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MISBRUG - STOFAFHANGIGHED

Man kan udtrykke et stofs afhaangighedsskabende effekter pa mange mader. Ordet
misbrug (forkert eller overdreven brug af et stof) har en klang af moralsk indstilling, og
hvor langt ska man g3, fer man kan tale om et misbrug? Har man abstinenser
(symptomubehag ved stofmangel) af et stof, er der generel enighed om, at der foreligger
et misbrug. Men op til, at abstinenserne forekommer er der uenighed. Alle stoffer der
misbruges har een eller anden form for afhaangighedsskabende effekt. Vi inddeler
stofferne i psykisk af haangighedsskabende og fysisk afhaangighedsskabende. Disse kan
forekomme hver for sig eller samtidigt.

En anden inddeling er at se pa det rent socialt. Nar man har et socialt liv, der er adelagt
med hensyn til uddannelse, job eller familie kan man sige, at der foreligger et misbrug
eller afhaangighed. Stoffet er dermed blevet vigtigere end det socialeliv.

Der er legale og illegale stoffer tilgangeligt. De legale stoffer er tobak og alkohol, med de
fa restriktioner, der er pa dem (ader og salgssted). De illegale stoffer fas i bestemte
bykvarterer og hos bestemte samfundsgrupper eller pa bestemte sociale samlingssteder.
Deillegale stoffer drejer sig for det meste om hash, kokain, amfetamin, ecstasy og heroin
foruden designer drugs. Blandt de stoffer, der er tilgaengelige, er der gadedroger, der frit
kan kgbes pa gaderne i afgreensede kvarterer, og der er klubdroger, der kagbes pa
"indesteder" sd som diskoteker, klubber, fester og danserestauranter. Klubdroger
tenderer til at vame designer drugs eller nye hidtil amen ukendte stoffer eller
formuleringer (f.eks. i cigaretter eller i drinks). Blandt gadedroger finder man: enkelte
designer drugs, heroin, hash, kokain, crack, amfetamin med flere. Hertil skal vi ogsa vide,
at receptpligtig medicin ogsa sedges pa gaderne. Det er oftest benzodiazepiner, ketogan,
morfin, metadon og kodein. Det er saledes lidt af en broget masse, ndr man taler om
misbrugsstoffernes tilgaangelighed sadan set udefra. Men for misbrugeren er det knap
sa uoverskueligt, fordi de hurtigt kender salgsvejene, pusherne og indestederne, hvor
stofferne sad ges.

Definition pa stofafhaengighed (biologisk set):

Man er stofafhaangig, n&r man har en vanemasssig indtagelse af et psykoaktivt stof, der
medfarer biokemiske og fysiske aandringer i hjernen, der resulterer i en forstyrrelse af
hjernen og det autonome nervesystem. Dette medferer et klinisk symptombilled for
stofaf haengighed:

1: Kompulsv opfersd (tvangsmeessig). Krav til stoffets tilgaangelighed idet man sgger
staedigt efter stoffet. Man karer gerne 50 km om aftenen for at fafat i stoffet.

2. Stereotyp opfersd (gentagende vanemaessig opfersel). Sgger indtagelse af stoffet
fremfor andre hverdagspligter eller sysler. Man kraever stoffet, ellers indgiver det angst
og rastlgshed. Nar man har faet fat i stoffet, sa er der vanemaessige handlinger og trang
omkring indtagel se af stoffet.

3: Regelmaessig staerkt gnske om indtagelse af det afhaangighedskabende stof uanset
risiko for sundhed og manglende social tilpasning. Man tilsidesadter rationel livsferelse
for at kunne tilvejebringe stoffet til indtagel se.



Definition pa misbrug (der er mange):

Et overdrevet forbrug af et stof, der medferer svigt af een eller flere betydende
dagligdagsfunktioner (defineret af Royal College of Physicians, London).

Egenskaber der er fadlesfor afhaengighedsskabende stoffer:

1. Dosig/effekt forhold. Sterre doser = staxkere effekt. Op til en granse kan man hele
tiden opna euforiserende, behagelig oplevelse ved at @ge dosis. Dette forhold
forsvinder med tiden, fordi kroppen vaenner sig til stoffet. Ved tilvaaning forsvinder
denne effekt delvis.

2. Biologisk variation og selektivitet. Effekten kan vaare forskellig fraperson til person.
En vis gennemsnitsdosis er gaddende for et normalt forbrug, men ved misbrug kan dosis
variere meget afhaengig af, hvordan man har tilvamnnet kroppen til misbrugsstoffet og
hvordan ens krop kan tale misbrugsstoffet.

3. Tolerance. Med tid og dosis er der stor risiko for tolerance (taler stigende doser af
stoffet uden at blive saarlig pavirket). For at fasamme " effekt” madosis gges.

FAKTORER DER KAN A£NDRE STOFFETS EFFEKT

1. Stoffetsrenhed.

Jo renere et stof er uden tilssgningsstoffer jo mindre skal der til for at give en gnsket
effekt. Skift i stoffers renhed kan medfere overdoseringer.

2. Placebo effekten (snydeeffekten) kan spilleind ved forventning.

Hvis brugeren tror han/hun har faet “stoffet” kan glasden og forventningen give nassten
en effekt i sig selv.

3. Indtagelsesruten: i en vene, viamunden eler via dimhinden i endetar men.

Ved at sprgjte et stof i venen opnas “fuld knald” effekt, idet intet gar til spilde som det
ger i tarmen, hvis det tages via munden. Ved at indtage ved endetarmen, sniffe eller ryge
det opnds ogsa, at meget lidt gar til spilde og en hurtigere effekt kan opnas. Ved at
indtage via venen forbigdr man kroppens filter for bakterier og forureninger hvorfor
giftigheden stiger voldsomt hvis det indtages via venen.

4. Lever og nyrefunktionen kan pavirke dosisster relsen og effektvarigheden.

Er leveren eller nyrerne darligt fungerende kan man risikere en ophobning af stoffer i
kroppen, fordi lever og nyrer renser kroppen for stoffer og affaldsstoffer. Med
misbrugsstoffer kan en forgiftning ske (inkl. overdosis), hvis man har en darlig lever -
eller nyrefunktion fordi der ikke udskilles de normale mamngder affaldsstoffer. Darlig
leverfunktion kan komme af en leverbetaandel se og darlig nyrefunktion kan komme af , at
man indsprgjter stofferne for meget.

5. Kropsvaggt, fedtvolumen og kropsfladen.
Er man en lille person pa 1,50 meter og tynd, skal der ikke sd meget til at maete kroppen
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med stoffer. Modsat personen der er 1,90 og vejer 120 kg, der taler betydeligt mere.
Meget fedt pa kroppen betyder en del for den der indtager fedtoplaselige stoffer som
f.eks. hash, der sd ophobes mere end normalt i fedtvaevet.

6. Ken, alder og sygdom aendrer ofte pa stoffets effekt.

Jo yngre man er og uden sygdomme, jo mere kan man tale efter en indkeringsperiode.
Med alderen tales der mindre (pa grund af slidet pa organerne), og endnu mindre hvis
man har et darligt kreddgb, darligt hjerte, darlig lever med mere. Over 35 ars alderen gar
det hurtig ned ad bakke for mange misbrugere, hvis de har misbrugt stoffer i 15-20 a.

7. Genetiske (arvelige) faktorer.

| visse familier er der disposition for, at man taler mere af et stof end andre. Nogle er
stawke som elefanter mens andre familier taler kun lidt, og sygdomme indtraeder efter
f.eks. 10 &s misbrug. | visse familier er der en overreprassentation af misbrug, som
selvfalgelig er et samspil mellem arvelige og sociale forhold.

8. Fysiologiskefaktorer (kroppens samspil).

Har man stofskiftesygdomme eller sukkersyge, sd er gramsen tag pa til alvorlige
komplikationer ved misbrug. Koma (bevidstlashed), hjertestop og kramper er almindeligt
forekommende hos denne gruppe personer der misbruger.

9. Tolerancen (kroppens fglsomhed).

Nogle personer kan oparbejde en ualmindelig stor tolerance for misbrug (nedsat
falsomhed). De kan tdle ufattelig store doser, som normalt set ville kunne dragbe 2-3
normale personer, men de fungerer alligevel, men ikke specielt godt. Dette fordi personer
der opnar denne sjaddne tolerance har en tendens til at blive "hjerneforgiftet” af alt det
de kan tale, med sindssyge som mulig samspillende sygdom. De bliver psykotiske og har
humgrsvingninger af ubehagelig karakter. Nogle opnar at blive kronisk syge af deres
forbrug ved ikke at kunne tale at ga ned i dosis og ikke kunne tdle at ga op i dosis. De
bliver fanget i et stofforbrugsvindue, der ger dem konstant utilpas naesten ligemeget
hvad man ger.

Misbrugsstoffernesrenhed

Mange misbrugsstoffer og issa heroin, hash, kokain og amfetamin har meget varierende
renhed fra gang til gang man far tilbudt stoffet. For at tjene ekstra penge sadges ofte
disse psykoaktive stoffer mere eller mindre optyndet med andre stoffer (fyldstoffer).
Disse fyldstoffer kan ofte vaare skadelige for kroppen. Der er set nyre- og leverskader
efter indtagelse af psykoaktive stoffer, hvor det er fyldstofferne, der er den vaesentlige
arsag til organskaderne. Man kgber vitterlig "katten i sakken" hver gang man kgber
gadedroger. Det er derfor dedsfald sker med mellemrum. Det skyldes, at nye stofsedgere
sadger deres vare mere rent end stof misbrugerne er vant til. Derved far de maske tilbudt
et psykoaktivt stof med en effekt, der er 2-5 gange staakere end det de er vant til.
Indtages stoffet tilligemed via venen bliver risikoen endnu sterre.

Stoffer nesindtagel se og effekt



Der er mange faktorer, der betyder noget for stoffernes tilgeangelighed inde i kroppen.
F.eks. en fyldt mave efter et maltid. Det haammer og forsinker optagelsen i tarmen.
Derimod vil en tom mave give hurtig optagelse og meget mere tilgaangeligt stof til at
blive optaget nede i tarmen.

Rygning via pibe eller hjemmerullede cigaretter giver en hurtig virkning over lungerne,
fordi kontakten mellem stoffet og blodet er stor nede i lungerne. Det skyldes, at vejen fra
stof til blod er nassten direkte. Denne indtagel sesform er ved at fa stor popularitet i disse
ar. Man ryger gerne heroin, hash, kokain, Rohypnol med flere stoffer.

Stofferne der indtages bliver altid omdannet i leveren og nyrerne. Er der en darlig
funktion i disse organer, vil det pavirke udskillelsen af de omdannede stoffer. Det kan i
realiteten give ophobning af omdannelseseprodukterne, hvoraf flere kan vaare aktive
stoffer med ugnskede bivirkninger. Et langvarigt misbrug kan derfor give bade lever og
nyreskader, og derved bliver man lettere offer for forgiftninger og bivirkninger.
Leverbetaandelse og nyreskader vil kunne vaze arsagen til flere problemer, nar
misbrugsstoffer indtages. Riskoen for forgiftninger er derved blevet meget starre.

Mange af de stoffer der indtages binder sig til fedtvaey, og med en stor fedtvolumen kan
man derved "holde" pa stoffet laangere. Man far ingen rus ud af det men flere
bivirkninger efter et stykketid. Dette er typisk for hash.

Sygdom, arvelige faktorer og individuel stofomdannelse kan pavirke et stofs
udskillelsesproces. Derfor virker de psykoaktive stoffer ofte forskellig pa person til
person og fra gang til gang. Man kan ikke sige, fordi Ole taler det, sa kan jeg ogsa tale
det. Derfor kan man pludselig opleve "darligetrips” eller blive syg af et stof, selvom man
ikke har vaaret syg af det tidligere. Ole blev ikke syg af stoffet, men jeg blev syg.

Samspil mellem to stoffer der indtages kan give helt uforudsigelige reaktioner og er
derfor ssardeles farlige at eksperimentere med. Visse stoffer forstaarker andre stoffers
virkning og andre stoffer kan forvaare nogle milde bivirkninger til at give steake
bivirkninger. Eksempler pa dette ndr alkohol blandes sammen med sovemidler som
Rohypnol, Nitrazepam med flere. Hash og LSD er ogsa en farlig cocktail at indtage.

Kroppen har en generel tilvaenning til de stoffer vi indtager, uanset om det er medicin
eller psykoaktive stoffer. Med tiden og antallet af indtagelser vil vores krop have
vanet sig til et stofs virkningsmade. Dette er i de fleste tilfadde positivt, hvis det drejer
sig om lageordineret medicin. Men med psykoaktive stoffer vil det betyde, at
misbrugeren er ngdt til at stige i dosis for at fa den samme "sus" ud af stoffet. Det er
bade dyrt og farligt, fordi man hele tiden ogsa kaamper med stigende bivirkninger og
naamer sig en giftig gramse for stoffet. Det er her misbrugerne kan risikere at fa
vaevsskader med de stigende doser.

Placeboeffekten (snydeeffekten) er hos nogle stofmisbrugere ganske stor. Deres
forventning til at fa stoffet kan blive sa stor, at blot synet og indtagelsen af " stoffet”
giver dem velvaae. Nogle gange tror en person, at de er skaeve, selvom de kun har faet
en tablet, der ikke giver eufori som f.eks. naturmedicin eller en hovedpinetablet.

| ndtagelsesr uten er temmelig afger ende for hvor staerkt et stof virker, bade med hensyn
til hastighed til stoffet virker og den maximale virkning man far af et stof. Den hurtigste
og staarkeste effekt af et stof sker viavenen (indsprgjtes). | det falgende gennemgas den
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made et hvilket som helst stof gennemgar for at blive optaget og omdannet i kroppen.
Dette gadder savel guleradder, baffer eller Ecstasy.

FARMAKOKINETIK (et stofs optagelse/nedbrydning i kroppen og stoffets
udskillelse):

Ethvert stof vi indtager har en ensartet made at blive handteret pai vores krop. Vi skal
betragte kroppen som en kemisk fabrik. Vi har brug for stoffer og vi har brug for at blive
af med affaldsstoffer. Farmakokinetik er laaen om et stofs ve igennem vores krop.
Stoffet optages, transporteres rundt i kroppen, omdannes til de kemiske stoffer kroppen
kan bruge, og derefter nedbrydes stoffet og fjernes via urinen, sveden og aff@ringen.
Hvert enkelt stof har sin saarlige kemiske rute og made at blive omdannet pa Dette er
ogsa gaddende for misbrugsstoffer. Der er mange tekniske udtryk for, hvordan kroppen
handterer stoffer vi indtager alt fragulergdder til heroin.

Vi benytter os af udtryk som

CLEARANCE (rense), som betyder: kroppens evne til at fjerne stoffet fra kroppen (via
leveren eller nyrerne) eller rense kroppen for et stof.

DISTRIBUTIONSVOLUMEN (forddling): Udtrykker hvor meget stofvolumen, der er
optaget i relation til stoffets koncentration i blodet. Blodets proteiner vil binde en del af
stoffet. Fedt i kroppen vil ogsa kunne binde et stof (fedtoplaseligt = hash). Derudover er
der andre vaev, der kan optage og binde stoffer. Det kan sammenlignes med hvor meget
post der fordeles til forskellige posthuse efter behov og tilgang til stoffet. Reklamer
kommer til alle posthuse, mens visse fagblade kun kommer til enkelte posthuse.
Bindingen kan sammenlignes med abonnenter af et blad.

