, slik at bruken
veves inn 1 relasjoner og aktiviteter som
er kriminaliserte? Eller skyldes det
konsekvenser av bruken (for eksempel
angst, uro) som selvmedisineres (med
for ecksempel opiater). Her mangler
svarene.

Alle er enige om at bruken av cannabis
kan gi skader, serlig hvis stoffet brukes
ofte. I kortform er dette viktigst: risiko i
trafikken, avhengighet, luftveisskader,
lungekreft, svekket leringsevne og sirbar-
het for psykose. Tendensen de siste drene
har vart 4 betone farene mer enn tidligere.
Men fortsatt er det stor uenighet. Hvor
farlig er egentlig stoffet? Hva er grunnen
til at sentrale aktorer bedemmer eviden-
sen vi har sapass ulikt?

Jeg tror det skyldes at vi alltid har be-
stemte tolkningsrammer for kunnskap av
denne typen. P4 dette feltet varierer de
mye. Noksd mange — blant forskere, poli-
tikere og folk flest — preges fortsatt av den
subkulturelt funderte sympatien mange
hadde i introduksjonsfasen. Dessuten for-
mes 1 ekende grad oppfatningene av det
enkle forhold at stadig flere har erfaringer
med stoffet. Ikke minst gjelder det grup-
per med hey utdanning, sentralt 1 det of-
fentlige ordskiftet. For de fleste var erfar-
ingene udramatiske, uten konsekvenser.

Men det gjelder ikke alle som bruker
hasj. Noen fdr problemer. Hvorfor? Noen
er dpenbart mer sdrbare enn andre. Det
gjelder personlighet, men ogsd psykososi-
ale forhold. Dette er godt dokumentert.
Derimot er de sosiokulturelle sidene ved
hasjbruk er nesten ikke beskrevet de siste
arene. Det samme gjelder omsetnings-
systemet. Begge deler har ogsd viktige
konsekvenser, som langt pd vei er over-
sett. Det meste av oversiktslitteraturen
om cannabis er nemlig knyttes til «helse-
skader». Den biomedisinske fortolknings-
rammen ligger til grunn.

OPPRORET SOM IKKE FORSVANT?

Flere av de forste studiene av hasjbruk i
Norge preges av fascinasjon. Nils Christie
skrev om «langharet livsstil», og sympati-
en er tydelig (Christie 1968). Det samme
ser vi i flere internasjonale studier, og
mest kjent ble den amerikanske sosiolo-
gen Edward Suchmanns diagnose: Det
handler om en «hang loose ethic». Bruk-
ernes verdier sto 1 opposisjon til det etab-
lerte, og innevarslet et bredere oppror.
Elementer fra musikk, politikk, filosofi
vevet seg sammen 1 en ny miks. Stoffet ble
metaforisk koplet til dette nye. Det var en
viktig grunn til at stoffet ble sd populert,
hevder Suchman (Suchman 1968).

Mange av de forste studiene la vekt pa
slike sosiokulturelle forhold. Men sd end-
rer perspektivet hos forskerne seg: Det
kom noen studier i lopet av 1970- og 80-
drene, og na er det problemene brukerne
strir med som betones. Hasj knyttes til
vansker pa skolen, skilte foreldre, svak in-
tegrasjon, darlig mental helse (Irgens-
Jensen 1990; Lavik 1987). Tilsynelatende
hadde det subkulturelle preget fra intro-
duksjonsfasen forsvunnet. Det samme ser
vi 1 den internasjonale litteraturen. Sosio-
loger og andre samfunnsforskere publise-
rer nesten ikke noe om dette i sine fag-
tidsskrifter. Cannabis blir emne for for-
skere 1 psykiatri, epidemiologi og psyko-
farmakologi. Her dokumenteres det hvor-
dan bruken springer ut av tidlige atferds-
problemer, hasjbrukerne har ekt fore-
komst av psykiske lidelser, mange utvik-
ler hoyt forbruk av andre rusmidler. De
siste drene har vi fatt et stort antall studi-
er som belyser biologi og psykofarama-
kologi’. Hvorfor dette bildet? Fordi det
subkulturelle preget har forsvunnet? Eller
har forskerne sluttet 4 underseke om det
finnes?

Ett av de forste intervjuene jeg selv
gjorde, foregikk pd slutten 1980-tallet.
Geir bodde rett utenfor Oslo, han reykte
hasj daglig. «<Moder jord» var den teknik-
ken han foretrakk:

Det vi likte best, var en jordhoga. Da
var vi i skanen, og gravde et hol i bakken.
Sd la vi tobakk og hasj sammen med noen
steiner ned i holet. Sd dytta vi inn et ror
sidelengs, altsd fra sida inn i bdinn av

holet. Det var jevla bra. Vi var sammen.
Vi satt i ring, inne i skaunen, og royka.
«Moder Jord» kalte vi den mdten d royke.”

Geir var ennd ikke fodt da hasjen kom
til Norge, men hele stilen var som hentet
ut av den subkulturelle konteksten pa
1960-tallet. Mange av begrepene for hasj
var de samme — beis, blds, bonne, fede,
gallar, tjall, shit, rev. Jeg husker jeg ble
forundret, fordi miten han snakket var
nar identisk med sprikform, tonefall og
sjargong i et miljo jeg selv kjente, fra egen
ungdom. Ritualer og stil si ut til & ha
overlevd. Det samme ser vi i de fd inter-
nasjonale studiene pa feltet: En etnogra-
fisk studie av cannabisbrukere i New
York avdekket sprik, tenkesett- og kom-
munikasjonsformer med rotter fra intro-
duksjonsfasen. Hemmelig argot opprett-
holdt subkulturen, og den var knyttet til
typer stoff, ruseffekter, marked og sel-
gere, royking og ritualer, ulike brukere,
politi og rettsapparat. Alt bandt personer,
grupper, nettverk og markeder sammen,
gjennom et sterkt identitetsgivende ram-
meverk (Johnson et al. 2006).

Gjennom kvalitative intervjuer som det
med Geir ble det tidlig klart for meg at
det fortsatt — 25 ar etter at stoffet kom til
Norge — var en subkulturell, politisk oppo-
sisjonell dimensjon i bruken av hasj. I en
longitudinell surveystudie av vanlig ung-
dom viste det seg ogsa at slike holdninger
fortsatt ogsd var en sterk predikror for
hasjdebut.

For dem som brukte hasj f3 ganger, fant
vi ikke mange andre klare kjennetegn
(Pedersen 1990). De deltok i ulovlige de-
monstrasjoner, kunne tenke seg a okku-
pere et hus. Men de var ogsa aktive i de
vanlige politiske kanalene — jobbet ofte 1
skolens elevrdd og mange var med 1 frivil-
lige organisasjoner. Her skilte de seg fra
dem som brukte hasj oftere. Blant dem
fant jeg liten interesse for tradisjonelt po-
litisk engasjement. De kom ofte fra darlig
fungerende familier, hadde svake skole-
resultater og ofte darlig mental helse.

Det var en dobbel rekrutteringsbase for
hasj, og et begrepspar som ble myntet av
sosiologen Brit Bergersen Lind (Lind
1974) var fortsatt nyttig: «Motkulturens
opposisjon» og «moderkulturens tapere»

var begge 4 finne. Storforbrukerne tilhor-
te den siste gruppa. Kvalitative intervjuer
viste at det for dem var lett 4 vikle seg inn
i omsetningen av stoffet, i en kompleks
cannabisgkonomi, som kan ta et stramt
grep. Det kommer jeg tilbake til.

I en helt fersk studie har jeg pd nytt
belyst dette temaet, og fortsatt fant jeg
omtrent det samme bildet som ble avdek-
ket 1 de forste studiene: Hasjdebut finner
fortsatt ofte sted innen en kontekst av
eksperimentell musikk. Den opprinnelige,
indisk og psykedelisk orienterte musik-
ken fra Slottsparken, finner en ikke leng-
er. Uttrykkene endrer seg. N3 er det sar-
lig hip-hop og rap. I tillegg finner vi fort-
satt rikt av markerer for politisk engasje-
ment og opposisjon. Her er fellestrekket
enda klarere. Hasj har ikke blitt et rus-
middel for ungdom fra lavere sosialklas-
ser, snarere tvert i mot: Hoy utdanning
hos foreldrene oker sannsynligheten for
hasjdebut 1 tendrene (Pedersen 2008a).
Selvsagt er det endringer siden 1960-tallet.
Intensiteten 1 det subkulturelle utrykket
er svekket. Romantikken og optimismen
er mindre. Likevel finner vi denne under-
stremmen. Den mangler i forhold til siga-
retter, alkohol, amfetamin og opiater. Det
fantes en rekrutteringsbase med et tilsva-
rende preg for ecstasy (Pedersen and
Skrondal 1999). Men etter at house- og
technobevegelsen svant hen, har stoffet
nesten forsvunnet.

De yngste hasjbrukerne har nok ikke
endret seg s& mye som mange har trodd.
Det er nok i sterkere grad forskernes per-
spektiver som har beveget seg. Hva er
grunnen? Kanskje skyldes det at den psy-
kiatriske, epidemiologiske og psykofar-
makologiske forskningen har kommet til
4 dominere feltet. Subversive verdier,
politisk opposisjon og musikkpreferanser
er ikke typiske emner for medisinere.

Noe av det samme ser vi pa nér det gjel-
der reoyking. Den biomedisinske forsk-
ningen er dominerende. Vi vet derfor over-
raskende lite om den symbolske og rituel-
le dimensjonen ved royking idag. Hva
signaliserer royking? Hva er konsekven-
sene av den dramatiske endrede rekrutte-
ringsbasen og av den gkende sosiale mar-
ginaliseringen av roykerne? Vi vet ikke.

STORFORBRUKERNE

Mine studier viste altsi at ungdommene
som brukte mye hasj hadde andre kjenne-
tegn enn de som brukte stoffet {3 ganger.
Det samme gjelder dem som fortsetter 4
bruke hasj, inn i voksen alder. Tendringen
som debuterer pd hasj kommer ofte fra
hayere sosiale lag. Han — det er oftest en
mann — som bruker hasj mot slutten av
20-drene, har ofte lav utdanning, han er
ofte arbeidsles og lever ikke sjelden pd
sosialhjelp. Han er oftest singel og barn-
los (Pedersen 2008c). Mange legger vanen
av seg. De som fortsetter har andre kjen-
netegn. Er hasj i seg selv med pa & margi-
nalisere brukerne, eller ligger andre for-
hold bak? Forelopig mangler svarene.

Vi har ikke noen norske studier av vir-
kelige storforbrukere av hasj. I surveystu-
diene faller de gjerne ut. Men de kan duk-
ke opp nir en studerer andre fenomener.
Rusende bilferere har har stadig oftere
spor av narkotika — serlig cannabis — 1
blodet (Cristophersen, S Skurtveit and
Morland 2003). I psykiatrien dukker ogsa
hasjbrukerne opp: En studie viste at over
halvparten av en gruppe pasienter som var
innlagt med psykose hadde ruset seg for
innleggelse, og cannabis var det vanligste
illegale stoffet (Helseth, Lykke-Enger and
Aamo 2005). Opiatmisbrukere pad meta-
don klarer & redusere bruken av heroin,
men ikke forbruket av cannabis — som
halvparten bruker (Ravndal and Laurit-
zen 2004).

Vi skal vare forsiktige med 3 slutte fra
hasjbrukere som blir kjent for patalemakt
eller behandlingsapparat, til dem som ikke
blir det. Derfor er dette et av omradene vi
virkelig mangler kunnskap: Hvor mange
har utviklet et intensivt, daglig forbruk av
cannabis? Hvordan lever de? Hvilke kon-
sekvenser har det for deres mentale helse
og levesett?

