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SADAN LZERERDUDENUNGEAT
SIGE NEJ ...

VIRKER DET?

Ja.

Forskning igennem de seneste 20-30 ar har vist, at traening i ”at kunne sige nej”kan
reduceremodtagelighedenoverforpresfraligesindede, ageselvvardetogden
unges personlige evne til at afsla hash, nar det tilbydes.

Unge mennesker har brug for mere end at de “bare skal sige nej”. Hjalper man unge
mennesker med at laere at foretage positive valg, saette granser for sig selv og und-
ladeatindladesigparisikabel adfaerd, sgermanderesselvtillid. Unge mennesker
skallaereatstoppeopogovervejekonsekvenserneafdet, dererblevettilenauto-
matisk adfaerd, og blive gode til at sige ”nej” og sta ved deres egne behov.

INTRODUKTION

Begynd med at stille spargsmal omde valg den unge foretager jaevnligt, ogsom
adskillersigfraderessgskendesellervenners, f.eks. yndlingsfarve, yndlingsretosv.
Minddenungeom, atselvomhaneller hunharmegettil faellesmedsine venner,
gaelder detikke alt. Styrkden unges individualitet med forsikringer.

Fortael den unge, at man med ikke-verbale udtryk kan formidle budskaber som “jeg
menerdet”; f.eks. at den unge kanstillesigop, se den andenigjnene, bibeholde et
alvorligmine” ogsaette haenderne pahofterne. Fortael sa, at forskellige tonefald har
forskellige betydninger. At sige ja med en svag stemme betyder, at du ikke er over-
bevist, men med fast stemme betyder det, at du mener det.

@V JER

Bytomparollerneogistedetforensundhedsfagligperson,saspilenven, dertilby-
derhashogbedham/hendeomatsigenej tak. Beddenunge omat beslutte, hvad
hanellerhunvilsvare-maandrevide, for eksempel, atdet pavirkerham/hende
psykisk? Forklar, at hvis man har et svar parat, er det nemmere at handtere situatio-
nen, narden opstar. Bestyrkham/hendei at sige nej med dine svar, “det lyder, som
om du mener det”.

FORSTZRK EVNEN

Efterathave gennemfartrollespillet, sagiv positivkritik “jegkangodt lidedenmade,
duafslogpd, fordi... “jegved, atduvar usikker, sajegsaettervirkeligprispad, at dupre-
vede”.

Motiverdenungetil at fortsatte med at gve sigogsesigselv afslahash. Mindham/
hende om, at erfaringen viser, at de fleste mennesker stopper ved det farste bestem-
te "nej”, og de fleste vil statte beslutningen om at holde op.
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ROLLESPIL

Foresla et rollespil, hvor dufarst praver at sige nej, og hvor den unge spiller vennerne, der pre-

ver at fa dig til at ryge hash.

Faham/hende til at prave forskellige taktikker til at fa dig til at ryge, mens du viser forskellige

mader til at afsla det pa.

Oplys om folgende vigtige punkter:

+ Indtag en assertiv kropsholdning og
tone, ogsig "nej” ganske enkelt. Frem-
traed staerk og fast besluttet.

+ Vis, atgentagelsevirker.Sommetider
gar budskabet ikke igennem farste gang.
Understreg, atblot fordinogensparger
mere end én gang, behgver du ikke at
andre holdning.

+ Preovatvaeredirekte medhensyntil,
hvordandufelerpressetvedatbruge
ordene”jeg”0g”mig”. “Detviljegikke”,
“detervigtigtforMIGatstoppe”.

+ Bedomhjeaelp. “Jegvillevirkeligsette pris
pd, atduhjalp mig”, “det kanveeresvert,
menmed venners hjcelp kan jeg klare det”.

+  Stil spargsmal for at vende presset,
f.eks. “Hvorfor er dusdinteresseret i, at jeg
ryger?”.

»  Brughumor (ogsarkasme)foratafbgde
presset. Det kan lgsne op pastemnin-
genogafledeopmaerksomheden. “Jeg
harikke haft lyst tilstoffer, siden jegblev
bortfert af rumvaesener”.

+ Givetsvar,somyviser, at det er vigtigt for
dig at bibeholde venskabet, men at afsla
atryge hash erikke af afsla venskabet
- “jegvilstadig gerne vaere sammen med
DIG, det er kun hashen, jegsiger farvel til”,
“jeg kan godt lide dig, men hash er ikke lige
mig mere”.

+ Veerhgflig, dugnsker ikke nogen kon-
flikt, menerstadigikkeinteresseret-
“tak, mennejtak”, “detersadtaf dig, men
jegvilmeget gerne have en kop kaffe”.

