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Voorwoord

Het idee voor deze masterscriptie ontstond uit mijn onvrede en verbazing dat zowel in de
Nederlandse media als binnen de Nederlandse academische geschiedschrijving en de leer van de
internationale betrekkingen het thema drugs nog onvoldoende en eenzijdig belicht wordt. Het
taboe op het gebruik van drugs lijkt in de publieke discussie en het wetenschappelijk debat te
weerklinken. Wie zich in het drugsdebat mengt, begeeft zich op politiek glad ijs, wat velen ervan
weerhoudt.

Ondertussen is het moeilijk om als twintiger niet met deze in schaduw gehulde kant van
onze maatschappij geconfronteerd te worden. Binnen de subculturen van de jeugd is drugsgebruik
immers niet in nevelen gehuld. Festival-bezoekend Nederland haalt zijn schouders op bij het
zoveelste bericht over een grote drugsvangst op Schiphol. Het lijkt de aanvoer niet te
beinvloeden.! En tijdens mijn studiejaar in Berlijn in 2010 en 2011 merkte ik dat de Duitse jeugd
niet anders is dan de Nederlandse.

Het is de tegenstelling tussen realiteit en het politieke debat die mij fascineert. Het was
onder andere de inleiding van het boek Achtundsechzig. Eine Bilanzvan Wolfgang Kraushaar die
mij liet inzien dat er over drugs in academische kringen geschreven kan en moet worden.?
Drugsgebruik is een cultureel fenomeen, een sociaal probleem en een internationale politieke
kwestie. Met deze scriptie heb ik de internationale politieke kant in kaart proberen te brengen.

Het schrijven van deze scriptie was een moeizaam proces. Ik wil allereerst mijn begeleider,
dr. Jacco Pekelder, bedanken voor zijn aanwijzingen en geduld. Ook waren de bemoedigende
woorden van Prof dr. Toine Pieters, dr. Stephen Snelders, Ewald Vanvugt en Eelco Schumacher,
zeer welkom als inspiratie. Voor de omslag ben ik Jeff Gomez en Thomas Baardemans dankbaar.

Tenslotte wil ik mijn vrienden en familie bedanken voor hun steun.

1 Om een voorbeeld te noemen: prijzen van cocaine zijn tussen 2005 en 2010 gelijk gebleven; Trimbos
Instituut, Nationale Drug Monitor. Jaarbericht 2011 (Utrecht 2012) 103.
2 Wolfgang Kraushaar, Achtundsechzig: Eine Bilanz (Berlijn 2008) 9-40.
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Inleiding

Nederland heeft in het buitenland een liberaal en pragmatisch imago. De afgelopen decennia is
Nederland op het vlak van abortuswetgeving, homorechten en de mogelijkheid tot euthanasie bij
ziekte en lijden steeds voorloper in Europa geweest. Ook op het vlak van drugs was dit
decennialang het geval. Door het pragmatische en liberale beleid rond het gebruik van de
zogenaamde softdrugs kwam Amsterdam eind jaren zestig bekend te staan als ‘Magies Sentrum’.
Met het ontstaan van coffeeshops eind jaren zeventig en begin jaren tachtig werd dit vrije karakter
van Nederland enkel versterkt. Nederland vormde de experimenteerhoek van Europa en deze
tolerante eigenschap leek onderdeel uit te maken van de Nederlandse identiteit.

Binnen Europa was Nederland lange tijd voorstander en koploper van een drugsbeleid
waarbij harm-reduction en normalisering de rode draad vormen. Hoewel productie, bezit en
verkoop van bepaalde middelen verboden zijn, lag de nadruk vooral op het verstrekken van juiste
informatie, preventie en goede verslavingszorg in plaats van vervolging en criminalisering. Dit
werd institutioneel bevestigd doordat de codrdinatie van het drugsbeleid voornamelijk in handen
was van het ministerie voor Volksgezondheid. Deze insteek leidde tot het beroemde gedoogbeleid
waarbij sommige middelen, met name wiet en hasj, officieel verboden zijn, maar oogluikend
worden toegelaten voor kleinschalige handel, bezit en gebruik.

Sedert jaren staat de liberale aanpak van drugs in Nederland onder druk. De eerste stap
naar een vrijere omgang met drugs, het gedoogbeleid, heeft vanuit het buitenland veel kritiek
ontvangen en is vaak een diplomatiek twistpunt geweest. Drugsgebruik en druggerelateerde
problemen zijn in Nederland weliswaar genormaliseerd, maar vormen voor buurlanden en de
internationale politiek nog een doorn in het oog. Dit heeft haar invloed gehad op de nationale
politiek. Hier gaan de laatste jaren steeds meer stemmen op om het gedoogbeleid af te schaffen. De
Nederlandse pragmatische consensus lijkt als sneeuw voor de zon te verdwijnen. Het gedoogbeleid
zou van Nederland een doorvoerland gemaakt hebben en een lucratieve inkomstenbron vormen
voor de georganiseerde misdaad.

Druggebruik is bovendien een van de laatste ethische en sociale dilemma’s in Nederland
en vormt nog altijd een beladen onderwerp. Hoewel er oud-politici zijn die oproepen tot

doorbreking van het taboe en het opengooien van debat, blijft de aandacht voor een nieuwe



aanpak beperkt.> Ondanks het imago van een vrije moraal en decennia van gedoogbeleid, bestaat
er nog een groot sociaal stigma en taboe rond drugsgebruik in Nederland dat ook invloed heeft op
het beleid. Tel daar de invloed van de internationale politiek bij op en je krijgt een situatie waar
geen enkele zittende politicus zijn vingers graag aan brandt.

Onder deze invloeden is het Nederlandse drugsbeleid sinds de eeuwwisseling strenger
geworden. Nieuwe middelen verschenen tegen wetenschappelijk advies in toch op de Opiumlijst
en de cannabisteelt en verkoop werden steeds strenger aangepakt. De rechtvaardiging hiervoor
wordt, naast bij de schadelijke gevolgen van drugs, vooral gelegd bij de internationale druk vanuit
de Verenigde Naties, de Europese Unie en buurlanden. In deze scriptie wordt duidelijk dat
Nederland inderdaad gebonden is aan internationale verdragen die drugsbezit, handel en
productie moeten inperken en verbieden, en de basis van onze nationale drugswetgeving vormen.

Maar op internationaal en regionaal vlak lijkt er juist een kentering plaats te vinden, die
veel mogelijkheden schept voor een pragmatischere aanpak van de problemen met drugs. Hoewel
Nederland sinds de eeuwwisseling een strenger beleid lijkt te zijn gaan voeren, wordt lokaal en
internationaal gezien het repressieve beleid minder geliefd. Het oude ideaal van een drugsvrije
samenleving lijkt langzaamaan niet meer te zijn dan een utopie. Het maakt plaats voor een wereld
waarin drugs tot op zekere hoogte geaccepteerd worden.

De roep om legalisatie van bepaalde soorten drugs, met name cannabis, wordt steeds
sterker. In 2011 verklaarde de Global Commission on Drug Policy, bestaande uit politieke
kopstukken en voormalige wereldleiders, de War on Drugs als verloren en promootte legalisatie
als het betere alternatief.* Sinds 2001 is het bezit van kleine hoeveelheden drugs
gedecriminaliseerd in Portugal. Sinds 2010 kent ook Tsjechié een beleid waarbij het bezit van
kleine hoeveelheden slechts met een kleine boete kan worden afgedaan. De Amerikaanse staat
Californié kent al enkele jaren een gedoogbeleid in de vorm van medicinale wiet. Verder zijn de
autoriteiten in veel grote Europese steden coulant. De ontwikkelingen op dit gebied gaan snel.
Tijdens het schrijven van deze scriptie hebben de Amerikaanse staten Washington en Colorado
cannabis gelegaliseerd. Uruguay werd het eerste land ter wereld dat de handel, productie en het
bezit van cannabis legaliseerde en in Bolivia is de productie en handel van cocabladeren legaal

gemaakt en internationaal erkend als onderdeel van de lokale inheemse cultuur.

3 Frits Bolkestein e.a., ‘Red het land, sta drugs toe’ NRC Handelsblad (18 mei 2010).
4 The Global Commission on Drug Policy, War on Drugs Report (Rio de Janeiro 2011).
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Een pragmatischer drugsbeleid is wellicht beter in het voorkomen van de problemen rond
drugsgebruik en kan de negatieve gevolgen van het huidige repressieve beleid verhelpen. De
zoektocht naar andere omgangsvormen met het recreatieve gebruik van drugs, is echter niet
zonder obstakels. Juist door het internationale karakter van de handel en het gebruik zijn drugs
niet slechts een nationale aangelegenheid. Veranderingen van beleid zullen altijd in internationaal
verband moeten plaatsvinden. De ontstaansgeschiedenis van het huidige internationale
verdragenstelsel en het Nederlandse drugsbeleid is dan ook een geschiedenis vol internationale
spanningen.

Hiermee wordt het sleutelterrein van de internationale betrekkingen geraakt. De
ontwikkeling van het Nederlandse drugsbeleid ging gepaard met de ontwikkeling van een
internationaal drugsbeleid. Die ontwikkeling ging ten koste van de soevereiniteit van staten om
een eigen drugsbeleid te voeren. Alleen al daarom roept het drugsdebat belangrijke vragen op voor
de internationale betrekkingen en kan de legitimiteit van de internationale drugsverdragen aan de
kaak gesteld worden. Dit internationaal historische perspectief op het Nederlandse drugsbeleid

heb ik in deze masterscriptie onderzocht. Hierbij stelde ik de volgende vraag centraal:

In welke mate hebben de internationale betrekkingen het Nederlandse drugsbeleid in de

twintigste eeuw gevormd en hoe soeverein was en is Nederland om een eigen koers te varen?’

Om deze vraag te kunnen beantwoorden duik ik in het eerste hoofdstuk in het discours
rond drugsgebruik en drugsbeleid. Hierbij zet ik allereerst uiteen wat drugs zijn om vervolgens de
wereld van drugsgebruik en beleid aan de hand van criminologische en sociologische en medische
perspectieven te belichten. Zo schets ik de schadelijkheid van drugs en de omvang van
criminaliteits- en verslavingsproblemen. Ik ga ook in op de gevolgen van het repressieve beleid
van drugsgebruik op internationale en nationale schaal. Door het niet-chronologische karakter
van dit hoofdstuk kunnen er in de latere hoofdstukken herhalingen optreden.

In het tweede hoofdstuk onderzoek ik vervolgens de ontstaansgeschiedenis van het
Nederlandse drugsbeleid en kijk daarbij naar in welke historische internationale context het
Nederlandse drugsbeleid is ontstaan. Hierbij ligt de aandacht vooral op internationale verdragen
en samenwerking vodr de Tweede Wereldoorlog. Ik kijk naar de ontwikkeling van de Nederlandse
drugswetgeving en welke invloed de Volkenbond hier op had. In het derde hoofdstuk ga ik in op

de periode na de Tweede Wereldoorlog en kijk ik naar de invloed van de Verenigde Naties en de



Europese Unie op het Nederlandse drugsbeleid. Daarbij is het de vraag of er continuiteit of
discontinuiteit met de vooroorlogse periode te bespeuren valt.

In het vierde hoofdstuk ga ik in op de actuele ontwikkelingen sinds de eeuwwisseling.
Steeds meer lokale, regionale en nationale overheden en internationale instanties zien de gevolgen
van drugsgebruik als een minder groot probleem dan de repressieve aanpak van het gebruik. In dit
hoofdstuk kijk ik naar de ontwikkelingen rond harm-reduction, decriminalisering en legalisatie in
Portugal, Latijns-Amerika en de Amerikaanse deelstaten en welk contrast dat geeft met het
Nederlandse beleid dat steeds repressiever wordt. Ook onderzoek ik de veranderingen op het
bilaterale niveau. In de conclusie hoop ik vervolgens tot een goed algeheel antwoord te komen en
de toekomst van het Nederlands en internationale drugsbeleid probeer in te schatten.

De meeste artikelen en boeken over drugsgebruik en beleid zijn door auteurs uit de
juridische, sociologische en farmacologische disciplines geschreven. Zij hebben deels de plek van
de historicus en politicoloog ingenomen. Ook deze scriptie baseert zich voor een groot deel op
literatuur uit andere disciplines dan die van mijn masteropleiding. Binnen de disciplines van
geschiedschrijving, politicologie en internationale betrekkingen vormen drugs een relatief nieuw
vakgebied. Tot de jaren negentig vormde de opiumhandel in Nederlands-Indié het enige
onderdeel van Nederlandse drugsgeschiedenis waarover werd gepubliceerd.> Sindsdien is er veel
aandacht voor dit interdisciplinaire vakgebied en hebben verschillende historici nieuwe inzichten
verschaft. De afstand blijft echter voelbaar.

Op dit gebied kan er nog veel terrein gewonnen worden. In standaardwerken over de
Nederlandse politieke geschiedenis en buitenlandse politiek in de twintigste eeuw, wordt
drugsgebruik en drugsbeleid niet of nauwelijks genoemd. Zo zien we het onderwerp niet terug
komen in Het land van kleine gebaren van Remieg Aerts.” Maar ook in Friso Wielenga’s
Nederland in de twintigste eeuw wordt het Nederlandse drugsbeleid niet genoemd.? In
cultuurgeschiedenissen over de veel toegeschreven jaren zestig en zeventig wordt de opkomst van
marihuana, LSD en heroine vaak slechts als bijproduct genoemd van de tegenbeweging. Deze
scriptie moet bijdragen om deze lacunes op te vullen en drugsbeleid een prominentere rol binnen

de Nederlandse geschiedschrijving te verschaffen.

> Marcel de Kort, Tussen patiént en delinquent. Geschiedenis van het Nederlandse drugsbeleid (Hilversum
1995) 45.

¢ Paul Gootenberg, Andean Cocaine. The making of a global drug (Chapel Hill 2008) 3-5.

7 Remieg Aerts e.a., Land van kleine gebaren. Een politieke geschiedenis van Nederland. 1780-1990
(Amsterdam 2007).

8 Friso Wielenga, Nederland in de twintigste eeuw (Amsterdam 2010).

10



In deze scriptie probeer ik het debat over drugs van taboe te ontdoen en cruciale vragen
voor de geschiedschrijving en internationale betrekkingen te beantwoorden. Doordat het thema
nog altijd beladen is, zijn enkele publicaties geladen met een duidelijke mening. Voor cijfers over
gebruik, bezit en handel heb ik mij daarom gericht op officiéle instanties als het Trimbos Instituut,
het Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu en het Europees Waarnemingscentrum voor
Drugs en Drugsverslaving (European Monitoring Centre for Drugs and Drug Addiction —
EMCDDA).