MARKEDSPLASSENE

Kjop og bruk av hasj er ulovlig. Det fore-
gir pa en diskret mate, med hemmelig-
hold og subtile koder. Dette har viktige —
og ikke innlysende — konsekvenser for
bruksmenstrene. La meg skissere litt av
det vi fant i et par studier, hvor vi inter-
vjuet storkonsumenter og selgere (Sand-

SPOR 3 108 23



berg and Pedersen 2006; Sandberg, Viland
and Pedersen 2007). Det finnes flere are-
naer for hasjomsetning. De vanligste kal-
ler vi det private, det halvoffentlige og
det offentlige markedet. Kvaliteten er
ulik, det samme er transaksjonene og rela-
sjonene mellom akterene.

Det private markedet finnes bak lukke-
de derer, 1 de fleste tilfeller skjer salget fra
selgerens leilighet. Du mé kjenne den som
selger. Forvaltning av kontakter er under-
lagt uskrevne regler; du ma ikke gi bort
navnet til en dealer, dersom du ikke er helt
sikker pa den du gir det til. Mobiltele-
fonen er det viktigste verktayet for kom-
munikasjon. Kjeperen ringer eller sender
en sms, sper om selgeren er hjemme og
om det passer 4 stikke innom. Ofte bru-
kes kodesprak. Er svaret positivt, drar
kjoper hjem tl selgeren, eller de metes et
annet sted. En handel kan gjores unna pa
ti minutter, men den kan ogsd vare i en
time eller mer. Ofte rayker en sammen.
Kjoperen opplever ofte en forpliktelse til
4 ha et «vennskap» til selgeren. Det er reg-
net som ufint 4 avsla tilbudet om & royke,
dersom en ikke har en god grunn. Anders
beskrev det slik:

Anders: ...sd md man jo sitte og kul’en.
Det tar som regel ikke stort mer enn en
time da, men det er mange som blir sure
hvis du stikker med en gang.

Intervjuer: Foler de seg utnytta da eller?

Anders: Ja. Fordi jeg er en kompis ogsd.
Sd jeg har fdtt beskjed om det et par gan-
ger. «Neste gang fdar du sitte litt 11l ass...
det er tkke bare d fly inn og ut her.»

Sosiologen Sarah Thornton har myntet
termen subkulturell kapital (Thornton
1996). Hun trekker pa Pierre Bourdieus
kapitalbegrep, og selv om den subkultu-
relle kapital er knyttet til et samfunnsmes-
sig felt fjernt fra makt og prestisje, er den
likevel bygd opp rundt mange av de prin-
sipper vi finner i samfunnet ellers. Nok-
kelkategorien hennes er «<hipness», og be-
grepet fanger godt deler av den kommuni-
kasjonen som Anders og andre beskriver.

Den subkulturelle kapitalen bidrar il &
gi partene alternative fortolkninger av sin
verden. Mange av de litt eldre hasjbruker-
ne lever 1 en marginal livssituasjon, uten
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fast jobb, men i denne kommunikasjonen
loftes et alternativt verdisett fram. Termen
«hipness» er hentet fra sosiologen How-
ard Beckers studie av jazzmusikere (Bec-
ker 1951). De mente seg & vare 1 besittelse
av en subtil stil, som nettopp ble kalt
«hip». Motpolen var «square». Stilen var
knyttet il fortrolighet med musikk, rus-
erfaringer, slang. P4 overraskende tydeli-
ge mater spilte slike elementer seg ogsé ut
i det private hasjmarkedet. En rik slang
star sentralt. Dels fungerer slik argot som
kodesprik og beskyttelse (Maurer 1981).
Men viktigere er nok spraket og ritualenes
for integrasjonen i subkulturen. Det var
sliende hvor viktig det var 4 markere fel-
leskap rundt alternative verdier. Samtidig
var begge parter klar over at det dreide seg
om kalkulerte ekonomisk transaksjoner,
hvor bade kjoper og selger prover & gjore
en god handel.

Det halvoffentlige hasjmarkedet er szer-
lig knyttet til puber og kafeer. Dette er et
dpent marked, hvor kjeperen ikke trenger
personlig invitasjon. Men fordi det fore-
gar innenders, gjelder det spilleregler som
skal ivareta diskresjon. Det kreves kom-
petanse for 4 kjenne igjen en selger uten &
ha mett vedkommende for. Slik forklarte
Christian hvordan det foregikk:

...for det skal gjerne virke som at du
kjenner de fra for, da foler de seg trygge
og for da far ikke bartenderen inntrykk
av at her er det noen som kommer inn for
d kjope. Huis det liksom setter seg tre litt
sann uerfarne gutter og «Ewxwe, 000, kan
vi kjope noe av deg eller, gdar det an?», da
trur jeg kanskje at de litr eldre kara
hadde synes at det hadde vert jevia kjipt
og kom deg ut liksom.

Forventning om diskresjon vil ofte av-
henge av om de ansatte er klar over og ak-
septerer omsettingsvirksomheten. Et salg
kan foregd slik: Det innledes ved blikkon-
takt, folges opp av lost snakk og avsluttes
diskret, med bytte av stoff og penger
under bordet.

Det offentlige markedet har andre kjen-
netegn enn dette. Etter at Pusher Street 1
Christiania ble stengt, har nedre del av
Akerselva 1 Oslo veart et av de storste
dpne markedene for hasj i Norden (Sand-

berg and Pedersen 2006). Alle har adgang,
det handles til alle dognets tider. Trans-
aksjonen er kjolig, instrumentell. Det er
ikke rom for smaprat. Forhandlingene og
bytte av varer og penger skjer hurtig. Den
knappe dialogen understreker det uper-
sonlige 1 relasjonen. Dette kan innebare
feerre bind og derved mindre avhengig-
het, enn der hvor en utvikler tette og vari-
ge relasjoner, slik det skjer 1 privatmarke-
det. Det kommer jeg tilbake til.

IDEOLOGISK FELLESSKAP, SUBTILE BAND
En av de forste hasjbrukerne jeg intervju-
et — pa slutten av 1980-tallet — var Gaute."”
Som tendring reykte han daglig og var
nekkelfigur i en musikkinteressert gjeng
av gutter. Atte ir seinere intervjuet jeg han
pa nytt, i leiligheten hans, og fortsatt
roykte han hasj daglig. P4 noen omrider
var Gaute darlig forankret i det vanlige
samfunnslivet. Samtidig var han sosial og
utadvendt. Venner kom innom, mens vi
snakket. Gaute var kul og laidback 1 sti-
len, men ogsa kvikk i replikken. Mye av
livet var organisert rundt salg av hasj. Det
ga ham stoff til eget forbruk, men ogsd en
grei arsinntekt. I fem-seks ar hadde han
holdt pé, og ennd var han ikke tatt. Det
skyldtes at han ikke drev s stort, sa han.
Han solgte bare til dem han kjente. Han
kalte seg selv, litt ironisk, for «pusher».
Dette var det han kunne. Den vanlige job-
ben betydde lite. Men han trengte et skal-
keskjul for 4 unngd politiets sokelys. Litt
nolende — men samtidig stolt — fortalte
han om strukturen i omsetningen av has;j.
Han solgte bare til «venner», sa han,
men da jeg spurte hvor mange det dreide
seg om, ble han vag. «Det varierer,» svar-
te han. «Tretti-forti personer». Han had-
de standard profitt av salget: tretti til forti
kroner per «piece» (mellom 0,7 og 1
gram). Leveransene var faste, prisen jevn,
bakmennene de samme over tid. De fleste
kom hjem til han for 4 kjope. Det var ruti-
ne 4 royke sammen. Néar Gaute snakket
om bruk og salg av hasj, var det i forste
omgang med vekt pd sosiale aspekter, pa
betydningen av 4 ha en tett og god venne-
krets. Forst etter en god stund ble det
tydelig at det foregikk innen en formali-
sert skonomisk struktur. Han tjente bra.

De to norske forskerne Smith-Solbak-
ken og Tungland viser at dette gjelder
mye av den illegale russkonomien. Til-
synelatende er dette amatermessig, ufor-
mell og vennskapsbasert samhandling.
«Spleiselaget» er det vanlige uttrykket
hasjomsetningen tar. Men under vil det
ofte ligge mer formaliserte strukturer —
«agenturer» med kapitalinteresser, bin-
dinger til andre deler av den illegale oko-
nomien og ulik grad av kontroll over mar-
kedene (Smith-Solbakken and Tungland
1996). Sarlig nar det gjelder hasj er det
lett & miste blikket for dette. Men interna-
sjonalt er faktisk cannabisekonomien
storre enn den vi finner knyttet til heroin
og kokain (UNODC 2007). Grunnen er
selvsagt at bruken av cannabis er si mye
mer omfattende. Volumet som selges er
storre. Vi vet lite om denne gkonomiens
omfang i Norge, men at den er stor, er
hevet over tvil. Mens jeg skriver dette,
avslerer politiet ukentlig nye sikalte hasj-
plantasjer 1 smd bygdesamfunn pd Ost-
landet. Vietnamesere er involvert. Grun-
nen til at vi finner dem, er opplagt mulig-
hetene for profitt. I Storbritannia har en
sett det samme.

Dette omsetningssysemet har betyd-
ning for hasjbrukerne og deres risiko for
misbruk og avhengighet. Sosiologen
Howard Becker viste tidlig hvordan can-
nabisrus ma leres, i samhandling med
andre, gjennom en kompleks prosess med
mange trinn (Becker 1953). Flere av vare
studier peker mot at den sosiale og kultu-
relle konteksten er viktig, ogsd dersom
man skal forstd avhengighetens karakter.

Vi fant at hasjbruk som ikke koples til
subkultur og ikke assosieres med en»hip»
stil og med felleskap, lett kan gi darlige
folelser og darlig rus. Men den sosiale
konteksten for kjop er ogsa viktig. Gaute
beskrev at han solgte til «venner», og at de
pleide 4 royke sammen som del av trans-
aksjonen. En rekke intervjuer vi seinere
har gjort, har pekt mot det samme. De
private markedene er viktigst og sterst, og
selgerne og kjoperne veves ofte tett sam-
men, i et subkulturelt preget system. Det
er sterk sosial kontroll og relasjonen for-
plikter. Det er ikke bare stoffet, ogsa spra-
ket, ritualene og de identitetsgivende rela-

sjonene binder deg fast. Noen av infor-
mantene vare forsto dette. De oppsekte
det offentlige markedet, som en motstra-
tegi, selv om de der fikk darligere hasj, til
hayere pris (Sandberg, Viland and Peder-
sen 2007).

De norske forskerne Smith-Solbakken
og Tungland bruker krabbeteina som
metafor (Smith-Solbakken and Tungland
1996). En teine lokker krabben inn i en
konstruksjon det kan vare umulig 4 kom-
me ut av. P4 samme mate kan bindene
innen rusmiddelokonomien vikle bruker-
ne inn 1 relasjoner og forpliktelser som
kan lidse dem fast. Avhengighet kan ikke
alene knyttes til den psykofarmakologis-
ke effekten av rusmidlene. Brukerne ut-
vikler en «kulturekonomisk avhengighet».
Slike bindinger finner en ogsa til andre il-
legale rusmidler, og det er en viktig grunn
tl at opiatsubstitusjon ikke er enkelt.
Men i mange andre rusmiljeer finner en
ikke sa tydelige spor av den subkulturelle
ideologien som fortsatt kan pregen bru-
ken av hasj. Miljeet av heroinmisbrukere
er for eksempel beskrevet som preget av
fraveer av slik ideologi, av lite tillit, av
hyppige svik og tyverier fra venner
(Johansen 2002).