+ Givgrunden, at hash ikke er godt for

dig (beviserergodetilatunderstgtte

argumenter)- “detvirkerikke godt med
denmedicin, jeg tager”, “jegsd, hvad der
skete med Peter, 0gdet har jegikke lyst til
atopleve”, “deterlaegensordre”.

Foreslaattageenvenmed, derikkery-
ger hash, ogsomkan hjaelpe dig med at
holde fastidit afslag. Somme tider er der
nemmereatvaereassertiv, narmanhar
opbakning. “Vi”fgles staerkere end “jeg”.

Givdenungeetmanuskripttilatbegyn-
de med, sa haneller hun fgler sig tryg
ved tonenogtilgangen, og ga derefter
videremedabnespgrgsmal, sahaneller
hun laerer at finde pasine egne svar.



HASH OG MOTIVATION

Nogle mennesker er bekymrede for, at langvarig og hyppig brug af hash kan
faenpersontil atlukke sigindeisigselv, blive passiv, apatisk ogdemotiveret.
Hvad sigerforskningen?

Forskningen viser, at der findes mennesker som ikke er motiverede, og trakker ho-
vedsageligt deres fakta fra eksempler og observationsrapporter om voksne brugere
af hash.

Disserapporterantyder, atkroniske oghyppigebrugereaf hash, kanopleve, at
defarfaerreinteresser,ogatdebliverapatiskeogudeafstandtilatgennemfare
komplekse og langsigtede planer, overkomme frustrationer eller koncentrere sigi
leengere tid ad gangen. Andre er blevet indadvendte eller udviser en barnlig regres-
sion, sa de kun fokuserer pa her og nu - pa bekostning af langsigtede mal.
(www.sundhedsstyrelsen.dk).

Selvomdisserapporterillustrererhvadnogle menneskeroplever, indeholderde
intet om, hvor almindeligt syndromet er, eller om brugen af hash alene er grunden
til dissesymptomer.

Kontrollerede undersagelser har ikke kunnet bevise eksistensen af manglende mo-
tivation, selvom kliniske observationer antyder, at hashrygere mangler ambitioner
ogklarersigdarligereiskolenogpajobbet. Vived, atomfattendebrugafhasher
forbundet med darligere uddannelsesmaessige resultater og flere tilfalde af barn
ogunge, der forladerskolen. Dererogsabeviserpa, atbrugenafhashkanpavirke
opmarksomhed og hukommelse. (www.sundhedsstyrelsen.dk).

Pa nuvarende tidspunkt er der altsa ingen afggrende belaeg for, at hyppig brug af
hash kan forarsage demotivering . Eksistensen af demotivering forbliver usikkert,
fordi der for mange hashrygere er andre personlige og livsstilsmaessige grunde til
denmanglende motivation, sasom arbejdslashed, fattigdom, lavere social status el-
ler allerede eksisterende personlighedsforstyrrende eller psykiske problemer.
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HASH OG AFHANGIGHED

Normalt starter man ikke med at ryge hash regelmaessigt eller i laengere perioder. De
flesteeksperimenterer medhashengangimellemiteenagealderenogdentidlige
ungdomog holder op igen, nar de er midt eller sidst i 20’erne. Men nogle menne-
skerrygerhashofteogilaengeretidogbliverafhangige af stoffet. Historiskerhash
ikke betragtetsomafhaengighedsdannendeligesomheroinelleralkohol, mennu
anerkendes afhangighed af hash i den videnskabelige verden.
(www.socialstyrelsen.dk)

HVAD ER HASHAFH/ZANGIGHED?

Afhaengighedafhashbetyder, atnarmanrygerhashforbareatfalesig’normal’er
man afhaengig. For at blive diagnosticeret som hashafhangig skal man have oplevet
mindst tre af fglgende symptomer pa et ar:

+ Toleranceover forvirkningerne af hash, hvilket betyder, at derhele tiden kraeves
mere hash for at opna samme virkning

+  Hashabstinenser fra hash sasom hgjt irritationsniveau, sgvnproblemer og symp-
tomer padepression

+  Forbrug af mere hash, end det var hensigten

+ Permanentlysttilatholdeopmedatbrugerygehashelleratskaerened, men
uden held

+  Brugermegettidpaatfa, brugeellerkommesigefterbrugenafhashrygning,
opgiver vigtige aktiviteter til fordel for at bruge ryge hash,

+ Og/ellerryge hash vel vidende, at det forarsager problemer.