COMPARTMENT (stofrum): Kroppen har flere rum hvor stoffer kan opbevaresi. Hvor
der er vasskerum, taler vi om:

Intracellulaarum (rummet indei cellerne)
Extracellulaarum (rummet udenfor cellerne)
Blodet

Total kropsrum

De psykoaktive stoffer fordeles meget forskelligt i vores krop. Som eksempel er kokain i
en 70 kgs mand fordelt pa ca.140 liter rum mens morfin er fordelt pa ca. 230 liter rum. Til
sammenligning er alkohol fordelt pa ca. 38 liter. Jo mere rum et stof fordeles p3, jo
laangeretid tager det ofte for stoffet at komme ud af kroppen.

FARMAKODYNAMIK (et stofsvirkning pa kroppen):

Selve et stofs virkemade i vores krop kalder vi farmakodynamik. Det indebasrer hvordan
stoffet virker rent oplevelsesmasssigt, rent fysiologisk og hvorledes stoffet pavirker
andre stoffer i vores organisme. Nar vi taler om psykoaktive stoffer fokuserer vi pa,
hvorledes stoffet pavirker vores hjerne. Disse stoffer pavirker neurotransmittorer eller
kemiske meldestoffer, der aadrer pa hjernens nervesystem og cellefunktioner. | hjernen
spredt ud over de mange hjerneomrader har vi placeret kemiske receptorer (en slags
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kemiske antenner), der er meget preecise i deres funktioner. Hver enkel receptor kan
tandes og slukkes eller fungere som en delvis taande/slukke mekanisme for saalige
kemiske reaktioner. Vi kalder disse enten agonister (dem der taender) og antagonister
(dem der slukker). Men det at slukke for en kemisk reaktion kan godt vaae noget meget
positivt. De fleste misbrugsstoffer er agonister (de taender). De tander ofte for en hel
raskke kemiske reaktioner som kan |gbe lgbsk, hvis der indtages for meget af stoffet eller
for laange. Vi kan sammenligne det med TV-paraboler, hvor receptorerne er selve
parbolen og dens virkning er billedet pa fjernssynsskaarmen, som kun kan komme, hvis
der er en sattelitmodtager. Gar der noget i stykker i sattelitmodtageren, sa vil billedet pa
TV en blive forvranget eller forsvinde. Et misbrugsstof vil med tiden edelagyge
sattelitmodtageren og derved far man ikke laangere glasde af et billede, men kun
bivirkningerne (forvraenget billede). Men slukker man for sattelitmodtageren, vil man
sidde tilbage og savne film, nyheder med mere. Billedligt er dette som sker i vores hjerne
ved stofmisbrug. Med tiden har man ingen glaade af stoffet og far flere og flere
bivirkninger med stigende frustration.

NUTIDENS PSYKOAKTIVE STOFFER:

De farste misbrugsstoffer fik vi fra planterne i naturen. Det var opium, kokain, cannabis,
efedrin m.fl. Idag har vi pa grund af den kemiske industri og vores udbredte kendskab il
fremstilling af kemiske substanser faet flere nye stofomréder, som bl.a. hedder: designer
drugs. Det er stoffer, der overvejende har hallucinogene egenskaber (giver staake
sanseindtryk, ofte fra synet) fremstillet pa simpel vis af ulovlige kemiske laboratorier. De
kemiske bestandsdele er rimelig fa og ikke umulige at fa fat i. Derefter er
fremstillingsproceduren rimelig enkel og tilgeengelig for dem, der har en almindelig
uddannelse i kemi. Fremstillingen af designer drugs er ganske udbredt og svexr at
stoppe. Vi vil i de neameste & opleve mange designer drugs pa gaderne og deres
popularitet kan svinge med moden og oplysningskampagnerne.

|dag er der mange misbrugsstoffer der fremstilles syntetisk. Det er f.eks. LSD, amfetamin,
morfinstoffer og designerstoffer (Ecstasy med flere). Dette billiggerer stofferne og det er
lettere at fa dem transporteret udenom politiet. Men med at de laves pa uhumske
hemmelige laboratorier stiger risikoen for, at der kommer farlige stoffer ind i
fremstillingen, som kan give nyre -og leverskader ved siden af, at de giver en rus. Det er
ikke ualmindeligt, at op til 50% af de ulovlige stoffer man keber er forurenet med giftige
stoffer i forskellige koncentrationer. De syntetiske stoffer der bliver alt mere populaae
har risiko for forurenede kemikalier og risiko for at de indgar kemiske reaktioner i kroppen
som er udenfor vores nuvaaende viden. Dette fasnomen vil ikke blive mindre fremover
og vi vil se en mulig stigning af forgiftninger af vore unge p.g.a. uheldige kemiske
reaktioner i kroppen, som intet har med rusen at gere.

MISBRUGSSTOFFERNES VIGTIGSTE ORGAN: HIERNEN

Hjernens fglsomhed for at kunne blive "skaas”, se syner, opleve maxkelige faanomener,
og fale lykke, naghed, vellyst med mere ger, at man har lyst til at preve stoffer. Men
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hjernen kan ofte ikke tale disse belastninger og ind imellem knakker elastikken og man
kan blive sindssyg (psykotisk) enten i kortere tid eller meget langvarigt, op til flere ar.
Der er flere hjernedele, der er indblandet i, at man blive "skaav” eller oplever magkelige
fanomener. Reaktionen mellem de forskellige hjernecentre er komplicerede og ofte
individuel, men i det felgende forsgges der at give et indblik i hvor kompliceret og
fintfalende hjernen er. Intet under at det gar galt ind imellem.

Hjernedele som er saalig indblandet ved stofmisbrug:

LIMBISK SYSTEM: Kontrollerer de automatiske systemer og hormonsystemerne
foruden falelser og lyster.

LIMBISK KORTEX: Styrer mest falelser, lyster og opfarsel.

HYPOTHALAMUS. Center af det Limbiske System. Virker som en regulator til andre
hjernedele. Daamper eller fremmer forskellige dele af hjernen.

RETIKULAR FORMATION: Styrer indkommende oplevelsesmasssige impulser
overfert til de udadgdende impulser = opmagksomhed, opstemthed og bevaagelig
aktivitet.

Der findes mange "bel anningsomrader” i hjernen og de er individuel for, hvilket misbrug
man foretrakker.

Man kan sammenligne hjernens styremekanismer med en flyvemaskine og
misbruggsstoffet med, hvordan flyveturen opleves. Hvis man dykker steerkt med
flyvemaskinen, far man et sus ved faldet gennem himlen. Flyvemaskinens pilot vil
forsgge at rette op pa flyvemaskinen, men det lykkkes maske ikke saalig godt, hvis
belastningen er for hard. Det samme sker i hjernen, idet hjernen vil prove at rette op pa
en "skaevert”, men kan mislykkes, og derved far man skader som synsforstyrrelser,
hovedpine, depression og savnproblemer. Kompensationen lykkedes derved darligt. Jo
flere gange man pragver mangvren jo starre risiko er der for, at piloten i flyvemaskinen
ikke kan klare styringen og en dag vil flyvemaskinen styrte, og man oplever maske en
bad trip eller en psykotisk oplevelse. Hjernen har givet op. Hjernen er blevet forgiftet
eller har tabt kontrollen. Jo oftere man praver at styrtdykke med flyvemaskinen jo mere
rutinepragyet bliver oplevelsen, hvorfor visse vil prgve noget andet: en loop eller en
baglamns drejning med f.eks. nye stoffer eller kombinationer. Det siger sig selv, at ugvede
let kan miste kontrollen og styrte = blive psykisk syg. Selv garvede bliver syge, fordi
maskinen bliver metaltrag og styrter ned.

HJERNEN OG DE PSYKOAKTIVE STOFFER:

Det Limbiske System indeholder de basale dele af hjernen, som kontrollerer de
automatiske og konstante funktioner. Det indholder omrader som falelser, opfarsel og
lyster. De psykoaktive stoffer rammer isa i dette omrade. De bliver naarmest suget
derhen. | starten er det sjovt at blive " pavirket”, men efterhanden kender hjernen ikke sig
selv og taber overblikket over de automatiske systemer som efterhanden bliver
nedbrudt.

Hypothalamus er centeret for det limbiske system, hjernens kontrolcenter s at sige. Det

8



er herfraimpulser bliver sendt til andre hjernedele. Tag op ad hypothalamus ligger: basal
ganglier, hippocampus og amygdala. Hypothalamus styrer hjernen overordnet og er en
slags trafikcenter (kontroltarn i en lufthavn), hvor andre hjernedele pavirkes. Stoffer
pavirker hypothalamus il ikke at kunne udfare sit arbejde, men ma geare ned og kare pa
et lavt blus. Foruden de psykiske effekter har hypothalamus ogsa indflydelse pa en
rakke livsvigtige omrader som hjertet, kroppens temperatur, kroppens vandfaser og
appetitregulationen, foruden hormonfunktionen. Hypothalamus pavirker vores
falel sesmaessige kontrol. Lige fraafslapning til aggression.

Der findes en del "praamie centre” i den forreste del af hypothalamus. Det er disse centre
vi gerne vil stimulere, fordi de giver velvaae og vellyst. Netop disse centre pavirkes af
psykoaktive stoffer. Der findes ogsa "straffe centre" der udlgser angst, smerte og
ubehag. Bliver man ved med at stimulere praamiecentrene i det Limbiske System, vil detil
sidst sidde som en refleks, hvor man uden en tanke gnsker det skal stimuleres, man kan
kalde det automatik-stimulering. Praamien forsvinder, men refleksen overtager
funktionen. Muligvis er det forklaringen p3, at et enkel trip udlgser misbruget pany hos
en garvet misbruger der er blevet "clean”. Refleksen bliver naturlig for kroppen pa
samme made som at spise og sove.

| hjernestammen ligger den retikulage formation, som modulerer indkommende
sensoriske impulser og udgdende motoriske impulser. Den regulerer ogsa
vagentilstanden, opmesrksomheden og felsomheden for hjernens aktivitet. |
hjernestammen er der neuroner, der udsondrer de vigtige neurotransmittorer: dopamin,
noradrenalin, serotonin og acetylcholin.

Hippocampus har bl.a. en funktion ved hukommelsesprocessen. Den medvirker til at
oplysninger kan lagres til laangerevarende hukommelse. Netop hippocampus péavirkes
negativt af alkohol, benzodiazepiner og cannabioler og dermed forringes over tid en del
af indlagingsfunktionen hos misbrugere af disse stoffer.

Amygdala er et center der korrigerer vores opfersel. Ligefra agression til fredelig
opfersel kontrolleres, sdledes at individets opfarsel passer til situationen. Mennesket
har brug for venlighed og agression, men det skal helst passe til den situation man
aktuelt stér i. Ved misbrug kommer der uorden i Amygdala og man kan blive aggressiv i
de forkerte situationer.

Cerebral Cortex ligger yderst pa hjernen og fungerer som en samlende omréde for
information og musklernes aktivitet. Informationsdelen er opdelt efter vores sanser:
herelsen, synet, lugten og sensoriet. Vi opfatter med vore sanser og kan reagere pa dem.
V ed misbrug kan man misopfatte de informationer og derved reagere uhensigtsmaessig.

Cerebellum er lillehjernen og er et koordineringscentral for al information og den made
vi kan reagere pa informationen. Misbrugsstoffer rammer ofte i dette omrade. Med tiden
slider misbruget pa koordinationsevnen hvorfor bevasgelser og reaktioner bliver grove
0g upraecise.

NEUROPSYKOL OGISK TOKSICITET: (hjernemaessig giftighed)

1. Andring pa arvagenhed: opstemt eller slgv. Visse stoffer virker opkvikkende
(uppers) og visse stoffer slgver (downers). Man vedger stof efter, hvad man synes
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bedst om.

2. Nedsat psykomotorisk udferelse og motorisk dyskoordination. Indtager man for
meget af et slavende stof (downer) vil man kunne vaae sgvnig eller have svaat ved at
bevagye sig saalig hurtig. Visse bevagyel ser kan vaae besvaalige.

3. Nedsat hukommelse og opfattelse (indlaering). Slavende stoffer vil som regel
pavirke hukommelsen negativt og give hukommelses -og reaktionsproblemer. Over tid
vil det nedsadte indlaaingen og evnen til at vurdere rationelt.

4. Andret sovnmenster. Bade uppers og downers vil kunne give sgvnbesvea af
forskellig karakter. Sevnmenstret kan med tiden blive gdelagt med sgvnlgshed som
ubehagelig ” sygdom”.

5. Hallucinationer — vrangforestillinger. Hallucinogener giver sansemaessige
forstyrrel ser som nogen synes er spaandende. De oplever det som et totalteater eller 3-D-
film, hvor man selv medvirker. Dette vil med tiden udtredte hjernen og give
vrangforestillinger, fordi hjernen til sidst ikke kan huske, hvad der er normalt, og hvad
der er totalteater.

6. Andret almenopfarsel: primitivisering - haemningdes adfaerd. Nar hjernen
tredtes, bliver den gearet ned i et lgje, hvor den kun "overlever”. Det vil sige, at man
bliver primitiv i opfarslen, er uhygignisk og er almen ligeglad for at vaae " noget”.

7. Tolerance. Nar hjernen har vamnnet sig til en vis maangde hjernegift (stof) over
flere &, vil den blokkere for hjernens opfattelse af nassten alt. Giftigheden bliver
"normalen” og alt andet virker anerledes. Hjernen accepterer giftigheden og tolerancen
er skabt.

GENERELLE KROPSLIGE EFFEKTER AF MISBRUGSSTOFFER.

MISBRUGSSTOFFER OG KREDSL@ZBET (hjerte, blodkar og lungekredd gbet):

Vi skal vaare opmaarksomme p3, at en del misbrugsstoffer pavirker vores kredslgh. Oftest
i negativ retning. Dette kan hos hjerte -eller lungesvaskkede vaare farligt.

Vores mest amindelige misbrugsstof alkoholen kan dog i sma doser give karudvidelse,
mens starre doser giver pavirkning af blodtrykket og en kronisk indtagelse kan give
hjerteskader og forhgjet blodtryk.

Kokain pavirker hjertet og kredslgbet staarkest blandt de psykoaktive stoffer. Generelt
giver kokain karsammentrakninger, forhgjet blodtryk, ager hjertets rytme og kan i
gaddne tilfadde give anledning til blodprop i hjertet eller hjernen. Et kokainmisbrug kan
ofte medfare hjerte og blodkarproblemer.

Amfetamin virker stagkt stimulerende pa blodkredsigbet som pumper hardere og
hurtigere. Dette fgles som hjertebanken. Blodtrykket stiger og man faler, at der er susen
oppe i hovedet. Alt fales som om det gar hurtigere. Tragheden forsvinder, og man faler
som om man lige har motioneret.
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MISBRUGSSTOFFER OG LUNGERNE:

Mange misbrugsstoffer kan indtages ved at ryge dem. Derved opnds en hurtig
optagelse, der ndr hjernen ganske hurtig. Man bliver hurtigt godt skeev. Lungerne tager
dog skade af de medfglgende stoffer, der findesi cannabis, kokain, heroin og opium ved
rygning. Ofte kan bronkitis opstd og mulighed for lungekragft kan ikke udelukkes. Nar
man indsuger rgg fra et misbrugsstof, sa tilfgrer man samtidigt en masse affaldsstoffer i
regen, som er skadelige for lungerne. Det er amindeligt, at man gger risikoen for
lungebetaandel ser ved kraftig forkal el ser.