De private hasjmarkedene trekker ster-
kere mot band og avhengighet enn de of-
fentlige markedene. Det er de som er
bygd opp rundt subkulturelle markerer
og krever «vennskap». Det handler om
den langvarig samhandling, hemmelige
koder, lofter om god kvalitet. Alt binder,
mer enn den hastige og upersonlige trans-
aksjonen med en fremmed pa gata.

NYE ALLIANSER

Jeg har blitt overrasket over den slitester-
ke subkulturelle understrommen under
bruken av cannabis. De siste drene har
den fitt et interessant tilskudd. Seker en
pa nettet, pa stikkord knyttet til «canna-
bis» eller «marijuana», dukker det opp
nettsteder knyttet til bruk av cannabis for
medisinske formal. P& cannabis.com fin-
ner en et «Medical Marijuana Club Dir-
ectory», med oversikt over steder hvor en
bruker cannabis mot spasmer til ms-pasi-
enter, for smertelindring, mot kvalme for
kreftpasienter pa cellegift. Men nettstedet

har flere funksjoner: Narkotikapolitikken
kritiseres og overvakes, brukerutstyr og
fro selges. Cannabis beskrives som et «na-
turlig» stoff, med tradisjoner som lege-
middel. Denne medisinske diskursen pre-
ger nd ordskiftet om cannabis, pd méter
som har stor betydning (Russo and
Grotenhermen 2006).

Det er riktig at den medisinske bruken
av cannabis har lange tradisjoner, serlig 1
Midtesten og India (Grinspoon and Ba-
kalar 1993). Her hjemme fant en ogsa can-
nabisbaserte produkter i norske apotek,
til godt inn 1 forrige drhundre (Lilleaas
1987). Et problem var imidlertid ulik ren-
hetsgrad og styrke. Gradvis ble de erstat-
tet av farmaseytiske medikamenter, som
kunne gis 1 standardiserte doser og med
mer presise effekter (Iversen 2000).

THC ble isolert i 1964, rett for de nye
bruksmenstrene av cannabis. En konse-
kvens av den nye oppmerksomheten var
at forskningen pd medisinsk bruk si & si
stoppet (Hall and Pacula 2003). Men de
siste drene har det skjedd en endring, og vi
ser en pussig allianse. Legemiddelindu-
strien har tilgang pd mye kapital og ens-
ker & utvikle nye produkter. Her hjemme
har Bayer Schering Pharma — ett av de
store legemiddelfirmaene — utviklet en
egen norsk MS-Portal." Det presenteres
ny forskning om cannabis for ms-pasien-
ter. Mye av informasjonen er knyttet til
produktene som utvikles av selskapet.
Underteksten er at lovgivingen ber libe-
raliseres.

Til en del av disse nettstedene, utviklet
av kapitalsterke akterer, kan vi se pekere
fra tradisjonelle hasjliberalere. Her hjem-
me har dette sarlig vert NORMAL og
Gateavisa. De har 1 revis utgjort en nar-
kotikapolitisk opposisjon, men med liten
innflytelse og med preg av frikete hippie-
kultur. De har lenge betont de mange mu-
ligheter som ligger 1 bruken av hamp til
kleer og som tauverk og til bruk av canna-
bis som legemiddel. De siste drene har de
—1alle fall indirekte — fatt ideologisk stet-
te fra aktorer innen legemiddelindustri og
deler av det private behandlingsapparatet,
med en mer sentral plassering og med mer
ressurser.

Det er dpenbart at deler av engasjemen-
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tet for ekt bruk av cannabis som legemid-
del har et vikarierende motiv og siktes inn
mot & liberalisere lovgivingen, ogsd med
hensyn til annen bruk. Mye tyder pd at
det finnes andre medikamenter med like
god eller bedre effekt for mange av de
kroniske lidelsene cannabis brukes mot
(Hall and Pacula 2003). Viktigste er like-
vel at forbudslinjen pa dette feltet har blitt
en bumerang. Mange av pasientgruppene
har edeleggende og kroniske plager. Det
strider mot dype verdier i var kultur at en
ikke skal kunne prove ut effekten av stof-
fer som cannabis, dersom det kan tenkes &
vare til hjelp.

PANIKK OG MOTREAKSJON
Hasj ble altsd introdusert i et klima av
subkulturell aksept, men bruken ble ogsa
mott av panikk og bekymring. I to studi-
er gjort 1 1968 og 1989, ble nordmenn
bedt om & rangere narkotiske stoffer etter
farlighetsgrad. I 1968 ble LSD og canna-
bis rangert som de farligste, og for for ek-
sempel morfin. I 1989 hadde cannabis be-
veget seg litt nedover pa skalaen (Skretting
1991). Jeg gjentok nylig studien, i et lite
utvalg studenter. Stoffet hadde beveget
seg ytterligere nedover. Studentene mine
synes hasj og marijuana er mindre farlige
enn alkohol, og de plasserer det langt etter
andre illegale stoffer som kokain, amfeta-
min og ecstasy”. Grunnen er nok at man-
ge av har erfaringer med stoffet — blant
studenter i Oslo er det rundt halvparten
(Tefre et al. 2007). Dessuten plasseres altsd
erfaringen for mange innen en ramme av
subkultur og opposisjon. Det er atskillige
unge mennesker som er «for» cannabis.
Bruk og omsetning av narkotiske stof-
fer var ikke noen alvorlig forbrytelse i
Norge for vi fikk de nye bruksmenstrene,
pa 1960-tallet. Men 1 lopet av kort ud
endrer bildet seg: Strafferammene for nar-
kotikaforbrytelser eker og ender ut som
de strengeste vi overhodet har (Hauge
2002). De forste arene ble det ogsd utmalt
enkelte strenge straffer for innfersel og
omsetning av cannabis. Men gradvis har
de reelle straffene kommet i utakt med
intensjonen i lovverket fra 1970- og 80-
tallet. Praksis i Hoyesterett og et direktiv
fra Riksadvokaten innebarer at det na gis
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forenklet forelegg for besittelse av opp til
15 gram cannabis.”

I alle vestlige land er cannabis underlagt
regulering, men det er variasjon — bade
nar det gjelder lovverket og hindhevelsen
(Hall and Pacula 2003). I europeisk kon-
tekst befinner Norge seg i den restriktive
gruppen. I den andre enden finner en land
som Italia, Portugal og Spania, som har en
politikk som ofte kalles «full dekriminali-
sering». Det innebearer at bruk eller besit-
telse — selv av store kvanta — ikke er 4 for-
std som brudd pé straffeloven. Men like-
vel kan en {3 sivile sanksjoner, og ogsa her
er dyrking, innfersel, distribusjon og salg
straffbart. Det er altsa ingen land som har
gjort cannabis fullstendig «legalt» — det er
snarere et bredt knippe av ulike typer re-
gulering og ulik grad av hindhevelse som
kjennetegner feltet.

Det finnes en del forskning pd konse-
kvensene av ulike typer regulering, men
dette er et komplisert forskningsfelt.
Tendensen i funnene trekker i retning av
at det er en viss forebyggende effekt av en
restriktiv politikk. Men det gjelder sarlig
antallet som bruker cannabis, ikke hvor
mye de enkelte bruker. Dessuten er effek-
ten sterkere overfor voksne mennesker
enn overfor unge (Cameron and Williams
2001).

P4 en andre siden har en kontrollskad-
ene, og noen mener de er mange: Friheten
innskrenkes; straffene kan oppleves som
urimelige; det er vanskelig & hindheve
lovene pad en ensartet og rettferdig mate;
det er sveert mange brukere og en vil der-
for kunne oppleve at respekten for lov-
verket svekkes. Dessuten blir det vanske-
lig 4 komme med nektern informasjon, og
gjennomfere helseopplysning med et
«harm reduction»-perspektiv sd lenge
stoffet er illegalt (Hall and Pacula 2003).
For egen del kan jeg tilfore at omsetning-
en av cannabis innebarer at ungdommer
kan fi godt betalte roller i omsetnings-
systemet. I sin tur kan dette innebare
sosialisering til et kriminelt levesett.
Sarlig gjelder det sirbare grupper, og hos
oss ikke minst ungdom med minoritets-
etnisk bakgrunn (Sandberg and Pedersen
2006).

KONKLUSJON

Det er drayt forti ar siden vi fikk has; til
landet, og i dag er stoffet etablert som et
varig tilskudd til rusmiddelfloraen. Stoffet
ble introdusert pa en belge av subkultur
og opposisjon, og dette har forblitt et vik-
tig aspekt, noe som har dpenbare konse-
kvenser. Men 1 de siste tidrenes forskning
har denne dimensjonen nesten forsvun-
net. Nye data tyder likevel pa at mange
rekreerende og yngre brukere fortsatt har
slike kjennetegn. Storforbrukere og eldre
brukere er ofte mer belastet. Det er ingen
tvil om at stoffet kan gi helseskader, og
storst grunn til bekymring gir risikoen for
psykose og schizofreni. Nar det gjelder
slike forhold, har vi nd mye kunnskap.
Mindre vet vi om de sosiokulturelle
sidene av hasjbruken. Nyere studier tyder
pa at ideologi, stil, relasjoner i deler av
omsetningssystemet kan fungerer som et
sosialt lim. Det binder systemet sammen
og bidrar til at enkelte utvikler avhengig-
het. Alle vestlige land forseker & regulere
bruk og omsetning av cannabis, men de
har valgt noksa ulike strategier.

Til slutt: Cannabis er vart mest utbred-
te illegale rusmiddel. Men det har ikke
blitt tatt helt pa alvor de siste drene. Inn-
satsen mot stoffer som tobakk, alkohol og
opiater har hatt heyere prioritet. Den of-
fentlige politikken har hatt for svakt
kunnskapsgrunnlag. Det har vert liten
vilje til & se nekternt pd situasjonen og
vurdere de ulike handlingsalternativene —
i lovgiving, forebygging og behandling.
Tiden er inne for & styrke forskningen der
det trengs, og for & utvikle en systematisk
og begrunnet politikk pa dette feltet.

Denne saken har tidligere veert publisert pa
www.forebygging.no

m Se flere fagartikler pd www.forebygging.no
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Noter

' Jeg trekker i denne artikkelen veksler pd flere forsk-
ningsprosjekter og publikasjoner jeg har veert med pa
de siste drene, se sarlig Pedersen, W. 2003. «En rev
bak oret. Den sosiale konstruksjonen av cannabis.»
Tidsskrift for ungdomsforskning 3:25-49, — . 2006.
Bittersott: Ungdom, sosialisering, rusmidler. Oslo:
Universitetsforlaget, Sandberg, S, and W Pedersen.
2006. Gatekapital. Oslo: Universitetsforlaget,
Sandberg, S, C Viland, and W Pedersen. 2007. «Joint,
joine, dele vaere sammen. Hasjmarkedets konsekven-
ser for bruk, risiko og avhengighet.» Sosiologisk
Tidsskrift 17:317-336.

* Sitatene er enten hentet fra de publiserte arbei-
dene som er beskrevet i note 1, eller de stammer fra
en serie av intervjuer foretatt forsommeren 2008.
Dette er upublisert, og fra en mann, nd 62 ar, som
vanket i Parken fra 1967-74.