HVAD ER KONSEKVENSERNE AF AT VZARE HASHAFHZANGIG?

Mennesker, som er hashafhangige har starre risiko for at komme til at lide af de
negative virkninger af brugen af stoffet, sasom nedsat korttidshukommelse, psyki-
ske problemer og andedraetssygdomme (hvis cannabis ryges). Regelmaessig brug og
afhangighedkanogsafaretil problemer medgkonomien, konflikteriforholdet til
familie og venner samt problemer pa jobbet.

HVEM HAR STORST RISIKO FOR AT BLIVE AFHANGIG AF HASH?
Jotidligeremanstartermedatrygehash, ogjomeremanryger, josterreersand-
synligheden for at blive afhangig. Undersggelser har vist, at mand er mere tilbgje-
lige end kvinder til at blive hashafhangige.

HVAD ER SYMPTOMERNE PA HASHAFH/AENGIGHED?

Et af de mest almindelige symptomer pa hashafhaengighed er oplevelsen af ubehag,
nar man holder op med at bruge det. Det kaldes abstinenser. Undersagelser af hash-
rygere, derlige er holdt op, viser, at abstinenserne begynder den fgrste dag, topper
deferstetotiltredageogudoversgvnforstyrrelsererdenormaltsvageislutningen
af denfarsteugesafholdenhed. Abstinenserne forsvinder normalt efter touger.



De mest almindelige symptomer omfatter:

' angst/nervgsitet

' uro/fysiske spaendinger

' nedsat appetit

' humgrsvingninger/hgjt irritationsniveau/rastlashed
' staerk trang til at ryge hash

' sgvnproblemer, herunder sgvnlgshed, og maerkelige drgmme.

Selvomdisse symptomerikkeerlivstruende, kandevaere savoldsommeforden
person, derprgveratstoppe medatrygehash, atdenpagaldendebegynderigen.
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HASH OG ABSTINENSER

FAR MAN ABSTINENSER AF HASH

11960’erne og 1970’erne mente forskere ikke, at hash var et afhaengighedsdannende
stof,daderikkeforekomabstinenser,ligesommanserdet medopioiderelleralko-
hol. Mange omhyggeligt kontrolleredeforsgg med dyrog menneskerviserimidler-
tid nu, at demder regelmaessigt ryger hash far abstinenser, narde holderop..

Hashabstinensersvarertildeabstinenser, manoplever, narmanholderopmed

at ryge tobak. Ligesom med tobak kan hashabstinenser vaere forstyrrende nok til

at hashrygeren fortsaetter brugen og til at give tilbagefald hos dem, der pragver at
holde op. Hashabstinenser er ikke ens for alle. Forskellige faktorerindvirker pasvaer-
hedsgraden af hashabstinenserne. De faktorer, som kan indvirke pa, hvor alvorlige
abstinensernevilvaere, og hvor laenge de varer nar man prgver at holdeop, er:

+  Hvor meget hash man ryger (mennesker, der hyppigt ryger hash, far mere alvor-
lige abstinenser)

+ Hvor afhangig man er (mennesker, som er mere afhangige af hash, er tilbgje-
lige til at have mere alvorlige abstinenser)

+  Hvor fglsom man er over for bekymring (mennesker, som er mindre tolerante
overforfglelsesmaessiglidelse, kanopleve strengere hashabstinenser)

De fleste undersggelser viser, at abstinenserne begynder den fgrste dag og normalt
topperindenfordefgrstetotiltredage, efteratmanerholdtop-medundtagelse
af sgvnforstyrrelser. Normalt er abstinenserne forsvundet efter to uger - baseret pa,
hvor afhaengig man var, fer man forsggte at holde op.

HVAD ER SYMPTOMERNE PA HASHABSTINENSER?

Narmanholderop medatryge hash efterlangere tids brug (enten fordi manikke
kanfafatinoget, eller fordi man prgver at holde op), oplever man en raekke forskel-
lige symptomer pa abstinenser. Det kan vaere:

+ sgvnproblemer, herunder sgvnlgshed og maerkelige dreamme
» humearsvingninger/irritation

+ depression

+ angst/nervgsitet

+ uro/fysiske spaendinger

+ nedsat appetit

+  kvalme

+ steerk trang til at ryge hash

Selvomdeenkeltesymptomerkanvaererelativtsvage, kandetilsammenbidrage
til, at man fortsaetter med at ryge hash, og at man far tilbagefald, hvis man forsgger
at holdeop.



ER DER NOGEN BEHANDLING MOD HASHABSTINENSER?

