TRO ELLER VIDEN
| NARKOBEHANDLING

— eller hvad med evidensbaseret tro?

Af Benny Lihme

Det er en gammel og velkendt historie, som vi
her tager i en dagsaktuel opsatning: Kgben-
havns Kommune mistenker det vestsjeelland-
ske behandlingssted Narconon for at hverve
medlemmer til Scientology. Formanden for Ra-
det for Socialt Udsatte, psykiateren Preben
Brandt, er bekymret og finder det uetisk. Han
har tidligere oplevet, at narkomaner meldte sig
ind i Scientology efter behandling hos Narconon
(kilde: “Socialradgiveren” 7/2006).

Det er sveert at se, at der skulle veere noget at
komme efter her. Preben Brandt citeres tilmed
for, at Narconon, der lgbende har otte stofmis-
brugere i behandling, naeppe “er darligere til at
behandle stofmisbrugere end andre.”

Hvad er problemet s&? Som bekendt har det i
en arrakke vaeret officiel dansk socialpolitik at
seette brugeren i centrum for behandlings-
indsatsen. De professionelle er officielt blevet
leest og paskrevet, at de ikke leengere ved bedst,
hvordan sygdomme og lidelser skal angribes.
Som man kan laese i Vibeke Asmussen og Stef-
fen Johncke (red.): Brugerperspektiver — fra stof-
misbrug til socialpolitik? (Aarhus Universitets-
forlag 2004), har der veeret en opblomstring af
brugerperspektivet i socialpolitikken. Floskler
eller ej, det officielle budskab har veeret — og er!
— at brugeren er “ekspert pa eget liv” og at kvali-
tetsudviklingen derfor skal ske gennem bruger-
inddragelse. Brugerindflydelsen betegnes som
et af “tidens socialpolitiske mantraer”.

Jamen, nar Socialministeriet siledes har
sagt A, har Kgbenhavns Kommune og Preben
Brandt da bare pzent at fglge trop og sige B.
Hvis et voksent og faerdigbehandlet menneske
veelger en fortsat flugt fra friheden, bare vha af
et andet og mere luftigt stof end heroin, kan det
ikke komme hverken kommune eller det rege-
ringsnedsatte udsattes rad ved.

Halvdelen af preesterne i den danske stats-
omsorgskirke er jo ogsa i vore dage praktiseren-

26 SOCIAL KRITIK 104/2006

de psykoterapeuter. Mon ikke der p& den konto
hverves et par svage sjele til de sgndagstomme
kirker?

I den bruger- og markedsorienterede socialpo-
litik er omdrejningspunktet i gvrigt som be-
kendt serviceteenkning og frit valg af behand-
ling. Og da dette frie valg i forhold til vore stof-
misbrugere ikke er indskraenket til at veere et
frit leegevalg, da leegerne jo evident ikke kan
helbrede narkomani, er der selvfglgelig frit valg
pa alle hylder.

At Kgbenhavns Kommune og Preben Brandt
gider bekymre sig over Scientology forekommer
selvmodsigende socialpolitikkens vinde taget i
betragtning. Nar Kgbenhavns Kommune tilmed
har kunnet stgtte en interesseorganisation som
“BrugerForeningen for Aktive Stofbrugere”, der
kemper for statsjunk og normalisering af stof-
brug som udtryk for et frit, personligt valg, ma
der ogséa veere plads til 4ndelig junk som Scien-
tology.

Skal Kgbenhavns Kommune og De Udsattes
Rad Narconon til livs, kan dette i vore dage kun
ske ved at mgde op med Nordisk Campbell Cen-
ter eller Servicestyrelsen ved handen. De ma
med andre ord ga evidensvejen og kunne fremvi-
se en videnskabelig sikker viden, der kan bevi-
se, at Narconon er et signifikant darligere be-
handlingstilbud end andre behandlingstilbud.
Far stofmisbrugerne pa Narconon en behand-
ling, der er darligere end omradets “best practi-
ce”, har Scientology’s narkobehandling et pro-
blem (og det bliver omvendt op til dem at evi-
densbasere deres kirkes tro-lige effekt overfor
politikerne).

Men sadan forholder det sig jo ikke. Preben
Brandts professionelle skgn, at Narconon ikke
er darligere end s& meget andet, er saledes i fuld
overensstemmelse med den videnskabelige
effektforskning pa omradet.

Hvilket man kan forsikre sig om ved at leese



forskningsrapporteringerne fra en nordisk
videnskabelig konference, som Center for
Rusmiddelforskning ved Arhus Universitet
var veert for i Arhus november 2004 (Mads
Uffe Pedersen, Vera Segraeus & Matilda
Hellman (eds.): Evidence Based Practice?
Challenges In Substance Abuse Treatment.
NAD Publication No. 47, 2005).

For de der er gdet rundt i troen p4, at ef-
fektforskningen skulle komme frem med no-
get, der bare lignede et bud pa narkobehand-
lingens “best practice”, var konferencen en
gevaldig nedtur. Konklusionen var saledes
entydig: der er ikke evidens for noget som
helst i spgrgsmalet om de sdkaldt evidensbase-
rede behandlingsformers effekt.