* Norge har lopende tidsserier over forbruket av can-
nabis i ungdomsbefolkningen, helt fra 1967 til i dag.
De er gjennomfort og publisert av SIRUS, i deres
lopende rapporter.

*+Se Editorial 11. November 1995 og Editorial 14.
november, 1998.

s Den australske forskeren Wayne Hall er en av ver-
dens ledende kapasiteter pa feltet, og han gar for
eksempel igjen som bade medforfatter i nokkelteks-
ten til ARF, som den ene av de to lederskribentene i
Addiction og faktisk ogsd som arrangor og referent
pa det konsensus-seminaret som |3 under lederen til
Lancet fra 1998. | det referatet jeg her gir, stotter jeg
meg til den siste av hans boker: Hall, W, and R L
Pacula. 2003. Cannabis Use and Dependence. Public
Health and Public Policy Cambridge: Cambridge
University Press.

¢ Forskningen pd angst, depresjon og parasuicid er
mindre konklusiv enn den som omhandler psykoser.
En fersk norsk prospektiv, longitudinell studie kan
tyde pa okt risiko for selvmordsforsok, mens den ikke
dokumenterte noen okt risiko for depresjon
Pedersen, W. 2008b. «Does cannabis use lead to
depression and suicidal behaviours? A population-
based longitudinal study.» Acta Psychiatrica
Scandinavica In press..

7 Sommeren 2007 publiserte The Lancet en meget
omfattende review-artikkel om sammenhengen
mellom bruk av cannabis og psykoser, som konklu-
derte noksa entydig med at bruk gir en okt risiko:
Moore THM, Zammit S, and Lingford-Hughes A. 2007.
«Cannabis use and risk of psychotic or affective
mental health outcomes: a systematic review»
Lancet 370:319-328.

¥ | Pedersen, W. 2008a. «Cannabis use: Subcultural
opposition or social marginality? A population-based
longitudinal study.» Acta Sociologica In press rede-
gjores det for et litteratursok i Web of Science, pa
sokeordet “cannabis» over perioden 1997-2007. Det
ble 1200 treff i psykiatri, men bare 12 i sosiologi, og
ingen av sosiologi-studiene omhandler en eventuell
sammenheng til subkultur og politisk opposisjon.
Ogsa sokekombinasjoner med «music» eller «subcul-
ture» gir samme funn: Dette er sasmmenhenger som
sa a si ikke undersokes av forskere.

o Sitatet er hentet fra boka Bittersott (Pedersen,
2006), s 119-120, hvor det er en redegjorelse for de
rituelle sidene av bruken av hasj.

' Se Bitters@tt s. 110-112, 0g S. 121-124.

" Se http:/lwww.ms-portalen.no/ms-behandling/stos-
lashttende-behandlinger/cannabis-i-klinisk-praksis-
145.htm

" Riktignok var dette bare en liten undersokelse,
blant 35 sosiologistudenter, men funnene var klare:
Det var gruppa av ovrige illegale stoffer (heroin,
amfetamin, kokain og MDMD) som ble vurdert som
klart farligst. Dernest kom alkohol, med cannabis og
ulike legemidler rett etter. Til slutt kom sigaretter og
snus.

3 Se for eksempel oppslaget i VG, den 20. Juli, 2006:
«Mildere straff for narkotikabesittelse», hvor riks-
advokatens retningslinjer presenteres. P& NORMALs
hjemmesider er det pekere til noen av de reaksjone-
ne en fikk i ulike narkotikapolitiske organisasjoner,
hos Oslo-politiet og en del politikere. Den norske
praksisen minner mer enn det mange er klar over

om det en finner i en rekke andre europeiske land se:
http:/lwww.emcdda.europa.eu/html.cfm/index41524N
O.html.
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Alkoholbruk og drikkevaner:

Ingen forskjell hos

Den samiske helseforskeren Anna Rita Speins studier fra 1990-tallet viste blant annet at samisk ungdom

i videregdende skole drakk mindre alkohol enn norsk og kvensk ungdom. En ny studie blant 10. klassinger, utfort

i perioden 2003- 2005, indikerer ingen store forskjeller i pdgédende bruk. Studien forteller ogsé at roykevanene

blant 15— 16-aringer i Finnmark er uendret pa 10 ar.

Fakta » Studien

m Ungdom og Helse i Nord-
Norge — Dr.med. Anna Rita
Spein.

m Studieperiode: 2003-2005

m Skoleundersokelse av 4.880
10.klassinger, hvorav 7 %
med samisk bakgrunn.

m Studien i Finnmark om-
fattet 637 10. klassinger,
hvorav 27 % med samisk
bakgrunn.

m Regional fordeling i
Finnmark: Kyst 8o %.
Innland 20 %.

m Prosjektleder Ungdom
og Helse i Nord-Norge:
Dr.med/overlegelbarnepsy-

kiatriker Siv Kvernmo, UNN.

Tekst: Gunnar Lund
Foto: Geir ;\ge Bendiksen,
Fylkesmannen i Finnmark

Studien omfatter 4.880 10. klassinger i hele
Nord-Norge. Den setter sokelys pa snusbruk,
royking, alkoholbruk, dopingmidler, holdnin-
ger og tilgjengelighet. Under samlingen til Rus-
forum Finnmark la Anna Rita Spein i hovedsak
fram resultatene for landets storste og nordlig-
ste fylke. Her er hovedtrekkene:

I forhold til etnisitet viser studien ingen
store forskjeller i pagaende bruk av rusmid-
ler. Men hasj og andre typer dopingmidler er
mindre tilgjengelige og mindre akseptert,
bade generelt i Indre Finnmark og blant
samisk ungdom.

Det foreligger ingen tidligere data pa snus-
bruk hos ungdom i Finnmark. Studien viser
at snus er mest utbredt blant gutter, men jen-
tene kommer etter. Mange gutter bruker
bade snus og tobakk, og folger dermed ten-
densen ellers 1 Norge.

UNDERS®KELSENE FRA 1990-TALLET VISTE at alko-
holbruk blant nordnorsk ungdom steg mar-
kant fra sen ungdomstid til tidlig voksenalder.
Men det viste ogsd gjennomgiende mindre
alkoholbruk blant samisk enn annen nord-
norsk ungdom.
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— De forelopige analysene viser ikke denne
tendensen i undersekelsen fra perioden 2003 til
2005. Med andre ord ingen klare etniske for-
skjeller pd alkoholbruk blant ungdom. Utvik-
lingen er noe overraskende. Arsaken kan vare
en generell trend til gkt alkoholbruk 1 samfun-
net. Det er imidlertid ikke uvanlig at mer peri-
fere strok pavirkes senere enn sentrale. Her
trenger jeg imidlertid mer tid til & analysere
resultatene av studien for @ kunne gi en sikrere
analyse, sier Anna Rita Spein.

— Hworfor er hasj og andre dopingmidler
mindre akseptert i Indre Finnmark enn ved
kysten?

— Det vil jeg tro har mest med avstand til byer
a gjore. I Alta og Hammerfest er tilgjengelig-
heten bedre enn ellers 1 fylket, og det pavirker
nok ungdommens holdning pa dette omradet.

STUDIEN VISER EN SVARPROSENT blant 10. klas-
singene pa 83 prosent. P4 spersmédl om man har
vart beruset av alkohol svarte 60 % bekreften-
de, mens 22 % svarte aldri. Resten svarte ikke.

— Gar man nzrmere bak tallene, viser studi-
en at det er flere gutter enn jenter som ikke har
drukket. Det kan skyldes at jentene i denne

aldersgruppen er mer modne og gjerne holder
sammen med eldre gutter med et «toffere»
drikkemenster, sier Anna Rita Spein.

P& spersmal om hvor hypping man har brukt
alkohol 1 lopet av det siste aret, er forskjellen
pa gutter og jenter moderat. 37 prosent oppgir
at de har brukt alkohol siste dret, knapt 30 pro-
sent 1 lopet av siste mined.

Alkohol ser ut tl & vare lite relatert til pro-
blematferd blant 15- og 16-aringer i Finnmark.
Sporsmiélene her omfatter storre selvtillit, ube-
skyttet sex, brak og slagsmail, fysisk helse og
psykisk helse.

STUDIEN AVDEKKER ROYKEVANER BLANT UNGDOM
som gar pa tvers av utviklingen ellers i Norge
og Vest-Europa.

— P4 landsbasis er det langt faerre som royker
na enn for 10 ar siden. I Finnmark er det om-
trent like mange dagligroykere blant 15- og 16-
aringer 1 dag som 1 1994/95, da studiet «Ung i
Nord» ble gjennomfert. Det tyder pa at man
mad intensivere det forebyggende arbeidet mot
bruk av tobakk.

— Arsaker til denne urviklingen?

— Det er vanskelig 4 finne et entydig svar,
men foreldrenes roykevaner er nok en viktig
faktor. Pd 1980- og 1990-tallet var det 60 pro-
sent av mennene og 40 prosent av kvinnene 1
Finnmark som reykte. N4 er det gatt en gene-
rasjon og 1 dag er det flest kvinner og medre
som royker. Studien viser at ungdom pévirkes
av dem man bor sammen med. Undersokelsen
viser at 43 prosent av medrene og 35 prosent
av fedrene royker. Blant 10. klassinger royker
26 prosent av jentene og 22 prosent av guttene
daglig og 8-10 prosent av og til. Knapt 10 pro-
sent oppgir at de har sluttet a royke. Skal slike
uheldige trender snus, ma tiltak mot reyking
ogsd omfatte de personer som ungdommen bor
sammen med, sier Spein.

TILGJENGELIGHETEN PA tobakk, ¢l, vin og brenne-
vin er god — ogsa for finnmarksungdom. Cirka
90 prosent svarer bekreftende pa spersmal om

NY STUDIE: Dr.med Anna Rita Spein har gjort en studie
blant 10. klassinger i Nord-Norge som setter sokelys pa
snusbruk, royking, alkoholbruk, dopingmidler, holdninger
og tilgjengelighet.

det er lett & 3 tak 1 disse rusmidlene. Tilsvar-
ende tall for hasj og partydop er henholdsvis
50 og 40 prosent. Hele 93 prosent oppgir a
aldri ha brukt dopingmidler. Her er det ingen
forskjell pa kjonn og etnisitet.

Vanlige rusmidler er mer akseptert enn for
eksempel hasj. Pa sporsmilet «Er det ok for
ungdom pad min alder d bruke rusmidler?», sva-
rer 50 prosent ja til reyk, 60 prosent ja til drik-
ke og under 10 prosent ja til has;.
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— Fra Nord-Norge inngdr kun Tromse i
materialet, skriver Bjernar Bergengen og
Yvonne Larsen.

Hovedinntrykket til Utekontakten 1 Tromse
er pa linje med tilbakemeldingene ellers 1 lan-
det: Innvandrerungdom bruker generelt min-
dre rusmidler enn norsk ungdom. Det bekref-
tes ogsd av Bymisjonen 1 Tromse som driver en
klubb med stort innslag av innvandrerung-
dom.

Politiet i Tromse sier at det pa ingen mate er
en overrepresentasjon av ungdom med inn-
vandrerbakgrunn som kommer opp 1 narkoti-
kasaker. Generelt er det en stor ekning i antall
jenter som debuterer pd stoff i ishavsbyen, men
det gjelder ikke jenter med innvandrerbak-
grunn.