Nogle mennesker synes maske, atde har behov forenradgiver tilat hjeelpe dem
medathandteredereshashabstinenserforatundgatilbagefald. Andrekanhand-
teresymptomerneselv. Engodnatssavnkanvaereenaf devigtigstefaktorertilat
opnasucces. Mennetopsgvnkanvarevanskeligt, dasgvnforstyrrelsereretafde
mestalmindeligesymptomerpaabstinenser, selvomdetikke gardetumuligt. At
gve gode sovevaner kan hjaelpe med at handtere de sgvnproblemer, der er forbun-
det med abstinenserne. Gode sovevaner fas ved f.eks. ikke at drikke koffein efter
frokost, at motionere dagligt, isaer om morgenen, at sove i en behagelig seng, ikke
atdrikke alkohol ellerbruge andre laegemidlertilatfaldeisavnpaogikkeatlave
stimulerende aktiviteter fgr sengetid (som videospil). Udarbejder man en god plan
tilatbekeempe savnforstyrrelser, kanmanggredetnemmereatklaredeandre
symptomer paabstinenser.

Anerkendelse af og opmarksomhed om de milde men alligevel betydningsfulde
hashabstinenserkanhjaelpemedatnedsaetteforbrugetelleratholdeheltop.
Undersggelserharvist, atchancernefor,atdetlykkesatholdeopmedatrygehash,
gges vaesentligt, nar de intense faser med abstinenser er overstaet - sa det er vigtigt
atudarbejdeenplan, farmanforsggeratholdeop. (www.sundhedsstyrelsen.dk)

Hvismanfortsatfglerubehagefterathaveholdtsigfrahashitouger,kandetvaere
forbundet med de underliggende grunde tilhvorformanryger hash (sasomangst,
depressioneller sociale problemer). I sadanne tilfalde, kande, der forsager at holde
op, segehjalphosdereslageellerenradgiverforatdraftestrategiertilatklare
disseunderliggende problemer. Disse ydelserkanmaske betales af enevt. sund-
hedsforsikring.

Indtil videre findes der ingen effektive farmakologiske behandlinger, der kan hjalpe
med at reducereabstinenserne eller blokerevirkningerne af hash, selvomder
foregar undersagelser. Nogle undersagelser viser, at korte behandlinger af kognitiv
adfaerdkanhjaelpedem, derpreveratholdeopellerskaerenedpaderesforbrugaf
hash.
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HASHABSTINENS-SKALA:

Instruktion: Denne version af hashabstinens-skalaen (CWS) sparger til symptomer oplevetilgbet af

de sidste 24 timer, og kan udfyldes pa egen hand ELLER via en interviewer.

Folgende udsagn beskriver, hvordan du har haft det de sidste 24 timer. For hvert udsagn saettes en

cirkelomkring det nummer, som mest pracist beskriver dine personlige oplevelser/tilstand. For

hvert udsagn bedemmes den negative indvirkning pa normale daglige aktiviteter pa samme skala

(0 =Slet ikke, og 10 = Meget), og tallet skrives i kolonnen til hgjre.

Det eneste, jeg kunne taenkte pa var at ryge
noget hash
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dremme

Livet foltes som en kamp op ad bakke
Jeg vagnede op svedende
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Jeg havde fysiske spaandinger

Jeg havde hedeture
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HASH OG DE UNGE

Undersagelserharvist, athvisenungrygerhashtidligtilivet (inden16ar)ogien
laengere periode, kan det fgre til en raekke vaesentlige problemer.

Selvomudbredelsenerreduceretvassentligtdesidstetiar, rygeshashstadigividt
omfangafunge mennesker, ogdenmuligeindvirkningpaderesudviklingforbliver
er et vigtigt element.

HVOR MANGE UNGE MENNESKER RYGER HASH?

Hash erdetulovligestof,somunge mennesker er mesttilbgjelige tilatbruge. En
undersggelse frai 2008 af australske skolebgrns brug af alkohol og stoffer viste, at 14
%af deungeialderenfra12-17 havdergget hashpaetellerandet tidspunktideres
liv. Brugen af hashsteg med alderen, idet 3% af de 12-arige svarede, at de havde
prgvet hash sammenlignet med 26 % af de 17-arige.

Selvomantalletfaldtfra2005til2008, varbrugenafhashstadig forholdsvisstort
blandtskolebarn,isaerde aldstedrenge. Brugenafstoffetstegmedalderen, ogi
2008havdeligeunderenfjerdedelafdeaeldrestuderendeprovetatrygehash, og
omkring 1udaf 10af de zeldre studerende havde reget hashimaneden far sparge-
undersggelsen.