Ik heb mij in deze scriptie niet compleet kunnen onttrekken aan een afweging tussen
legalisatie en verbod van drugs, het ethische debat over het recht op nemen van drugs en de vraag
of drugs schadelijk zijn of niet en de werking van bepaalde drugs. Om het Nederlandse drugsbeleid
vanuit internationaal politiek perspectief te kunnen bekijken is het immers zaak overzicht te
hebben over het complete discours rond drugsgebruik en beleid. Toch dient dit stuk niet als
betoog voor één bepaald soort beleid. Ook is deze scriptie geen pleidooi voor drugsgebruik. Dat
zou ook een overbodig pleidooi zijn met minstens tachtig miljoen mensen in Europa alleen al die

hebben geéxperimenteerd met illegale drugs.’

° Europees Waarnemingscentrum voor drugs en drugsverslaving (EMCDDA), Europees Drugs Rapport 2013.
Trends en ontwikkelingen (Lissabon 2013) 30.
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Hoofdstuk 1

Een wereld van Drugs. Status Quaestionis
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Inleiding

Voordat ik in de volgende hoofdstukken inga op de geschiedenis van het Nederlandse drugsbeleid
en het internationale perspectief daarop, ga ik in op wat drugs precies zijn en geef ik een inleiding
op het discours rond drugsbeleid en de gevolgen van de strijd tegen drugs. Over drugs en
drugsbeleid wordt veel geschreven, ook in Nederland. Het is echter een onderwerp dat vooral
vanuit de farmacologie, criminologie, sociologie en medische wetenschappen wordt bestudeerd.
Het aantal historici en politicologen dat zich bezighoudt met drugsonderzoek is klein in aantal,
maar neemt gelukkig toe.’® De wereld van drugs blijft tot op heden echter redelijk onbekend
binnen de geschiedwetenschap en internationale betrekkingen. Het is dus goed om een aantal

concepten rond drugs eerst nader te belichten.

Een definitie van drugs

De term drugs is een beladen term en heeft verschillende betekenissen athankelijk van plaats en
context. Wie op de website van een willekeurige Nederlandse nieuwswebsite de term ‘drugs’
invoert, komt uit op artikelen over het onderscheppen van cocaine en heroine op Schiphol of
opruimingsacties van grote wietplantages. De lading die aan het woord drugs in de Nederlandse
media wordt meegegeven, draagt een ondertoon van gevaar, illegaliteit en misdaad met zich mee.
Hierdoor ontstaat het beeld dat drugs per definitie illegale, bijzonder gevaarlijke en schadelijke
middelen zijn. Bovendien blijft de onderverdeling tussen de verschillende middelen vaak beperkt
tot soft- en harddrugs. Deze onderverdeling van drugs in de media is een weerspiegeling van het
onderscheid in Nederlandse wetgeving, maar lijkt ook een verschil in sterkte tussen bepaalde
drugs te benadrukken.

Als we naar de Angelsaksische landen kijken, wordt de definitie van ‘drugs’ al weer
ruimer. Hier zijn ‘drugs’ niet alleen verboden en verslavende middelen, maar geldt de term ook
voor medicijnen; de zogenaamde prescription drugs. Dit schetst een beeld waarbij illegale drugs in
een negatief daglicht staan, maar prescription drugs als ‘goed’ beschouwd worden. Vanuit
scheikundig oogpunt gezien is er geen inherente onderverdeling tussen goed of slecht en gaat het
slechts om stoffen met andere molecuulstructuren,

Er zijn ook bredere definities en onderverdelingen te maken die een neutrale omschrijving
geven van drugs. Het 7rimbos-instituut, het nationale kenniscentrum omtrent geestelijke

gezondheid en drugs, hanteert de volgende definitie: ‘Drugs zijn middelen die de hersenen

10 Zie bijvoorbeeld het werk van Stephen Snelders en Marcel de Kort.
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prikkelen waardoor er geestelijke en lichamelijke effecten optreden.’'! Professor David Nutt,
voormalig lid van de Engelse Advisory Council on Misuse of Drugs, gebruikt een zelfde soort
concept om drugs te definiéren. Volgens hem is een drug een exogene substantie die eenmaal in
het lichaam fysiologische veranderen met zich meebrengt.!?

We kennen daarnaast vele synoniemen voor drugs die op een positieve of negatieve lading
met zich meedragen. Enkele voorbeelden hiervan zijn genotsmiddelen en roesmiddelen. De term
‘psychoactieve stoffen’ is een gangbaar neutraal synoniem voor drugs in tegenstelling tot roes- of
genotsmiddelen.

Drugs worden ook vaak ingedeeld op grond van de werking op de hersenen en het
lichaam. Hierbij worden ruwweg drie categorieén aangehouden; De effecten kunnen stimulerend,
verdovend of hallucinogeen zijn. Bij stimulerende middelen krijgt de gebruiker het gevoel meer
energie te hebben en alerter te zijn. Voorbeelden hiervan zijn cocaine en amfetamine, maar ook
tabak en koffie. Bij verdovende middelen ervaart de gebruiker een slaperige roes en een
ontspannende en pijnstillende werking. Voorbeelden hiervan zijn morfine en andere anesthetica
maar ook heroine, alcohol, benzodiazepines en andere slaapmiddelen. De gebruiker van
hallucinogene middelen ervaart de wereld en het leven anders, doordat deze middelen het
bewustzijn tijdelijk veranderen. Bekende voorbeelden zijn LSD, hasj en wiet, paddo’s en andere
tripmiddelen.'

Uiteindelijk komt het erop neer dat een onderverdeling naar werking en sterkte niet
scherp te maken valt. Iedere stof heeft een andere scheikundige opbouw. leder middel heeft
unieke eigenschappen in de roes die het met zich mee brengt, de schade die het aanricht op het
lichaam en de athankelijkheid die kan ontstaan. De effecten op de gebruiker zijn natuurlijk ook
athankelijk van de dosis en de manier waarop het middel genomen wordt. Daarnaast is de
uitwerking op ieder individu uniek en afhankelijk van de setting waarin het middel genomen
wordt. Sommige middelen hebben bovendien meerdere en gemengde effecten. Ecstasy is
bijvoorbeeld oppeppend, maar verandert ook de waarneming. En de verschillen tussen drugs

binnen dezelfde categorie kunnen enorm zijn.

I Trimbos Instituut, ‘Drugs algemeen; Wat zijn drugs?’ (versie 2 november 2012),
http://www.trimbos.nl/onderwerpen/alcohol-en-drugs/drugs-algemeen, (14 januari 2013).

12 David Nutt, Estimating drug harms: a risky business? (Londen 2009) 1.

13 Voor meer informatie over de werking van bepaalde middelen verwijs ik u graag naar de informatieve

website van het Trimbos Instituut; www.Trimbos.nl en het
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Het Nederlandse drugsbeleid en wetgeving

Met deze brede en meer neutrale definitie van drugs kunnen we de discussie op een gelijk
speelveld voeren en dagelijkse huis-tuin en keukenmiddelen als koffie, thee, bier en een pijnstiller
als paracetamol in dezelfde context bespreken als beruchte illegale middelen als heroine, cocaine
en ecstasy. Als we vanuit dit perspectief naar de Nederlandse drugswetgeving kijken, omslaat deze
niet alleen de Opiumwet, maar ook de Geneesmiddelenwet, de Wet voorkoming misbruik
chemicalién, de Tabakswet, de Drank en Horecawet, de Wegenverkeerswet en enkele artikelen in
het Wetboek van Strafrecht.!*

In deze scriptie is er weinig ruimte om diepgaand op de discussie en het beleid en de
wetgeving rond legale middelen als koffie, alcohol, tabak en verschillende medicijnen. Bovendien
richt de internationale en binnenlandse discussie rond drugs zich vooral op de illegale middelen.
Ik beperk mij in deze scriptie dus tot de illegale middelen en zal daarom ingaan op de
internationale invloeden op de Opiumwet en het Nederlands beleid betreft illegale middelen. Het
is echter van belang een brede definitie van drugs daarbij in het achterhoofd te houden.

De huidige Nederlandse Opiumwet bestaat uit twee lijsten met daarop verschillende middelen.

Het is echter verboden om een middel, zowel op Lijst I als op Lijst II:

‘A. binnen of buiten het grondgebied van Nederland te brengen;

B. te telen, te bereiden, te bewerken, te verwerken, te verkopen, af te leveren, te
verstrekken of te vervoeren;

C. aanwezig te hebben;

D. te vervaardigen.’’s

Hierbij wordt een uitzondering gemaakt als het gaat om medische of wetenschappelijk
toepassingen. Hiervoor is echter een vergunning nodig. Op Lijst I staan drugs die volgens de wet
een onaanvaardbaar risico voor de gezondheid met zich meedragen en worden ook wel harddrugs
genoemd. Hierbij moet gedacht worden aan ecstasy, heroine, LSD, amfetamine en cocaine. Op
Lijst II staan drugs die volgens de wet in mindere mate schadelijk zijn voor de gezondheid.

Hallucinogene paddenstoelen en cannabisproducten als marihuana en hasj staan op deze lijst.1

14 Zie Bijlage I voor de wettelijke maatregelen die de Nederlandse overheid kan nemen.
15 De Nederlandse Opiumwet. Te raadplegen op:
http://wetten.overheid.nl/BWBR0001941/geldigheidsdatum 20-07-2013

16 Tbidem
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Puur naar de Opiumwet gekeken is er weinig onderscheid tussen de middelen op de twee
lijsten. Het bezit, de handel in, en de productie van middelen op beide lijsten is een delict. Dit
wordt bestraft als overtreding of, als er opzet in het spel is, als misdrijf. Wel is de strafmaat voor
een delict van de middelen op Lijst II lager dan op Lijst I. Op Lijst II stonden in het verleden
enkel cannabisproducten en in de tekst van de Opiumwet worden cannabisproducten daarom als
aparte drug genoemd (artikel 11, lid 6). Een delict met cannabis is slechts strafbaar als overtreding
als het om minder dan dertig gram cannabis gaat.'” Voor de overige producten op Lijst II geldt een
zelfde bepaling, maar daarbij wordt gesproken over een ‘geringe hoeveelheid’.!s

De uitwerking van het Nederlandse gedoogbeleid rond de coffeeshops en drugs in het
algemeen is niet terug te vinden in de Opiumwet, maar is grotendeels gebaseerd op het
opportuniteitsbeginsel in het strafrecht. Het Openbaar Ministerie (OM) kan afzien van vervolging
van strafbare feiten als daarmee een hoger algemeen maatschappelijk belang wordt gediend. Het
hoger algemeen belang bij het drugsbeleid is de volksgezondheid (scheiding van de markten voor
hard- en softdrugs) en de openbare orde.”

Aan de hand van beleidsnota’s en richtlijnen worden de prioriteiten vastgelegd voor de
opsporing en vervolging van Opiumwetdelicten. De bestrijding van grootschalige productie van en
handel in drugs, heeft hoge prioriteit. Het bezit van drugs voor persoonlijk gebruik heeft lage
prioriteit. In het coffeeshopbeleid worden strafbare feiten gedoogd. Als coffeeshops zich houden
aan bepaalde criteria, wordt de verkoop van maximaal vijf gram hasj of marihuana per transactie
niet gericht opgespoord. Het karakter van het Nederlandse drugsbeleid omtrent illegale middelen
omslaat dus meer dan enkel de Opiumwet en wordt juist vaak aan de hand van verschillende
beleidsnota’s aangepast en uitgebreid. Hierbij wordt echter constant rekening gehouden met de

grenzen van de Opiumwet, het opportuniteitsbeginsel en internationale wetgeving en afspraken.

Het probleem in kaart brengen
Het gebruik van illegale drugs is voor een deel in nevelen gehuld. Ook de problemen rond drugs
zijn niet dagelijks zichtbaar. De meest populaire illegale drug in Nederland is cannabis. In 2009 lag

het ooitgebruik van cannabis in de leeftijdsgroep 15-64 op 25,7%. Na cannabis volgen

17 Ibidem, artikel 11, lid 6.
18 Tbidem. artikel 11, lid 7.
1 Wetboek van Strafvordering. Artikel 167 en Artikel 242.
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respectievelijk ecstasy/ MDMA (6,2%), Cocaine (5,2%), Amfetamine/Speed (3,1%), LSD (1,5%),
GHB (1,3%) en Heroine (0,5%).20

Verder blijkt uit gegevens van het Trimbos Instituut dat de percentages over actuele en
recente gebruikers al enkele jaren stabiel zijn. De Nederlandse cijfers omtrent illegaal
drugsgebruik vormen geen uitzonderlijk patroon als we die met de rest van Europa vergelijken.
Het ecstasygebruik in Nederland is bovengemiddeld, maar voor de andere populaire illegale drugs
ligt het gebruik op het Europees gemiddelde of zelfs lager. Ook het gebruik van cannabis, dat in
Nederland semi-legaal voor handen is, is op gemiddeld niveau vergeleken met de rest van Europa.
De vrije toegankelijkheid tot drugs lijkt dus niet direct de afname te beinvloeden.?!

Het gebruik van drugs, legaal of illegaal, vormt om twee directe redenen een gevaar voor
de mens. Het middel kan toxisch zijn en dus op korte of lange termijn schade aan het lichaam en
geest aanrichten. Hierbij moet worden opgemerkt dat alle stoffen per definitie in grote
hoeveelheden toxisch zijn en dus schade aanrichten. Of zoals de arts en filosoof Paracelsus het in

de zestiende eeuw al stelde;

‘Alle Dinge sind Gift, und nichts ist ohne Gift; allein die Dosis machts, dass ein Ding kein

Gift sei.’#

De toxiciteit en de kans op verslaving van de meest populaire drugs verschillen nogal. Cannabis
kende geen primaire sterfte in 2010.2 In datzelfde jaar stierven 14 mensen primair door een
overdosis cocaine, 37 door heroinegebruik, minder dan vijf mensen door een overdosis van en/of
vervuilde ecstasypillen, 5 mensen door GHB gebruik. Sterfte door amfetamine bleef onbekend.
Deze cijfers staan in schril contrast met die van legale drugs. Zo stierven er 1739 mensen als gevolg
van alcohol in 2010. Tabak zou 19214 slachtoffers hebben geéist.?*

In 2009 voerde het Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM) een risico-

evaluatie uit van de negentien populaire en bekende drugs. De evaluatie werd uitgevoerd door een

2 Europees waarnemingscentrum voor drugs en drugsverslaving (EMCDDA), ‘Lifetime prevalence of drug
use by age and country, most recent national general population survey available since 2000’ (versie 3
december 2012) http://www.emcdda.europa.eu/stats12#display:/stats12/gpstab1b (5 juni 2013).