Mange innvandrerungdommer i Tromse
opplever alkohol som et konfliktfylt omrade i
situasjoner der festing og alkohol kan vare en

Fakta - Rapporten

m Rapport: Innvandrer-
ungdoms bruk av rusmidler.
En kunnskapsoversikt.

m Utgiver er Rusmiddel-
etatens kompetansesenter,
Oslo kommune.

m Forfattere: Bjornar
Bergengen og Yvonne
Larsen

m Praktisk nytteverdi:
Kan brukes i arbeidet med
3 utvikle god praksis i
kommunene i forhold til
etniske minoriteter og rus.
Rapporten gir flere forslag
til tiltak.

inmypndrevungoonms brsk oe
Fussicier
L b memrartal

dinnvandrerbakgrunn bruker mindre rusmidler enn viktig faktor. Innvandrerungdom med storst

vennekrets og nettverk blant norsk ungdom
pavirkes mest av norske drikkemenstre.

norsk bakgrunn. Men mye tyder pa at dette bildet er'i
Det er konklusjonen i en fersk rapport fra Oslo‘kommune.

ten'i Tromso har samme hovedinntrykk. & *

nvandrerungdom

:' v

: usmld

Tekst: Gunnar Lund
lllustrasjonsfoto : iStock.com

Rapporten «Innvandrerungdoms bruk av rus-
midler» er utarbeidet av Rusmiddeletatens kom-
petansesenter 1 Oslo pa oppdrag fra Helse-
direktoratet.

— For 4 belyse problemstillingen har vi kart-
lagt kunnskapen som finnes om innvandrer-
ungdom og deres bruk — og misbruk — av rus-
midler. Vi har ogsa sett pa hvilke forskjeller og
likheter det finnes mellom innvandrerungdom
og norsk ungdom 1 risikosonen, skriver forfat-
terne Bjornar Bergengen og Yvonne Larsen.
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RAPPORTEN ER BASERT PA litteraturstudier, inn-
samling av erfaringsbasert kunnskap og inter-
vjuer med ti forskere med kompetanse om
temaet. Det gjennomgiende bildet er at ung-
dom med innvandrerbakgrunn bruker langt
mindre rusmidler enn ungdom med norsk bak-
grunn. Dette gjelder serlig i forhold til bruk av
alkohol og cannabis.

— Nasjonalitet, religion og religionens betyd-
ning ser ut til & vare spesielt viktig. Innvand-
rerungdom med muslimsk bakgrunn bruker
mindre rusmidler enn annen innvandrerung-
dom, heter det i rapporten.

uke mlndse

\.-‘

Kjonn, bosted og sosialekonomisk status pa-
virker ogsa bruken av rusmidler. Gutter bruker
langt mer rusmidler enn jenter. Bruken av rus-
midler ser ogsa ut til & ske med sosial status. I
tillegg viser rapporten at ungdom med inn-
vandrerbakgrunn har liten kjennskap tl det
eksisterende hjelpeapparatet for rusmiddel-
brukere, og oppseker det i mindre grad enn
norsk ungdom gjer.

DEN ERFARINGSBASERTE KUNNSKAPEN bygger pi
samarbeid med utekontakter og sosial- og bar-
nevernstjenester i 53 kommuner i Norge.

DET TRENGS GENERELT MER KUNNSKAP om bruk
av rusmidler blant ungdom med innvandrer-
bakgrunn, slar rapporten fast. Bruk av rusmid-
ler for denne gruppa kan vare forbundet med
storre skam enn man finner hos ungdom med
norsk bakgrunn.

— Dette kan medfere at bruk og eksperimen-
tering med ulike typer rusmidler i langt sterre
grad enn for norske ungdommer blir forsekt
holdt skjult, heter det i rapporten.

Mange informanter hevder at man avdekker
rusproblemer hos minoritetsungdom i betrak-
telig hoyere alder enn hos norsk ungdom.

SKOLEUNDERS®KELSER VISER at bruk av rusmid-
ler ser ut til & vare sveart liten blant jenter med
innvandrerbakgrunn. Andre undersekelser og
innspill fra flere kilder viser at denne gruppen
bruker bade alkohol og ulike narkotiske stof-
fer. Her trenges det derfor mer kunnskap.

Man vet ogsé lite om bruk av rusmidler hos
innvandrerungdom som er homofile, har vest-
lig bakgrunn eller tilherer gruppen med en
norsk og en utenlandsk forelder.
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om rusforebyggende arbeid i skolen

Nordnorsk kompetansesenter — Rus er i

gang med a utarbeide en veileder for
rusforebyggende arbeid i skolen. Et forste-
utkast skal etter planen veere klar for ars-
skiftet. Veilederen sendes ut til skolestart

hosten 2009.

Oppdragsgivere er Helsedirektoratet og Ut-
danningsdirektoratet. Veilederen skal ut til alle
grunnskoler og videregiende skoler i Norge.
Larere og skoleledelse er malgruppe.

— Seks ansatte her ved NNK-Rus er ansvar-
lig for tekstskriving, men det er direktoratene

32 srorR 3108

som skal publisere veilederen. Den skal hjelpe
skolene i planlegging, iverksetting og gjennom-
foring av rusforebyggende arbeid. Vi er 1 start-
fasen pd arbeidet. Forsteutkastet skal sendes
for drsskiftet til begge direktoratene for gjen-
nomlesning, sier prosjektleder Beate Steinkjer.

VEILEDEREN ER ETT ELEMENT | Helsedirektoratets
konkrete oppfelging av Opptrappingsplanen
og bygger blant annet videre pd erfaringer fra
Regionprosjektet og Nordahl II-rapporten:
«Forebyggende innsatser i skolen», sistnevnte
pa oppdrag fra de nevnte to direktorater. Vei-
lederen skal bidra til at skolene utarbeider hen-
siktsmessige planer for dette arbeidet og utvik-

ler en «policy» for rusforebygging — herunder
undervisning, rutiner og ansvar ved tidlig in-
tervensjon og samarbeidsrelasjoner.

— NNK-Rus har «Rusforebyggende arbeid
med skolen som basisarena» som spisskompe-
tanseomrade, og er av Helsedirektoratet bedt
om 4 fore veilederen i pennen, sier Steinkjer.

HER ER NOEN EKSEMPLER PA TEMA | VEILEDEREN:
Hva er forebygging?
Skolen som forebyggingsarena
Flerkulturelt perspektiv

Hva Kunnskapsleftet sier om rusfore-
bygging

Betydning av godt leringsmilje

Plan for det forebyggende arbeidet (hvilke

elementer bor vare med, nir ber ulike
tiltak iverksettes)

Pedagogiske tilnzrminger
Lxreren som leder

Valg av strategi 1 det rusforebyggende
arbeidet

Samarbeidspartnere (skole/hjem, lokal-
miljesamarbeid og hjelpeinstanser)

Implementeringsstrategier
Praktiske rdd i rusforebyggende arbeid
Tips til nyttige kilder og hjelpemidler
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VEILEDER: Seks ansatte
ved NNK-Rus er i gang med
3 utarbeide veilederen. Fra
venstre: Beate Steinkjer, Marit
Andreassen, Linda Johnsen, Kari
Fauchald og Vegard A. Schancke.
Qystein Gravrok var ikke til-
stede da bildet ble tatt.



¥ Okt bruk

£
A STALE PALLESEN sin over-
siktsartikkel viser at bruk av AAS

i tiltagende grad brukes ogsa
utenfor idretten.

- Mer informasjon

m Les hele Stale Pallesens
artikkel pa forebygging.no

Tekst : Kari Fauchald
lllustrasjonsfoto: PhotoDisc

- Anabole-androgene steroider (AAS) ble
tidligere forst og fremst brukt innenfor
kraftidretten, og maélet var & forbedre
idrettsprestasjonene. De siste ti drene har
bruk av AAS utenfor idretten okt, og bruken
er forbundet med andre typer risikoatferd

som alkohol- og narkotikabruk.

En oversiktartikkel skrevet av professor
dr.psychol Stile Pallesen ved Universitetet 1
Bergen viser at bruk av AAS i tiltagende grad
ogsa blir brukt utenfor idretten. Det er forst og
fremst ungdom og unge menn som bruker AAS
utenfor idretten, og malet er som regel a bli
tysisk sterkere og forbedre utseendet. Dette til
tross for at bruk av AAS er forbundet med flere
typer fysiske og psykiske skadevirkninger.
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BRUK AV AAS I NORGE. Det er gjennomfert to
storre undersokelser i Norge om utbredelse av
AAS. Den ene undersgkelsens forste fase star-
tet 1 1992 og forskerne fulgte utvalget bade 1
1994 og 1 1999. Denne undersokelsen beregnet
at om lag 2 prosent brukte eller hadde brukt
AAS. Den andre undersgkelsen ble gjennom-
fort blant videregiende elever i Hordaland og
viste at 2,1 prosent av ungdommene hadde
brukt AAS - derav 3,6 prosent av guttene og
0,6 prosent av jentene.

BADE NASJONALE OG INTERNASJONALE undersok-
elser viser at de fleste som bruker AAS i dag
ikke er idrettsutovere pa hoyt nivd, men gjerne
personer utenfor organisert idrett som ensker
a bli fysisk sterkere og d forbedre utseende. En
del nedkjorte stoffmisbrukere bruker ogsi
AAS i perioder for & bygge opp kroppen igjen.

FOREBYGGING. Flere tiltak har vart satt i verk
for & stoppe bruken av AAS, bade blant
idrettsutevere og blant mosjonister. Disse
tiltakene har ifelge Pallesen forst og fremst
vart basert pa informasjons- og holdnings-
kampanjer, mens strukturelle tiltak som for
eksempel @ motivere unge til ikke & bruke
AAS og tertizrforebyggende tiltak i liten
grad har blitt vektlagt.

VEIEN VIDERE. Stile Pallesen understreker i
sin artikkel at vi trenger flere studier bade
om omfang av bruk og identifisering av risi-
kofaktorer for bruk. Videre mener han det
er av avgjorende betydning at man gjen-
nomferer undersokelser av effekten av ulike
forebygging og behandlingstiltak, slik at til-
takene blir malrettet og hensiktsmessige.

Storre fokus pa
doping og anabole

steroider

- Anabole steroider og doping er et nytt felt for Rusmiddeletatens

kompetansesenter (RKS) i Oslo kommune, men et omréde som vi onsker

3 engasjere oss i, sier Ragnhild Audestad.

RKS arrangerte en konferanse med tema ana-
bole steroider i mai 2006. Bakgrunn for konfe-
ransen var signaler om at anabole steroider
ogséd brukes utenfor idretten. Dette misbruks-
mensteret kan ligne misbruk av andre rusmid-
ler, og ikke sjelden brukes anabole steroider
sammen med illegale rusmidler.

FLERE UNDERS@KELSER VISER AT det er sammen-
heng mellom bruk av anabole steroider og il-
legale rusmidler. Imidlertid er dette et omrade
det er forsket lite pa i Norge.

— Forskere 1 Uppsala har vist at anabole ste-
roider forer til forandringer i hjernens belon-
ningssystem. Dette kan fore til okt folsomhet
for stimulering av alkohol, nikotin og narkotis-
ke midler. Det blir ogsa vanligere at rusmisbru-
kere bruker anabole steroider i et blandings-
misbruk, sier Audestad.

- VI VED RKS ONSKER A RETTE FOKUS MOT den
okte bruken av anabole steroider, blant annet
gjennom etableringen av et nettverk for ansat-
te innen rusfeltet. Nettverket samles to ganger
arlig for a sette anabole steroider pa dagsorden.
Vi sender ogsa jevnlig ut meldinger om nylig
publiserte artikler og nettsteder, samt arrange-

rer samlinger og meter om strategien videre,
sier Ragnhild Audestad.
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/" RAGNHILD AUDESTAD:

— Nettverket med fokus pé ana-
bole steroider arrangerer blant
annet samlinger og moter om
strategien videre, sier Ragnhild
Audestad ved RKS.