MISBRUGSSTOFFER OG IMMUNSYSTEMET:

Bortset fra, at misbrugsstoffer kan fratage brugeren sin amindelige appetit, hvorved
mangelsygdomme kan opstda, s har disse stoffer ogsa en negativ virkning pa
immunsystemet. Vi ved endnu ikke sd meget om mekanismerne, men der er pavist hos
opiumbrugere en nedssdtelse af deres lymfocyttal og deres T og B cellerespons
haanmes. Hertil nedsadtes antistofdannelsen. Det giver sterre risko for almindelige
infektioner overalt pa kroppen.

| dyreforsgg er der set en nedsadtelse i dannelsen af makromolekyler i lymfoide celler
hos dem der indtog cannabis. Det medfarte en gget faglsomhed for bakterier og virus. Der
forventes mere forskning pa dette felt i de naameste ar, men indtil videre peger
resultaterne pa, at opium, kokain, heroin og hash nedsadter immunsystemets effektivitet.

MISBRUGSSTOFFER OG SEK SUALFUNKTIONEN:

Det er velkendt, at alkohol og hash i sm& maangder kan @ge den seksuelle interesse og
mindske de sociale haamninger hos en del mennesker. Men graansen overskrides let til, at
den seksuelle udfoldelse nedsadtes under pavirkning af de psykoaktive stoffer. En del
ting peger hen imod, at hash, kokain og opiater har negativ effekt pa mandens
saadkvalitet og dermed nedsater disse maands forplantningsevne. Nogle kvinder kan fa
forstyrret deres menstruationscyklus under pavirkning af de ovennzevnte stoffer. Alle
opiater foruden hash og alkohol har en negativ virkning pa fosteret og kan medfgre
misdannelser eller darlig udviklede fostre, sdvel mentalt som kropsligt.

Der er en almen opfattelse af, at kokain og amfetamin kan gge den seksuelle aktivitet og
lyst, men der er en harfin gramse til, at misbrug af disse stoffer kan have den modsatte
effekt med risiko for voldelige tendenser. Vi ved, at morfinstoffer og hash heemmer maand
og kvinders seksualformaen. Mange maand kan ikke etablere en seksuel formaen til at
gennemfgre et samlgje. De bliver mere eller mindre impotente.

MISBRUGSSTOFFER OG MAVE-TARM-FUNKTIONEN:

Opiater, kodein og lignende stoffer giver meget ofte tendens til hard mave. Dertil
nedsedter disse stoffer foruden amfetamin de fleste menneskers appetit. Det kan i vaaste
fald medfere darlig ernaaring, fordi fadeindtagelsen kan vagre sa lav, at visse livsvigtige
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vitaminer, mineraler og andre fegdeemner mangler i kosten over laangere stykke tid. Dette
medfarer ikke addent mangelsymptomer hos en del misbrugere af psykoaktive stoffer.
Det kan vage hudproblemer, knogleskarhed, slimhindegener og hartab. Stofmisbrugere
lider ofte af mave-tarmgener i form af halsbrand, mavesar og affearingsproblemer (hard
mave). Uregelmaessig og forkert type kost er hgjst sandsynligt noget af forklaringen.
Dette sadtes igang af stofmisbruget, der aandrer kroppens normale behov for almindelig
kost. Ligeledes er daglig motion ofte staarkt nedsat hos stofmisbrugere. Et overforbrug
af kaffe og alkohol kan gge tendensen til veeskemanglen, da begge ting er vanddrivende.
Tarstfornemmel sen deampes nar man er pavirket af psykoaktive stoffer, s man ikke har
en naturlig enske om at tilegne sig vaeske (vand).

SOCIALE ARSAGER FOR STOFAFH/ZENGIGHED.

Der findes ikke nogen enkel forklaring p3, at stofafhaangighed og misbrug opstar. Den
klassiske kliché man hegrer: "det er samfundets skyld, fordi der er stress og raes" har kun
een rigtighed ved, at hvis man er afskaret fra et samfund som kan forsyne een med
stoffer, vil det vaae umuligt at have et misbrug.

Et vedvarende og presserende stoftilbud kan for en del mennesker give anledning til et
forbrug af misbrugsstoffer. Men de mekanismer der afgarer, at man fristes, opsager eller
tilfaddigt indtager misbrugsstoffer er sa komplicerede, at der ikke kan gives generelle
regler. Et vist samspil af faktorer vejer tungt i afgerelsen om, at man begynder en
stofindtagelse. Tilbuddet skal vaae der, og man skal fristestil at tage stoffet. @nsket om
a vage "clean" (fri for stoffer) er ikke udtalt til stede hos debutanterne til
stofindtagel sen.

Igennem tiderne er der nogle faktorer, der er dominerende for starten af stofmisbrug:
1: Det laegepafarte stofmisbrug.

Pa grund af smerter ved en operation, brakkede lemmer eller anden sygdom, der giver
smerter, gives der fra lagelig side smertestillende eller beroligende stoffer. Dette kan |
nogle situationer medfegre et misbrug over tid. Denne gruppe er dog antalsmaessig
rimelig lille.

2. Det arbe dsbetingede stofmisbrug.

Lagger og sygepleersker har en vis mulighed for at skaffe sig smertestillende stoffer,
indtil det bliver opdaget af myndighederne. | den periode kan et stof misbrug opsta med
langvarige falger. Hertil er der pa visse arbejdspladser et stort vanemasssigt forbrug af
alkohol, fortrinsvis @l. Hvis man ikke kan modsta presset fra arbejdspladsen eller har en
vis "terst" efter alkohol, og dette kan delvis tilfredsstilles pa arbejdspladsen, er vejen
banet til et eventuelt misbrug.

3: Det kulturelle stofmisbrug.

Der er steder i verden, hvor hash, alkohol eller opium er ganske alment udbredt, hvorfor
tilbuddet til stofmisbrugeren er let og naesten accepteret i visse kredse. | 1960'erne havde
vi en ungdomskultur, der pa visse omrader accepterede hash og LSD, som stoffer der
kunne give tilvaarelsen en ny spaending og en horisontsudvidelse. Dette skabte en stor
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efterspargsel af stoffer i de vestlige lande. | en del lande er hash almindelig accepteret
og i enkelte gstasi atiske lande er opium et delvist accepteret stof.

Under forskellige krige som 2. verdenskrig, Koreakrigen og senest Vietnamkrigen
udvikledes der en naesten epidemisk stofmisbrug sted. Soldaterne fik tilbudt heroin,
opium, amfetamin og kokain bade af den lokale befolkning, men ogsa af deres egne folk.

4: Den gkonomiske magtstruktur i stofmisbruget.

Efter 2.verdenskrig opstod der stearke gkonomiske kradter, der gnskede at tjene penge
pa misbrugsstoffer. Man kunne finde magtstrukturerne i Asien, Afrika og Sydamerika,
der hardt spekulerede i, at der kunne skabes et stort marked for misbrugsstoffer og
derved tjenes store maangder penge. Det var isaa hash, kokain og heroin man gnskede at
tjene penge pa Man gik efter ungdomskulturerne i de vestlige lande og tilbad gode
indtjeninger for sadgerne i de fattige storbymiljger. | 1@bet af 25 ar er det lykkes for disse
magtstrukturer at dominere salget pa verdensplan, og der tjenes uhyggelige mange
milliarder pa ungdommens elendighed.

5: Den sociale gruppestruktur i stofmisbruget.

Hvert misbrugsstof har sit sealige miljg (subkultur). Ferst har man keabsmiljget, som kan
vage hos kammerater og i saalige ungdomsmiljger (klubber, baggarde og bydele) eller pa
gadeplan. Der er brugsmiljget, hvor selve stoffet indtages. Det kan veze i
trappeopgange, toiletter, lgjligheder, baggarde eller offentlige samlingssteder. Der er det
verbale og det psykiske miljai omrader, hvor der sadges og bruges misbrugsstoffer. Der
tales meget om stofferne og tilbuddene haanger mere eller mindre foran naesen pa een.
Dette findes ofte i ungdomsgrupper og miljger, hvor stoffer er smarte og lysten til at
eksperimentere er stor, uden skelen til de farer der er. Det kan vaae smart at vaare " hgj”
og nogle praler med skasgge hallucinationsoplevel ser, som andre derved ogsa gnsker at
opleve. Meget fataler om de ubehagelige bivirkninger.

MISBRUGSSTOFFERNE

M agiske Svampe, psilocybinsvampe

Siden et par tusind ar tilbage har mennesket kendt til svampes evnetil at give
synshallucinationer og aendre pa menneskets opfattel sesevne. | Norden ved vi, at
vikingerne brugte svampe paderes togter til Skotland og Irland. | moderne tid har vi haft
perioder, hvor svampe var populaae som berusningsmiddel. Man skal dog vaae
opmaarksom pa, at svampe giver en meget speciel rus som ofte ger, at man bliver ude af
stand til at vurdere, hvilken situation man star i. Man bliver sa pavirket, at ens sunde
demmekraft bliver sat ud af spil. Vi kalder disse hallucinogener eller psykedeliske stoffer.
Hos indianerne i Amerika brugte man svampetil at komme tadtere pa anderne og ens
afdade.
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| Danmark har vi overvejende kun tilgang til et par svampe med hallucinogene
egenskaber, og det er i svampefamilien Psilocybe (betyder skaldet hoved). | Amerikaog i
subtropiske egne er der masser af udbud pa hallucinogene svampe.

Aktive substanser:

| psilocybinsvampen er det issa 3 stoffer, der giver hallucinationer: psilocybin, psilocin
og baeocystin. Det mest potente stof, men ogsa det mest sarte, er psilocin, hvorimod
psilocybin er det mest stabile stof - og det man er ude efter ved berusning. Alle stoffer i
disse svampe er relativt fysisk ugiftige. Magnyl og nikotin er mere giftig, malt efter
LD50-metoden.

Selvom psilocybin er ugiftig for kroppen, kan den udl@se svaare psykoser, hvis man
overdoserer med psilocybinholdige svampe. Disse psykoser kan vaare alvorlige og
langvarige, op til et par uger. | en enkel psilocybe-svamp er der ca. 35 forskellige aktive
kemikalier, men kun 1-4 psykoaktive substanser.

Mange L SD tilhaangere synes psilocybinsvampe er for milde. Det skyldes, at LSD er
langt mere kraftigvirkende end psilocybin, som giver hallucinationer af mere varieret stil,
mens L SD er fokuseret og bombeagtig.

Virkning ved skjulte psykiske skavanker:

Har man en skjult psykisk sygdom kan den fremprovokeres ved indtagel se af
psilocybinsvampe. Ofte kan disse psykosedebuter hos psykisk syge vaare saardel es
ubehagelige og ofte medfare langvarige ophold pa psykiatrisk afdeling. Har man
hallucinatoriske oplevel ser pa hash og alkohol, sa bgr man absol ut ikke ga videre med
psilocybinsvampe.

Andrelignende svampe:

En del svampe ligner psilocybesvampene, men er giftige, s kun kendere bar plukke
psilocybinsvampe. En karakteristisk identitet er, at psilocybesvampe bliver delvis
bl&farvet, nar man plukker dem. Deres udseende er ofte karakteristisk: Spids hat og med
lameller.

Hvilken dosis ?

Den saedvanlige hallucinogene dosis er 4-6 mg psilocybin, hvilket svarer til 4-6 gram
friske svampe eller ca. %2 gram tarret svamp. Men psilocybinindehol det varierer meget fra
svamp til svamp. Forskellen kan godt vaare en faktor 2-3. Frisk svamp indeholder mest
aktiv stof og gammel (¥22r) tarret svamp indeholder mindst. Det er derfor nemt at
overdosere sin psilocybin-indtagel se.

Hvilke svampe indeholder psilocybin? :
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Arterne Psilocybe, Gymnopilus (purpuratus), Inocybe (aeruginascens), Canocybe og
Pluteus indeholder det hallucinotoriske stof psilocybin.

Canocybe-svampen (cyanopus) findesi grassplaaner i USA, Canadaog i visse egnei
Nordeuropa. Den er ganske stagrk i sin virkning. Den er lille 1-2 cm hgj og lidt
rustenbrun/sort i farven.

Panaeolus acuminatus og Panaéolus foenisecii (Hasletsvamp) med flere findes ofte i
graesplamer, parker, og hvor der er en hesteindhegning. Den er ca. 510 cm hgj og gar
nemt i stykker. Farven er gratil brun/sort. Virkningen er let og mild. Indeholder ikke
meget psilocybin. Plukningsperioden er slutningen af juli til slutningen af oktober.
Almindelig forekommende i Danmark.

Psilocybe-svampen findesi et utal af varianter (ca. 110 stykker i hele verden) og med
forskellige styrker. Den mest almindeligei Skandinavien er Psilocybe semilanceata
(kaldes"Liberty Cap", padansk: Spids Nggenhat), som vokser i grassset, tagt ved
indhegninger med keer - og i vejbred ved bondegarde. Kommer i juli-august og findes
indtil slutningen af oktober. Den indeholder en paen portion psilocybin (ca. ¥2-1%) og
lidt baeocystin (ca. 0,2%). Den er ganske lumsk, fordi dens styrke kan variere op til 5-6
gange, afhaangig af voksested og vakstbetingelser. Den findesi Nordlige USA, i
England og i Skandinavien. Den er 6-10 cm hgj, kegleformet grabrun hat, en hvidlig stok,
purpurfarvede lameller.

En stagk variant kaldes Psilocybe cyanescens.

Stropharia-svampen findesi 4-5 varianter oftest voksendei Amerikaog i Sydgstasien.
Deindeholder rimelig meget psilocybin og er nem at dyrke. De elsker komgg og findes
ofte, hvor der er kvas.

Vaekst af svampei hjemmet til eget brug:

En del firmaer udei Europa har specialiseret sigi at sedge produkter, der kan brugestil at
dyrke svampe hjemmei stuen. Oftest skal man bruge et akvarium og adskillige tusinder
kroner pa en varme/fugtighedsmaskine, lys, og saalig gadning til svampene. De lover i
annoncen pa Internettet, at sa kan man dyrke op til flere kg svampe over en kortere tid.
Kvaliteten er meget afhaangig af, hvor omhyggelig man er.

Tarring og anvendelse af svampene:

At tarre svampe er let. De skal blot terre mellem to lag absorberende papir. Derefter kan
man mase de tarrede svampettil pulver. Ligger de tarre over flere maneder taber de deres
kemiske indhold.

Indtagel se af svampe foregar via svampete, eller de kan spisesraeller blandesi juice
eller vandige vaesker.

Effekten:
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Effekten ved indtagel se kommer efter ca. ¥2time. Kvalme er en almindelig bivirkning,
hvorfor man ikke bar spise mad far indtagelse af psilocybin-svampe. Efter et par timer
kommer den sterste effekt, som sd holder et par timer og derefter kainer af. | alt kan en
trip vare 4-6 timer. Eftereffekten kan holde sig i nogle dage il et par uger, hvor man ofte
faler/oplever urealistiske ting. Nogle oplever ubehagelige humgarsvingninger. Psykoser
kan let optraede bade i effektperioden og i efterforl gbet.