2 Trimbos Instituut, Nationale Drug Monitor. Jaarbericht 2011 (Utrecht 2012) 43. Zie hiervoor ook de tabel
in bijlage 3.

22 Paracelsus, Septum Defensiones (Basel 1574) 510.

2 Dit geldt overigens niet alleen voor 2010. Van cannabis zijn mondiaal geen direct gerelateerde
sterfgevallen bekend.

24 Trimbos Instituut, Nationale Drug Monitor, 43. Zie hiervoor ook de tabel in bijlage 3.
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panel van 19 experts, die de schadelijkheid beoordeelden op basis van hun eigen
wetenschappelijke expertise en de beschikbare literatuur over de middelen. Naast illegale
middelen als Heroine, LSD, Cocaine en Ecstasy, werden de legale drugs tabak en alcohol
meegenomen. Ook werden medicijnen die tevens populair zijn als recreatieve drugs meegenomen
in de vergelijking. Het gaat hierbij om middelen als methylfenidaat (bekend als Ritalin) en
verschillende benzodiazepines (slaapmiddelen). De middelen werden vervolgens naar
schadelijkheid gerangschikt. Hierbij werd gelet op de toxiciteit van het middel, de verslavende

werking en de maatschappelijke schade.?

5 Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM), Ranking van drugs. Fen vergelijking van de
schadelijkheid van drugs (Bilthoven 2009) 27.
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Figuur 7. Eindscores ‘Totale schade’ voor de sociale schade op gebruikersniveau en populatieniveau.
riym

Tabel 1.3. Eindscores (gemiddelde waarde) van de totale toxiciteit, verslaving, sociale schade en totale schade.
Beide laatste scores zijn opgegeven voor respectievelijk de gebruiker en de bevolking.

Toxiciteit Verslaving  Sociale schade  Sociale schade  Totale schade Totale schade

Individu Bevolking Individu Bevolking
Alcohol 22 2,1 22 28 2,16 2,36
Amfetamine 1.8 1.9 1.8 1,2 1.84 1.64
Anabole steroiden 0,8 0,7 08 0.4 0,78 0.67
Benzodiazepines 09 1.9 12 13 1,33 1,36
Buprenorphine 1,0 1.7 12 03 1,31 1,00
Cannabis 1,2 1.1 1.3 L5 1.19 1.26
Cocaine 2,0 2,1 2,1 1.7 2,06 1,93
Crack 25 28 26 19 2,63 241
Ecstacy 1,3 0,6 12 1,1 1,06 1,03
GHB 1,3 1,7 1.6 0.9 1,53 132
Heroine 22 29 25 18 253 2,30
Ketamine 1,2 08 1,1 04 1,07 082
Khat 0.7 0.8 0.6 0.1 0,66 052
LSD L1 0,0 08 03 0,65 0,46
Metamfetamine 2,1 22 1.8 0.6 2,06 1,67
Methadon 1,7 2.7 14 0.7 1.94 1,68
Methylfenidaat 0.9 0.9 0.8 03 0.85 0.69
Paddo’s 0.5 0.0 0.7 0.4 0.40 0.31
Tabak 1,7 28 2,1 23 220 2,27

Afbeelding I. De schadelijkheid van drugs. Toxiciteit en Verslaving.?

26 RIVM, Ranking van drugs. 22, 87.
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Hierbij valt op dat een aantal middelen minder schadelijk wordt ingeschat dan hun
huidige positie binnen de Opiumwet.?”” Alcohol en tabak vallen samen met Heroine en Crack
onder de meest schadelijke en verslavende middelen. Cannabis en ecstasy vallen in de
middenmoot. Het zijn met name de hallucinogene middelen die weinig gevaar en schade met zich
mee lijken te brengen. De resultaten van de risico-evaluatie komen goed overeen met de
resultaten uit een soortgelijk Brits onderzoek dat door de eerder genoemde David Nutt werd
uitgevoerd.”® Ook weerspiegelen de resultaten van het RIVM-onderzoek de resultaten uit de
verschillende risico-evaluaties die het Codrdinatiepunt Assessment en Monitoring nieuwe drugs
(CAM) heeft afgenomen.” Internationaal gezien is dit type onderzoek nu pas twee keer
uitgevoerd. Mede aan de hand van deze beoordeling kan het huidige Nederlandse drugsbeleid op
een rationele wijze worden geévalueerd.*

Drugs vormen ook indirect een gevaar voor de mens en maatschappij. En hierbij doel ik
niet op druggerelateerde criminaliteit en de verspreiding van ziektes als aids door vervuilde
injectienaalden. Het is immers betwistbaar of dit geen gevolgen zijn van een repressief drugsbeleid
en de illegale status van drugs. Een groter probleem indirect gevaar van drugs is de ecologische
schade die gepaard gaat met het verbouwen van drugs. De historicus David T. Courtwright stelt
dat er veel goede landbouwgrond verloren gaat aan gewassen als tabak en coca die de grond snel
uitput. Tevens gaat veel regenwoud verloren om plaats te maken voor nieuwe akkers.3!

Als we vandaag de dag naar de drugsproblematiek kijken vanuit het perspectief van de
volksgezondheid zien we in Nederland al enige jaren rust en normalisering. De overlast lijkt
beheersbaar geworden en de hulpverlening is goed geregeld. We hebben een steeds beter
overzicht van landelijke trends en nieuwe ontwikkelingen via een goed landelijk en inmiddels ook
Europees observatiesysteem. Nog geen twintig jaar geleden was dat geheel anders. Informatie over
trends in drugsgebruik in Europese landen waren erg beperkt beschikbaar en bovendien moeilijk

met elkaar te vergelijken vanwege de vele verschillende definities. De meest betrouwbare bronnen

27 Zie Bijlage 2.

28 David Nutt e.a. ‘Development of a rational scale to assess the harm of drugs of potential misuse’, The
Lancet 369 (2007) 1047-1053.

2 Coordinatiepunt Assessment en Monitoring nieuwe drugs (CAM), Risicoschattingsrapport betreffende
paddo’s (psilocine en psilocybine) (Den Haag 2000).

% RIVM, Ranking van drugs, 23-28.

81 David T. Courtwright, Forces of Habit. Drugs and the making of the modern world (Cambridge 2002) 60-
64.
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waren er op lokaal niveau, binnen een gemeente of stad aanwezig.3?

Het oprichten van het Europees Waarnemingscentrum voor drugs en drugsverslaving
heeft dit deels verholpen. Zij berust haar informatie op het Reitox-netwerk. Dit is een netwerk
van nationale focal points, nationale kenniscentra, zoals het Trimbos Instituut in Nederland en
verzamelt gestandaardiseerde informatie over drugsgebruik, probleemgebruik, drugsgerelateerde
ziekten, drugsgerelateerde doden en sterfte en het aantal hulpvragen. Daarnaast houdt het
EMCDDA informatie bij over de verschillen in beleid, wetgeving, budgetten en publieke uitgaven.
Het is hierdoor een van de meest accurate drugsmonitoringsystemen in de wereld.3

Drugs kunnen getest worden bij verschillende centra en dankzij het internet kunnen
gebruikers beter en sneller gewaarschuwd worden als er vervuilde middelen in omloop zijn.3*
Dankzij deze maatregelen en infrastructuur is de drugsproblematiek vanuit het perspectief van de
volksgezondheid behapbaar geworden en doen er steeds minder grote schommelingen voor.®
Toch blijft het altijd een grote vraag hoe het plaatje er over twintig jaar tijd weer uitziet. Veel
trends en ontwikkelingen zijn immers niet te kwantificeren.

Statistieken alleen kunnen namelijk niet verklaren waarom een bepaalde drug populairder
is in een naburig land. Of hetzelfde hoge percentage van cannabisgebruik kan juist niet verklaard
worden doordat politieke, sociale en gezondheidssystemen verschillen. Hiervoor moet naast
wetgeving, beleid en aanbod ook gekeken worden naar de historie, cultuur en sociale en
economische achtergrond van de drug en het land. Drugsgebruik in Europa ontwikkeld zich aan
de hand van een complexe structuur van cultuur, geschiedenis en geografie en trends die
globalisering van jeugdcultuur en aanbod van drugs weerspiegelen.

Veel drugsgebruikers ‘bestaan’ niet voor de statistieken, omdat zij zich niet kenbaar
maken. Ook het aantal verschillende middelen neemt ieder jaar toe. Gemiddeld komt er op de
Europese markt een nieuwe psychoactieve stof per week bij.” Toch richten de gebruikers zich

vooral op bekende middelen, waarbij cannabis het voortouw neemt en ecstasy en cocaine

32 Jaap van der Stel. ‘De rust is weergekeerd. 25 jaar drugs, drugsbeleid en drugsgebruikers’ Tijdschrift voor
Criminologie 48 (2006) 131-143.

3 Frank Zobel en Wolfgang Gotz, ‘Drug Use in Europe: Specific National Characteristics or Shared Models?’
in: Geoffrey Hunt, Maitena Milhet en Henri Bergeron (ed.), Drug and Culture. Knowledge, Consumption
and Policy (Surrey 2011) 196-197.

3 Toen er enkele jaren geleden ecstasypillen in Limburg op de markt kwamen met de stof PMMA in plaats
van MDMA heeft het Trimbos op haar eigen website en vele drugs- en dancefora waarschuwingen
afgegeven.

% Van der Stel. ‘De rust is weergekeerd’ 134.

3 Zobel en Gotz, ‘Drug Use in Europe’, 206.

87 EMCDDA, Europees Drugs Rapport 2013, 13-14, 29.
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respectievelijk in mindere mate volgen. Er is slechts een kleine subgroep die experimenteert met
nieuwe middelen, vanwege de grote gevaren die onbekende stoffen met zich meebrengen. Vaak is
er weinig bekend over de schadelijke effecten op het lichaam. Het uiteindelijke aantal nieuwe
drugs, vaak aangeduid als research chemicals dat echt doorbreekt is dan ook zeer beperkt.
Gebruikers zich liever richten op de oude vertrouwde soorten drugs waarvan de gevaren bekend
zijn en tot op zekere hoogte te controleren zijn.3

Het ontbreken van goede informatie zorgt voor het ontbreken van een goede
gebruikerscultuur. Rond ieder middel dat grote populariteit verwerft en over lange tijd
beschikbaar is, ontstaan rituelen die bijdragen aan controleerbare inname van het middel. We zien
dit terug bjj illegale middelen die al lang in omloop zijn en legale middelen zoals alcohol. Zo
wordt alcohol voornamelijk bij het eten, in het café en in het bijzijn van vrienden genuttigd, zodat
er een vorm van sociale controle aanwezig is. Het wordt pas echt gevaarlijk als een gewone
werkdag begint met een slok jenever.®

Bij nieuwe drugs ontbreekt de informatie over de toxiciteit en verslavende werking van
het middel. Ook moeten gebruikersrituelen en sociale controle zich nog ontwikkelen. Een goed en
tegelijkertijd jammerlijk voorbeeld is het relatief nieuwe GHB (gamma-hydroxyboterzuur). Het
werd voor het eerst gesynthetiseerd in de jaren zestig en diende lange tijd als een anestheticum. In
de jaren negentig verwierf het echter populariteit als partydrug en in de 21 eeuw zou het gebruik
enkel toenemen. In 1999 werd het verslavingsrisico van GHB nog zeer laag ingeschat door het
CAM. Het middel zou vrijwel geen tot zeer beperkte geestelijke en lichamelijke verslaving met
zich meebrengen. In 2011 moest men op deze evaluatie terugkomen toen de vraag naar
verslavingshulp toenam. Het afkicken van GHB bleek zwaar en lastig te zijn. Bovendien is de
marge tussen roes en in het in slaapvallen of in coma raken klein te zijn en de combinatie met
alcohol gevaarlijk. ¥

De bekende drugs lijken steeds meer geintegreerd te raken in onze maatschappij onder
brede lagen van de bevolking en gaat in bepaalde levensfasen meer naar een rite of passage neigen.

Gebruikers van illegale drugs vallen dus steeds minder uit de toon en zijn hoe langer hoe minder

38 Zobel en Gotz, ‘Drug Use in Europe’, 203.

% Anja Krabben, Stephen Snelders en Toine Pieters, Chemie van verslaving. Over genen, hersenstofjes en
sociale zwakte. (Houten 2008) 90-91.

4 Coordinatiepunt Assessment en Monitoring nieuwe drugs (CAM), Risicoschattingsrapport betreffende
gammahydroxybutyraat (GHB) (Den Haag 1999); Codrdinatiepunt Assessment en Monitoring nieuwe drugs
(CAM), Risicoschatting gamme-hydroxyboterzuur 2011 (Bilthoven 2011).
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te onderscheiden van iemand die drinkt of rookt of als geheelonthouder door het leven gaat.*! Het
aantal totale gebruikers van drugs neemt wel toe en het volume van drugs groeit met dit aantal
mee. Het gaat hier overigens niet perse om drugsmisbruikers. Behalve bij gebruik van heroine en
crack vormen verslaafden een minderheidsgroep van het totale aantal gebruikers.*?

Binnen de wereld van drugs heeft digitalisering inmiddels ook zijn intrede gedaan. Met
een paar muisklikken zijn de nieuwste legale research chemicals op het internet te bestellen. En
voor wie toch op zoek is naar illegale middelen, biedt de online zwarte markt Silk Road nieuwe
uitkomsten. Relatief veilig achter het anonieme Tor-netwerk, kan de gebruiker overal ter wereld
bestellen wat hij wil. De schimmige handel in drugs blijft op deze manier toch onzichtbaar voor
de autoriteiten.*?

Deze digitale ontwikkeling heeft wellicht ook zijn positieve zijde. Dankzij het internet is
informatie over drugs nu voor iedereen beschikbaar, waardoor de gebruiker beter geinformeerd
kan zijn. Op fora kunnen gebruikers elkaar informeren en waarschuwen. Sommige websites,
waarvan Erowid.org wellicht de bekendste is, ontpoppen zich als ware online bibliotheken, waar
drugs in al hun facetten gedocumenteerd worden.* Hiermee vormt het niet alleen hulpmiddel

voor gebruikers, maar ook een eerste handvat voor onderzoek naar de effecten van nieuwe drugs.

Nederland en de Drugshandel

Nederland staat te boek als een echte handelsnatie en vormt met de haven van Rotterdam en
Schiphol een belangrijk knooppunt in de wereld. De Nederlandse economie steunt voor een
belangrijk deel op de buitenlandse handel en lijkt in tijden van crisis de redder in nood.* Het is
daarom makkelijk aan te nemen dat Nederland ook een belangrijke positie inneemt in de
drugshandel. Aan de hand van het aantal inbeslaggenomen drugs en precursorchemicalién,
ontmantelingen van drugslaboratoria, de straatwaarde van drugs en forensische analyses kan er
een inzicht verkregen worden in de Europese drugsmarkt.* Dan blijkt de rol van Nederland in de

productie, doorvoer en import en export mee te vallen.

41 Van der Stel. ‘De rust is weergekeerd’, 131-138.
2 Tbidem 134-136.
43 James Ball, ‘Silk Road: the online drug marketplace that officials seem powerless to stop’ (versie 22 maart

2013) http://www.guardian.co.uk/world/2013/mar/22/silk-road-online-drug-marketplace (8 juli 2013).
4“4 Erowid, Documenting the Complex Relationship between Humans and Psychoactives. Integraal te

raadplegen op: www.erowid.org.
4 Centraal Planbureau, Centraal Economisch Plan 2013 (Den Haag 2013) 33.