> Mer informasjon

m Les mer om RKS pd
www.rusmiddeletaten.
oslo.kommune.no/
kompetansesenteret/

Tekst: Gunnar Lund
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Fikk hjerteinfarkt

av anabole steroider

Stale Wadsworth drev med kampsport i mange ar, for fristelsen til & satse p& kropp

og utseende ved bruk av anabole steroider ble for stor. 27 ar gammel fikk han hjerteinfarkt.

Etter hjerteinfarktet sluttet han med anabole
steroider, men sliter fortsatt med alvorlige
ettervirkninger av bruken.

— Hjertet blir aldri som for. I tillegg sliter jeg
med vondt i leddene og psykiske plager. Dette
er dessverre prisen bade jeg og mange andre
brukere ma betale for uvettig bruk av anabole
steroider. I dag kan 14-15-dringer bestille slike
stoffer via internett og fa dem levert pd dera.
Tollen tar bare en liten del av det som blir inn-
tort til Norge. Dosene som brukes i dag er
langt sterkere enn da jeg drev pa som verst. Det
er en skremmende utvikling som jeg pa det
sterkeste vil advare mot, sier Stile Wadsworth.

— Bruk av anabole steroider forbindes vanlig-
vis med toppidrettsutpvere som vil oppnd pre-
stasjonsfremmende effekt. Men brukergruppen
er tydeligvis storre?

— Helt klart. Erfarne kroppsbyggere er fak-
tisk 1 mindretall. Anabole steroider er mer
utbredt enn det folk er klar over. Brukere er
unge gutter helt ned til 12 ar, soldater, narko-
mane, forretningsfolk, leger. Hoveddrsakene
til okt bruk er lett tilgang via Internett og var
tids fokus pd utseende og suksess. Man skal

< STEROIDER: Det mitte et hjerteinfarktet til for Stdle
Wadsworth sluttet med anabole steroider. Han sliter fort-
satt med store ettervirkninger. N3 driver han forebyggende
arbeid gjennom nettsiden Steroider.net.

helst ha en fin kopp, vare flink pa skolen, ha
en bra jobb, ha de riktige vennene og tjene mye
penger. Et annet problem er folks godtroenhet.
Mange tror at alle som er muskulese, har provd
eller selger anabole steroider, vet alt om emnet.

— Hva er bakgrunnen for at du har etablert
nettsiden Steroider.net?

— Jeg vet av erfaring hvor farlig anabole ste-
roider kan vere. Mange jeg meter sliter med
hjerteskader, svulster i lever, nyrer og hjerne.
Masse slike ting. Steroider er farlig uansett
hvem som bruker det, og sarlig ndr man ikke
er ferdig utviklet. En 16 dring har minimal
kunnskap om doping. De vet ikke hva det er
eller hva det gjor med kroppen. Informasjonen
baseres mest pd rykter fra kompiser. Mange
sitter ogsd 1 diverse internettforum og diskute-
rer doseringer, forteller Stdle Wadsworth.

— Er anabole steroider og illegale rusmidler en
vanlig kombinasjon?

— Jeg kan ikke vise til noen undersokelser
som dokumenterer dette, men slik jeg kjenner
miljoet tror jeg det. Faktisk alle de jeg kjenner
som bruker anabole steroider har ogsa ruspro-
blemer. Ofte brukes tyngre stoffer som kokain
og amfetamin, hevder Wadsworth.
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Fakta »
Anabole-androgene
steroider (AAS)

AAS er en fellesbetegnelse
for androgener (mannlige
kjonnshormoner, f.eks.
testosteron, og naturlige
nedbrytningsprodukter av
disse) og kunstig produser-
te stoffer med tilsvarende
effekt (anabole steroider).

Anabole androgene stero-
ider blir ofte bare kalt ana-
bole steroider

AAS brukes innenfor
idretten for 8 bedre idretts-
prestasjoner

Det har veaert en dramatisk
okning i bruk av AAS uten-
for idretten de siste ti
arene, der brukerne primeert
er ungdom og unge menn
som bruker AAS for 3 bli
fysisk sterkere og for &
forbedre utseendet.

> Mer informasjon

Les mer om nettstedet pa
www.steroider.net

Tekst: Gunnar Lund
Foto: Veslemey Vraskar



Rusen

Tekst: Sidsel Skotland
lllustrasjonsfoto: iStock.com

stagger
tankekjgret

- Samfunnet og behandlingsapparatet
opplever at det er rusmiddelmisbruket
deres som er mest problematisk. Sjol mener
unge mennesker med béde og rus- og
psykiske problemer at de strever mest med
«tankekjoret». Rusen mener de tvert i mot
kan veere til hjelp, sier sosiolog Hanne

Thommesen.

Hanne Thommesen har avlagt en doktorgrad
pa sjolforstaelsen til unge mennesker med dob-
beltdiagnose — «Hverdagsliv, selvforstdelse og
dobbeltdiagnose — om mennesker med uvan-
lige erfaringer».

— Hensikten med prosjektet var ikke a be-
skrive intervjupersonene eller livssituasjonene
deres ut fra statistiske variabler, men 4 sette
flomlys pa de levde erfaringene deres, forteller
hun.

Og felles for alle deltakerne i studien er at de
har erfaringer med rusmidler og med psykiske
lidelser, eller «tankekjor» som mange av dem
kaller det — en opplevelse av forvirring som kan
bli s alvorlig at den kan tippe over i psykose.
De har alle ogsd omfattende og varierte erfar-
inger med hjelpapparatet.

THOMMESEN ER IKKE GLAD | begrepet «dobbelt-
diagnose». — Jeg vil ganske enkelt bruke begre-
pet «rus og psykiske lidelser». For det handler
ofte om mer enn en «dobbeltdiagnose» — det er
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vanligvis mye mer enn to problemstillinger.
For deltakerne i hennes studie handler det for

eksempel om et konglomerat av psykiatriske
diagnoser, ernzringsproblemer, stoffskiftepro-
blematikk, Hepatitt C og andre somatiske pro-
blemer og mye av dette virker pd hverandre.

Komorbiditet er et mulig begrep, men Thom-
mesen liker «multitrebbel» best.

— Det er et fint ord. Det kan inneholde hele
skalaen av psykiske, sosiale, rus- og somatiske
helseproblemer.

For deltakerne til Thommesen er det de psy-
kiske problemene, og sarlig tankekjoret, som
tar overhdnd, som oppleves mest belastende.
Likevel er det rusmiddelmisbruket samfunnet
og behandlingsapparatet opplever som proble-
matisk, og forst og fremst ensker a behandle.

—De ber om hjelp for begge deler, men hjelpe-
apparatet tar tak i det som nzrmest er mest-
ringsstrategien for de psykiske lidelsene: rusen.
Hjelpeapparatet er ogsa veldig opptatt av hva
som kommer forst og sist. Deltakerne i studien

min er ikke det. De md ha bistand for alle pro-
blemene pa en gang uansett hva det hele starta
med. Men hvis de sjol ma ta stilling til hva som
kom forst, mener de fleste av dem at det var de
psykiske problemene.

DELTAKERNE | STUDIEN HAR TO INNFALLSVINKLER
til rusen: De bruker og opplever rus som «alle»
andre: Som noe som forsterker det gode hume-
ret, som en maite & drukne sorgen pa eller for &
ha en fest. Men dette er ikke deres primzre
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/" HANNE THOMMESEN:

— Avhandlinga handler i stor
grad om misforholdet mellom
hvordan deltakerne ser pa seg
sjol, og hvordan omgivelsene ser
pa dem — eller hvordan de tror
omgivelsene ser pd dem, sier
Hanne Thommesen.

Foto: Susanne Lysvold, NRK Nordland

rusmiddelbruk. Ferst og fremst bruker de rus-
midler som sjelmedisinering.

— De forstér ikke skillet mellom medisinering
og rusmiddelmisbruk, og heller ikke hvorfor
de blir nekta «hensiktsmessig behandling» —
altsd medisiner.

Flere ble medisinert for uro eller psykiske
lidelser allerede da de var sma, eller de tok fra
de voksnes medisinskap. Det er vanskelig for
dem & forstd hvorfor det plutselig er galt &
bruke disse stoffene bare fordi de na kjoper
dem pa gata. Annen tilgang er jo stengt.

DET ER IKKE DET AT HJELPEAPPARATET IKKE HAR

villet forholde seg til de psykiske eller psykiat-
riske problemene deres. De har fatt en haug
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med diagnoser opp igjennom dra — flere og
flere etter hvert som de blir eldre.

— De har store problemer med & forsta dette.
Ingen av dem har 1 og for seg motforestillinger
mot diagnoser — hvis det knyttes behandling til
dem. Men de opplever ofte at de bare far en
diagnosen, ikke bistand til @ behandle og hind-
tere den. Diagnosen blir nzrmest behandlinga.
De far ofte heller ikke forklaringer pd hva som
er hensikten med diagnosen.

Thommesen forteller at de ofte undrer seg
over om den ene diagnosen skaper den andre —
altsd om det er et naturlig utviklingsforlep 1
dette. Eller om det rett og slett er det at de som
setter dem ikke vet hva de skal kalle de proble-
mene de observerer. Uansett: diagnosene hjel-

per dem ikke med det som kanskje er disse
unge menneskenes aller storste problem — man-
gel pd sjolfolelse og oversikt over hverdags-
livet. Flere av dem strever med 4 finne ut av
hvem de er.

SA MANGE SOM SJU AV DE 17 DELTAKERNE i studien
strever med kjonnsidentiteten. Og de har kan-
skje 1 storre grad en det som er normalt vert
offer for omgivelsenes snevre rammer for
kjonnsidentitet. Noen av dem har veart utsatt
for ganske autoritere fedre og noen har opp-
levd seksuelle overgrep.

Ei av jentene var ner ved a fi diagnosen
ADHD. Hun mener sjol at ingen ville kommet
pa den tanken hvis hun hadde vart gutt — en
gutt med hennes adferd ville blitt betrakta som
sakalt normal.

— Har du forst fatt problemer vil problemene
lett bli betraktet som et individuelt medisinsk
problem, mener Thommesen. — Avhandlinga
handler 1 stor grad om misforholdet mellom
hvordan deltakerne ser pa seg sjol, og hvordan
omgivelsene ser pd dem — eller hvordan de tror
omgivelsene ser pd dem.

FOR FORHOLDET TIL ANDRE MENNESKER er ikke
helt enkelt. Tankekjoret plager og forstyrrer
dem, og det handler ikke bare om tanker. Det
er like mye folelser og uro. Alt er i indre opp-
ror, de har sosial angst, og angst for ikke & for-
std de sosiale reglene.

— Det er en genuin usikkerhet som plager
dem - helt uavhengig av hvilke diagnoser de
har. Dette skaper trobbel i hverdagen og kaos 1
kroppen - livet og kroppen blir fylt av uro. Sa
bruker de rusmidler for a skape «ro i hodet»,
og livsforselen deres bidrar dermed til at pro-
blemene eskalerer.

— Du skriver at det er et problem at de blir
oppfordra til a bryte med gamle venner og
nettverk for a bli nyktre. Mener du at sinne
brudd kan skade mer enn det bedrer situasjo-
nen deres?