Efter effekten og afhaengighed:

Psilocybin-svampe udvikler tolerance, sd man mahave mere for at fa effekt. Oftest sker
dette efter 5-7 indtagel ser indenfor nogle uger. Som med mange stimul erende stoffer kan
der opsta psykisk afhaangighed med svampe. Egentlig fysisk afhaangighed kendesikke,
men der kan forekomme uro og forvirring, hvis man har indtaget svampe over laangere
stykke tid og pludselig holder op med at tage dem.

Der er set snyderi ved salg af psilocybin-svampe, idet man har spregjtet LSD padem eller
kemikalier, til at fadem til at holde laangere. Disse manipul erede svampe kan vaare meget
uberegnelige at indtage, fordi L SD-styrken er ukendt og LSD er starkvirkende pade
fleste mennesker. Hertil er der ofte sprgjtet med konserveringsmidler, som kan vaae
usunde at indtage.

Svampepsykoser :

Svampepsykoser kan opsta enten, fordi man har indtaget en starre maengde
psilocybinholdige svampe, eller fordi man er psykisk faglsom for psykoser. En
svampepsykose kan vaare saardel es ubehagelig og kan medfare akut indlaeggel se pa et
lukket psykiatrisk afsnit. Behandlingen er medicin: anti-psykotikaindtil symptomfrihed.
En psykose kan varierei sin varighed fratimer til uger. Efterfglgende kan der opsta
flashbacks (ubehagelige oplevel ser, der gentager sig i hukommelsen, som var de
virkelige). Der kan ogsa opsta generende humgrsvingninger ved gentagne forbrug af
psilocybinsvampe.

Behandling:

Indtagel se af psilocybinsvampe bar ikke kombineres med andre stimulanser sa som
alkohol, amfetamin, kokain eller ecstasy. Arsagen er, at der kan opsté uberegnelige
psykiske tilstande ved stofkombinationer. V ed stofpsykoser anvendes anti-psykotika
som Serenase, Cisordinol, Trilafon og evt. Nozinan som slgvende middel.

GHB, Fantasy

Kroppenshumearregulator og nyt misbr ugsstof
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GHB - eller som det kemisk hedder Gamma-Hydroxy-Butyrat er et stof, der forekommer
normalt i den menneskelige organisme, som et nedbrydningsstof. Mange opfatter tillige
GHB som et " nagingsstof” i smamaangder. Der er uenighed om GHB er et
hjernetransmitterstof. Den er et omdannel sesstof og en forlgber af det haammende
neurotransmitterstof GABA. Men alligevel virker GHB ikke direkte pA GABA
receptorernei hjernen.

GHB blev udviklet for ca. 30 & siden af dr. H.Laboritt, en fransk videnskabsmand, som
var interesseret i GABA systemet i hjernen. Han kunne ikke fa GABA til at komme udefra
og ind i hjernen pga blod-hjerne barrieren (beskytter hjernen imod en del kemikalier), sa
derfor fandt han GHB, som kunne indtages via kosten og krydse blod-hjerne barrieren
og omsadtesindei hjernen til GABA. Laboritt fandt i sin forskning, at GHB kunne
brugestil bl.a. som et svagt narkosemiddel, til behandling af sevnlgshed foruden til
fadsler, hvor GHB kan nedsadte smerten og gge udvidel sen af livmoderhal sen. Hertil
fandt forskere ud af, at GHB kunne bruges til behandling af alkoholisme.

Gennem 1980érne var GHB populeax i alternative kredse, hvor man kunne kabe den over
disken i helsekostforretninger i Frankrig. Mange brugte den til body building, fordi den
stimulerede vaksthormonet. Men GHB blev tiltagende brugt som en stimulans, der
kunne ligne alkohol, og som havde sexstimulerende egenskaber. Et misbrug af GHB
begyndte at vokse frem. Men mange artikler beskrev GHB som et sikkert og behageligt
stof at indtage. Laboritt beskrev i 1972 GHB som vagrende ugiftigt. SAsent somi 1989
beskrev flere videnskabsfolk GHB som vaaende ugiftigt. | 1990 kom FDA
(Sundhedsstyrelsen) i USA med et forbud mod salg af GHB. Man begrundede det med,
at der var rapporteret 10 forgiftninger i Californien, som kunne farestilbage til GHB
indtagelse. Der var tilfadde af coma, kramper og psykoselignende episoder. Nu var der
sat fokus pa stoffet GHB og dens muligheder i at skabe afhaangighed. | de falgende ar
har der vagret flere rapporter om forgiftninger i forbindelse med GHB. Overvejende har
det drejet sig om doser af GHB, som har vaget 2-3 gange hgjere end de anbefal ede doser.

Hvordan virker GHB ? Stoffet ligner lidt effekten man far af alkohol eller benzodiazepiner
(Stesolid og lign.) og effekten er dosisafhaangig. Effekten varer ca. ¥2-3 timer per dosis.
Man faler afslapning, slevhed, eufori og man bliver snakkesaglig og social interesseret.
Dagen efter fgler man ikke tunghed i hovedet. Tvaatimod har man mere energi og faler
lethed i hovedet modsat ved alkoholindtagel se. Hertil virker GHB ogsa pafrigivelsen af
vaksthormonet. GHB omdannesi kroppen til kuldioxid og vand og har ingen giftige
affaldsstoffer.

Hvad bruges GHB til ?| Frankrig og Italien er der nogle fadselslagger, der bruger den til
at lette fadslerne, fordi GHB virker afslappende, samtidigt som den virker
véstimulerende. | body builder kredse er GHB velkendt, fordi den stimulerer

muskel opbygningen og letter fedtreduceringen. Tidligere har man brugt GHB som et
hjad pende stof til bedavelser, fordi den underletter savnen, af slapningen og stabiliserer
blodtrykket. Som et sevnmiddel er GHB meget velkendt. Ved starre doser falder man
meget hurtig i sgvn og sevnen virker sdledes, at man faler sig udhvilet bagefter. GHB
har dog ikke laangere effekt end ca.3-4 timer, hvorfor man vil kunne vagne op om natten,
og ma atter tage en dosis for kunne sove. Ca. 10% af de personer, der tager GHB falder
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ikkei spvn pastoffet. Man mener det skyldes en andret savnprofil hos disse
mennesker, og dette giver en modsat effekt.

Gallimberti i 1989 viste ved en videnskabelig undersggel se, at GHB kunne brugestil at
daampe alkoholabstinens. Indenfor psykiatrien har man kun brugt GHB i mindre omfang,
fordi stoffet giver velvaae, nedsadter uroen og gger snakkesagligheden hos heemmede
personer. Imod angst er GHB velkendt, fordi dens effekt er hurtig og uden saalige
ubehag. Varigheden er dog kort og er derfor ikke velegnet til laangere terapi.

Dr. Laboritt har beskrevet GHB som et sexstimulerende stof. Den giver gget seksuel
falelse, bedre erektil funktion og en ggning af orgasmen, skriver han. Dog er dosis
afgarende for om den seksuelle oplevelse bliver positivt eller negativt. Store doser GHB
virker besvaarende for opnael sen af orgasme. Det kan derfor vaare svaat at finde den
rigtige dosis.

Er GHB farligt ?1 sma doser ved enkelte gentagne tilfad de er det ikke farligt, men ved
store doser og ved hurtige gentagne doser virker GHB meget lumsk. Man kan helt miste
kontrollen over sig selv og kommei en komalignende tilstand. Blandet med andre stoffer
som heroin, alkohol, og benzodiazepiner er GHB absolut et farligt stof. Man kan ikke
forudsige, hvordan ens krop vil reagere pa en cocktail af disse stoffer. Ligefra
bevidstlgshed til kredsl absproblemer kan opsta. Blodtryksfald er velkendt hos GHB-
brugere. | forbindelse med hash er der enkelte beretninger om, at paranoiaen ved
hashmisbrug kan reduceres med GHB.

Hvilken dosis skal man tage ? Dette kan vaare svaat, fordi f@lsomheden for stoffet skifter
fraperson til person, og overdoseringer kan let forekomme, hvis man ikke passer pa. Nar
man har fundet sit personlige dosisniveau, er det at fastholde det og ikke eksperimentere
videre. GHB findesi pulver og som vaeske. Det er isaa vaeskeformen der kan vagefarlig,
fordi koncentrationen i vaesken er ofte meget forskellig fragang til gang og ikke altid
kendt, hvisden er kabt illegalt.

Pa det seneste er der kommet beretninger om, at GHB har to funktioner, som er modsat
rettet til hinanden! De fleste mennesker oplever afslapning og slevhed med GHB i
moderate doser. En lille gruppe deprimerede mennesker oplevede det modsatte, at GHB
virkede stimulerende og antidepressivt ! Det er interessant, fordi GHB virker meget
hurtig pa en sddan depression, naarmest indenfor en dag. Flere individuelle beretninger
fortedler om GHBs antidepressive effekt, og ogsa dens effektivitet i velvaaen hos den
tidligere depressive person.

Giver GHB afhaangighed og far man abstinenser ved ophar med GHB ? Der er stor
uenighed om GHB har af haangighedsskabende potentialer. Der er kommet beretninger
om, at nogle er blevet afhaengige af stoffet og atter andre har faet abstinenser ved ophgr
med stoffet. Men informationerne synes endnu uklare og alvorligheden i afhaangigheden
synes at vaare moderat. Man far ikke svaare abstinenser ved moderat forbrug af GHB. Der
synes at vaare en tendens der viser, at GHB er noget mere ubehagelig ved et
blandingsmisbrug, idet det kan give uforudsigelige abstinenser. GHB kan kabeslovligt i
visselandei Europa, og i Frankrig kan det kgbes pa recept og pa I nternettet.
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Den mest amindelig GHB-bruger er pame normale borgere i alderen 35-50 ar. Blandt
garvede misbrugere har GHB ikke fundet searlig udbredelse. De foretrackker
benzodiazepiner. Nogle unge bruger GHB til weekend fester og her har en del
overdoseringer vaaet set med koma, kramper og opkastninger til falge. Vi har set GHB
nogle gangei Danmark de sidste par ar. Stoffet bliver kaldt Fantasy og bliver solgt i
flydende form.

Der er feljagtigt blevet skrevet i pressen, at GHB = Fantasy er flydende Ecstasy. Dette er
forkert | GHB har ingen lighedspunkter med Ectasy, som tvaatimod ligner amfetamin.

Ecstasy eller MDMA = 3,4-MetylenDioxyM etAmfetamin
I ndtagel sesform: tablet = 150 mg/tabl et
Optagelsestid i tarmen er ca. 1 time
Virkningsperioden er 2-6 timer

Ecstasy har 2 virkningsformer:
FYSISK form

1. Giver ringe traghedsfornemmel se. Man kan derved danse
meget laenge eller feste meget laange.

2. @ger den lokomotoriske lyst (bevesgel seslyst, danselyst).
@ger lysten til at faglge en rytme.

3. Giver velvage ved fysisk udfoldel se.
4. Velvage ved at bruge musklerne. Mindre muskeltraghed.

PSYKISK form

1. Lyst til at filosofere og vaare eftertaanksom. Bruges ofte af
intellektuelletil at sidde og meditere.

2. Faler man har telepatiske evner. Man tror sig kunne laese
andres tanker.

3. Omgivelserne virker behagelige og intense. Sanserne
bliver tirret.

4. Faler ringe mental traghed og har gget
koncentrationsevne. Holder dog ikke laange, ca. 2-3 timer.

5. Man er anti-aggressiv og faler fred med omgivelserne.
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6. Man har en lykkefornemmelse. Dette kan give psykisk
afhaangighed.

Bivirkninger: oftest af depressiv art.

Bivirkninger fra Ecstasy kommer i starten uregelmaessigt, men senere kommer de hver
gang man tager Ecstasy.

Mange faler en tomhedsfornemmelse. Koncentrationen svinger meget, oftest svigter
den.

Svaat ved at kunne udholde stress. Man er let irritabel, har appetitproblemer og
rastlgshed. Man bliver langsom andret i sin karakter, bliver: sur, depressiv, rastlgs,
opgivende. Senere kan der komme angst og depressioner, ofte af vedvarende karakter.
Visse far langvarige depressioner af alvorlig art med selvmordstanker.

Behandling: antidepressiv behandling, ofte med laggemidler. Behandling kan vaare
langvarig. Man bar sgge psykiaterhjadp.

Farlighed:

Der opstar meget let en febertilstand, hvilket kan medfgre sasmmenbrud med
bevidstl@shed pagrund af hgj feber og vaesketab. Ved langvarig fysisk udfoldel se under
en Ecstasyrus, kan der opsta en saalig farlig tilstand, der under uheldige
omstaandigheder kan udvikle sig til en livsfarlig situation med livstruende hgj feber,
dannelse af blodpropper og kramper. @jeblikkelig laegehjadp er pakraevet med
indlagggel se og hurtig intensiv behandling. Dgdsfald er beskrevet.

Der er et skgn pa, at 10% af dem der tager Ecstasy udvikler depression og/eller angst.
Disse kan vaare saardel es ubehagelige og langvarige. Selvmord er beskrevet.

SNIFNING, INHALANTER

Inhalanter er ofte almindelig husholdningsartikler, som bliver misbrugt ved ” snifning”
gennem naesen eller "hufning”, som er inhalering af dampe gennem munden. Formalet er
at blive"skaev” (eufori) og fale sig pavirket, fuld eller fa maakelige oplevelser
(hallucinationer).

De mest amindelige metoder til inhalering er:

* At spraye kemikalierneind i en plasticpose og indande det bagefter.

* At spraye kemikalierne pa klude eller servietter for at nedsadte fordampningen og
derved give lamngere effekt.
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Hvorfor er inhalanter populaare ?

Inhalanter er nemme at fafat i, idet de kan kabes hos kabmanden eller kiosken
Inhalanter er billige

Inhalanter er ikke forbudte og kan derfor frit kabes

Inhalanter er en hurtig og nem made at blive " hgj” pa

Inhalanter kan inddelesi faglgende kategorier:

Oplagsningsmidler:

Industri eller husholdnings oplasningsmidler, inkluderet maling, fortyndere.
Affedtningsmidler, benzin, limprodukter, acetone. Kontorartikler som retteblask,
speedmarker fortyndere, kontaktrensere.

Gasser:

Gasser som brugesi husholdningen som lightergas (butan og propan) og
kol eskabsvaesker.

Aerosolgasser som brugestil spraymaling, deodorantspray og tekstil rensevaesker som
fordamper.

Medicinske narkosemidler som lattergas, kloroform, aether, halothan.

Nitritter:

Amylnitrit og butylnitrit. Kendes under navnene ” poppers eller " snappers’. Kan vaae
farlige for dem med hjerteproblemer. Virker hurtigt og kortvarigt. Derfor er det ofte
nadvendigt at gentage indtagel sen med korte mellemrum. Derved er der risiko for akutte
bivirkninger: hovedpine, synsforstyrrelser, hjertebanken, kvalme og bevidstl gshed.

Sundhedsfar e:

Selvom de forskellige inhalanter er ganske forskellige, har de fadlestraek, som er, at man
hurtig blive " skeev”, og de er nemme at fafat i palegal vis. Nar man har inhaleret dem,
virker de slgvende og de er overvejende kortvarige i effekttid. Men derved er defarlige,
fordi savil snifferen tage endnu en gang og gentage flere gange for maske at falde
bevidstlgs omkuld med de farer der ligger deri (hjernerystelse, opkastning med kvadning
som falge, tabe orienteringen og opfare sig uhensigtsmaessig i trafikken eller andet
farefuldt sted). Ved sterre koncentrationer kan hjertet svigte eller vejrtraskningen ophgere.
Der er beskrevet flere dedsfald ved misbrug af inhalanter.