4 EMCDDA, Europees Drugs Rapport 2013, 17. Het EMCDDA wijst er echter op dat dit nooit een compleet
beeld schetst en onder andere onderhevig is aan de plaatselijke wetshandhaving en beleid.
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Heroine en de benodigde papaver worden grotendeels in Afghanistan geproduceerd en
verbouwd. Heroine bereikt Europa voornamelijk via de Balkan en de voormalige
Sovjetrepublieken. Cocaine wordt vervaardigd van bladeren van de cocastruik en wordt bijna
uitsluitend in Peru, Bolivia en Colombia geproduceerd. Cocaine kwam in eerdere jaren vooral via
Spanje en Portugal binnen, maar de import lijkt zich de laatste jaren over meerdere Europese
landen te hebben verdeeld. De productie van amfetamine, een synthetische drug, vinden we
terug in Nederland en Belgié, maar ook in veel centraal Europese landen.

De productie methamfetamine lijkt vooral in Tsjechié plaats te vinden, maar verspreid zich
langzaam naar de Baltische staten. Nederland lijkt nog wel de grootste producent en exporteur van
ecstasy te zijn. Praktisch alle geproduceerde cannabis in Europa, waarbij we vooral aan wiet
moeten denken, is voor plaatselijk gebruik bedoeld. De meeste hasj wordt over zee of via de lucht
uit Marokko ingevoerd, waarbij Spanje het belangrijkste Europese doorvoerland is.*

In de Nederlandse media ging enige tijd het verhaal rond dat bijna tachtig procent van de
(neder)wietproductie bestemd was voor het buitenland. De totale oppervlakte van alle
cannabisplanten in Nederland zou overeenkomen met de provincie Utrecht. Uit een intern
rapport van het Korps landelijke politiediensten blijkt echter dat deze cijfers uit de lucht gegrepen
zijn. Maar gezien het kleine percentage nederwiet dat in het buitenland wordt aangetroffen, gaat
het vermoedelijk om een klein deel van de totale productie. Daarnaast lijkt Nederland wel een

belangrijk doorvoerland te vormen voor buitenlandse, met name Marokkaanse, hasj en wiet.*

Gebruik en Culturele verspreiding

Beleid is allesbehalve bepalend in de reden waarom welke drug waar populair is. De geografische
ligging van Europese landen lijkt logischerwijze voor een belangrijk deel te bepalen of ze een
doorvoerland vormen voor bepaalde drugs. Daarnaast spelen cultuurhistorische factoren een rol.
Amfetamines genieten nog steeds een grote populariteit in centraal Europese landen en dit is
bijvoorbeeld terug te vorderen op de rol van grote farmaceutische bedrijven in Duitsland en de
verspreiding van methamfetamine, bekend onder de naam Pervitin, onder de Duitse bevolking en

soldaten in de Tweede Wereldoorlog.# Peru, Bolivia en Colombia hebben als voormalige kolonies

47 Ibidem, 17-29.

4 KLPD-Dienst Nationale Recherche Informatie, De cannabismarkt in Nederland. Raming van aanvoer,
productie, consumptie en uitvoer (Zoetermeer 2006) 50-55.

4 Stephen Snelders en Toine Pieters, ‘Speed in the Third Reich: Metamphetamine (Pervitin) Use and a Drug
History From Below’ Social History of Medicine 24 (2011) 686-699.
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van Spanje een sterke historische en culturele band, waardoor cocaine makkelijker de weg naar
Europa via Spanje vindt.

De mens gebruikt drugs om ons te ontspannen, zich lekker in zijn vel te voelen, zorgen te
vergeten, te dromen, de wereld op een andere manier te ervaren en om een avontuur aan te gaan.
Dit lijkt een existentiéle behoefte te zijn van de mens en is in alle lagen van de bevolking
aanwezig. Wat iemand gebruikt hangt samen met de subcultuur waartoe die persoon behoort.
Informele normen in de jeugdcultuur en in de cultuur van volwassenen beinvloeden het gedrag
waarschijnlijk veel meer dan formeel-juridische regelingen. Met de komst van nieuwe media
neemt culturele globalisatie steeds meer toe. Entertainment en ontspanning nemen een steeds
internationaler karakter aan. Jeugdcultuur verspreid zich razendsnel over de wereld. Dit is
wellicht nog het duidelijkst te zien met de verspreiding van dancemuziek.>

Sociale en economische factoren kunnen een grote rol spelen bij een toename of afname in
het gebruik van drugs. Zo is het aantal HIV- infecties in Griekenland verdriedubbeld. Dit komt
onder andere door forse bezuinigingen op HIV-preventieprogramma’s, maar vooral doordat het
intraveneus drugsgebruik is toegenomen door de hoge jeugdwerkloosheid en toegenomen aantal
daklozen als gevolg van de Europese crisis.>!

De wijze waarop een maatschappij omgaat met het gebruik van drugs heeft ook invloed op
de mate van consumptie, de mate van druggerelateerde problemen en de mate van hulpvragen bij
verslavingszorg. Harddrugsverslaafden worden door hun directe omgeving, werkgevers of justitie
aangespoord of gedwongen hulp te zoeken. In het geval van heroineverslaving willen verslaafden
ook zelf toenadering zoeken tot methadon en heroine verstrekkende instellingen.

Rook- en alcoholverslaafden daarentegen belandden verhoudingsgewijs veel minder vaak bij
verslavingszorg, juist doordat hun verslaving minder opvalt en op meer sociale toestemming kan

rekenen.>?

Taboe, Mythes en Werkelijkheid. De War on Drugs.
Deze scriptie alleen zou te klein zijn om goed beeld te geven van de nare gevolgen van de

internationale strijd tegen drugs, maar hieronder zal ik een aantal voorbeelden schetsten van

0 Geoffrey Hunt e.a., ‘Dance Drug Scenes: A Global Perspective’ in: Geoffrey Hunt, Maitena Milhet en
Henri Bergeron (ed.), Drugs and Culture. Knowledge, Consumption and Policy (Surrey 2011) 125-143.
51 Jon Henley, 'Recessions can hurt, but austerity kills' (versie 15 mei 2013).

http://m.guardian.co.uk/society/2013/may/15/recessions-hurt-but-austerity-kills (16 mei 2013).
52 Van der Stel, ‘De rust is weergekeerd’ 138.
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nadelige gevolgen van het huidige nationale en internationale drugsbeleid. Een kritische houding
ten opzichte van drugs is nodig om het taboe en de mythevorming rond drugs te ontmaskeren. De
roep om afschaffing van criminalisering van drugshandel en gebruik wordt steeds sterker. Of
legalisering de oplossing is voor de problemen blijft punt van discussie, maar de War on Drugs kan
als verloren worden verklaard. Deze oorlog zou op vele facetten schadelijker zijn dan de drugs die
het wil voorkomen.>

De Opiumwet en internationale verdragen hebben productie, handel en het recreatieve
gebruik van drugs niet kunnen voorkomen of terugdringen. Daarnaast hebben deze wetten en
verdagen enkele nadelige gevolgen met zich meegebracht. In Latijns-Amerika heeft de strijd tegen
drugs al voor duizenden doden gezorgd en wordt de maatschappij heftig ontregeld. Crack en
heroineverslaafden zijn mede dankzij criminalisering sociaal gemarginaliseerd en gedwongen tot
een schimmige onderwereld waar ze blootgesteld worden aan de gevaren van vervuilde drugs en
ziektes door het delen van injectienaalden. >

Nederland biedt overigens logistieke ondersteuning aan de Amerikaanse War on Drugs in
het Caribisch gebied. De Verenigde Staten hebben sinds 1999 vooruitgeschoven luchtmachtbases,
zogenaamde Forward Operation Location (FOL), op Curagao en Aruba. Via deze FOL’s kunnen de
Verenigde Staten vluchten uitvoeren over Colombia en de Caribische Zee, om op deze manier
cocaplantages en drugsmokkelaars in het vizier te krijgen. De Nederlandse marine helpt in de
Caribische Zee bovendien mee naar het opsporen van drugssmokkelaars. De Koninklijke Marine
houdt verdachte boten aan, en laat Amerikaanse teams de boten enteren. >

Het 700 Big To Fail -principe schijnt ook in de wereld van drugs te gelden. In 2012 bleek
dat banken HSBC en Standard Chartered voor miljarden aan drugsgeld hebben witgewassen.
Hiervoor kregen zij slechts een forse boete. Niemand van het bestuur draaide persoonlijk op voor
deze misdaad. Het was de hoogste boete die ooit aan banken werd opgelegd, maar valt
desalniettemin in het niet bij de winst die de bank boekt. Grote banken zijn blijkbaar niet enkel
Too Big To Jail maar ook Too Big To Jail>®

Daarnaast blijkt uit onderzoek van Amnesty International dat de internationale strijd

53 The Global Commission on Drug Policy, War on Drugs Report.

>4 Nigel Inkster, Drugs, insecurity and failed states. The problems of Prohibition (Londen 2012). 229.

> T. Boekhout van Solinge, , ‘Het Nederlands drugsbeleid en de wet van de remmende voorsprong’,
Nederlands Juristenblad 40 (2010) 2580-2587.

56 The Economist, ‘HSBC and Standard Chartered. Too Big to Jail. Two big British banks reach controversial
settlements’ (versie 15 December 2012). http://www.economist.com/news/finance-and-
economics/21568403-two-big-british-banks-reach-controversial-settlements-too-big-jail (24 juni 2013).
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tegen drugs verbindt en vijanden vrienden worden. Zo zijn de Europese Unie en het Bureau voor
Drugs en Misdaad van de Verenigde Naties (UNODC) fel tegenstander van de
mensenrechtenschendingen die in Iran plaatsvinden. Met name het rechtssysteem, dat ook de
doodstraf door middel van ophanging hanteert, ligt onder vuur. Maar Iran vervult een belangrijke
geografische positie om de productie van heroine in Afghanistan te bestrijden en krijgt hiervoor
ook de nodige financiéle steun van de Europese Unie, het UNODC en andere landen. Het gevolg is
echter wel dat de Europese Unie financieel bijdraagt aan de ophanging van minderjarigen die zich
schuldig hebben gemaakt aan drugshandel.>’

In de Verenigde Staten zelf draagt de strijd tegen drugs in grote mate bij aan de sociale
ongelijkheid en uit het zich onder andere in institutioneel racisme. Dat schetst de neuroloog Dr.
Carl Hart schetst in zijn boek High Price. Max Weber schreef aan het begin de vorige eeuw al over
het eventuele gevaar dat aan de bureaucratie kleeft. De bureaucratie kan haar grondleggers te
boven groeien en vervolgens vooral zichzelf in stand houden.>® Machtssystemen die zichzelf in
stand houden, zien we ook terug in de strijd tegen drugs. In de Verenigde Staten draait het
gevangeniswezen op een constante instroom van overtreders van de drugswetgeving, waarbij
vooral etnische minderheden het onderspit delven. Inmiddels zitten meer dan twee miljoen
mensen vast in het land dat het land van de vrijheid moet heten. De harde klappen vallen vooral
bij de gebruiker, en dan met name in de economisch en sociaal achtergestelde groepen.>

Maar ook in Europa en Nederland zien we deze negatieve ontwikkelingen terug, zij het in
het mindere mate. In Nederland zat 21% van de gedetineerden vast wegens schending van de
Opiumwet. Ook hier wordt na afloop van een groot festival of feest in de media gerapporteerd
hoeveel mensen zijn opgepakt wegens het bezit van drugs. Het laatste decennium is de
Nederlandse overheid een stuk strenger gaan optreden tegen de productie van marihuana in eigen
land. De politie is op grote schaal gaan samenwerken met energiemaatschappijen en bedrijven die
zich specialiseren in het oprollen van wietplantages. De Nederlandse politie werkt bovendien
toenemende mate met scores, targets en prestatiebeloningen. Hierdoor wordt het extra
aantrekkelijk gemaakt om makkelijk punten te scoren door een marihuana-plantage op te rollen.
Sinds 1993 hebben rechtbanken bovendien de mogelijkheid om de winst van criminele

activiteiten in te vorderen. De bestrijding van plantages wordt daarmee een bedrijfstak op zich.

7 Amnesty International, Addicted to death. Executions for drugs offéences in Iran (Londen 2011) 10-11, 42-
43.

8 Martin van Creveld, The Rise and Decline of the State (New York 1999) 408.

59 Carl Hart, High Price (New York 2013). 322-332.

28



Hoewel dit beleid nog weinig desastreuze gevolgen lijkt te hebben, zijn ontwikkelingen die op z'n
minst zorgen moeten baren. %

De huidige positie van drugs in de internationale verdragen en nationale wetgeving in vele
landen heeft nadelige gevolgen voor het farmacologisch onderzoek en neurologisch onderzoek in
het bijzonder. Middelen als LSD, ecstasy, psilocybine®! en cannabis zijn in de jaren zestig en
zeventig als schadelijk en verslavend geclassificeerd, met weinig potentie voor therapeutische
doeleinden. De verslavende werking van deze middelen inmiddels blijkt mee te vallen. Aan de
handel en productie voor medisch en wetenschappelijk gebruik zijn echter nog steeds de zwaarste
eisen verbonden.®?

Het is voor wetenschappers lastig en tijdrovend om de juiste vergunningen rond te krijgen
voor onderzoek waarbij deze middelen het onderwerp zijn. De illegale status van deze middelen
in de maatschappij zorgt er bovendien ook voor dat ethische commissies van instituten,
universiteiten en ziekenhuizen niet snel goedkeuring verlenen. Wie deze hindernissen weet te
passeren, krijgt te maken met het financiéle aspect. Het op legale wijze verkrijgen van deze
middelen brengt hoge kosten met zich mee. De markt is klein en er zijn slechts een aantal
farmaceutische bedrijven die deze stoffen mogen synthetiseren. Verder worden er hoge
beveiligingseisen gesteld aan de opslag, om te voorkomen dat deze middelen in recreatieve handen
vallen. Dit is ook van toepassing als het om hoeveelheden gaat die te klein zijn als
gebruikersdosis.®

De eigenschappen van deze drugs zijn echter zeer interessant en bieden juist veel
mogelijkheden voor therapeutisch en wetenschappelijk gebruik. Juist door de uitgesproken
effecten op het bewustzijn van deze drugs, kunnen ze een beter inzicht geven in de werking van
onze hersenen. Daarnaast bieden verschillende middelen mogelijke therapeutische doeleindes. Zo
wordt van psilocybine verwacht dat het kan bijdragen in de behandeling van depressies. Cannabis
lijkt te kunnen helpen bij spasmes, pijnbestrijding en het opwekken van eetlust. Ecstasy kan
gebruikt worden in de behandeling van posttraumatische stressstoornis en biedt potentie bij de

behandeling van de ziekte van Parkinson. LSD-therapie kan uitkomst bieden bij sterftebegeleiding

6 Dirk J. Korf, ‘Marihuana Behind and Beyond Coffeeshops’ in: Tom Decorte, Gary R. Potter en Martin
Bouchard (ed.) World Wide Weed. Global Trends in Cannabis Cultivation and its Control (Surrey 2011)
181-195.