— Nei, jeg mener ikke det. Men dette bidrar
til 4 gjore tankekjoret verre for dem, og det er
viktig 4 problematisere det at mange rad er
gode isolert sett, men ikke alltid fungerer hvis
en skal ta hensyn til helheten.

De har lert, som alle andre, at venner og sos-
ken er noen en ikke svikter. I behandlinga der-
imot lzrer de at det ikke er lurt 4 ha kontakt
med folk fra de gamle nettverkene. Nar disse
oppleves som venner og sesken skaper dette en
stor ambivalens: «Hvis jeg ikke stiller opp for
kompisene mine gjor jeg noe galt, men jeg gjor
ogsd noe galt hvis jeg gjor det...». Det blir et
moralsk spersmél for dem, og de klarer ikke sd
godt som mange andre & sortere 1 moralske
sporsmal.

— Hjelpeapparatet ser i liten grad dette dilem-
maet, papeker Thommesen, og mener dette er
en god illustrasjon pd at det forst og fremst er
rusmiddelbruket som sees, og som det blir gitt
rdd om. Den manglende evnen til & handtere

dette radet, og tankekjoret det setter i gang,
blir ikke sett.

- TANKEKJORET — DE PSYKISKE PROBLEMENE — ma
bli tatt mer pa alvor, sjol om dette eventuelt er
et resultat av rusen, oppfordrer Hanne Thom-
mesen — og siterer et hjertesukk fra en av del-
takerne sine: «Skal jeg ikke fa behandling for
tankekjoret hvis jeg har fitt det fordi jeg har
rusa meg? Jeg har jo dette problemet, uansett
arsak!»

Fakta » Prosjektet

1 begynnelsen av tjuedra.

sosialtjenesten.

2006.

Hanne Thommesen har avlagt en doktorgrad pa sjelforstaelsen til

Rekrutteringa til prosjektet foregikk gjennom det hun kaller
for derapnere — som for eksempel representanter for bruker- og
interesseorganisasjoner, Kirkens Bymisjon, aetat og helse- og

Alle har blitt intervjua minst to ganger, og det gikk ett ar mellom
forste og andre intervju. Intervjuarbeidet ble avslutta i desember

unge mennesker med dobbeltdiagnose — «Hverdagsliv, selvforstaelse
og dobbeltdiagnose — om mennesker med uvanlige erfaringer».

Arbeidet tar utgangspunkt i dybdesamtaler med 17 unge mennesker

/
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Te ka slags notte:

En viktig

- Solide presentasjoner som traff tilhererne. Men vi savner laererne. Slik oppsummerer virksomhetsleder

Vegard A. Schancke konferansen «Te ka slags notte 2008». Og han baserer sin konklusjon bdde pa egne erfaringer

og gode tilbakemeldinger fra noen av de 350 deltakerne pd denne niende TKN-konferansen.

VIKTIG MOTEPLASS: — «Te ka
slags notte» er blitt en viktig
faglig moteplass, sier virksom-
hetsleder ved NNK-Rus, Vegard
A. Schancke.

Foto: Carina Kaljord

Tekst og foto: Frank R. Roksey

«Te ka slags notte» arrangeres 1 samarbeid mel-
lom Nordnorsk Kompetansesenter-Rus og
Fylkesmannen i Nordland, Troms og Finn-
mark. Virksomhetslederen ved NNK-Rus er
godt forneyd med hvordan arets program ble
mottatt.

— «Te ka slags nette» er blitt en viktig faglig
moteplass. Fokus pa ressurs- og losningsorien-
terte tilnerminger i drets konferanse ble godt
mottatt og mange har gitt tilbakemeldinger om
at dette var nyttig 1 forhold ul den daglige
praksis, sier Schancke.

P4 arets konferanse var det deltakere fra alle
de tre nordnorske fylkene. I tillegg kom det
folk fra fylker lenger sor i landet. Arrangemen-
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tet var, som vanlig, fulltegnet og ventelisten
lang. Forste dag var det fokus pa forebygging,
dag to var viet rusbehandling.

- GRUNNIDEEN MED KONFERANSEN er 4 bygge bro
mellom forskning og praksis. Malet er a pre-
sentere oppdatert forskning pd en mate som
bergrer praksisfeltet og stimulerer til en mer
kunnskapsbasert praksis. Her synes jeg konfe-
ransen gir et bidrag. Vi lyktes med & fa noen av
Norges fremste forskere innen feltet til konfe-
ransen og de innfridde bestillingen om & for-
midle fagstoff pd en slik mate at det kommuni-
serte med praktikerne, sier Schancke.

— Og hva bor bli bedre?

— Jeg er skuffet over at grunnskolelzrerne ute-
ble. Denne yrkesgruppen er en av malgruppene
og skolen er en viktig arena nir det gjelder a
fremme sosial kompetanse og forebygge at-
ferds- og rusproblem. Vi ma nok tidligere pa
banen med markedsfering overfor skolene, slik
at dette kan innarbeides i deres planer, sier
Vegard A. Schancke.

Arets forelesere

NILS ERIKSEN, psykolog, valgte temaet «Hva
slags oppdragerstil forebygger utviklingen av
atferdsproblemer hos barn og unge?»

— Ut fra psykoanalytisk teori kan vi si at mye
av den norske oppdragelsen er styrt etter lyst-
prinsippet, sakalt «curling»-oppdragelse. Det
vil si at barn skal fd det de vil ha med en gang

og med minst mulig anstrengelse. En oppdrag-
else styrt etter lystprinsippet forer til en mang-
lende evne til & tolerere frustrasjon og negative
affekter. Toleranse for frustrasjon og negative
affekter er sentrale aspekter ved egostyrke. En
oppdragelse basert pd en ikke-dirigerende
lederstil der barn i stor grad blir gitt en umid-
delbar behovstilfredsstillelse, vil kunne fore til
en manglende utvikling av ego (egosvak) og er
skadelig for individets personlighetsutvikling.
Et av de viktigste mélene for oppdragelsen er &
bidra til utvikling av individets egostyrke, sier
Eriksen.

Eriksen oppsummerte egen forskning knyt-
tet til et doktorgradsprosjekt, der styrking av
en sakalt autoritativ lederstil (basert pd varme
og kontroll) gir gode forebyggende resultater
nar det gjelder atferdsproblem.

TERJE OGDEN, professor og forskningsdirektor
ved Atferdssenteret, snakket om «Sosial kom-
petanse og problematferd.»

— Vi som jobber med barn og unge med at-
ferdsproblemer, har altfor ensidig fokus pa

problemet, og for lite fokus pa hvilken atferd vi
onsker oss i stedet. Den sosiale kompetansen er
like viktig som selve skolemiljoet og den fagli-
ge ballasten elevene fir med seg. Og her er det
viktig at foreldrene er informerte og spiller pa
lag med skolen, sier Ogden.

— Jeg har tro pd a jobbe direkte med barna,
altsd 4 leere dem sosialt kompetent mestring av
ulike situasjoner. Ungenes sosiale lzringsarena
er mindre 1 dag enn for 20 dr siden. Ungene
vokser opp med fzrre sesken og mindre foreld-
rekontakt, og har dermed farre mennesker
rundt seg som kan lzere dem hvordan de skal
omgas jevnaldrende og voksne. Blant annet
handler det om hvordan de skal skaffe seg og
holde pad venner. Risikobarna, som har en kre-
vende atferd, blir ofte avvist sosialt i barnehage
og pa skole. Dermed blir barnehage og skole de
viktigste arenaene for a jobbe med sosial kom-
petanse. Jeg har liten tro pa bare a fortelle barn
hvordan de skal opp fore seg — man ma ha
direkte opplaring, for eksempel en time hver
uke om empati, samarbeid og selvkontroll, sier

Ogden.
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KONFERANSEN: «Te ka slags
notte» arrangeres i samarbeid
mellom NNK-Rus og Fylkes-
mannen i Nordland, Troms og
Finnmark.



WILLY PEDERSEN: — Det
nytter ikke 3 kopiere mors eller
fars levesett. Unge i dag kvitter
seg med idealene og skaper sitt
eget liv, sier Willy Pedersen, pro-
fessor ved Universitetet i Oslo.

VIBEKE MOE: — Rusproblemer
er forbundet med mye skam,
mindreverdighetsfolelse og
redsel for & skade barnet bade
folelsesmessig og fysisk, sier
Vibeke Moe, spesialist i klinisk
psykologi og forsker ved Nasjo
nalt kompetansesenter for sped-
og smabarns psykiske helse.

WILLY PEDERSEN, professor ved Universitetet 1
Oslo, tok for seg «Oppvekstkultur og risiko».

— Da jeg begynte 4 forske pa rus, regnet jeg
med & finne at de som det stod dérlig til med,
brukte mest rusmidler. Er det noen som tror
jeg fant noe annet? Svaret er et rungende ja.
Det var de mest integrerte, de som var mest pa
farta, de mest selvbevisste, de som hadde flest
venner og som stod fram med hele seg selv, det
var de som brukte mest, serlig alkohol — og
med en tendens til det samme pa hasj og siga-
retter. Altsa helt 1 utakt med det som var sosio-
logiens grunnprinsipper om at herer du til, gir
det bra med deg.

Rus er komplekst. Vi har en lang vei 4 gd, og
her ma vi ta sma skritt av gangen. Vi skal vere
forsiktige ndr vi sper om det er noe vi kan
gjore. Kanskje har noen av oss oversolgt oss av
og til. Kanskje har vi argumentert med at bare
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vi far penger og stillinger sa skal vi ordne opp 1
dette. Jeg tror ikke det er sd enkelt. Lettest er
det der hvor virkemidlene virker 1 en slags med-
vind, eksempelvis sigarettfeltet. Pa alkoholfel-
tet er det mye vanskeligere. Der er det tunge
krefter 1 hele samfunnet som kjemper mot. Jeg
tror det er de klassiske virkemidlene som vir-
ker best, eksempelvis regulering av tilgangen,
hoyere priser etc. Problemet er at det er vans-
kelig & fa legitimitet for dette i befolkningen.
Nar det gjelder hasj, finnes det storre hand-
lingsrom. Her tror jeg man kan fa til ganske
mye. Jeg mener hasj er et farligere rusmiddel
enn mange mener det er, noe jeg forseker & si
bade ofte og tydelig, konkluderer Pedersen.

BEATE STEINKJER, lerer og spesialpedagog, an-
satt som seniorradgiver ved NNK-Rus, fore-
leste om temaet «Hvordan lykkes med rustore-
byggende arbeid 1 skolen?»

— Det er spesielt to forhold som er avgjor-
ende for at forebyggende arbeid 1 skolen skal gi
resultater: At tiltak man velger er kunnskaps-
baserte og at iverksettingen skjer pd en hen-
siktsmessig mate. En kunnskapsbasert praksis
bygges pa forskningsbasert kunnskap om blant
annet hva som virker og ikke virker. Det viser
seg imidlertid at en del skoler benytter pro-
grammer med lav sannsynlighet for resultater.
Skolene ber derfor gi igjennom hva som be-
nyttes 1 dag og vurdere endring i praksis slik at
det blir de kunnskapsbaserte tiltakene som far
rotfeste pd skolene, sier Steinkjer.

VIBEKE MOE, spesialist 1 klinisk psykologi og
forsker ved Nasjonalt kompetansesenter for
sped- og smabarns psykiske helse, tok for seg
temaet «Sped- og smédbarn i familier med rus-
problemer — hvorfor er tidlig innsats sa viktig?»

