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Sundhedsstyrelsens vurdering af stoftest i nattelivet

Fra tid til anden diskuteres det, om test af stoffer i nattelivet og andre festmiljger, som fx mu-
sikfestivaler, kan bruges som et forebyggende eller skadereducerende tiltag, blandt andet til at
forhindre forgiftninger og dgdsfald som fglge af stofbrug.

Det er vigtigt at vaere opmaerksom pa, at udbredelsen og brugen af illegale stoffer er begren-
set. Blandt de unge mellem 16 og 24 ar, viser resultater fra den nyeste befolkningsundersggel-
se over det eksperimenterende brug af stoffer fra 2017, at 6 pct. af de unge har prgvet andre
stoffer end hash, sasom amfetamin, kokain og ecstasy, indenfor seneste ar. Udviklingen har
veret nogenlunde stabil sammenlignet med i 2000, hvor dette gjaldt for 8 pct. Der er saledes
ikke tale om, at flere unge 1 dag har et aktuelt forbrug af disse stoffer, sammenlignet med tid-
ligere. Ser man pa udbredelsen blandt de helt unge (15-16 arige), ses der i de nyeste resultater
fra de sakaldte skoleundersggelser, signifikante fald i udbredelsen af stofferne i disse ar.
Blandt andet har 0,5 pct. af de 15-16 arige i 9. klasse prgvet ecstasy i 2015. 12011 gjaldt dette
for 1,5 pct. Man skal saledes igennem ca. 8 folkeskoleklasser, for at finde bare en enkelt ung,
der har vearet i kontakt med ecstasy. Ogsa de gvrige illegale stoffer har faldende popularitet
hos de 15-16 érige'.

Der er altsa en relativ lille udbredelse og en positiv udvikling som vi i fgrste omgang skal
fastholde og videreudvikle.

Kan narkotikarelaterede dgdsfald forebygges med test?

I Danmark dgr ca. 250 personer arligt som fglge af brug af stofferne. Ca. 80 pct. af disse
dgdsfald skyldes forgiftninger med stofferne eller stofblandinger, de resterende 20 pct. sker
som fglge af anden ulykke end forgiftning, sygdom eller selvmord. En vasentlig viden om
forgiftningsdgdsfaldene er, at der pavises mellem 4 og 5 stoffer i gennemsnit i samtlige for-
giftningsdgdsfald, og at det dermed er tale om et blandingsbrug, blandt dem der dgr. Dette
geelder i alle aldersgrupper, ogsa blandt de unge mellem 15 og 19 ar.

I de kendte test-tilbud kan man ikke teste hvordan flere stoffer og sarlige stofblandinger vir-
ker sammen, ligeledes er det forskelligt hvordan den enkelte person reagerer pa stofferne.
Denne del af dgdeligheden vil det derfor vaere vanskeligt at reducere ved testning af stoffer.

Virker stoftest i nattelivet skadereducerende?

Sundhedsstyrelsen vurderer Igbende nye forebyggende og skadereducerende indsatser pa
stofomradet, der kan forebygge brug af stoffer og/eller minimere skader og risici forbundet
med at bruge stoffer. Sundhedsstyrelsens forebyggende og skadereducerende indsats handler
bade om at forebygge, at unge overhovedet begynder at eksperimentere med stoffer savel som
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at hjelpe unge savel som voksne, der har et stofbrug. Der er forskel pa, hvordan den forebyg-
gende tilgang skal tilrettel@gges i forhold til de forskellige malgrupper.