Hvilke skader kan der forekomme?

* Heretab, hjerneskader og |everskade kan forekomme ved anvendel se af toluen eller
trikloretylen,.
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* Nerveskader i arme og ben kan optraade ved anvendel se af hexan eller kvadstofilte.
* Knoglemarvsskader kan optraede ved anvendel se af benzin.

* Skader i de r@de blodlegemer kan ske ved anvendelse af organiske nitritter (" poppers’
m.fl.).

* Bruger man inhalanter samtidig med sovemedicin eller alkohol kan man let blive
bevidstl@s.

Hvem og hvornar anvender man inhalanter ?

Det er typisk meget unge mennesker, som bruger inhalanter, fordi det er et stof der er
anonymt, billigt og kan kabes hennei kiosken. Nogle faforbliver i misbruget og
fortsagter i arevis med stor risiko for skader. Mange unge stopper med misbruget efter
kort tids brug, mens andre fortsadter med andre stoffer som hash eller rygeheroin.
Misbruget kan begyndei 7.klasse og antallet misbrugere der af og til bruger inhalanter er
starre end man tror. | USA er der ca. 6-10% i 8.-9-klasse, der tager det af og til. Dettetal
mindsker, nar de bliver addre, fordi man skifter det ud med andre stoffer - eller holder helt

op.

Hvilke bivirkninger er der ?

Mest almindeligt er hovedpine, dernaest muskel svaghed, mavepine, besvaalige
humgrsvingninger, aggressivitet, kilden eller fglel sesbesvar i fingre og teeer, kvalme,
heretab, nedsat koncentration m.fl. Der kan forekomme depressioner, angst og almen
slgvhed. Et andet typisk symptom kan vaare afvisende adfaard med surhed og slav
opfarsel forbundet med vedvarende traghed.

Hvordan ser man ud, som misbruger ?

De symptomer man kan kigge efter er: rade vandede gjne, langsom slgret tale,
desorientering, klager over hovedpine og kvalme, naeseblod eller rade nasser ved
naeseborene, hududsl et ved naese og mund, tragthed, appetitl@shed og duft af kemikalier.
Humersvingninger forekommer ofte: surhed og irritation.

Hvem bruger inhalanter ?

Det er ofte en gruppeforeteel se hos unge i alderen 11-14 &r og opefter til ca. 18 ars
alderen. Nogle fasniffer alene. Mest aimindeligt er det hos 12-13 &rige. Bade drenge og
piger bruger det lige meget. Man oplever det mest udbredt hos socialt belastede barn,
bern med skoleproblemer, barn med psykiske problemer, og sa er der nogle, der blot vil
prove pga nysgerrighed, men som bliver fanget i det.

Kan snifning-misbrug behandles ?
Det er svaat fordi tilbagefaldsfrekvensen er hgj og behandlingen kan vaare langvarig
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typisk 1-2 maneder for afgiftningen, som giver problemer som: muskelkramper,
hallucinationer, humerproblemer, kulde/varmegener, rysteture, udtalt sved, kvalme med
mere. Lasgemidler ma ofte bruges ved afgiftningen for at dsampe de ubehagelige
abstinenssymptomer.

Hvad kan jeg ger e, hvis mit barn maske sniffer ?

Farst bgr man ikke taanke: " mit barn kunne aldrig finde pa det”, fordi man skal altid
reagere pamistanken. Det er aldrig for tidligt at fortadle sit barn om de farer, der er ved
snifning eller misbrug. Er den unge farst begyndt at misbruge, er det langt svaarere at
aandre indstillingen hos den unge, fordi den unge har laat, at det kan vaare laskkert og
slovt at preve.

Det er ikke ualmindeligt, at det farste misbrug er med snifning, og det farer derefter andet
misbrug med sig efter en periode. Hvis dit barn aandrer opfersel, er ualmindelig slev og
maske lugter af kemikalier, sa bar man mistaanke, at det kunne vaare et misbrug af
inhalanter. Man skal ikke forskragkke den unge med at fortadle, at det er dedsensfarligt,
men preve at finde ud af, hvorfor det er nedvendigt at sniffe. Arsagen kunne vaere
skoleproblemer som mobning, ordblindhed, generthed, darlig selvvead eller
kammeratproblemer eller venner, der eksperimenterer med stoffer. Generthed er en faktor
der ofte gar igen hos misbrugere af inhalanter. Deres generthed forsvinder kortvarigt
ved snifning.

Man ber aktivere den unge med sport, udflugter, nye kammerater, ny skole hvis det
skulle vaare problemet, og i det hele taget finde l@sninger, der virkelig fjerner den unge
frabrugen af inhalanter frem for at moral praadike om farerne. Senere kan man kommeind
pa, hvilke farer der er, men allerbedst er det satidligt som muligt - far et misbrug at
fortadle om, hvilke problemer et misbrug medfarer og hvordan man sammen kan | gse
problemet.

Va en god rollemodel for dit barn. Straf og trusler hjadper ikke. Ved forstael se og
hjad psomhed nar man laangst. Afviser den unge disse ting, sa er man kommet sent ude
og det er langt svagere at korrigere den unge.

Misbrug af lattergas: N,O

Det er sjaddent man ser et misbrug af lattergas, som gives til narkoser og hos visse
tandlagger som bedgvelsesmiddel. Man bliver bevidstlgs ved tilstragkkelig meget brug af
lattergas, men ofte vil misbrugeren tage tilstrakkelig lidt af lattergassen, sa
vedkommende ikke bliver bevidstlgs men bliver svimmel og fjern. Gramsen mellem at
blive fjern og til at blive bevidstlgs er harfin, hvorfor man uheldigvis let kan blive helt
vak med fare for at gare sig selv skade, mens man er bevidstl gs.

Det er svaat at fa fat i lattergas, hvorfor tilgang til lattergas sker enten ved tyverier af
lattergasbeholdere eller ved kontakt til operationsstuer. Der er rapporteret, at i Sjaddne
tilfadde har der vaarert observeret misbrug af lattergas hos hospital spersonale, som har
lettere adgang til lattergassen.

Lattergas er et kvadstofsprodukt, hvilket kan vaare farligt ved overdosering, idet den vil
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virke kvadende pa personen, der modtager lattergassen. Der er rapporteret degdfald, hvor
der er overdoseret med lattergas.

Rusen er hurtig indenfor 1-2 minutter, og man har en uvirkelighedsfornemmel se bagefter.
Der er rapporteret afhaangighed af |attergas.

Internetsider der omhandler misbrug af inhalanter:
www.inhalants.org

www.athealth.com

www.health.org

www.mental health.com

Hash, cannabis, marijuana

Cannabis udvindes fra Hampeplanten (Cannabis Sativa), som vokser i tropiske egne,
men kan vokse i Danmark (kvaliteten pa hashen bliver darligere jo koldere klimaet er). Fra
planten udvinder man marihuana og hash. Marihuana bestér af plantens blade, blomster
og stilke. Hash fremstilles af plantens saft. Hash er betydeligt staerkere end marihuana,
fordi der findes starre koncentrationer af de psykoaktive substanser cannabioler i
saften. Cannabis var farst kendt i omradet ved Afganistan sa langt tilbage som i
stenalderen. | Europa blev Cannabis opdaget af Napoleons soldater da de eroberede det
Osmaniske Riges provinser. | Paris blev cannabis rgget ved vandpibe rygning og en del
kunstnere blev fascineret af stoffet. Men det isaa i Indien og Persien Cannabisen fik sin
store udbredning og anvendel se.

Der er i hashen ca. 420 kemiske aktive stoffer, hvoraf ca. 40 er psykoaktive stoffer. Det
stof som alle ensker at blive pavirket af er THC: Delta-9-TetraHydroCannabinol = det
mest psykoaktive stof.

Her er nogle almindelige facts omkring cannabis:

MARIJUANA: indeholder 0,35%-4 % THC. Er tarrede blade som smuldres og ryges som
“joint”.

HASH: indeholder 4-8 % THC. Plantedele der er sammenpresset, issa hunblomsterne
indeholder meget THC. Kan bade spises og ryges.

HASH olie: indeholder 4-60% THC. Man opheder en olie og lader det passere
hashklumpen. Olien dryppes pa cigaretter eller pa pibetobak og ryges. Kan ogsa laggges
ned i drinks. Kan vaare meget uberegneligi sin effekt.

Nar hash ryges udnytter man kun ca. 30% af hashen, resten gar op i reg. Derfor kan
vandpiber give starre effekt.

Hash er fedtoplgseligt og lagres derfor i menneskets fedtvaey. Derefter udsondres det fra
fedtveevet, hvilket kan tage op til 3-4 uger. Hasheffektens bivirkninger eksisterer under
dennetid. Man kan male hash i urinen i flere uger efter et enkelt hashindtag.
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Et enkelt “joint” tager 1 uge om at halvere sin maangde i kroppen. Ryger man oftereend 1
gang/uge oplagres der konstant THC i kroppen. Ryger man dagligt i flere maneder tager
det op til ¥2-1 & ! inden THC er helt ude af kroppen.

HASH: THC har en langsom effekt pa tankerne. De bliver langsommere og efterhanden
usammenhaangende. Koncentrationen bliver mindre og kan forsvinde, hvilket kan give
kaostaankning.

HASH: giver en urealitetssans = man bliver sgj og kan klare livet og omgivelserne. Alt
bliver bagatelagtig.

HASH: kronisk rygning giver fornemmelse af en normaltilstand - og man faler sig
unormal, ndr man ikke ryger.

HASH: kronisk rygning giver osteklokke-fornemmelse. Ordenes kvalitet forsvinder.
Svaat ved at resonere og svaat ved at tage beslutninger. Man faler sig let misforstaet og
vak fralivet.

HASH: kronisk rygning giver let negative falelser og opfattelser (mistolkninger), som
letter ndr man ryger lidt mere hash.

HASH: kronisk rygning nedsadter den kritiske sans. Alt bliver ligevaardig og man har
sveat ved at skelne vassentligt fra uvaesentligt.

HASH: nedsagter modningsprocessen hos isaa de unge, men giver ogsa problemer hos
voksne. Erfaringsgrundlaget forsvinder.

Hashens effekt pa hjernen og psyket
Man har

Sveat ved at teanke efter

Svaat ved at sammenligne erfaringer
Svaat ved at lasgge magketil ting
Svaat ved at tilegne sig ny viden

Derfor bliver psyket pavirket til:

1: Man bliver ensidig. Kan ikke se ting fraflere synsvinkler.

2: Svaat ved at holde sin opmaarksomhed pa ting og haandel ser. Man bliver ligeglad.
3: Har svaat ved at lytte til andre. Koncentrationen mindskes.

4: Man fér let unuancerede synspunkter. Kan ikke argumentere.

5: Taer til andre og ikke med andre.

6: Bliver glemsom, taber tréden i en samtale.

7: Glemmer aftaler og tiden. Lever i nuet.

8: Tidsfornemmelsen forsvinder. Svaat ved at sedtetingenei en tidsmaessig relation..
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HASH pavirker ensinformationsopfattel se:

1: Man kan ikke kritisk sortere informationerne. Alt bliver ligevaadigt.
2: Man taber ironien, nuancerne og humoren.

3: Alarmerende ting bliver trivielle.

4: Man taber helhedsbilledet eller overblikket.

Kronisk daglig hashrygning kan medfare:
At den aandrer en persons personlighed og udvikling.
Giver hurtige skiftende varme/ kulde fornemmelser og uro i musklerne.

HASH RUSEN
Hashrusen har to faser:
DEN FORSTE FASE (AKUTTE):
Varer ca. 15-45 min. efter indtagelsen
Man bliver aktiv i tankerne, udadvendt, grinende.
@jnene bliver blodspraangte, overfalsom for lys.
Hurtig puls, svimmelhed, slevhed
Tarhed i mund, gjne og svadg.

DEN ANDRE FASE:

Vareri 3-5timer

AKktiv i tankerne, men indadvendt.

Lytter til musik eller videofilm, fantaserer.

Farver bliver staakere, lugt mere fremherskende. Sanserne bliver andret.
Opfattel sen af haendel ser andrer sig.

Tankeflugt og talrige associationer.

DEN KRONISKE RUS

Den kroniske rus kommer efter rygning i flere uger op til flere gange ugentlig. Der
kommer falgende oplevel ser:

Passivitet og slgvhed.

Den akutte rus bliver “opkvikkende” og fales energigivende.
Sanserne slgves.

Hashrygning opfattes som livsgivende og et “must”.
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Slevheden opfattes som normaltil standen af hashrygeren.

2 u

| starten ryger man for at fa “suset”. Ved den kroniske tilstand, ryger man for at fa
“energi” eller for at falesig “normal”.

OPIATER:

Det mest klassiske af alle misbrugsstoffer er opium, som er udtrukket fra planten opium
valmuen (latinsk navn: Papaver Somniferum). Misbrug af opium har vaaret kendt i Asien
sa langt tilbage som ca.3.000 & eller mere. Opium dyrkes stadig mest i Asien, som
forsyner det meste af verden med opium eller opiumslignende stoffer. Opiater er stoffer,
der er udvundet fra planten Papaver Somniferum. Det er bl.a. morfin. Idag har man
desuden udviklet syntetiske opiumslignende stoffer = morfika. Opioider er stoffer der
pavirker opioidreceptoren i vores hjerne.

MORFIN:

Krystallinsk pulver der ikke er oplgselig i vand. Omdannes til 3 aktive substanser med
virkning framinutter til 5-27 timer. Gar over i fosteret viamoderkagen.

Farmakologisk virkning:

Virker bade slgvende og opkvikkende (salighed). |gangsetter eufori, nedsadter hjernens
opmagksomhed. Problemerne kommer pa af stand.

Giver sma pupiller, langsom puls, hard mave, mindre urinproduktion, lavt blodtryk.
Nedsadter vejrtragkningen, er smertestillende, gger effekten af andre slgvende stoffer.

Ved overdosis er der nedsat vejrtrakning, som kan ophgre (kan medfare daden), lav
kropstemperatur, meget langsom puls, meget lavt blodtryk.

Modgift : Naloxon (fas kun pa en skadestue).

Tilvaanning til stoffet og toleranceeffekt indtraader meget hurtigt ! Ofte efter nogle fa
gange.

Abstinens symptomer: 8-12 timer efter sidste dosis, maksimum ved 24 timer og varer op
til 4-6 dage. Symptomerne er: uro, rastlgshed, diarre, udtalt sved, angst, tareflod,
naeseflod, kvalme, feber. Gasehud, ledsmerter og muskel smerter.

Stoftrangen kan vare laange - op til maneder efter afgiftning. Man kan tilbyde medicinsk
behandling med Naltrexon (opiat-antagonist i tabletform. Kan kun gives efter afgiftning).

Morfin pavirker fosteret og kan give skader og udvikling af abstinenser hos det nyfadte
barn.

Behandling af morfinafhaangighed: nedtrapning med clonidin eller via morfika (metadon
eller Subutex).

KODEIN
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Kodein omdannes i kroppen til morfin, men er betydeligt svagere end morfin. Kodein
forstaaker andre slgvende stoffer. Kodein findes ofte i smertestillende tabletter sammen
med paracetamol eller acetylsalicylsyre. Bruges ofte i hostesaft fordi den dsemper
hosterefleksen. Man kan blive afhaangig af Kodein. Behandling er som ved
morfinaf haangighed.