¢! De werkzame stof in paddo’s.

62 David Nutt, Leslie A. King en David E. Nichols, ‘Effects of Schedule I drug laws on neuroscience research
and treatment innovation’, Nature Reviews Neuroscience 14 (2013) 577-579.

6 Ibidem.
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en bij de behandeling van alcoholverslaving. Daarnaast zou meer onderzoek bijdragen aan het

vaststellen van de schadelijkheid van de stoffen zelf.*

Morele visies

Floribert Baudet stelt dat met de opkomst van de verzorgingsstaat na de Tweede Wereldoorlog
oude structuren uitgehold werden en steeds meer taken bij de staat kwamen te liggen. Dit zorgde
echter ook voor uitholling van de zelfstandigheid van de burgers. De burger werd afthankelijker en
leverde rechten in. Zo werd onder andere de privacy aangetast. Deze paradoxale situatie noemt
Baudet, de ‘dekolonisatie van de burger’, waarbij liberale menselijke autonomie in het gedrang
kwam.® Dit is ook terug te vinden in het drugsdebat, waarbij de overheid haar burgers probeert te
beschermen, maar hierbij de burger voor een deel het recht ontneemt om over het eigen lichaam
te beslissen.

De bescherming van de volksgezondheid vormt de rechtvaardiging voor de strafrechtelijke
aanpak van drugs. Enkele filosofen en rechtsgeleerden stellen dat vanuit liberaal oogpunt bezien
de repressieve aanpak van drugsgebruik inmenging van de vrije wil betreft. Tevens kan de vraag
gesteld waarom de ingrijpende bescherming van de Volksgezondheid ophoudt bij de illegale drugs
en niet verder gaat bij tabak, alcohol, gokken en vele andere vormen van verslaving en schadelijke
gedragingen. Dit antwoord moeten we zoek in het onbegrip en de angst over drugs, die onder
andere door mythes en media gevoed worden.®®

De moeilijke progressie in het drugsdebat is in de kern een gevolg van een botsing tussen
morele visies op de maatschappij. Dit schetst ook Boris van der Ham, voormalig kamerlid van D66,
en zelf voorstander van een liberale aanpak van drugs. De vrije moraal staat voor meer
zelfstandigheid en zelfbeschikkingsrecht voor de burger. Hiertegenover staat de christelijke of
conservatieve moraal, die een minder risicovolle samenleving voorstaat, die minder hedonistisch is

en haar burgers in bescherming wil nemen.*’

¢ Ibidem, 579-583.

6 Floribert Baudet, ‘Soevereiniteit en humanitaire interventie. Theorie en praktijk in de Koude Oorlog’ in:
Duco Hellema en Hilde Reiding (ed.), Humanitaire interventie en soevereiniteit. De geschiedenis van een
tegenstelling (Amsterdam 2004) 115.

¢ Petrus C. van Duyne en Michael Levi, Drugs en Geld. Misdaadgeld-beheer en drugsmarkten in Europa
(Nijmegen 2009) 195-199.

67 Boris van der Ham, De Vrije Moraal. Seks, drank en drugs in de Tweede Kamer (2012).
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Conclusie

Drugs zijn meer dan alleen gevaarlijke en schadelijke middelen. Ieder psychoactief middel heeft
unieke eigenschappen en toepassingen, wordt in aparte subculturen gebruikt en moet apart
bestudeerd worden. Het is belangrijk om de kennis over drugs, beleid en regulering te bevorderen,
zodat de problemen rond drugs steeds beter aangepakt kunnen worden. Een kritische houding ten
opzichte van drugs, draagt bij aan een drugsbeleid dat op feiten gestoeld is en schade weet te
voorkomen.

Het debat rond drugsgebruik, beleid en wetgeving bevat niet alleen vele
wetenschappelijke, maar ook politieke en morele dimensies. Het huidige internationale en
nationale drugsbeleid is in te grote mate op oude aannames, morele fundamenten en politieke
belangen gestoeld. Hierdoor is de repressieve aanpak van de productie, handel, bezit en recreatief
gebruik van drugs leidend. Nieuw onderzoek naar de verschillende facetten van drugs en de
gevolgen van drugsbeleid wijst echter in de andere richting. De repressieve aanpak van de
problemen rond drugsgebruik brengen grotere gevolgen met zich mee dan het drugsgebruik zelf.
Aan drugs kleven gevaren, maar het is goed om na te denken over welke gevolgen drugsbeleid

mag hebben op de soevereiniteit van staten én individuen.
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Hoofdstuk II

Nederland en de opkomst van een

internationaal drugsbeleid
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Inleiding

In het vorige hoofdstuk heb ik een aantal elementen rond drugsgebruik en drugsbeleid kort
uiteengezet. In dit hoofdstuk ga ik in op de ontstaansgeschiedenis van het Nederlandse en het
internationale drugsbeleid. De Nederlandse geschiedenis met drugs gaat ver terug. De regulering
van drugs is echter een relatief nieuw fenomeen en vindt haar oorsprong aan het begin van de
vorige eeuw. De internationale dimensie was hierbij vanaf het begin leidend en de soevereiniteit
van Nederland kwam met deze ontwikkeling onder druk te staan. De vraag is in welke mate

Nederland haar eigen belangen hierbij wist te behartigen.

Drugs in de Lage Landen
Drugsgebruik gaat terug tot het ontstaan van de mensheid. Iedere samenleving in de geschiedenis
heeft zijn eigen favoriete psychoactieve middelen. Drugsgebruik en misbruik zijn dan ook geen
nieuw fenomeen dat zich pas sinds de jaren zestig van de vorige eeuw heeft ontwikkeld. Ook in de
Lage Landen moeten de effecten van paddenstoelen, hennep, gefermenteerde drankjes en andere
distillaties al vroeg bekend zijn geweest. Planten als de doornappel, het bilzekruid en
hallucinogene paddenstoelen als de vliegenzwam vormden wellicht de bron van vele Germaanse
mythes en het geloof in hekserij. Nederland heeft dan ook een rijke geschiedenis in het gebruik,
de productie en de handel van verschillende soorten drugs.®

Met de toenemende globale handel in de vroegmoderne tijd kwam men in Europa en de
Lage Landen in aanraking met nieuwe stoffen zoals koffie en opium, die naast een fijne roes ook
nieuwe handelsmogelijkheden boden. Met de ontdekking van de Nieuwe Wereld kwam ook de
ontdekking van nieuwe psychoactieve middelen, als tabak en coca, die door de inheemse
bevolking al eeuwenlang gebruikt werden. Europese staten groeiden in de vroegmoderne tijd uit
tot mondiale mogendheden, en de ontdekking, handel en productie in drugs groeide mee. Er werd
een psychoactieve revolutie in gang gezet.®

Het gebruik van koffie gaat terug tot de 9¢ eeuw, maar bleef in de eeuwen daarna in
Europa relatief onbekend. Vanuit Afrika en langs Perzié en Turkije vond koffie in de zestiende en

zeventiende eeuw uiteindelijk ook zijn weg naar de Lage Landen waar het al snel genuttigd werd

¢ Stephen Snelders, ‘Santaclaus, Mushroom Beer and the Dutch’ (versie 26 november 2012)
http://pointsadhsblog.wordpress.com/2012/11/26/santa-claus-mushroom-beer-and-the-dutch/ 12 juni 2013.
% Courtwright, Forces of Habit, 27-30.
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in koffiehuizen. De productie werd verplaatst naar Java en de handel in koffie was geboren.”
Eind zestiende eeuw kwam tabak naar de Nederlanden. Dit genotsmiddel zou al snel aan
populariteit winnen. In slechts zestig jaar tijd wist tabak door te dringen tot alle lagen van de
bevolking. Rond het roken ontstond een nieuwe cultuur. De tabak werd in taveernes en nieuwe
tabakshuizen gerookt. In 1650 had de tabaksproductie zich tot een florerende bedrijfstak

ontwikkeld.”

70 Benjamin Roberts , Sex and drugs before the rock 'n roll: youth culture and masculinity during Holland'’s
Golden Age (Amsterdam 2012).171-184.
71 Roberts, Sex and drugs before the rock 'n roll, 171-184.
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Afbeelding II. Schilder Adriaen Brouwer heeft zichzelf in een gezelschap van rokers afgebeeld.”

72 Adriaen Brouwer, De Rokers. Ca 1636. Olieverf op Paneel. The Metropolitan Museum of Art.
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Met de komst van tabak ontstond er een felle discussie rond het gebruik ervan, zoals we
dat ook zien bij psychoactieve stoffen in onze tijd. De pijptabak die in de zestiende en zeventiende
eeuw werd gerookt had waarschijnlijk een sterker effect dan de tabak en filtersigaretten die wij
vandaag de dag kennen en zorgden voor een stevige roes. Aan tabak werden ook veel heilzame
effecten toegewezen. Tegelijkertijd werd het (niet-medische) gebruik ervan binnen de kerkelijke
kringen en moralisten afgekeurd. Het idee was dat de mens door het roken minder in staat was het
zondigen te beteugelen.”

Vooral tabaksgebruik door vrouwen kon op afkeer rekenen. Met de komst van tabak naar
de Nederlanden zien we bovendien een nieuwe ontwikkeling; Het kruiden van de tabak. Aan de
tabak werd hennep of andere middelen toegevoegd. De gekruide tabak werd ook wel Belladonna
genoemd.”*

In de vroegmoderne en moderne tijd zien we dat de Nederlandse Republiek en het latere
koninkrijk een belangrijke rol inneemt in de handel en de verwerking van drugs.

De Verenigde Oost-Indische Compagnie (VOC) vormde bijvoorbeeld een van de belangrijkste
handelaren in narcotica ter wereld in de zeventiende en achttiende eeuw. De Compagnie had het
monopolie verworven om opium te verhandelen in de Indonesische archipel. Zo’n vijftien procent
van de inkomsten in Batavia kwam uit de verkoop van opium. Dit werd in het achterland van
India geproduceerd en ingevoerd via VOC-handelsposten uit India. De VOC was hierdoor
verantwoordelijk voor het creéren van een grote afzetmarkt in Azié. Een situatie die tot ver in de
twintigste eeuw zou voortduren, onder het Nederlandse koloniale bewind zou voortduren.”

Nieuwe uitvinden in de chemie zorgden ook voor nieuwe ontwikkelingen op het gebied
van drugs. Rond 1860 kon cocaine succesvol geéxtraheerd worden uit cocabladeren. Eind
negentiende eeuw zou de handel en productie van cocabladeren hierdoor flink toenemen. De
cocabladeren werden oorspronkelijk vooral in Bolivia en Peru geproduceerd, maar de planten
werden al snel naar Nederlands-Indié verscheept om daar op plantages coca te verbouwen.” Na de
Eerste Wereldoorlog was Nederland dan ook de grootste cocaineproducent ter wereld. Het

grootste gedeelte van de cocabladeren werd naar Nederland geéxporteerd om daar bijvoorbeeld

73 Ibidem, 171-176.

74 Ibidem, 180-184.

> Remco Raben, ‘Slapend rijk worden in India’, Historisch Nieuwsblad 2 (2013) 58-65.

76 Nigel Inkster en Virginia Comolli, Drugs, insecurity and failed states. The problems of prohibition
(London 2012) 22.
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verwerkt te worden door de Nederlandse Cocaine Fabriek in Amsterdam. 77

Internationale drugsverdragen en soevereiniteit

In de loop van de twintigste eeuw is Nederland drugs gaan reguleren aan de hand van complexe
wetgeving. Uniek aan dit proces is dat het allereerst vanuit de internationale gemeenschap, en dan
vooral de Verenigde Staten, werd gepropageerd. Nationale drugswetgeving bestond niet voor de
ontwikkeling van internationale drugsverdragen en het ontstaan van een uitgebreid internationaal
controlesysteem.

Internationale drugsverdragen en de ontwikkeling van een internationaal controlesysteem
raken het sleutelterrein van de internationale betrekkingen. Bij deze ontwikkeling is de
soevereiniteit van staten in het geding. Maar wat is soevereiniteit? Duco Hellema en Hilde Reiding
geven de volgende ruime definitie: ‘De door andere staatkundige eenheden erkende, exclusieve
gezagsuitoefening door een staat of vorst over zijn grondgebied.””® Krasner verdeelt soevereiniteit
verder onder in vier vormen. Staten en andere entiteiten streven volgens Krasner alle vier de
vormen van soevereiniteit na, maar genieten vaak slechts een combinatie van enkele vormen van
soevereiniteit. Hij spreekt hierbij over Westfaalse soevereiniteit ( Westphalian sovereignty),
internationale wettelijke soevereiniteit (international legal sovereignty), binnenlandse
soevereiniteit (domestic sovereignty) en interdependentiesoevereiniteit (interdependence
sovereignty).”

Westfaalse soevereiniteit gaat uit van een internationaal statenstelsel waarin staten
autoriteit hebben over hun eigen gebied en waarbij interventie van buitenaf uitgesloten is.
Internationale wettelijke soevereiniteit draait om wederzijdse erkenning tussen staat, vaak op
gebied van territoir en juridische onafhankelijkheid. Bij binnenlandse soevereiniteit draait het om
de mate van autoriteit, gezag en effectieve controle binnen eigen gebied. Tenslotte gaat het bjj
interdependentiesoevereiniteit over in welke mate autoriteiten het verkeer van goederen, kapitaal,
mensen, ideeén en informatie tussen hun grenzen kunnen reguleren.®

Volgens Krasner wordt de geschiedenis van de internationale betrekkingen gekenmerkt

door staten die afthankelijk van hun macht, steeds op totaal verschillende manieren handelen.

77 Leuw, Ed en I. Haen Marschal (ed.), Between prohibition and legalization. The Dutch experiment in drug
policy (1996) 8.

78 Duco Hellema en Hilde Reiding, Humanitaire interventie en soevereiniteit. De geschiedenis van een
tegenstelling (Amsterdam 2004) 10.

7 Stephen D. Krasner, Sovereignty. Organized Hypocrisy (Princeton 1999) 2-4.

8 Tbidem.
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Staten handelen dus afwisselend met Jogics of appropriateness of logics of consequences, dat ook
wel te vergelijken is met waarde- en doelrationaliteit. Bij logics of appropriateness wordt er
vanuit gegaan dat het gedrag van een staat afthankelijk is van zijn identiteit en de normen, wetten
en regels van het systeem waarin deze fungeert. Bij logics of consequences wordt juist een
berekening, afweging gemaakt op welke wijze de staat zijn status en positie op een kost-effectieve
manier kan maximaliseren. Eigen belangen spelen dus een veel grotere rol.8! Met deze begrippen

kunnen we de Nederlandse soevereiniteit op het gebied van drugs beter analyseren.