For at Sundhedsstyrelsen skal anbefale stoftests til brugere i nattelivet og i festmiljgerne, skal
der foreligge solid viden om effekterne af en sadan indsats. Det vare sig dokumentation for at
indsatsen har en skadereducerende effekt i forhold til at forebygge ulykker sasom forgiftnin-
ger og dgdsfald, men ogsa dokumentation for, at en sadan indsats ikke medfgrer en ugnsket
effekt, som fx at der sker en "normalisering” af brugen af stoffer hos de unge (hvor der som
navnt er en relativ lav udbredelse), eller medfgrer at unge far indtrykket, at testede stoffer ik-
ke er farlige, og dermed give en falsk tryghed. Forskning og studier af effekterne af en sadan
indsats i nattelivet og i festmiljget, er langt fra belyst i den internationale litteratur, hvilket
netop, er en af de udfordringer, som Sundhedsstyrelsen forholder sig til, 1 sin vurdering.

Indfgrelse af stoftest kan overordnet have tre forskellige formal:

Monitorering
Et formal med stoftest er at monitorere stoffer og stofblandinger pa markedet og koncentrati-

onsbestemme de enkelte stoffer. Stofferne, der analyseres, kan dels komme fra politiet eller
toldvasnet eller som de ogsa ggr i blandt andet Holland — fra brugerne selv. Holland er end-
videre et godt eksempel pa, at man ud fra et monitoreringsformal, ogsa kommer langt ud i
miljgerne med advarsler nar sarlige farlige stoffer og stofkoncentrationer dukker op.

Sundhedsstyrelsen er, som alle europaiske lande, en del af det europaiske overvagningsnet-
verk der tester stoffer fra politi og toldvesnet. En model som i Holland, hvor stoffer ogsa te-
stes fra brugerne, kan principielt ogsa vere gavnligt. Det er imidlertid Sundhedsstyrelsens
vurdering, at den nationale overvagning af stoffer er velfungerende og velorganiseret i Dan-
mark, i et samarbejde mellem Rigspolitiet, Sundhedsstyrelsen og de tre retskemiske institut-
ter. Stofmarkedet overvages for indholdsstoffer og stofkoncentrationer samt for at identificere
nye psykoaktive stoffer (NPS). Det er i Danmark aftalt, at politi advarer i miljgerne nar serli-
ge stoffer og hgje koncentrationer i disse, dukker op.

Skadesreduktion for brugere med et misbrug

Et formal med stoftest kan ogsa veare at teste stoffer for brugere med et aktivt misbrug og som
er en del af et misbrugsmiljg. Formalet er dermed skadesreducerende, og der kan desuden vz-
re mulighed for at komme i dialog med og radgive brugerne om stofferne. Det skadereduce-
rende formal kan, men behgver ikke altid kombineres med et overvagningsmaessigt sigte.

I Danmark gennemfgres der lige nu et pilot-projekt ved stofindtagelsesrummet SKYEN 1 Kg-
benhavn, hvor man vil teste stoffer fra brugere, der vil benytte stofindtagelsesrummet. Sund-
hedsstyrelsen er abne for dette initiativ, som vi haber, kan give viden om, hvilke effekter te-
stene har, og i hvilken grad sikkerheden for stofbrugerne gges. Vores videre anbefalinger af
en sadan tilgang vil vaere afh@ngige af fremtidige studier og evalueringer.

Test i nattelivet

Endelig kan et formal ogsa vare at teste stoffer for festbrugere i nattelivet (fx pa festivaler).
Formalet er her skadesreducerende, og det kan samtidig vare en tilgang, hvor der opnas en
dialog med en brugergruppe, som ellers er sver at na, og der kan informeres om stofferne og
deres skadevirkninger.




I forhold til indfgrelse af test i nattelivet og i festmiljgerne er Sundhedsstyrelsen pa nuvaren-
de tidspunkt forbeholden overfor dette. Den altovervejende arsag til dette er, at der ikke eksi-
sterer egentlige videnskabelige undersggelser, der kan dokumentere de skadereducerende ef-
fekter, samt evidens for at en sadan indsats ikke medfgrer ugnsket effekt. Der er en bekym-
ring for, at sadanne tilbud kan have negative afledte effekter og fx bidrage til at “normalisere”
brugen af stoffer, som altsa i Danmark er relativt lav blandt unge. Ligesom der er en bekym-
ring for, at unge kan fa indtrykket, at testede stoffer ikke er farlige, og dermed give en falsk
tryghed. Endelig er der ogsa praktiske udfordringer i forhold til at sikre en geografisk spred-
ning og en bred tilgeengelighed af sadan en indsats, som i det hele taget kan ggre en
sundhedsmassig forskel.