HEROIN

Semisyntetisk fra morfin. Omdannes til morfin inde i kroppen. Er ca. 10 gange steakere
end morfin og er mere fedtoplgseligt (nér hjernen hurtigere).

Kan optages fra alle veev. Mest almindelig indgiftsrute hos en misbruger er via en vene
(spregjte). Men inhalering er ogsa populag (rygeheroin), isear hos dem der har nal eskrask
eller hos unge, der tror at rygeheroin ikke er farligt. Det er lige sa afhaangighedsskabende
som almindelig heroin der fixes. Heroin virker afhaangighedsskabende naesten fra de
farste gange man tager det. Abstinenserne er ganske ubehagelige og er hovedarsagen
til, at man fortsadter med at tage heroin (for at holde abstinenserne vak). Suset og
velbehaget forsvinder med tiden.

FENTANYL

Er betydelig staakere end morfin (200- 4.000 gange)! Er syntetisk. Kan brugestil at lave
designer stoffer. Nar hjernen i Igbet af 1 minut. Fentanyl har en meget kort virkningstid.
Giver et meget stort "kick”. Doserne er sm& 10-50 mikrogram. Giftdosis: 250 mikrogram !!
Det er uhyre let at overdosere !! Tolerance og abstinenser: ligesom morfin. Bruges kun
til narkoser pa hospitaler.

METADON:
Syntetisk diphenylpropylamin (DPPA).

Optages nemt fra tarmen. Har en lang virkningstid: ca. 18 - 24 timer. Kan let ophobes i
kroppen ved stgrre doser afhaengig af leverfunktionen. Virker pd samme made som
morfin.

Tolerance og abstinens som morfin, blot indtraeder abstinenserne senere, farst efter 24
timer og kan vare op til 7-14 dage.

Metadon bruges ofte til narkomaner som en vedligeholdelsesdosis, sdledes at de ikke
behgver at skaffe sig heroin. Metadon kan gives én gang i dagnet med fuld effekt over
dagnet.

Bar ikke gives sammen med benzodiazepiner, fordi de begge virker slgvende.
Benzodiazepin misbruges ofte med metadon pga de bivirkninger der kommer med
metadonen. Muskelkrampe og sgvnlgsheden fra metadonen kan deampes med
benzodiazepiner.

Modgift er Naloxon/ Naltrexon, givet flere gange pga. metadonens lange virkningstid.
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KETOGAN

M eget ofte brugt ved misbrug. Effekttiden er ca. 4-6 timer. Ketogan misbruges meget af
narkomaner, fordi det giver et staarkt sus. Ketogan er ligesa vanedannende som heroin.

SUBUTEX

Meget populaa smertestillende medicin i morfingruppen. Effekttiden er pa 16-24 timer
ved starre doser. Bruges ogsa til at nedtrappe morfinmisbrugere. Giver en behagligere
nedtrapning end med metadon. Subutex kan ikke bruges sammen med morfin, fordi
Subutex modvirker lidt morfinens effekt, hvilket giver ubehag. Har samme bivirkninger
som morfin.

OPIOID BIVIRKNINGER

Stoffer som morfin, Ketogan, metadon og heroin har betydelige bivirkninger som de
fleste opioidmisbrugere ikke vil indramme eller indse. Farst og fremmest giver det
sevnproblemer og muskelkramper (isaa natlige laggkramper). Dertil er impotens og
nedsat libido meget udbredt. Darlig appetit og hard mave er en almindelig kendt
bivirkning.

Psykisk giver opioider humgrproblemer med angst, uro, humgrsvingninger og almen
ligegyldighed. Man bliver egoistisk og taanker kun pa at skaffe stoffet og udga normal
falel sesmaessig kontakt. Impulsivitet er meget kendt hos opoidmisbrugere. Nogle
udvikler let depressioner med " darlige nerver” og dermed er vejen banet til
benzodiazepin-misbruget, som er almindelig hos opioidmisbrugere. Ved store doser
metadon eller heroin gges bivirkningerne. Dermed kan der opsta en ond cirkel med at fa
mere heroin eller metadon (benzodiazepiner hvis andet er umuligt) til at fjerne
bivirkningerne ved de store doser.

Ved afgiftning vil bivirkningerne vaae ubehagelige for nogle misbrugere og vaae
arsagen til at de tager opioider igen for at fjerne ubehaget. Derfor bgr man vaare ekstra
opmaaksomme pa opioidbivirkningerne nar misbrugere bliver afgiftet.

MODSTOFFER TIL MORFIN:
NAL OXON (antidot)

Gives ved overdoseringer af morfin, metadon eller heroin. Kan redde livet pa en
narkoman, der ved uheld har taget en overdosis af heroin eller lignende.

Givesi musklen eller i venen. Virker meget hurtigt fra2-6 min.
NALTREXON (antidot)

Virker pd samme made som Naoxon, men kan gives som en tablet. Virker derved ogsa
langsommere og laangere, fordi den ferst skal optages fra tarmen. Optagel sen fratarmen
sker efter 1 time. Effektiden er 10-20 timer.



KOKAIN:

Kokain udvindes fra kokabuskens (Erythroxylon coca) blade, som findes i Sydamerika
issg i Andesbjergene i Peru, Bolivia og Columbia. Busken vokser farst omkring 700-800
meters hgjde og op ad bjergsiderne. Vi ved, at cocablade er blevet tygget af de
oprindelige indianere i Sydamerika ca. 2.500 &r far Kristus. | sidste halvdel af 1800-tallet
kom cocablade og kokainet til Europa. Pa Korsika lavede man en vin og tillagde
kokablade i vinen som blev kaldet " Vin Mariani”, og man troede at vinen kunne helbrede
bade fysiske og psykiske sygdomme. Coca Cola blev opfundet i USA og helt frem til
1903 indehol dte den cocaekstrakt plus koffein.

Efter 1860 hvor stoffet kokain blev fremstillet rent steg misbruget markant og var
et misforstaet stof frem til 2.verdenskrig, fordi man troede kokain kunne helbrede alkohol
-eller morfinmisbrug. Det kan det ikke !

Der udvindes to former for kokain:
Kokain hydroklorid (vandopl@selig krystallinsk pulver)
Kokain base = crack (kan ryges)

Kokain kan absorberes fra nassens slimhinder, men kan ogsa spises eller ryges.
Opkoncentreres i hjernen over en time. Ved rygning er optagelsen pa fa minutter. Kan
malesi urinen op til 1-4 dage afhaengig af maangden der er indtaget.

Effekt pa kroppen:
Giver hgjt blodtryk og hurtig puls og snarrer blodkarrene sammen, isaa ved hjertet.

Giver eufori og opstemthed. Man kan fa urealistiske opfattelser af sig selv. Fjerner frygt
og mindrevaardskompl ekser.

Overdosis: ved samtidig indtagelse af alkohol: stor risiko for giftighed (der dannes
giftige produkter). Kan give hjerteproblemer. Blodprop i hjertet kan forekomme.

Giftighed: Hjerneskader ved blodpropper, akutte psykoser, mani, hallucinationer, delir,
paranoia. Nedsat spermiedannel se, impotens. Fosterskader. Kramper, rysteture.

Tolerance sker meget hurtigt.
Ved abstinenser kommer der angst, depression, sgvnlashed, traghed, agitation, kramper.

Stoftrangen er stor. Holder sig 2-7 dage. Kan ogsa vare op til maneder efter sidste
indtagel se.

Stofhunger og hamstring ses ofte. Man kan ikke ngjes med én indtagelse men jagter
mere og mere kokain indtil man ikke har flere penge.

AMFETAMIN:

Amfetamin er et syntetisk stof, som ligner efedrin. Amfetamin blev far i tiden brugt til
astmatilfadde og til at fjerne appetiten hos overvaggtige mennesker. Senere brugte man
amfetamin imod depressioner og traghed ved eksamenslaessning. Men stoffet er
vanedannende og et misbrug kommer hurtigt.
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Findes i dag ofte i slanketabletter fordi den tager sultfornemmelsen. Syntetiske stoffer
der udvindes fraamfetamin findes som Ecstasy og andre designer stoffer.

Optages fra tarmen indenfor 1-2 timer. Bruges ofte som tabletter men kan ryges eller
sniffes.

Effekt pa kroppen:

@ger velvaget og giver eufori. Stemningsophgjende og antidepressivt.. Modvirker
traghed og @ger koncentrationen. Bliver derfor ofte misbrugt til eksamenslassning.

Det er ailmindeligt, at der optraeder agitation og sevnlgshed som bivirkning.

Giftighed: @gede reflekser, angst, konfusion, aggression. Hjerteproblemer:
rytmeforstyrrelser i hjertet (hjertebanken) og hgjt blodtryk. Vaggttab. Paranoia, psykoser,
tvangspraggede handlinger.

Tolerance sker hurtigt. Derfor stiger den dosis man har brug for, til at opna den gnskede
virkning.

Ved abstinenser optraader der depression, langvarig sevnbesvaer, angst og rastlgshed.
Angsten kan vaare langvarig og invaliderende.

Blandingsmisbrug med benzodiazepiner og alkohol er meget amindeligt. Heroin +
amfetamin = " poor man speed ball”. Det virker bade sl@vende og opkvikkende.

Misbrug af hor monpr agpar ater

Indenfor sportsverdenen er der hos nogle sportsudgvere et behov for at gge deres
praestationer. For at gge muskelmassen eller gge dens styrke tager man stoffer, der ager
volumen og styrken i musklerne. Problemet er ofte, at musklerne tager skade, og kroppen
i helhed tager skade af de store maangder hormoner der indtages. Hormoner er generelt
meget effektive pakort tid, men har udtalte bivirkninger, der kan vare hele livet. Patrods
af de staake advarsler der udsendes til sportsfolk, sd er misbruget af hormonpragarater
stadigt et stort problem i sportsverdenen.

De hormoner der tages er: anabole steroider, vaksthormoner, testosteron og
adrenalinlignende stoffer. Indtagel sesformen er ofte som tabletter, men findes ogsa som
injektioner. De naavnte stoffer kan i yderste tilfadde medfere varige organskader og i
saddne tilfad de daden.

ANABOLE STEROIDER.

Kropslige bivirkninger: Forhgjet blodtryk, risiko for blodpropper, vasgtegning,
muskelskader, organskader ved leveren, hjertet og nyrerne. Nedsat immunforsvar,
hudgener (tynd hud).

Psykiske bivirkninger: @get aggression, irritabilitet, nedsat koncentration,
humgrsvingninger og sevnbesvaer.

VAEKSTHORMON.

Kropslige bivirkninger: Hander og fedder bliver store. Svakkelse af hjertet. Risiko for
udvikling af sukkersyge.
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Psykiske bivirkninger: Svaat ved at huske. Humearsvingninger.

AFHANGIGHED AF LAEGEMIDLER

Ethvert lasggemiddel der kvikker eller Slgver har potentialet af at blive brugt til et misbrug,
og visse af disse laggemidler har evnen til at skabe afhaangighed. Enkelte lasgemidler
giver svaare misbrugsforhold og kan give svaare abstinenser. | det fglgende beskrives de
enkelte typer lasgemidler og hvilke afhaangighedsproblemer de skaber.

De staakeste af haangighedsskabende laggemidler er af morfintypen, som givestypisk til
smertebehandling.

MORFINTYPER:

Almindelig morfin: Contalgin, Doltard, Duralgin. Misbruges ofte kun &f tidligere
smertepatienter.

Ketogan, Ketodur. Meget yndet misbrugspragparat, fordi det giver et staarkt sus og
eufori.

Metadon: Misbruges ofte af heroinmisbrugere, fordi metadon virker over et dggn, mens
heroin ma tages 3-4 gange i dggnet. Metadon brugestil vedligehol del sesbehandling af
morfinmisbrugere, heroinmisbrugere, ketoganmisbrugere med flere. Giver effekt med én
enkel dosisover 24 timer.

Fortral: som virker kortvarigt er ikke sa populaat som misbrugsmiddel, fordi det delvis
haammer morfinmisbrug, skulle man tage andet end Fortral.

Dolol, Mandolgin, Nobligan: Er ikke saalig popul aa't som misbrugsstof, fordi det ikke
giver ret meget eufori (vellyst).

Kodein. Bruges ofte ved irritationshoste til hostedeampning. Bruges sjad dent som
misbrugsstof, fordi den giver ringe eufori. Kan brugestil dsampning af
morfinabstinenser.

Subutex. Bruges sjad dent som misbrugsstof, fordi den hindrer andet brug af
morfinstoffer (haammer effekten). Er velegnet til vedligehol del sesbehandling af
morfinmisbrug og isaa velegnet til nedtrapninger af morfinafhaangighed.

BENZODIAZEPINER:

Benzodiazepiner er desvaare blevet et stort misbrugsstof somrade. Gruppen
benzodiazepiner omfatter ca. 25 forskellige lasgemidier, som alle skal fas viarecept. Dog
kan benzodiazepiner kgbes pa det sorte marked, fordi nogle mennesker sadger deres
tabletter, som de far af dereslamgetil pushere, der sadger det videretil gadekaberne.

Mange er afhangige af stoffet uanset de far det reglementeret af deres praktiserende
laage og maske i sma doser. Problemet er, at folk ikke kan slippe stoffet uden store
ubehag, som oftest er angst, rastl@gshed, savnbesvaa, muskelgener, kramper,
humgraandringer, irritabilitet. Har de prevet at fa abstinenser, som optrasder efter 5-10
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dage, saer deikkevilligetil at prave igen med at stoppe, og dermed har de lagt vejen til
en langvarig brug af benzodiazepiner. Men nogle benzodiazepiner er vaare end andre.
Degiver starre abstinenser og sterrerisiko for staarke reaktioner i laangere stykketid. Det
dregjer sig om Funitrazepam (Rohypnol, Ronal), Bromazepam (Bromam, Lexotan),
Diazepam (Stesolid, Hexalid, Vaaxona, Vaium) og Alprazolam (Té&fil, Alprox). Vaarste stof
er Flunitrazepam, som kan give black outs, kramper mens man er pa stoffet (afvigende
misbrugsindtagel se: yo yo princippet) og mentale forstyrrelser ved sterre doser.

Nitrazepam er det mest brugte sovemiddel, som desvaarre misbruges meget iss i
kombinationer med morfin og illegale stoffer som amfetamin og kokain.

Pa det danske marked findes f@lgende laagemidler der betegnes som benzodiazepiner:

Nitrazepam, diazepam, bromazepam, oxazepam, estazolam, triazolam, flunitrazepam,
brotizolam, temazepam, lormetazepam og de har handel snavne som: Rohypnol, Stesolid,
Hexalid, Vaaxona, Tafil, Valium, Apodorm, Halcion, Domnamid, Mogadon, Pacisyn,
Ronal, Lexotan, Rivotril, Bromam, Temesta, Oxapax med flere.

Yo Yo princippet er, at misbrugeren den ene dag skaffer sig 10 tabletter benzodiazepin
og tager dem over 1-2 dage. Derefter far vedkommende ikke benzodiazpin de naeste par
dage, fordi deikke har penge— eller der ikke er noget at skaffe pa det sorte marked.
Dernaest far de maske nogle tabletter igen — enten parecept eller illegalt og indtager 5-10
tabletter pa én gang. Det gar op og ned uge efter uge. Det @del asgger nerverne og giver
alvorlige bivirkninger (betydelige sevnproblemer og kramper).