De opkomst van een internationaal en nationaal drugsbeleid

In de negentiende eeuw en aan het begin van de twintigste eeuw werd er veel geld verdiend voor
de Nederlandse schatkist met de handel in opium en cocaine. De Nederlandse staat hield zich niet
bezig met het terugdringen van drugsgebruik in eigen land, met uitzondering van alcohol. Op
drugsgebruik was weinig zicht, aangezien veel opium en cocaine via legale medische kanalen in
omloop werd gebracht. De vraag is bovendien of dat drugsgebruik, als het al in grote mate
voorkwam, als probleem werd beschouwd. Er waren binnen de overheid wel zorgen over het
gebruik van opium, maar dan vooral door Chinese havenarbeiders in Rotterdam. Zij hielden er
niet-Westerse manieren van opiumgebruik op na, kwamen via illegale handel aan hun opium en
waren als groep makkelijk herkenbaar voor de politie.®? De zichtbare problemen met de handel in
cocaine en opium bleef vooral beperkt tot Nederlands-Indié, waar de cocabladeren verbouwd
werden en de opium verhandeld.

In Nederland zelf bestond er dus weinig druk om de handel in opium en cocaine in te
perken en het gebruik aan banden te leggen. Hieraan zou echter onder internationale druk een
einde komen. Op het initiatief van de Verenigde Staten kwam er in 1909 een internationale
commissie in Shanghai bijeen om de opiumhandel en het opiumgebruik in de kolonies te
bespreken. Hoofd van de Amerikaanse delegatie was bisschop Brent. Hij was een groot
voorstander van de stevige controle op de productie en handel en pleitbezorger voor afschaffing
van recreatief opiumgebruik en gerelateerde producten. Hij was eerder onderdeel geweest van de
commissie die het opiumgebruik op de nieuw verworven Filipijnen te lijf moest gaan en had daar

ook gepleit voor totale afschaffing. Opiumgebruik was in zijn ogen een groot moreel en sociaal

81 Krasner, Sovereignty, 5, 41.
82 Marcel de Kort, ‘A short history of drugs in the Netherlands’ in: Ed. Leuw, en I. Haen Marschal (ed.),
Between prohibition and legalization. The Dutch experiment in drug policy (1996) 13.
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probleem.® Het zorgde voor armoede en goede burgers zouden tot slechte daden worden verleid.
Hij vormde, samen met de tropenarts Hamilton Wright, het toonbeeld van de ‘moral
entrepeneurs’ en ‘rule entrepeneurs’, of morele kruisvaarders, zoals Marcel de Kort het vertaald.
Brent en Wright vonden steun voor hun plannen bij de president Theodore Roosevelt (1901-1909)
en William H. Taft (1909-1913). 8

De Amerikaanse belangen in het verbannen van de opiumhandel en productie waren
overigens niet enkel van morele en idealistische aard. China vormde in potentie ook toen al de
grootste afzetmarkt ter wereld. Deze markt was echter stevig in handen van de Britten en andere
Europese mogendheden, die hun belangen met militaire macht verdedigden.®® De opiumhandel
tussen de Britse kolonie India en China was met name lucratief. De pogingen van de Qing-
dynastie om de import in te dammen leidden in de negentiende eeuw tot twee Opiumoorlogen die
door de Britten gewonnen werden. De Chinese soevereiniteit zou verder verzwakken met het
neerslaan van de Bokseropstand.®®

Opiumgebruik werd door Chinese nationalisten als een groot probleem gezien. Het
gebruik van opium zou de bevolking benevelen en niet in staat stellen op te boksen tegen de
Europese mogendheden. De nationalistische verlangens naar een importverbod op opium werd
dan ook met beide handen aangegrepen door Amerikaanse zakenmannen en hervormers.%’

Bovendien hadden de Verenigde Staten, in tegenstelling tot de Europese mogendheden, te
kampen met een grote Chinese populatie die zich bezighield met opiumschuiven. Zij waren in de
negentiende eeuw naar de Verenigde staten geémigreerd voor het aanleggen van spoorwegen en
andere grote infrastructurele werken. Hun wijze van gebruik begon zich langzaam te verspreiden
naar de ‘witte’ bevolking, wat de autoriteiten grote zorgen baarden. In Groot-Brittannié en in
Nederland was het aandeel Chinese immigranten nog beperkt en opiumgebruik minder
zichtbaar 88

De Amerikaanse delegatie had gehoopt op een conferentie die tot officiéle maatregelen en
internationale regelgeving zouden leiden. Onder druk van Groot-Brittannié en Nederland bleef

het echter bij een commissie die slechts aanbevelingen zou doen en geen plichten oplegde.

8 David F. Musto, The American Disease. Origins of Narcotic Control (New York 1987) 11.

84 Dirk J. Korf en Marcel de Kort, Drugshande! en Bestrijding (Amsterdam 1990) 12.

8 Musto, The American Disease, 24.

8 Robert Tignor e.a., Worlds together, Worlds apart. A History of the Modern World from the Mongol
Empire to the Present (New York 2002) 234, 315-316.

87 Musto, The American Disease. 28-31.

8 Ibidem, 18. ; Korf en De Kort, Drugshandel en Bestrijding, 12-22.
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Nederland was niet bereid een delegatie te sturen als de afspraken bindend zouden zijn.* De
Amerikaanse regering was groot voorstander van een internationale conferentie waarbij alsnog
internationale wetgeving tot stand kwam. Nederland zegde toe die conferentie te organiseren, in
de hoop de verdragstekst en de conferentie zoveel mogelijk naar eigen hand te zetten. Hier werd
echter geen vaart achter gezet tot ergernis van de Verenigde Staten. In augustus 1911 zocht
Hamilton Wright de Nederlandse ambassadeur op die op dat moment in Maine vakantie hield en
dreigde de conferentie alsnog in Washington te organiseren.”

In december 1911 kwam in Den Haag de eerste Internationale Opiumconferentie bijeen
die in 1912 tot het eerste Internationale Opiumverdrag zou leiden. In dit Opiumverdrag werd niet
alleen opium behandeld, maar ook regelgeving opgesteld voor morfine, heroine en cocaine.
Engeland had gepleit om deze stoffen op te nemen, omdat het grote belangen had bij de
opiumhandel in Azié. Duitsland, Nederland, Japan en Portugal hadden op hun beurt grote
belangen bij de handel in cocaine en synthetische afgeleiden van opium. Op deze manier hoopte
de Engelse delegatie verregaande maatregelen tegen de handel in opium beperkt te houden, omdat
de andere landen zichzelf hiermee ook in de vingers zouden snijden. Nederland was een groot
voorstander op een staatsmonopolie in de handel op Opium en zou met name hier voor pleitten.
Via het bestaande regiestelsel werd er veel geld verdiend voor de Nederlandse schatkist. Daarnaast
bestond er ook in Nederland het idee dat het ingrijpen van de overheid nodig was om de
verslaafde inwoners te beschermen.’!

Het verdrag wat uiteindelijk op tafel kwam hield dan ook rekening met de economische
belangen van diverse verdragspartijen. De handel in ruwe opium moest gereglementeerd en
gecontroleerd worden. Maar de landen mochten hierbij rekening houden met de ‘verschillen in
hun handelstoestand’. De vervaardiging, binnenlandse handel en het gebruik van bereid opium
moesten worden teruggedrongen ‘voor zover de verschillende nationale omstandigheden dit
toelieten’. De landen verplichtten zich wetgeving op te stellen om cocaine, morfine en heroine tot
uitsluitend medicinale en wettige doeleinden te beperken. Daarnaast moesten de landen ‘pogen’
de producenten en distributeurs van deze middelen te controleren.®?

De vage bepalingen in de nieuwe wetgeving lieten veel ruimte over voor de betrokken

partijen om de lucratieve handel in verschillende middelen door te zetten en naleving tot een

8 De Kort, Tussen Patient en delinquent, 64-65,

% Musto, The American Disease, 49.

1 T. Blom, Opiumwetgeving en Drugsbeleid (Deventer 2008) 2-6.
%2 Blom, Opiumwetgeving en Drugsbeleid, 5.
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minimum te beperken. Duitsland wist de belangen van haar grote farmaceutische sector te
behartigen. Ook Nederland en Engeland wisten op deze manier de handel in opium ongestoord
voort te zetten. Het verdrag dwong ook niet tot een strafrechtelijke aanpak al waren de betrokken
partijen zichzelf wel verplicht onderzoek te doen naar de mogelijkheden hiervan.

Ondanks het feit dat er veel wettelijke ruimte overbleef voor een eigen invulling, hadden
de meeste regeringen van de deelnemende landen hadden er geen haast bij de verdragstekst goed
te keuren. In 1913 en in 1914 zouden nog verschillende conferenties volgen om de landen onder
druk te zetten, waardoor enkele landen het eind 1914 alsnog ratificeerde. Met name Duitsland en
Turkije, beide grote producenten van drugs, tekenden grote bezwaren aan. De Eerste
Wereldoorlog zou alle onderhandelingen stopzetten. Het Haagse opiumverdrag werd door
toedoen van de Verenigde Staten en Engeland in 1919 onderdeel van het Verdrag van Versailles.
Landen die het verdrag voorheen niet wilden ratificeren of de Haagse opiumconferentie nooit
bijgewoond hadden, werden op deze manier alsnog gedwongen het te tekenen.” Het
internationale drugsbeleid ging kwam mede door een grove inperking van de soevereiniteit van
staten tot stand.

Nederland keurde het uiteindelijke verdrag pas in februari 1915 goed.* De eerste
Nederlandse Opiumwet van 1919 is het nationale resultaat van de internationale
opiumconferentie in Den Haag. De handel en productie van psychoactieve middelen werd
gereguleerd. De handel in drugs was niet langer legaal, tenzij men in het bezit was van een
vergunning. Productie van cocaine en opium moest medische doeleinden betreffen en fabrikanten
mochten niet langer een open winkel houden. Het bezit en gebruik van opium, cocaine en andere
middelen bleef legaal. De wet was dan ook niet bedoeld om invoer en gebruik in Nederland terug
te dringen, maar moest er vooral voor zorgen dat de Nederlandse staat haar opiummonopolie in
Nederlands-Indié behield. Overtreding van de strafbare feiten leidden tot maximaal drie maanden
hechtenis.”

Hiermee voldeed Nederland aan de minimale eisen en wensen van de internationale
gemeenschap. In de praktijk zou weinig veranderen. Grote fabrikanten kregen gemakkelijk een
vergunning voor productie van drugs en de medische wereld kon deze nog steeds blijven leveren.

Toch zou er onder kleine handelaren een smokkelhandel ontstaan, die niet voorkomen kon

% Blom, Opiumwetgeving en Drugsbeleid, 9.

% Ed. Leuw en I. Haen Marschal (ed.), Between prohibition and legalization. The Dutch experiment in drug
policy (Amsterdam 1996) 10.

% Blom, Opiumwetgeving en Drugsbeleid, 10.
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worden.%

Volkenbond

De Amerikaanse president Woodrow Wilson (1913-1921) had aan het einde van de Eerste
Wereldoorlog het initiatief genomen om de Volkenbond op te richten. Deze internationale
organisatie had als primair doel om een nieuwe wereldoorlog te voorkomen en landen met elkaar
in dialoog te brengen. De Amerikaanse regering besloot niet tot de Volkenbond toe te treden. De
Verenigde Staten keerden zich af van Europa en het Amerikaanse buitenlandse beleid werd in
deze jaren door isolationisme gekenmerkt. De internationale drugshandel bleef echter een
uitzondering. De Verenigde Staten bleven de motor achter de anti-opiumbeweging en zou aan
schuiven in verschillende internationale overlegorganen, zo ook in de Volkenbond.”

In 1920 werd de toezicht van het Opiumverdrag bij de Volkenbond ondergebracht en zou
de controle op drugshandel en productie verder ontwikkelen. In 1921 werd de Raadgevende
Opiumcommissie opgericht en dit orgaan kreeg een controlerende en codrdinerende taak. In 1924
en 1925 organiseerde de Raadgevende Opiumcommissie twee internationale drugsconferenties.
Hierbij stonden het opiumschuiven in het Verre Oosten en de productie van drugs in Europa
centraal.”® Op 19 februari 1925 kwam men in Geneve tot een herziening van het Internationale
Opiumverdrag.

De Nederlandse delegatie onder leiding van de adviseur Internationale Opiumzaken Van
Wettum kreeg deels haar zin. De invoer en verkoop van opium in de Oost moesten voortaan via
een staatsmonopolie geregeld worden. Hiermee kreeg het Nederlandse regiestelsel in de
Indonesische kolonie internationale legitimiteit en navolging. Nederland leed ook enkele
politieke verliezen. Wederom was het de Amerikaanse delegatie die voor verdere restricties had
gepleit. De Verenigde Staten zetten hevig in op het verbieden van de aanbodzijde van drugs. Deze
houding werd door Van Wettum als ‘destructief idealisme™® weggezet en stond lijnrecht tegenover
de Nederlandse houding ten opzichte van drugs. Nederland zag de vraagkant als grootste
boosdoener van het drugsprobleem.

De wereldproductie van opium en cocaine moest verlaagd worden.

% De Kort, ‘A short history of drugs in the Netherlands’ 11-12.
7 De Kort, Tussen patiént en delinquent, 68.

%8 Ibidem.
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Het Opiumverdrag uit 1925 had enkele gevolgen. Er moest een certificeringssysteem ingevoerd
worden om de internationale handel verder te reguleren. Voortaan moesten voor in- en uitvoer de
juiste certificaten voor handen zijn. Deze certificaten mochten alleen verstrekt worden aan
fabrikanten en handelaren met een vergunning. Bovendien moest er sprake zijn van medische en
wetenschappelijke doeleinden. Het aantal producten dat onder het verdrag viel werd uitgebreid
met cocabladeren en cannabis. Het was de Egyptische delegatie die had gepleit voor een verbod op
cannabis, dat destijds Indische hennep werd genoemd. Omdat de deelnemende partijen de
werking van cannabis niet kenden, en het gebruik ervan in eigen land niet zichtbaar was, werd dit
voorstel makkelijk aangenomen. Voor controle en analyse van het nieuwe certificatensysteem
werd het Permanent Centraal Opiumcomité opgericht. Langzaam begon er een uitgebreid
institutioneel controlemechanisme te ontstaan, dat het drugsbeleid van de deelnemende partijen
steeds verder definieerde. 1%

Nederland stond ook in deze jaren onder druk vanuit het buitenland om haar niet-
betrokken houding. Het was een van de laatste landen om het certificatenstelsel door te voeren,
waardoor het een belangrijke positie innam in de smokkelhandel. Europese fabrikanten die
cocaine en opiaten voor recreatief wilden leveren werden belemmerd door het certificatenstelsel.
Doordat Nederland het nog niet had ingevoerd, konden veel fabrikanten Nederland als
doorvoerland gebruiken en op die manier het certificatensysteem omzeilen. De Opiumwet van
1928 was de Nederlandse reactie op het Opiumverdrag van 1925. Hiermee werd ook in Nederland
een certificeringsysteem geintroduceerd dat tegemoet moest komen aan de buitenlandse kritiek.
Bovendien werd de bestaande wetgeving strenger. Het werd nu, naast handel en productie,
verboden om opium, opiaten en cocaine te bezitten. De handel in cannabis en cocabladeren werd
ook verboden. Bezit was echter nog niet strafbaar.!!