Allerede i introduktionen til den samlede
forskningsformidling skriver redaktgrerne, at
pa trods af omfattende forskning og indfg-
relsen af et bredt udbud af evidens-baserede
metoder, ser det ud til at disse behandlingsfor-
mer ikke har kunnet leve op til forventninger-
ne med hensyn til at levere de resultater, som
metodernes fortalere har sagt, de kunne.

Afvidenskabeligt set uforklarlige grunde,
maske bevillingsstrategiske?, fastholder re-
daktgrerne et spgrgsmalstegn i forbindelse
med rapportens titel. Det er der ikke meget
beleeg for, ndr man laeser de enkelte indleg i
bogen. I Mads Uffe Pedersens eget indlaeg kan
man bl.a. lese, at det tyvende drhundredes
forskellige behandlingsmetoder ikke har levet
op til de forventninger, som disse program-
mers fortalere er fremkommet med. Samme
bedrgvelige historie som for 30 ar siden. Ja,
Pedersen refererer en meta-analyse over 143
programmer som konkluderer, at program-
merne i 60-70’erne var mere effektive end pro-
grammerne i 80-90’erne. Evidens-baserede
metoder har ikke veret i stand til at vise for-
bedrede behandlingsresultater indenfor de
sidste 30 ar!

Indleegget "Evidence Based Practice — More
Control or More Uncertainty?” af Anders Berg-
mark fra Stockholms Universitet spiller sam-
me melodi a la “ingen af otte forskellige typer
psykosocial intervention virkede bedre end
metadon behandling”. Tampere-sociologen
Anja Koski-Jannes’ “On the Problems of Ran-
domized Clinical Trials as Means of Advancing
Clinical Practice” konstaterer, at pa trods af,
at antallet af randomiserede kontrolgruppeun-
dersggelser er steget umadeligt de sidste 20 ar,

er det ikke blevet modsvaret af positive behand-
lingsresultater: “Even if it works well in medical
treatment, it seems to have several limitations in
the area of psychosocial treatments.” (s. 38).

Allerede her er man som laeser ved at gabe kee-
berne afled — antologien har jo i introduktionen
afslgret lgsningen pa denne videnskabsgéade. Al-
ligevel leeste jeg pligtskyldigt norske Edle Ravn-
dal’s “Drug Treatment in 2004 — Evidence based
Research or Qualified Beliefs?” igennem. Ingen
overraskelser og ogsa her en overskrift efterfulgt af
et spgrgsmaélstegn. Symptomatisk for “the state of
the art” — en forskning hvis eneste legitimering er
at levere svar, er fyldt med spgrgsmalstegn....

Hyvilket giver fortsat frit spil mht holdninger, tro,
politisk plat osv. Sgren Pind kan siledes, uden at
blive generet af evidensbaseret viden, fortseette
med at arbejde politisk for at fa lov til at frihedsbe-
rgve narkomaner, hvis de ikke gar i behandling. I
modsatning til “BrugerForeningen for Aktive Stof-
brugere” mener venstrepolitikeren ikke, at der her
er tale om frie mennesker. Jvfr. hans udtalelse til
Pelle Voigt i bladet “Social Politik” (3/2005): “At
lade ufrie mennesker traeffe valg baseret pa en fri-
hed, de ikke har, svarer til at sige, at &ndssvage
skal klare sig selv.” Sgren Pind anfgrer i gvrigt, at
grunden til at han genfremstiller dette gamle for-
slag om feengsling af narkomaner, der ikke vil g&
frivilligt i behandling, skyldes, at der er kommet
“en helt ny gruppe af narkomaner, der hidrgrer fra
indvandrermiljget. Der er tale om sidkaldte “kao-
ter”.”

Tag den, alle i male- og Campbell-folk med jeres
evidens-videnskab. Det her er et problem i kryds-
ningsfeltet mellem dndssvaghed, indvandrerkaoter
og narko....

Saledes anskueligggrende springet fra de bonede
gulve pa forskerkonferecerne til Kgbenhavns Rad-
hus og Maria Kirkeplads, skal der her afslutnings-
vis mindes om, hvad undertegnede skrev i Social
Kritik september 1995 som kommentar til de opti-
mistiske forestillinger politikerne dengang havde
til bl.a. Center for Rusmiddelforskning, som nogle
der kunne méle sig frem til, hvilken behandlings-
form politikerne skulle satse penge pa.

Jeg skrev dengang — og gentager idag pa ryggen
af effektforskerne: “Man kan allerede nu forudse,
at resultaterne i den videnskabelige evaluering
som er koblet pa den differentierede behandling vil
demonstrere, at bortset fra at nogle behandlings-
former er mere etisk anstendige end andre, s4 vil
resultaterne veere nedslaende uanset det indholds-
meessige i behandlingen.”
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