I Holland, hvor stoftest i nattelivet ogsa er afprgvet, er man gaet vaek fra dette igen. Dette er
sket blandt andet ud fra at de Hollandske myndigheder har vurderet, at de mobile testapparater
ikke var i stand til at koncentrationsbestemme stofferne, og hermed gav falske og/eller man-
gelfulde testresultater til brugerne.

Herudover vurderede myndighederne, at erfaringerne havde vist, at uanset testresultatet, tog
brugeren stoffet alligevel, da de ikke under fx festivalen havde store muligheder for at skifte
deres stof ud. Selve testningen i et miljg/festival setting hvor der bade var musiklarm og bru-
gere, der var ruspavirket i forvejen, gav herudover begranset skadereducerende effekt®og”.

Selv om der altsa foreligger enkelte erfaringer med stoftest i nattelivet, er den store udfordring
dog, at der pa nuverende tidspunkt ikke foreligger egentlige videnskabelige studier pa omra-
det, hvilket flere af de eksisterende europaiske stoftest-projekter ogsa selv har papeget jf. en
artikel i International Journal of Drug Policy i 2017*. Heri fremgar, at der er behov for at fa en
videnskabelig vurdering af projekterne for at kunne fa evidens for, at indsatserne opnar deres
mal med at pavirke stofbrugere. Det papeges videre, at en manglende opmarksomhed fra for-
skere, har gjort det vanskeligt at argumentere for fordelene ved stoftestning.

Der er i dag eksempler pa i alt 14 indsatser med stoftest i europaiske byer/lande i Europa og i
Melbourne i Australien. Nogle har fokus pa overvagning, andre pa stoftest til personer med et
stofmisbrug og andre igen har fokus pa stoftest i nattelivet/festmiljgerne — og nogle en kom-
bination af disse. De fleste af disse indsatser er projekter, der drives af NGO’er.

Det europziske narkotikaovervagningscenter, EMCDDA, har ogsa vurderet kvaliteten af den
dokumentation, der foreligger om stoftest, og vurderer ligeledes, at der mangler robuste un-
dersggelser, der siger noget om effekten af stoftest’. Det papeges, at evidensen for, at stoftest
har betydning for stofbrugen og for risikoadferden er begrenset.

Konklusion
Ud fra et forsigtighedsprincip, anbefaler Sundhedsstyrelsen saledes ikke pa nuvarende tids-
punkt indfgrelse af stoftest i nattelivet, da der mangler evidens for effekterne af en sadan ind-
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sats. Sundhedsstyrelsens vurdering er, at en indsats om stoftest i nattelivet bgr have solid evi-
dens for blandt andet at;

¢ indsatsen ikke medvirker til, at de unge opfatter det som mere normalt og mindre ska-
deligt at bruge stoffer, end det i virkeligheden er (flertalsmisforstaelser), og heraf at
udbredelsen af stofferne stiger

e der faktisk sker en effektiv skadereduktionsindsats, og at indsatsen faktisk medvirker
til adfeerds@ndringer hos brugerne, saledes at ulykker efter indtag af stofferne efter
test minimeres

® de testapparater der benyttes ikke giver falsk tryghed og heraf fejlinformation til bru-
gerne

Som sundhedsfaglig myndighed, vil Sundhedsstyrelsens anbefalinger og igangsettelse af ini-
tiativer altid baseres pa grundig viden om, at indsatsen virker og ikke har nogle negative og
modsatrettede effekter. Sundhedsstyrelsen vurderer som sagt, at der ikke foreligger god nok
viden om positive og negative effekter af stoftest i nattelivet og festmiljgerne, pa nuverende
tidspunkt.