Dit zou echter niet het hoofd kunnen bieden tegen de alsmaar toenemende illegale
drugshandel.!?? Fabrikanten en handelaren die voorheen ook voor de recreatieve drugsmarkt
leverden werden langzaam gecriminaliseerd. Zij verschoven hun praktijken naar de landen die het
certificatenstelsel nog niet hadden ingevoerd of gingen op illegale wijze verder waardoor zij een
goed georganiseerde misdaad vormden.!%

Ook binnen de Volkenbond had men door dat de handel in drugs op illegale wijze

10 Blom, Opiumwetgeving en Drugsbeleid, 12-13.

101 Tbidem, 15.
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onverminderd doorging. Om het gebruik van drugs effectiever bij de bron te kunnen bestrijden
besloot men op de tiende Volkenbondvergadering van 1929 de productie van papaver te limiteren.
Het Limitatieverdrag dat ondertekend werd, zorgde ervoor dat ieder land slechts mocht
produceren wat er voor de wetenschap en medische wereld nodig geacht werd. Er werd een
Orgaan van Toezicht opgericht dat de controle hierop uitvoerde en de nationale schattingen
mocht bijstellen.!%4

De internationale Opiumverdragen van 1912, 1925 en het Limitatieverdrag zorgden voor
een grondig internationaal controlesysteem op de productie en handel in drugs. Wat de regulering
van de legale handel in drugs betreft, was de Volkenbond redelijk succesvol. Deze regulering had
echter consequenties. De legale productie en handel voor de recreatieve markt was niet langer
mogelijk, waardoor een gedeelte van de farmaceutische industrie haar deuren kon sluiten, op zoek
moest naar nieuwe middelen of het illegale pad moest bewandelen.!®

Het Politieverdrag, dat in 1936 werd gesloten en in 1939 in werking moest treden, vormde
het sluitstuk van repressieve aanpak binnen de Volkenbond. Dit verdrag moest de drugshandel
verder bestrijden en internationaal gelijktrekken. Deelnemende landen waren verplicht nationale
wetgeving met hoge vrijheidsstraffen opstellen voor de overtreders van de Opiumverdragen.
Landen moesten overtreders uit andere landen ook uitleveren. Nederland werd door tussenkomst
van de Tweede Wereldoorlog pas in 1959 partij, maar had ook bezwaren geuit die tot de late
ratificatie leidde.!%

Nederland beschouwde zichzelf als een middelgrote mogendheid. Het overschatte echter
de macht die zij bezat om haar eigen belangen in de toekomst te verdedigen, nu ze zich op papier
al verbonden had aan het verbieden van de illegale productie en handel in opium en cocaine. De
Tweede Wereldoorlog zou grote geopolitieke veranderingen met zich meebrengen. In 1942 viel
Japan Nederlands-Indié binnen en bracht daarmee een einde aan de Nederlandse koloniale
overheersing van Indonesié. Indirect kwam hiermee ook een einde aan de Nederlandse
opiumhandel en cocaproductie. Hierdoor zouden de grootste economische motieven voor
Nederland om de drugshandel en productie gereguleerd in stand te houden verloren gaan. Ewald
Vanvugt stelt in zijn boek Wettig Opium, dat zonder het verlies van Nederlands-Indié, de

opiumhandel en het gebruik nog wel vijftig jaar had voort kunnen duren.!””
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Conclusie

Nederland had voor 1945 een actieve houding in de internationale gremia, maar was tegelijkertijd
terughoudend in de doorvoering van de internationale opiumverdragen. Het streven naar een
internationaal controlesysteem op drugs begon als een streven naar meer controle op de
handelsstromen en productie van drugs. Een poging tot uitbreiding van de
interdependentiesoevereiniteit van staten. Dit proces zou echter ten koste gaan van de andere
vormen van soevereiniteit. En dit proces is niet altijd vrijwillig voltrokken, maar ook onder druk
van scheve machtsverhoudingen en eventuele sancties ontstaan.

De Nederlandse houding ten opzichte van internationale drugsregulering v66r de Tweede
Wereldoorlog kan het beste aan de hand van economische motieven verklaard worden. Nederland
was niet tegen internationale regulering van drugs, maar wilde dit inzetten om de inkomsten voor
de staatskas verder te bevorderen en smokkel aan banden te leggen. Bovendien was Nederland
door de situatie in Nederlands-Indié ervan overtuigd dat zonder een inperking van de vraag,
inperking van het aanbod averechts zou werken. Verregaande beperkingen gebaseerd op moreel
en idealistisch gedachtegoed werden dan ook van de hand gewezen als ‘destructief idealisme’ en
diplomatiek bestreden.

Medebepalend voor de Nederlandse houding was ook de situatie in Nederland zelf. Het
recreatief gebruik van drugs in Nederland was gering of beperkt zichtbaar, doordat artsen en
apothekers een centrale rol vervulden in de verstrekking. Het waren voornamelijk opium-
schuivende Chinese immigranten in de havensteden die door hun gebruik onder verscherpt
toezicht van Justitie stonden, maar zij waren in geringe aantallen en als etnische minderheid
bovendien makkelijk te onderscheiden. De problemen rond drugs in eigen land bleven kortom
beperkt en overzichtelijk.

Aanvankelijk wist Nederland op internationaal vlak zekere successen te boeken en de
handel in opiaten en cocaine veilig te stellen. Het regiestelsel kreeg internationale legitimiteit en
navolging. Pas met de invoering van het certificatenstelsel aan het eind van de jaren twintig werd
de handel en productie in Nederland langzaam belemmerd en zag Nederland zich genoodzaakt
steeds meer naar internationale verdragen te schikken. Of, om het in de termen van Krasner uit te
drukken; Logics of consequences maakten langzaam plaats voor logics of appropriateness. Toch
zou Nederland nog lange tijd een belangrijke speler blijven binnen de drugshandel en slechts
langzaam soevereiniteit afstaan aan de Volkenbond. De Tweede wereldoorlog zou echter

onvoorziene veranderingen met zich meebrengen en dit proces versnellen.
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Hoofdstuk III

Internationaal drugsbeleid en de

Nederlandse soevereiniteit na 1945
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Inleiding

In het voorgaande hoofdstuk heb ik de ontstaansgeschiedenis van het Nederlandse en
internationale drugsbeleid voor de Tweede Wereldoorlog uiteengezet. In dit hoofdstuk kijken we
naar de ontwikkelingen na 1945 tot de eeuwwisseling. Het internationale stelsel van
drugsverdragen breidde zich in deze periode verder uit. De geopolitieke gevolgen van de Tweede
Wereldoorlog hadden directe uitwerking op de Nederlandse machtspositie en het nationale
drugsbeleid. Nederland was in de vooroorlogse periode nog bij machte om de internationale
ontwikkelingen bjj te sturen en haar eigen belangen deels te behartigen. In de naoorlogse periode
zien we echter een ander Nederland dat haar soevereiniteit op het gebied van drugsbeleid niet in

stand kon houden.

Nederland als kleine mogendheid

Nederland kwam zwaar beschadigd uit de Tweede Wereldoorlog. Voor de wederopbouw was
Nederland aangewezen op steun van de Verenigde Staten. De Amerikaanse Marshallhulp
behoedde Nederland voor een bankroet. Dankzij deze financiéle steun zou de economische
situatie langzaam verbeteren en in de jaren vijftig en zestig grote economische bloei opleven. Ook
voor haar defensie werd Nederland afhankelijk van de Verenigde Staten. Anderhalve eeuw van
neutraliteitspolitiek werd overboord gezet in ruil voor een Atlantisch bondgenootschap dat
bescherming moest bieden tegen de dreiging van de Sovjet-Unie.!%

De Verenigde Staten kregen als nieuwe supermacht grote invloed op Nederland. Voor de
Tweede Wereldoorlog hadden de Verenigde Staten nog de grootste bedreiging gevormd voor de
Nederlandse koloniale machtspositie. Goede betrekkingen met de Verenigde Staten werden na de
Tweede Wereldoorlog het speerpunt van het Nederlandse buitenlandse beleid.!® Nederland moest
na de Indonesische onafhankelijkheidsoorlog in 1949 alsnog het verlies van haar kolonie
toekennen. Onder druk van de Verenigde Staten zou Nederland in 1962 ook Nieuw-Guinea
moeten opgeven. Nederland was haar rol als middelgrote mogendheid definitief kwijt.!’® Een
kritische opstelling ten opzichte van het Amerikaanse drugsbeleid en de mogelijkheden om een
onafhankelijk buitenlands beleid te voeren waren kostbaar geworden.

Met het verlies van Nederlands-Indié gingen ook de belangrijkste Nederlandse

economische motieven voor een liberale houding ten opzichte van drugs verloren. Niet langer was
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Nederland gebaat bij de verdediging van handel, productie en bezit van opiaten en cocaine. Deze
middelen zouden nu enkel voor een binnenlands verslavingsprobleem kunnen zorgen. Deze
veranderde economische situatie gold voor meer Europese mogendheden. Zo deed het Verenigd
Koninkrijk in 1947 afstand van India en in 1956 van Pakistan. Ook zou het haar koloniale
gebieden in Zuidoost-Azié opgeven. Hiermee kwamen de inkomsten van de lucratieve
opiumhandel tot een eind. Ook Frankrijk moest haar koloniale gebieden in Indochina afstaan na
een lange bloedige oorlog. De rol van Duitsland en de sterke farmaceutische industrie aldaar, was
voorlopig uitgespeeld. Het land werd in vier bezettingszones gedeeld, die enkele jaren later
zouden uitgroeien tot twee verschillende staten, met weinig ruimte voor een sterk buitenlands

beleid.!!!

Drugsgebruik

We kunnen de ontwikkelingen na de Tweede Wereldoorlog echter niet los zien van de
ontwikkelingen in drugsgebruik zelf. Na de oorlog en de eerste jaren van wederopbouw werd
drugsgebruik meer zichtbaar in de Nederlandse samenleving. Hennep kreeg een grotere
populariteit en de handel in marihuanasigaretten nam toe. Het waren met name Amerikaanse
soldaten die hun verlof van dienst in West-Duitsland in Nederland kwamen vieren, waardoor de
vraag toe nam. Ook werd het gebruik van amfetamines steeds meer zichtbaar.!1?

Belangrijk hierbij is het ontstaan van een tegencultuur die de bestaande sociale structuren
in de Westerse samenlevingen onder druk zette. Met de komst van protestbeweging kreeg de
jeugd niet alleen een politieke stem, maar werd recreationeel drugsgebruik ook een zichtbaar
onderdeel van de maatschappij. In de jaren zestig nam de populariteit van cannabis toe onder
brede lagen van de bevolking. Het gebruik trad meer in de openbaarheid. Ook het recreatieve
gebruik van LSD deed haar intrede, ging deel uitmaken van de tegencultuur, maar bleef beperkt
tot een randverschijnsel. Uit protest tegen het huwelijk van Beatrix en Claus dreigde Provo LSD in
het Amsterdamse leidingwater te stoppen. Deze ludieke dreigementen werden door de
autoriteiten zeer serieus genomen. Samen met grote uitgemeten verhalen in de Telegraaf, was dit
aanleiding om LSD en soortgelijke middelen te verbieden via de Opiumwet. Pas met het verbieden
LSD en andere drugs kreeg het grotere populariteit.''?

Begin jaren zeventig deed heroine haar intrede als recreatief middel, wat al snel allerlei

1 De Kort, Tussen patient en delinquent, 78.
112 De Kort, ‘A short history of drugs in the Netherlands’, 16-17.
113 Stephen Snelders, ‘LSD en XTC in de westerse maatschappij’, Groniek 138 (1997) 61-71.
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negatieve gevolgen had. Het aanbod was beperkt, de vraag en prijs hoog en de afhankelijkheid van
het middel zeer sterk. Er ontstonden allerlei vormen van verwervingscriminaliteit.!'* Ecstasy werd
eind negentiende eeuw door het Duitse farmaceutische bedrijf Merck uitgevonden, maar werd pas
populair toen het de Amerikaanse chemicus Alexander Shulgin het middel opnieuw ‘ontdekte’ in
1978 en onder collega’s verspreidde. Psychotherapeuten konden goed gebruik maken van het
middel dat patiénten in staat stelde hun gevoelens beter te uiten. Ecstasy verspreidde zich
langzaam verder en ontwikkelde zich tot een feestdrug. Het Nederlandse verbod in 1988 zou het
begin zijn van de populariteit. Housemuziek was uit Chicago komen overwaaien en stond op de
vooravond van haar doorbraak. Sindsdien is het gebruik van ecstasy niet meer los te zien van de
housescene. Deze elektronische muziekstroming heeft zich inmiddels in allerlei nieuwe vormen

vertakt. Mede door de combinatie met ecstasy uitgegroeid tot een commercieel succesverhaal.!'s

De Verenigde Naties
Na de Tweede Wereldoorlog namen de Verenigde Naties de rol van de in vele ogen gefaalde
Volkenbond over. De Algemene Vergadering en de Economische en Sociale Raad (ECOSOC)
wilden tevens de internationale drugsregulatie codrdineren. Met het ‘Lake Succes Protocol’ in
1946 werden de voormalige internationale drugsverdragen bij de Verenigde Naties ondergebracht.
De Amerikaanse morele en repressieve invloed zou vanaf het begin weerklinken en werd
verpersoonlijkt door de morele kruisvaarder Harry J. Ansligner, voormalig Commissioner van het
Federal Bureau of Narcotics.!®

Met het Lake Succes Protocol ging de Raadgevende Opiumcommissie op in de Commissie
voor verdovende middelen (Commission on Narcotic Drugs; CND). De CND vormt een van de zes
subcommissies van de Economische en Sociale Raad en is sinds de oprichting in 1946 het centrale
politieke beleidsorgaan voor druggerelateerde zaken binnen de Verenigde Naties.!'” Anslinger zou
vanaf de oprichting van de CND tot 1970 de afgezant van de Verenigde Staten vormen. Anslinger
had een grote invloed binnen de CND en de Verenigde Naties. Mede door de afgezwakte Europese

positie kon hij hameren op extra maatregelen, hogere straffen en betere internationale

114 Van der Stel. De rust is weergekeerd’, 131-132.

115 Snelders, ‘LSD en XTC in de westerse maatschappij’, 61-71.

116 Brice de Ruyver e.a., International Drug Policy. Status Quaestionis (Antwerpen 2003) 14.

117 Tom Blom en Hans van Mastrigt, ‘The Future of the Dutch Model in the context of the War on Drugs.’
In: Ed. Leuw en I. Haen Marschal (ed.), Between prohibition and legalization. The Dutch experiment in
drug policy (Amsterdam 1996) 260.
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samenwerking en dit ook verwezenlijkt krijgen.!!®

Tijdens de Tweede Wereldoorlog was de controle op de internationale handel en productie
verloren gegaan. De CND ging snel van start om deze verloren jaren van drugsregulering en -
controle in te halen en breidde het stelsel verder uit. De bestaande Volkenbondverdragen uit de
jaren twintig en dertig waren door de uitvinding en populariteit van nieuwe drugs niet langer
dekkend. Veel producenten en handelaren waren overgestapt op nieuwe opiaten en
cocainederivaten om de bestaande regulering te omzeilen. Het bestaande systeem van verdragen
werd verder uitgebreid met het verdrag van Parijs in 1948 en het verdrag van New York in 1953
om de ook de handel en productie in deze nieuwe middelen te beteugelen. *°

Het verdrag van New York zou door Nederland echter nooit geratificeerd worden, omdat
het de verbouw van papaver en opiumproductie- en handel verder reguleerde. Nederlandse
handelaren in opium keerden zich tegen het verdrag. Zij stelden dat de eerdere verdragen
inmiddels voldoende dekkend waren.!?® Lang zou deze oppositie echter niet standhouden, want
het verdrag van New York werd overschaduwd door een nieuw verdrag. Al kort na de oprichting
van de Verenigde Naties werd er aangedrongen op een verdrag dat alle voorgaande verdragen
omtrent drugs moest verenigen en in 1948 zou de eerste vergadering plaatsvinden om dit te
bewerkstelligen. In 1961 leidde dit tot het Enkelvoudig Verdrag inzake Verdovende Middelen. Dit
verdrag verving de negen voorgaande internationale drugsverdragen en werd het fundament van
de nationale en internationale drugswetgeving.!?!