OPKVIKKENDE STOFFER:

Ritalin som ligner amfetamin misbruges af folk, som er pa konstante af magringskure.
Efedrin (mild opkvikkende effekt), som findes i hostesafter og nassedraber misbruges
ikke sa ofte, men kan vaae et problem hos den enkelte person, der absolut ikke vil slippe
stoffet.

OVERSIGT
MISBRUGSSTOFFERNES EFFEKT og SYMPTOMER
Stoffet Akut Effekt Symptomer Overdosis  Langtidseffekt

OPIAT Eufori, smertestillende/  sma pupiller, sved/vejrtrakningssstop/vaggttab,
infektioner

STIMULANTER:
Kokain- Amfetamin



@ger aktiviteten store pupiller Hallucinationer Vagttab,
psykoser

opstemt hurtig puls paranoia hjerteproblemer
S PVENDE STOFFER:
ALKOHOL Sover, Talebesvaa Bevidsthedstab
Levercirrose, demens
humgaraandrende aandret opfarsel nervebetamndel se,
kramper
tarst, vaesketab kramper
BENZODIAZ. Angstdeampende  Desorientering, Kramper
Beroligende traghed, bevidsthedstab demens
hukommel sesbesvaar
CANNABIS Eufori, Rade gjne, Panik, psykose
Hukommel sesbesvaa
aandrer oplevel ser hurtig puls koordinationsbesvaa
humegraandrende
HALLUCINOGEN Hallucinationer store pupiller Mental sygdom
L ange psykoser
Fejlopfattel ser sved, rystelser, psykose Flashbacks
panik
INHALANTER
Eufori, opstemthed  store pupiller,bevidsthedstab Nyre og
Lever hallucinationer sved, flushing
giftigt
konfusion
DESGNER Konfusion, Angst Levergiftigt
DRUGS opstemthed sved Depression
psykose



Misbrugsstoffets praesentationsform
Hvad skal jeg se efter hos en misbruger?

Nar en person indtager et stof, der har en euforiserende, bedavende eller stimulerende
effekt, tager de oftest en sadan dosis sdledes, at de bliver overdoseret, selvom kroppen
med tiden vamner sig til det. Dermed opnar de en rimelig hurtig effekt og ligeledes en
effekt, der er rimelig stagkt. Ellers er der ikke rigtig nogen grund til at indtage et
misbrugsstof, hvis det ikke var for at fa en rimelig stagrk virkning. Men samtidig som de
indtager en starre dosis end kroppen egentlig kan handtere, far de bivirkninger af
indtagelsen. Ligesom med medicin, sa er bivirkningen afhaangig af den dosis man
indtager. Visse bivirkninger kan have en tendens til at blegne med tiden, mens andre
bliver vaare, fordi kroppen ikke kan handtere stoffet.

Hvad er problemet ? En person er alvorlig syg efter at have taget et stof eller flere
stoffer. Hvad gar man ?

Det bedste er altid hurtigst muligt at tage en urinpreve (eller en blodpreve pa et
sygehus) for at konstatere, hvad personen har indtaget. Men hvis dette ikke er muligt,
hvilket det ofte ikke er, kan en klinisk vurdering pa bivirkningerne vaare et nyttigt
hjad pemiddel til at vurdere, hvad man star overfor for. Derfor er de naameste sider en
opremsning pa, hvad man skal kigge efter og iagttage.

ALKOHOL:

Observation: Slgret tale, haangende gjenlag, usikker gang, agiteret opfersel, alkohollugt,
blussende kulgr, hurtig puls, varm hud. Halvstore, trasgt reagerende pupiller. Ved store
promiller kan der forekomme pupilforskelle!

Der kan foretages promillemaling via blod eller udandingsluften (farst efter ¥ time efter
sidste genstand, ellers far man falske hgje veadier).

HASH:

Observation: Slaret tale, sgvnighed, koncentrationsbesvaa, ragde gine, hurtig puls.
Pupiller halvsma. Lysfelsomme.

OBS: Urinpraven for hash kan veare positiv i op til flere uger.

KOKAIN:

Observation: Agiteret opfersel (rastles og omkringfarende). Koncentrationsbesvas.
Meget talende. Forhgjet blodtryk og hurtig puls. Halvstore pupiller som ikke reagerer ret
meget palys.

Urinprave skal tages indenfor 24 timer efter sidste indtagelse ellers kan den vaxe
negativ..

AMFETAMIN:

Observation: Agiteret opfersel. Paranoid (faler sig forfulgt). Hurtige bevasgel ser og blik.
Meget snakkende. Tankeflugt. Nedsat koncentration. Latent aggressivitet. Rastl@shed.
Forhgjet blodtryk og puls. Halvstore pupiller.
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Urinpreve indenfor 24 timer efter sidste indtagel se.

OPIATER: (heroin)

Observation: Slgvhed. Sgvnighed. Nedsat tankevirksomhed. Nedsat vejrtragkning - obs:
man kan helt holde op med at trakke vejret ved en overdosis. Ganske sma pupiller, trasge
for lys. Nedsat blodtryk og puls. Slappe muskler (kan haange med hovedet). Kan sove
nar man ikke taler med dem.

Urinprgve indenfor 1-2 degn.

LSD:

Observation: Fjern og forvirret. Hallucineret. Nedsat kontakt. Opfattelsesevnen og
koncentrationen er stagkt nedsat. Paranoid. Psykoser kan let opst& oplever
omgivelserne urealistisk. Blodtryk og puls kan vaare uregel maessig. Traege pupiller.

Urinpregve indenfor 24 timer efter sidste indtagel se.

Svampe:

Observation: Forvirring, hallucineret, angst, uro, rastlgshed, vekslende kontakt.
Paranoid. Psykose kan udvikle sig.

Urinprave kan ikke bruges, da der ikke findes en prgve udviklet til svampe.
DESIGNER DRUGS

ECSTASY (MDMA):

Observation: Rolig, fjern i blikket. Kan vege rastlgse, men ogsd sleve. Darlig
koncentration og nedsat kontakt. Blodtrykket kan stige ligesom pulsen kan stige. Let til
kramper. Har let til feber.

Urinpreave skal tages indenfor 24 timer efter sidste indtagel se.

GHB (Fantasy)

Observation: Slgv,sveat ved a holde sig oppe, fjern og ukoordineret.
V grtragkningsbesves.

Der findes ingen urinprgve der kan af slare stoffet endnu.

TRYPTAMINER (DMT, DET):

Observation: Meget forvirret, urolig og agiteret. Konfus og rodende. Hallucineret.
Rastlgs. Angst. Blodtrykstigning og hurtig puls.
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Urin eller blodpreve sa hurtig som muligt helst indenfor 8 timer efter indtagel sen.

Misbrug af alkohol

Hvad er misbrug af alkohol? Hvornar skal man sige, at en person har et misbrug? Ordet
er jo vaadiladet. Begrebet har mange definitioner og kan betragtes fra flere synsvinkler.
Afhaangig af, hvad man ansker at fremhaave, vil misbrug have forskellige betydninger.
Problemet opstar kun, ndr man bruger ordet misbrug overfor folk, som har et “moderat”
forbrug af et stof, som de selv ikke synes er et misbrug. Sa stér behandleren og klienten
og diskuterer, om der er et misbrug. Hjemme hos familien er der store graanser for, hvad
misbrug er. Men i princippet er et misbrug, nar man indtager et stof ud over, hvad
kroppen kan klare og begynder at reagere derpa. Herved er gramsen sat lavt. Meget
mere end 3-4 genstande spiritus per dag ma derfor kaldes et misbrug. En person der
drikker 6-8 genstande daglig anser sig ofte ikke som misbruger. Men kroppen lider under
dette forbrug, hvorfor det er et misbrug.

En anden synsvinkel er at acceptere et vist forbrug og ferst definere misbrug, nar
personen lider socialt eller mentalt ved et forbrug af alkohol. Det vil sige, nar jobbet er i
fare eller nar samfundet (familien) siger fra overfor misbruget. Ved sadanne vide graanser
er misbrugeren kommet sa langt ude, at hjadpen er svag og rehabiliteringen er langvarig
og besvaglig. Det er bedre at definere misbruget satidlig som muligt, fordi det derved er
lettere at korrigere og behandle inden skaderne pa hjernen og kroppen er blevet for
store.

Men motivationen for at stoppe alkoholen hos misbrugeren er muligvis ogsa mindre ved
en tidlig definering, fordi personen er ikke kommet derud, hvor misbruget virkelig ger
ondt i hverdagen og pa pengepungen.

Men lad os se pa, hvad det er for faktorer der ger, at vi kan blive misbrugere. Misbruget
er grundfaestet i menneskets trang til at stimulere sig. Det vaae sig ved sport, hygge,
spaanding, gys, sex, morskab eller stoffer.

Belgnningsprincippet.

At indtage et stof giver belgnning = velvaae, afslapning, dulmer, eandrer humer, aandrer
adfaard m.m. Man indtager stoffet for at opna denne effekt. En optrapning sker med tiden
for at vedligeholde velvazet (tolerance= kroppen vaaner sig til den daglige dosis og
ansker mere for at fale sig pavirket).

Afhaengighedsprincippet (nor maliteten):

For at fele sig “normal” skal man indtage stoffet. Ellers optraader der uro, rastlgshed,
nedsat koncentration, irritation, surhed m.m. (abstinens-krav).

“Craving” = kraeve. Man vil gare hvad som helst for at fa fat i stoffet. Man higer og
seger efter stoffet og faler en stor ngdvendighed at skulle indtage stoffet.

37



“Binging” = hamstring. Nar man endelig far fat i stoffet, sa er en enkel dosis ikke nok,
men man ma have mere og derefter mere. Man er neamest bange for ikke at fa nok. Dette
kan afstedkomme at man indtager store maangder af stoffet for at tilfredsstille sig selv.
Ofte ender det med overdosis og/ eller akut forgiftning. Binging opfattes som farlig bade
pa kort og langt sigt. Pa kort sigt fordi den afstedkommer overdoseringer, og pa langt
sigt fordi den vamner kroppen til keampedoser af stoffer, og dermed udsadter kroppen
for risikoen for dedsfald pga uhel dige stofkombinationer.

ALKOHOLFORGIFTNING:

Pavirker lillehjernen ferst = virker muskelafslapende og nedsater koordinationen.
Derefter pavirkes talecentret. Sanserne slgres. Tab af haamninger. Realitetssansen
nedsadtes. Til sidst giver det slavhed,vejrtrakningspavirkning og generel
hjernepavirkning = koma (kun ved store pludselige doser).

Barbiturater og benzodiazepiner har alkohollignende effekter. Derfor kan de “erstatte”
alkohol men ogsa forstake effekten af alkohol.

FYSSKE SKADER:

1. Skrumpelever (levercirrose). Giver funktionsskader.

2. Bugspytkirtelbetaandel se. (Pancreatit, pancreascyster).

3. Hjerneskader: psykoser, demens, sgvnlashed, adfaardsforstyrrelser, kramper.
4. Nerveskader: (polyneuropathi), oftest i benene, haanderne.

5. Forstarret hjerte og hjertesvigt (kardiomyopathi).

6. Nedsadter sex-hormonproduktion (testikeldegeneration), meend fér bryster
(gynakomasti), nedsat sexlyst.

7. Fetal alkohol syndrom: det ufadte barn forgiftes og er invalideret.
8. Hudgener. Zinkmangel.

9. Vaskemangel (isax i varme perioder)

10. Ernaaringsmangel syndrom: protein, vitaminer /mineraler.
PSYKISKE SKADER:

Let til depressioner og angst.

Traghed store dele af dagen

Hukommel sesproblemer

Humerproblemer: irritation, svinger hurtigt fraglasde til vrede
Nedsat talmodighed og koncentration

Lader sig styre af tilfad digheder

o 0k~ W DN P

Behandling af alkoholisme.



Hvis personen med misbruget mangler asgte motivation for at aendre pa situationen, sa
kaamper man en hablgs kamp. Derfor skal man gere, hvad man kan for at @ge
motivationen for alkoholstop mest muligt. Hvordan geres det ?

1. Styrke ansket om at vaare aadru og modtage behandling. F& misbrugeren til at indse, at
det gar stagkt ned ad bakke med livet, falelserne, jobbet og relationerne til
venner/bekendte. Folk vender ryggen til én. Personen skal have indsigt i sin egen
elendighed.

2. Indser alkoholens giftige effekt pa krop, psyke og sjad. Alkoholen styrer ens liv.
Gadden vokser og misbrugeren lader sta til, fordi dagens opgaver bliver alt svegere at
overkomme. Fa alkoholbrugeren til at se sin darlige gkonomi, darlige karriere, darlige
familidiv, darlige sexliv.

3. @nske om at fare et “nyt” liv uden alkohol. Lad misbrugeren fornemme " guleroden”,
som er et nyt bedre liv uden alkohol. Giv alkoholbrugeren noget at se frem til: bedre
familieliv og bedre sociale forhold.

Behandling:

Der findes i dag mange gode tilbud til alkoholmisbrugeren. Der er ambulante tilbud,
degntilbud og specielt designede psykologiske tilbud mange steder. Der er kommet nye
lagemidler, der ger afgiftningen uden sterre fysiske ubehag. Mest almindeligt er at
bruge et benzodiazepin enten Oxazepam eller Klordiazepoxid over 3-5 dage i en
nedtrapning. Fenemal ber ikke laangere bruges pga dens lange effekttid og fordi den
pavirker alkoholtrangen negativt.

Hvad skal man gare bagefter en afgiftning? En afgiftning lader et stort sar sta abent hos
misbrugeren og den skal laeges ganske langsomt. Man har risiko for tilbagefald og
humgrsvingninger efter afgiftningen. En afgiftning ma altid efterfalges af styrkelse af
motivationen til at forblive alkoholfri. Der findes bl.a.

Anonyme Alkoholister (AA): som benytter sig af felgende metode
1. Stette til enhver tid

2. AErlig selvransagel se

3. Selverkendel se og selvanklagel se

4. Accept af andres bedemmel se og vurdering af ens opnaede resultater.

Misbrugeren skal have en erkendelse af, at man er alkoholist, og at alkohol altid vil veare
en gift for én. Selvjustits er den eneste vegj frem. Kun én selv kan redde én fra
alkoholisme. Ethvert hjad peprogram er kun hjadp til selvhjadp. Det er kun ens egen vilje,
der afgarer det hele.

Medicinsk behandling af alkoholisme:

Det mest brugte stof har vaaret en " straffemetode” med Antabus. Indtager man alkohol
pa Antabus bliver man straffet med svaa hjertebanken, redmen, hovedpine og
angstfalelse. Har man pravet det én gang, sd er man ikke villig til at preve det igen.
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1. Pa det sidste er der kommet et nyt stof Campral, der ikke straffer og som tager lysten
til alkohol efter et par ugers brug. Men stadig skal der motivation til, fordi Campral kan
man drikke pa og effekten forsvinder efter et par maneder.

2. Opiat-antagonister (nedsadter craving og binging): Naltrexon tabletter.

Der er nogen der synes, at en opiat-antagonist Naltrexon kan vaae positiv for nogen til
at tage cravingen (stofbehovet), og skulle man drikke, bliver man ikke ret meget fuld efter
Naltrexonindtagelse. Der er dog derfor risiko for overdosering, fordi Naltrexon maskerer
alkoholrusen i nogle timer for derefter at forsvinde med risiko for en boomerang-effekt
(pludselig alkohol pavirkning nar Naltrexon ikke virker laengere).