— Rusproblemer er forbundet med mye skam,
mindreverdighetstolelse og redsel for a skade
barnet bade folelsesmessig og fysisk. I tillegg er
medrene redde for @ bli fratatt barnet. Det ide-
elle er a f3 kontakt med disse kvinnene under-
veis 1 svangerskapet, fordi kvinnene er spesielt
motiverte til 4 bli rusfrie akkurat i tiden de er
gravide. Men ogsa spedbarnsalderen er mulig-
hetenes tid der medrene er mottakelige for
hjelp, fordi de selvsagt ensker det beste for bar-
net sitt, sier Moe.

TORE BORTVEIT, spesialist 1 klinisk psykologi,
hadde «Motiverende intervju» som tema.

— En hostdag 1 1991 kom Professor William
R. Miller til Hjellestadklinikken og underviste
om Motiverende Intervju (MI). Miller snakket
om at motivasjon, som er s sentralt i misbruks-
behandling, er ei utfordring ferst og fremst for
terapeuten. Inntil dette hadde jeg forstitt moti-
vasjon som noe klienten enten hadde med seg,
eller ikke hadde med seg inn 1 behandlinga. Per
1 dag foreligger det sa langt jeg kjenner til over
180 kontrollerte studier der en har funnet hol-
depunkter for at MI er en effektiv tilnerming
nir en skal arbeide for 4 oke folks innstilling
eller motivasjon til & gjere endringer 1 livet.
Dette kan vzre endringer som handler om
avhengighet eller andre impulskontrollvansker.
Men en ser ogsd nytte av MI i arbeid med en
rekke andre endringer som folk kan vare mer
eller mindre 1 tvil om de skal eller ikke skal
gjore. Blant annet har en sett nytte av tilner-
mingen innen somatikken, sarlig nar dette er
tiltak som er retta mot 4 motivere folk til a
endre livsstil etter 4 ha blitt syke, eller 3 folge

STINN BRAKKE: Det var, som vanlig, fullt hus pa
«Te ka slags notte». Grunnidéen med konferansen
er 4 bygge bro mellom forskning og praksis.

bestemte programmer som del av be handling,
sier Bortveit.

OLE PETTER ASKHEIM, forsteamanuensis ved Haog-
skolen 1 Lillehammer, snakket om «Bruker-
medvirkning pd rusomradet — realiteter, mulig-
heter og dilemmaer.»

— En bruker ber ha rett til @ kunne influere
pa sin egen situasjon. Brukeren har bide men-
inger, ressurser og erfaringer som det er viktig
for tjenesteapparatet & lytte til. Jeg har jobbet
mye med brukere med psykiske lidelser, og jeg
syns jeg har lert veldig mye av dem om hvor-
dan de ser pa tilbudene de fir og hva som pas-
ser best for akkurat dem. Og det er jo dette
som virkelig er brukermedvirkning; 4 {3 til en
miks av fagkompetanse og brukerkompetanse
for alle parter som inngar i en samhandling.
Fagfolk kan mye om problemene og ser mulige
losninger, mens brukerne har erfaringer fagfolk
ikke har. For fagpersonene handler det mye om
bevissthet om hvordan de nzrmer seg bruker-
ne og gar inn 1 dialog med dem, sier Askheim.
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Fakta >
«Te ka slags notte»

4 .

m Arlig konferanse over to
dager som arrangeres i
september.

= Fylke: Nordland, Troms og
Finnmark

m Sted: Narvik

= Malgruppe: Ansatte og
ledere i kommunale sek-
torer og i spesialisthelse-
tjenesten som jobber med
forebyggende-/helsefrem-
mende arbeid, rusbehand-
ling eller oppfolging av rus-
misbrukere. Eksempelvis
skoler, PPT, BUP, sosial- og
helsetjeneste, politi, kultur
og andre.

Fokus: Konferansen

fokuserer pa nyere forsk-

ning og praksiseksempler

innen temaene:

- rusforebyggende/helse-
fremmende arbeid

- rusbehandling

- oppfolging av
rusmisbrukere




med historisk sus pa Hamar

Fra den 17. til 19. november ble den arlige samlingen for de regionale kompetansesentrene avholdt

pa Hamar. Helsedirektoratet og @stnorsk kompetansesenter stod for arrangementet som samlet nesten

100 deltakere fra de ulike regionale kompetansesentrene.

HELSEDIREKTORATET:
Ifolge avdelingsleder Jens
Guslund (bildet) og seniorrad-
giver Jon Nysted i avd. Rusmidler
i Helsedirektoratet skal de regio-
nale kompetansesentrene for
rusmiddelsporsmal styrkes og
videreutvikles. Kompetanse-
sentrene har blant annet en
sentral posisjon i effektuering
av opptrappingsplanen.

Foto: Carina Kaljord

Tekst: Kent Ronny Karoliussen

De tre dagene bestod av et godt sammensatt
program med presentasjon av forskning pa rus-
feltet, utveksling av erfaringer sentrene imel-
lom, samt en sosial del med historisk sus pa
Dombkirkeodden pa Hamar.

FORSKNING PA RUSFELTET. Hele den forste dagen
av kompetansesentersamlingen var satt av til at
Sirus fikk presentere en del av den forskningen
de for tiden jobber med pa rusfeltet. Blant an-
net presenterte Bergljot Baklien ferske resulta-
ter fra en prosjektevaluering av et kompetanse-
hevingsprogram i regi av Borgestadklinikken.
Programmet rettet seg blant annet mot ansatte
1 skoler og barnehager, og om hvordan sette
disse 1 stand til 4 identifisere barn som vokser
opp 1 hjem preget av rusmiddelbruk. Et av
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malene 1 prosjektet var & gi ansatte som jobber
med barn ferdigheter i & kunne ta samtaler om
rus med foreldre og barn. Evalueringsrappor-
ten fra Sirus er 1 sluttfasen og vil foreligge ved
arsskiftet.

ERFARINGSUTVEKSLING. Dag 2 av samlingen star-
tet med at Helsedirektoratet informerte fra
Opptrappingsplanen for rusfeltet samt Stats-
budsjettet for 2009. I lys av den okte satsingen
pa rusfeltet fremhevet Helsedirektoratet kom-
petansesentrenes sentrale rolle for 4 nd malene
pa rusfeltet.

Resten av dagen, samt forste del av dag 2 var
satt av til presentasjoner fra de ulike kompe-
tansesentrene med smakebiter pa noe av det
som det jobbes med rundt omkring i landet.
Foruten at det er nyttig & dele erfaringer, ga
disse parallellsesjonene rom for meningsut-
veksling mellom fagfolkene som jobber pd de
ulike kompetansesentrene.

SENTRENE HADDE PA FORHAND MELDT INN TEMA,
og de som ble presentert pa samlingen var:

Spesialomride «kvinner og rus»,

Bergensklinikkene

Barn 1 familier med rusvansker,
Midt-Norsk Kompetansesenter

Rapport om etniske minoriteter og tidlig
intervensjon, Oslo RKS

Kompetanseutvikling i NAV — fra
bekymring til handling, Borgestadklinikken

«Sit vi fast i forelda forskningsideal ?»,
Nord-Norsk Kompetansesenter—Rus

Ungdom og rusmisbruk,
Midt-Norsk Kompetansesenter

Kunnskapsbasert praksis,
Ostnorsk kompetansesenter

Hvordan styrke arbeidet med individuell
plan for rusmiddelavhengige?,
Nord-Norsk Kompetansesenter—Rus

ALOR-nettverket, Rogaland a-senter

Felles informasjonsvirksomhet,
Borgestadklinikken/Helsedirektoratet
«Bridging the gap?»,

Nord-Norsk Kompetansesenter-Rus

Alkoholkultur 2008, Rogaland a-senter

Opp - Orebro prevensjonsprogram,
Ostnorsk kompetansesenter

Spilleavhengighet — et felt 1 endring
«Fra automat til World of Warcraft?»,
Ostnorsk kompetansesenter

Som listen ovenfor viser, var det et stort mang-
fold av tema som ble presentert. Parallell-
sesjonene var hovedinnholdet 1 dag to av sam-
lingen og ogsa 1 deler av dag tre. Mot slutten av
den siste dagen var det ogsa gitt plass til nyttig

informasjon fra SERAF (Senter for rus og av-
hengighetsforskning, Universitetet i Oslo) og
KORFOR (Regionalt kompetansesenter for
rusmiddelforskning 1 Helse Vest).

BES®K | DOMKIRKERUINENE. Et viktig poeng med
& samle kompetansesentrene, foruten det fag-
lige programmet, er & skape kontakter pd tvers
av geografien som skiller de ulike kompetanse-
sentrene. Pa kvelden dag 2 var det med andre
ord det sosiale som stod i fokus. For & legge
best mulig til rette for dette hadde arrangerene
satt sammen en flott kveld med god mat og
tlott musikk representert ved tre lokale damer
med det velklingende navnet «Tre ferme».
Mens musikken brakte deltakerne tilbake til
1970- og 1980-tallet, bidro besgoket tidligere pa
kvelden, i domkirkeruinene fra 1200-tallet, til &
sette deltakerne 1 middelalderstemning. Ruinen
som gjennom historien har fitt hard medfart,
har na fatt et flott vernebygg 1 glass og stal som
kan bevare den for kommende generasjoner.
Det sd ut som de tilreisende satte stor pris pa &
fa oppleve litt av Hamars stolte historie i for-
bindelse med kompetansesentersamlingen. Det
er dermed all grunn til 4 gi honner til arrange-
rene for 4 ha satt sammen en givende samling

bade pa det faglige og sosiale plan.
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DOMKIRKERUINENE:
Ytterst pd Domkirkeodden ligger
ruinen av Hamar gamle domkirke,
oppfort i forbindelse med bispe-
setets opprettelse i 1152/53.
Besoket i domkirkeruinene pd
Hedmarksmuseet satte deltaker-
ne i middelalderstemning.



RETURADRESSE:
Nordnorsk Kompetansesenter-Rus
Rus- og spesialpsykiatrisk klinikk UNN

Fakta = NNK-Rus

Nordnorsk Kompetanse-
senter — Rus (NNK-Rus)
er ett av sju regionale
kompetansesentra innen
rusfeltet i Norge.

Oppdragsgivere:

m Helsedirektoratet

m Helse Nord RHF

m Statens institutt for

rusmiddelforskning,
SIRUS

Arbeidsomrdder:

1. Rad, veiledning og bi-
stand til iverksetting av
kunnskapsbaserte tiltak,
herunder koordinering
av pasientstrommen til
tverrfaglig spesialisert
rusbehandling i Helse
Nord RHF

2. Kompetanseutvikling
og undervisning

3. Forsknings- og
utviklingsarbeid (FoU)

4. Plan, utredning og
dokumentasjon

5. Drift og utvikling av
nasjonale og regionale
nett-tjenester.

6. Profilering og
informasjon

Aktuelle nettsteder for
rusfeltet:

forebygging.n

«;» Kommunetorget.no

Postboks 385, N-8505 Narvik

Kurs og videreutdanninger
innen rusfeltet i Nord-Norge

» Se Kompetanseheving.no

Kompetanseheving.no eies og drives av:

Fylkesmannen i Fylkesmannen i Troms Fylkesmannen i Finnmark
Nordland Romssa Fylkkamanni Finnmarkku Fylkkamanni

L Nordnorsk

o L

L"-"-.".."I Kompetansesenter —Rus
] == Klinikk for rus og spesialpsykiatri UNN

< Kommunetorget.no

- for planlegging og iverksetting
av rusarbeid i Rommunene

heaidnorak
Kompetansesenter-fin
e

Y8 Helsedirektoratet

Kunnskapsbase for rusforebyggende og helsefremmende arbeid.