Ihenhold til enspargeundersggelsei2010har antallet af henholdsvis drenge og
pigerialderen14til 19ar, derfornyligharregethash, naermetsighinandenovertid
ogernunastendetsamme (15,9%fordrenge sammenlignetmed 15,5 % for piger).
Denne mere lige kansfordeling af brugere svarer til det mgnster, man ser for tobaks-
rygning ogalkoholforbrug.

BEKYMRINGER | FORHOLD TIL UNGE MENNESKER, DER RYGER HASH
Ungdommen er det tidspunkt, hvor der sker mange udviklingsmaessige andringer.
Deterentid, hvordeungesintellektuellekompetencergges, ogderesvennerfar
storre indflydelse.

Unges brug af hash er blevet forbundet med en raekke udviklingsmaessige og
sociale problemer. Selvom der er alvorlige problemer forbundet med brug af hash
iforhold tilhukommelsenogindlaeringsevnen, erdet uklart, ombrugenaf hash
forarsagerpermanenteproblemerpadetomrade. Forskningantyderattidligog
regelmaessig brug af hash kan:

+  pavirke hukommelse, opmarksomhed og evnen til at taenke klart, hvilket gar
det vanskeligt at koncentrere sig og laere nye ting

+  pavirke bevaegelse og balance under rusen

+ veereforbundetmedetmoderatfaldilQhosdem, derrygerhashofteogistore
maengder
Disse virkninger synes ikke at vare ved, nar man holder op med at ryge hash.
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DARLIGERE KARAKTERER | SKOLEN

Selvom det er vanskeligt at skelne, om det skyldes indlaeringsvanskeligheder eller
manglende motivation, elleromdeterfordihashrygereersammenmedkamme-
rater medeniforvejenrisikofyldt adfaerd, erbrug af hash i en tidlig alder forbundet
med:

+ darligere karakterer i skolen
+ flerefravaersdage

+  starre risiko for at ga ud af skolen uden en eksamen.

PROBLEMATISK ADFZRD

Undersggelser harvist, at de, derrygerhashi fraen tidlig alder, har risiko for senere
atfaproblemer, derer kendetegnet ved modgang, sociale problemer, adfaerdsvan-
skeligheder og problemer med at etablere venskaber.

Brugen af hash i en tidlig alder er ogsa forbundet med mere risikofyldt adfaerd, sa-
som:

+  Flere flytter tidligt hjemmefra

+ Seksuel aktivitetienumodenalder, hvilket kan fare til enikke-planlagt graviditet
+  Flerelovovertradelser sasom biltyveri ogindbrud for at betale for stofforbruget

+  @getrisiko for psykiske problemer.

Brugenafhashharvaeretforbundet medenraekke psykiske problemersasompsy-
kose, depressionogangst. Muligheden for depression ogangst @ges, fordibrugen
af hashien tidlig alder er forbundet med indlaeringsvanskeligheder, darligere resul-
tater i skolen og problematisk adfaerd.

Ved at bruge hash i en tidlig alder risikerer man:

+ at haemme den folelsesmaessige udvikling
+ at blive mere utilfreds med sit liv
+ at have starre sandsynlighed for at opleve en depression.

ANDRE BEKYMRINGER VEDRORENDE UNGES TIDLIGE BRUG AF HASH

+ HasherulovligtiDanmarkligesomide fleste andrelandeiverden. Deteren
lovovertraedelse at dyrke, eje, bruge, salge eller tilbyde hash. At ggre det kan
resultereienadvarsel, enstraffeattestellerfangsel afhangigt af typen af lov-
overtradelse, og i hvilket land den blev begaet.

+ Hash kan have kort- og langsigtede konsekvenser for helbredet (se faktabladet
"Hvad erhash?’)

+ brugenafhashkanggerisikoenforpsykotiskeepisoderellerudlgse enpsykisk
sygdom

+ brugenafhashkanfgretilafhaengighedhosunge mennesker, derbrugerryger
hash regelmaessigt over en langere periode (se faktabladet ‘Hash og afhaengig-
hed’)

+ forholdet til familien og andre venner, som ikke bruger ryger hash, kan blive
problematisk

+ brugen af hash har vaeret forbundet med nedsat motivation (selvom der ikke



findesafggrendebevis pa, om ‘amotivational syndrome’ faktisk eksisterer), som
kanindvirke paskole, arbejde, familie, venner og livet generelt
omkostningerne ved at ryge hash kan resultere i gkonomiske problemer.
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