3. Visse antidepressiva nedsadter craving og humearproblemer hos ca. 30-40%. Det er
isaa virksomt hos dem med depressionssymptomer der varer over laangere stykketid.

Nogle af de nyeste antidepressiva har vist en moderat effekt til at fjerne depressionen,
der ofte falger efter en afgiftning. Der er underseggelser i gang med at afpreve
kombinationer af antidepressiva og Campral eller Naltrexon. Vi kender ikke resultaterne
endnu.

4. Benzodiazepiner bar ikke gives til akoholmisbrugere, fordi det kan give trang til
alkoholen igen.

DAMP eller ADHD (betyder: Attention Deficit Hyper active Disorder)

Det er et syndrom som invaliderer unge og voksne. Vi ber vaare mere opmaaksomme pa
denne tilstand, som invaliderer sA mange unge og senere voksne med psykosociale
handikaps. Ordet ADHD bliver i dag oftere brugt end DAMP. Det er issar i USA der
forskes meget i ADHD.

Enkelte med ADHD (DAMP) udvikler stofmisbrug og ofte dermed forbundet kriminalitet.
Man mener, at ca.3-5% af bagrn har DAMP sterre eller mindre grad. Hos voksne er tallet
lidt lavere, maske 1-3%. DAMP udvikler sig altid i barnealderen - og udvikler sig over i
voksenalderen med lidt aandret symptombilled. Men regner med at ca. 1/3 af de barn der
har DAMP fortsagter med at have en form for DAMP, nér de bliver voksne.

De fleste mennesker i dag med DAMP er ofte forvildet over, at diagnosen er opfattet
diffust, og at der er en manglende forstaelse for, at behandling kan hjad pe pa DAMP.

Med hvad er DAMP ? Ordet betyder pa engelsk: Dificit of Attention, Motor control and
Perception.

Kort fortalt er det unge og voksne med en hyperaktivitet, manglende koncentration og
en impulsivitet, der i perioder kan gramse til det kaotiske. Hertil er der mange variationer
omkring de naevnte hovedpunkter. Dette medferer let til, at personer med DAMP har
svaat ved at klare sig i skolen (kan blive adfsardsvanskelige), bliver enten tilbagetrukne
eller ofte bliver udadreagerende med staarke reaktioner fra omgivelserne. | de senere ar
har navnhet DAMP andret betegnelse til det amerikanske begreb ADHD: Attention
Deficit, Hyperactive Disorder, og atter andre betegner det som Neuropsykiatrisk
Udviklingsforstyrrelse (funktionshaamning). Vi kender ikke arsagen eller mekanismen
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bag tilstanden. Nogen mener, at der findes en organisk og en kemisk dysfunktionalitet i
hjernen, som opstar tidligt i barnedrene, og som hos de fleste forsvinder i lgbet af 5-10
ar, men hos nogle fafortsadter op i voksenalderen.

Det viser sig paradoksalt nok, at amfetamin-lignende stoffer hjadper pa personer, der
lider af DAMP. De bliver modsat andre mere rolige, nar de far amfetamin. Far de noget
slgvende bliver derimod “darligere”, og har endnu svegere ved at klare sig.
Symptomerne bliver mere udtalte. Man ser DAMP hos nogle misbrugere af stimulerende
stoffer, og her er amfetamin naesten en slags selvmedicinering. Ofte far de dog for meget
amfetamin og tager derefter heroin til at dsempe det, hvorved de bliver afhaangige af
heroin i stedet for. Derved bliver de meget koatiske fordi hjernen reagerer voldsomt pa
deto stoffer.

DAMP starter i barnealderen typisk ved 2-6ars alderen og udvikler sig derefter op til
teenagealderen. Derefter skifter det karakter ind i voksenalderen.

Skolelagrere og foraddre bar vaare opmaaksomme pa bgrn med de tre typiske symptomer:
Opmaar ksomheden (koncentrationen) er underudviklet (darlig).

Hyperaktiviteten er generende, fordi den unge er omkringfarende og har svaat ved at
lege aimindeligt, foruden den unge snakker springendei sin tankegang.

Betydelig aget impulsivitet. Impulsiviteten er haammende for almindelige handlinger.
Ting skal gares straks og den unge fuldfarer ikke sine handlinger, fordi der straks skal
laves noget andet.

Mobbing kan vaae et famomen, der kan vage tilknyttet DAMP, fordi den unge
enten bliver mobbet grundet sin opfersel, eller er den der mobber, fordi den unges egen
usikkerhed udtrykker sig ved udadreagerende handlinger.

Den unge klarer sig maske darligt i skolen og bliver enten skoletrag eller bliver naarmest
smidt ud af klassevaarelset pga uhensigtsmaessig opfarsel. Derved bliver en del DAMP-
bern tabere i et skolesystem. Vi ber derfor vaae mere opmaarksomme pa, at de bliver
skaamet og muligvis far en relevant behandling. Men kan det behandles ? Diskussionen
gar hgjt i gjeblikket i professionelle kredse om, hvad der hjad per pADAMP.

Medicinsk bruger man amfetaminlignende stoffer som Ritalin, men fa psykiatere er
begyndt at kigge pa andre stoffer som visse nye antidepressive midler og helt nye
laagemidler som Buspiron og maske Modafinil.

Psykologisk bruger man gerne kognitiv terapi eller "hyper release” aktivering, hvilket er
aktiviteter, der medfarer hgj aktiveringsgrad som gocart karsel, sport, lgb, cykling,
boksning med flere.

Tobaksrygning er ofte relateret til DAMP, sdledes at nogle med DAMP begynder at
ryge tidligt (maske i 10-12 ars alderen) og ofte i store masngder. De har uhyre sveat ved
at stoppe rygningen.

Har man mistanke om, at ens barn har DAMP, eller en skolelaaer mistaanker en elev har
DAMP, bgr man forsgge at give den unge en saalig opmagksomhed. At forsgge at
korrigere den unge med magt (vold eller straf) hjadper intet. Forstar man mekanismen i
DAMP, er det lettere at forsta, hvorfor den unge er sa hyperaktiv og maske umulig.
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Vi bear lave kontaktgrupper for DAMP-barn og deres forad dre og ogsa taenke pa, at der
er voksne med DAMP-symptomer. Alle ber hjadpes til en bedre forstaelse for deres
tilstand.

* Fornylig udkom der en bog af den finske forfatter Maata Tikkanen med titlen: Sofia,
voksen med DAMP, pa forlaget Rosinante. Bogen beskriver forfatterens datter, som
lider af DAMP.

Videre radgivning kan fasvia
DAMP-foreningen

Kochsgade 31, 5000 Odense C.
Telefon/fax: 7021 5055
Internettet: www.damp.dk
e-post: info@damp.dk

Vejledning om
kontakt til en misbrugende ven, kollega eller pargrende.

Det er absolut sveat at narme sig en kontakt til en ven, pargrende eller kollega, nar det
drejer sig om misbrug. Der er tabuer, misforstael ser og beraringsusikkerhed om, hvad
man skal sige, og hvilken holdning man skal have. En del mennesker vil have en
fordemmende holdning til misbrug, men det er ikke lige det en misbruger har brug for,
fordi han/hun ved, at det er "forkert” at misbruge - og nogle vil mene, at patrods af 15 gl
dagligt eller 5 Ketogan tabletter dagligt, sa er det ikke et misbrug, fordi der er en
forklaring patingene.

| det falgende vil jeg forsgge at forklare nogle mader, man kan handtere problemet.

Lad osferst begynde med den unge/teenageren, der er misbruger. Det er vigtigt at veare
opmaaksom pa, at holdninger til misbrug makraeve en lang tids modning hos den
unge/teenageren, far de accepterer holdningerne.

Man skal melde klart ud hele tiden. Man kan ikke have en vattet holdning den ene dag
og sa kort tid efter vaare fordemmende og udskad dende omkring misbrug. Den
unge/teenageren vil opfatte én som utrovaardig. Dette medferer, at man er en slags
rollefigur for teenageren, selvom de virker selvstaandige og ved bedst.

Kontakt til den unge/ teenageren
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Vaa absolut klar i dine meninger, at du ikke gnsker dit barn skal have en ukritisk
indstilling til alkohol, tobaksrygning og stoffer (inkl. hash). Man skal ikke overdrive ens
meninger og naamest skadde ud. Det er den langsomme sgje pavirkning, der virker. At
lade statil giver en forkert opfattelse, at det nok i visse situationer er i orden at
misbruge/bruge stoffer (inkl. hash).

Vaa en god lytter. Stil spargsmdl og vae beredt at svare pa spargsmdl. Vea ikke
fordemmende, nar du hgrer noget dit barn har hert eller oplevet. En god lytter giver
tryghed for at kunne dbne sig.

Vax aalig. Hvis der er noget du ikke ved, satilbyd at finde ud af det og komme med
svaret senere. Har du selv taget stoffer, sa vaa aalig, men ogsafortadle at du ikke har i
sinde nogen sinde at gere det igen, hvis det er rigtigt.

Brug en TV-udsendel se, radioprgram eller artikel til at diskutere misbrugsproblemer:
social deroute, fattigdom, ingen uddannelse, elendig livskvalitet er hvad der kan komme
af misbrug. Brug aldrig den | gftede finger, fordi det lukker for kommunikationen. Ve
forberedt p3, at teenageren ikke ser sig i en misbrugersrolle. Men venlig gentagel se kan
give effekt palangt sigt.

Kom ikke med staarke reaktioner pa, hvad dit barn fortadler. Brug det tvaatimod i en
lyttende og fortad lende madetil at dbne dit barns sind for, at det er farligt for helbredet
og ens socialeliv at begynde pa stoffer.

Ve en god rollemodel for dit barn. Teenageren skal ikke have indtrykket af, at du
fortadler én ting, men bliver fuld og dum nar chancen byder sig ved
familiesasmmenkomster. Det forpligter at vage rollemodel. Selvom teenageren opfarer sig
selvstandigt, s kigger de pa hvad du laver og siger.

Positive tilkendegivelser og ros virker langt bedre end skaddud. Adfaard der er styrkende
for ens selvvaad, ber altid roses. Vis du er glad og omsorgsfuld for dit barn, og derfor
ansker den unges bedste. Kun negative tilkendegivelser vil over tid fadit barn til at
vende sig vak og lytte mere til andre. Et barn der har godt selvvaad vil ofte ikke sgge
"selvvaadet” i alkohol og stoffer.

Det mest effektive styringsmodel vak frastofferne er ikke politiet, faangslet, politikere
eller venner — det er dig som rollefigur. Men rollen kommer kun efter laangere tids forl gb.

Straf virker ikke, hvorfor overtraedel ser af familieregler bar betyde: snak, snak og snak -
om problemet. Vaa klar overfor den unge, at man ikke accepterer overtraedel ser, og at det
medfarer alvorlige indskraakninger omkring familiens psykiske velfaard: uaarlighed,
darlig stemning, mindre tillid m.m.

Snak med andre forad dre om emnet: misbrug og stoffer. Far den ungetil at fale, at det er
uacceptabelt med misbrug, uanset hvor man henvender sig. Fortad den unge, at det er |
orden at forlade et selskab, hvis der tilbydes stoffer inkl. hash. Vea parat til at snakke om
problemet, s den unge faler, at det far stette og ikke skad dud.

Kammerater og venner betyder meget for den unge, hvorfor man ber hellere bruge
kredfter pd, at den unge far nye venner (f.eks. skifte sportsklub, klasse, eller skole) end at
sigetil den unge, at det er nogle darlige kammerater og forbyde den unge samvas med
kammeraterne. Det vil nok ikke hjadpei de fleste tilfadde med forbud.
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Vent ikke med at reagere for laange pa et stof mistankeproblem. Tiden arbejder imod én.
Reagere hurtigt - men ogsa varsomt. Vejen til succes er snak, snak og snak, foruden at
lytte.

K ontakt til en parerende/ kollega
Hvad gear man hvis man har en mistanketil en kollega, som har et misbrug ?

Vaa opmaaksom, hvisdu har en mistanke. Personen har maske fglgende
karakteristika:

A: slgser med tiden og har mange undskyldninger

B: er meget trag (bruger downers) eller meget hgjt gearet (bruger uppers).

C: har darlig gkonomi, atid brug for penge eller mangler penge hele tiden.

D: skiftende humer. Ofte fra den ene yderlighed til den anden indenfor kort tid.
E: ofte syg med forklaringer af alle slags.

Tag en snak, rolig og lyttende. Vax ikke fordsmmende - men hjadpende. Vax ikke stet
over at blive afvist de farste gange.

Giv et tilbud om hjadp, hvor man finder en fornuftig |@sning sammen med en
professionel behandler.

Vag dben og skab tillid ved at have forstaende holdninger, men ikke acceptere
undskyldninger og bortforklaringer.

Ve forstaende, at der kan vaae "tilbagefald”, men at de ma efterhanden ophgre og en
laangerevarende | @sning skal etableres.

Der ma skabes en social | @sning pa de ofte meget adel agte band en misbruger har faet
med tiden.

Giv din stettetil, at der kan indhentes et afgiftningstilbud (straks), nar motivationen er
der.

Veaa parat, vaa tilgaengelig. Pression virker sjaddent positiv. Er man chefen der hjad per
en kollega, der har et stof problem, bar man pointere den store risiko for at miste jobbet
eller familien. Misbrugeren vil ofte bagatelisere det problem.

kkkkkhkhkhkkkkhkhkhkk*k

Der bliver ofte brugt udtryk som downers og uppers, fordi de personer der misbruger
foretraskker enten den ene eller den anden type misbrugsstof.

Hvad er "downers’: Det er akohol, sovemidler, morfinpragarater (Ketogan, Morfin,
Kodein), hash, inhalanter.

Hvad er "uppers’: Det er amfetamin, Ecstasy, kokain, efedrin, koffein, anabol ske
steroider, poppers.

Der er flere der har fundet ud af, at man kan kombinere en ” upper” med en " downer”
saledes at man kan bliverolig efter at have taget for meget amfetamin (upper). Det er et
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skraekkeligt skrdplan at komme p4, fordi det giver forvirring i hjernen og et
blandingsmisbrug. Det er altid svaarere at afgifte en blandingsmisbruger end en
misbruger der kun tager eet misbrugsstof.

Man skal definere hoved-misbrugsstoffet og tage udgangspunkt i det stof. De fleste
mennesker kan fortad|le hvilket stof de foretraskker og hvilket stof de tager ved siden f .

De mest almindelige stofkombinationer er:
Hash og amfetamin

Opiat og amfetamin og/eller kokain

Opiat og benziodiazepiner

Alkohol og benzodiazepiner

Kokain og rygeheroin

Hash og svampe hos visse psykisk syge

KONTAKTSTEDER VED MISBRUGSPROBLEMER:

Alle Amter i Danmark har et informationsberedskab til |@sning af behandling af
alkohol/stof misbrug. Du skal derfor tage kontakt til Amtsgarden i dit Amt og bede om at
faradgivning i misbrugsproblemer. De skal sa henvise dig til Amtetstilbud ved alkohol/
stofmisbrug.

Der findes mange private tilbud, og her kan man sgge pa I nternettet pa de danske
segemaskiner under misbrugsbehandling.