Het Enkelvoudig Verdrag inzake Verdovende Middelen werd opgesteld met het
idealistische gedachtegoed om de mens te beschermen tegen de schadelijke effecten van drugs.
Verslaving aan drugs werd gezien als een kwaad voor het individu en een sociaal en economisch
gevaar voor de mensheid. Tegelijkertijd wilde het verdrag drugs veilig stellen en reguleren voor
medisch en wetenschappelijk gebruik. Deze insteek vinden we terug in de preambule van het

verdrag:

‘De Partijen,

118 David Bewley-Taylor en Martin Jelsma. ‘Regime Change: Re-visiting the 1961 Single Convention on
Narcotic Drugs’, International Journal of Drug Policy 23 (2012) 74.

19 De Ruyver e.a., International Drug Policy, 15.

120 De Kort, Tussen patient en delinquent, 78.

121 Bewley-Taylor en Jelsma, ‘Regime Change’, 74.
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Bezorgd om de gezondheid en het welzijn der mensheid,

[...]

Erkennende, dat het geneeskundig gebruik van verdovende middelen onmisbaar blijft voor
het verzachten van pijn en lijden en dat voldoende maatregelen moeten worden genomen
om te verzekeren, dat verdovende middelen voor die doeleinden beschikbaar zijn,

[...]

Erkennende, dat verslaving aan verdovende middelen een ernstig kwaad vormt voor de
mens persoonlijk en vele sociale en economische gevaren met zich medebrengt voor de

mensheid’ 122

In de poging om de gezondheid en het welzijn der mensheid te beschermen richt het Enkelvoudig
verdrag zich zoals de voorgaande verdragen vooral op de bestrijding van de aanbodzijde van
drugs. Het is een universeel controle- en reguleringssysteem van de productie, handel, bezit en
gebruik van verdovende middelen. Het verdrag werkt met vier lijsten. Stoffen worden aan de
hand van de potentie voor verslaving op lijsten met een zwaar of licht controleregime geplaatst. Er
werd wederom een vergunningen- en certificatenstelsel ingevoerd en een limiet gelegd op de
productie voor medisch en wetenschappelijk gebruik. De strafmaat die het verdrag de lidstaten
oplegde, bleef echter mild. Staten mochten zelf bepalen op welke wijze de strafmaat ingevuld
moest worden. Het grote verschil met de voorgaande verdragen is vooral het grote aantal
middelen dat het verdrag beslaat.!?®

De uitvoering van het verdrag werd aan de lidstaten overgelaten. Het verdrag zelf regelt
enkel de controle op de lidstaten. Het Orgaan van Toezicht en het Permanent Centraal
Opiumcomité werden afgeschaft. Daar kwam het onafhankelijke Internationale Comité van
Toezicht op Verdovende Middelen (International Narcotic Control Board; INCB) voor in de plaats.
Hiermee werd het internationale controleregime verder gestroomlijnd.'?* Het INCB vormt
sindsdien de waakhond over de naleving van de internationale drugsverdragen en heeft een quasi
judiciéle rol.'»

Het Enkelvoudig verdrag gaf het INCB het recht om bezoek te brengen en onderzoek te

plegen in lidstaten én niet-lidstaten. Indien nodig zet zij regeringen onder druk door brieven te

122 Enkelvoudig Verdrag inzake verdovende middelen, 1961. Te raadplegen via:
http://wetten.overheid.nl/BWBV0001004/geldigheidsdatum 18-07-2013#VertalingNL (18 juli 2013).
12 De Ruyver e.a., International Drug Policy, 16-17.

124 Blom en Mastrigt, ‘The Future of the Dutch Model in the context of the War on Drugs’, 258.

125 Brice de Ruyver e.a., Multidisciplinary Drug Policies and the UN Treaties (Antwerpen 2002) 151.
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sturen, opheldering te vragen over het voorgenomen beleid en ondersteunend onderzoek te eisen
en falen openbaar te maken' De grootste kracht van het INCB ligt dus in het feit dat zij andere
landen kan aansporen en overtuigen om acties te ondernemen tegen een land dat de internationale
verdragen overtreed. Als officieel VN-orgaan heeft het een grote invloed, en kan het de aandacht
op overtredingen versterken. In het uiterste geval is het INCB gemachtigd om een boycot op de
in- en uitvoer van grondstoffen en legale drugs op te leggen. In dit geval zou het INCB echter de
aanvoer van legale medicijnen lam leggen waardoor deze maatregel zo ingrijpend van aard is dat
deze tot heden nog nooit is toegepast.'26

Binnen het verdrag werd er ook aandacht geschonken aan de medisch-wetenschappelijke
kant van drugs door de Wereldgezondheidsorganisatie bij de besluitvorming te betrekken.
Voordat de CNB een middel in het verdrag kan opnemen of van plek op de lijst kan verwisselen
moet de Wereldgezondheidsorganisatie geraadpleegd worden. Bovendien werd er in het verdrag
op gewezen dat lidstaten oog moesten houden op de medische zorg en rehabilitatie van
verslaafden.!?

Nederland heeft het Enkelvoudig Verdrag inzake Verdovende Middelen zonder
tegenstand ondertekend. Al in de jaren vijftig ging Nederland akkoord met het ontwerpverdrag
van het Enkelvoudig verdrag. Ook de ratificatie liet niet lang op zich wachten. Het verdrag werd
in 1964 geratificeerd en trad in 1965 in werking. Het vormt een van internationale bouwstenen
van de huidige Opiumwet. Het Enkelvoudig Verdrag zou echter al snel niet meer het laatste en
enige internationale drugsverdrag vormen. In 1972 volgde een amendement dat het verdrag

verder aanscherpte. Ook dit zou niet volstaan als een totaaloplossing.'?

De voltooiing van een internationaal drugsverdragenstelsel

In 1971 kwam het Verdrag inzake Psychotrope stoffen tot stand. Dit verdrag moest het
Enkelvoudig Verdrag aanvullen met nieuwe verboden middelen. In de lijsten van het Verdrag
inzake Psychotrope werden stoffen opgenomen die voorheen onbekend of buiten schot waren
gebleven. Het Enkelvoudig verdrag had zich gericht op verdovende middelen. In het verdrag
inzake Psychotrope stoffen werden de productie, handel en het bezit van hallucinogenen en

stimulantia als LSD, psilocybine, MDMA en amfetamine verboden.!? Maar ook benzodiazepines,

126 Blom, Opiumwetgeving en Drugsbeleid, 84.

127 Enkelvoudig Verdrag inzake verdovende middelen, 1961.

128 De Kort, Tussen patiént en delinquent, 78-79.

129 Brice de Ruyver e.a., International Drug Policy. Status Quaestionis (Antwerpen 2003) 18-19.

53



die als slaapmiddel en anestheticum ingezet kunnen worden, vallen onder dit verdrag.!* De term
‘psychotrope stoffen’ heeft als begrip dan ook weinig voeten in de aarde. Mede door lobbywerk
van farmaceutische bedrijven waren deze middelen lang buiten de internationale verdragen
gebleven.!3!

In het verdrag van 1971 was meer aandacht voor het misbruik van de opgenomen drugs en
de rehabilitatie en sociale re-integratie van de gebruiker. Doordat het verdrag met name
synthetische middelen betreft was het meer gericht op drugs-producerende landen.!3 Dit verdrag
heeft Nederland pas in 1993 geratificeerd, wat de suggestie wekt dat Nederland weerstand bood.
De ratificatie gebeurde echter zonder bezwaren.'?® De belangrijkste reden om de ratificatie uit te
stellen was het feit dat alle stoffen waarop het Verdrag betrekking had, inmiddels al in de
Opiumwet of Geneesmiddelenwet waren opgenomen. Het Verdrag vormde daarom een onnodige
aanvulling op de bestaande wetgeving. De controle van het verdrag werd ondergebracht bij het
INCB. 134

In 1988 kwam er een strafrechtelijke aanvulling op het Enkelvoudig Verdrag en het
Verdrag inzake Psychotrope stoffen. Dit was het Verdrag inzake de Sluikhandel in Verdovende
middelen en Psychotrope stoffen dat in Wenen werd gesloten. Dit verdrag moest de internationale
bestrijding van grensoverschrijdende drugshandel verder aanscherpen en mondiaal op gelijk
niveau brengen. Het verdrag verplichtte de lidstaten onder andere om winsten en goederen die
met illegale handel verworven waren te kunnen confisqueren. Tom Blom wijst er in
Opiumwetgeving en Drugsbeleid bovendien op dat het verdrag gelezen kon worden als een
ondermijning van het Nederlandse opportuniteitsbeginsel wat betreft de strafbaar gestelde feiten
in het verdrag. Nederland ratificeerde het verdrag van 1988 in 1993 onder voorbehoud dat
Nederland vrij bleef om het opportuniteitsbeginsel toe te passen in haar beleid.'®

Het verdrag leidde slechts tot een kleine aanpassing van de Opiumwet. Bijzonder was

echter dat dit verdrag gevolgen had voor het Nederlandse strafrecht. De strafbaarheid van heling

130 Internationaal Comité voor Verdovende Middelen (INCB), List of Psychotropic Substances under
International Control. In accordance with the Convention on Psychotropic Substances of 1971 (Wenen
2010) 1-34.

31 Courtwright, Forces of Habit, 192-193.

132 De Ruyver e.a., International Drug Policy, 18-19.

133 Ministerie van Buitenlandse Zaken, Verdrag van de Verenigde Naties tegen de sluikhandel in verdovende
middelen en psychotrope stoffen. Voorbehouden, verklaringen en bezwaren. Te raadplegen op:
http://www.minbuza.nl/producten-en-diensten/verdragen/zoek-in-de-verdragenbank/1988/12/003363.html
134 De Ruyver e.a., International Drug Policy, 18-19.

135 Blom, Opiumwetgeving en Drugsbeleid, 92-95.
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werd met de zogenaamde Plukze-wetgeving aangepast om het witwassen van drugsopbrengsten
strafbaar te kunnen stellen. Ook verplichtte het verdrag om een systeem van toezicht op te stellen
voor controle op de chemische precursoren van drugs. Hiervoor werden op Europees niveau
richtlijnen opgesteld en in Nederland leidde het tot de Wet voorkoming misbruik chemicalién.!3¢
In 1997 werd stelsel van de Verenigde Naties rond drugs verder uitgebreid met de oprichting het
Bureau voor Drugs en Misdaad van de Verenigde Naties (United Nations Office on Drugs and
Crime; UNODC). Het UNODC moest lidstaten helpen bij de implementatie van de internationale
drugsverdragen in nationale wetgeving en het bijhouden van cijfers, statistieken en cijfers om
beter inzicht te geven in de wereld van drugs.

Het drugsbeleid op het hoogste internationale niveau staat een repressieve aanpak van
drugs voor. Het Enkelvoudig verdrag, het Verdrag inzake psychotrope stoffen en het Verdrag
inzake de sluikhandel lijken een uniform streng internationaal beleid ten opzichte van drugs te
vormen. Veel lidstaten van de Verenigde Naties hebben zich bij de verdragen aangesloten en
daarmee vormen ze een van de grootste (vrijwillige) soevereiniteitsbeperkingen binnen het
internationale statenstelsel. Lidstaten hebben de verdragen steeds op andere geinterpreteerd en
omgezet in nationale wetgeving die van elkaar verschillen. Het zijn juist deze verschillen in
interpretatie die in het verleden tot onderlinge wrevel leidden. Ook botsten de INCB en de
UNODC vaak over de juiste interpretatie. Zo concludeerde de juridische afdeling van de UNODC
dat de gebruikersruimtes voor heroineverslaafden niet in strijd zijn met de internationale
drugsverdragen, terwijl de INCB de gebruikersruimtes openlijk bekritiseerde!?

Het INCB is als waakhond van de internationale drugsverdragen het grootste obstakel voor
de hervorming van nationaal en internationaal drugsbeleid. Het orgaan heeft meerdere malen haar
onvrede over het Nederlandse drugsbeleid geuit en stelt dat het Nederlandse coffeeshopbeleid in
strijd is met de internationale verdragen. Ook staan sommige ontwikkelingen op het vlak van
harm-reduction onder druk door de interpretatie van de INCB. De gebruikersruimtes voor
heroineverslaafden werden openlijk bekritiseerd.!'3

Maar ook de CND vormt een tegenstander in de strijd voor hervorming. Het CND plaatst
drugs op lijsten van het Enkelvoudig Verdrag en Verdrag inzake Psychotrope Stoffen en bepaald
hier mee welk controleregime van toepassing is op welke drug. Er is echter geen goed

geinstitutionaliseerd proces om drugs van lijsten af te halen of naar lijsten met een zwakker

136 Blom, Opiumwetgeving en Drugsbeleid. 92-95.
137 Trimbos Instituut, WODC, Evaluatie van het Nederlands drugsbeleid (Utrecht 2009) 326.
138 Tbidem, 325 -326.
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controleregime te plaatsen. Dit betekent dat drugs die op basis van morele gronden en
achterhaalde wetenschappelijke informatie op een lijst met een zwaar controleregime zijn gezet,
niet makkelijk naar een lichtere lijst verplaatst worden. De leidende internationale visie uit de
jaren zestig op drugs als cannabis en LSD blijft vijftig jaar later nog steeds bepalend. De CND heeft
ook geen openlijke stemmingen en is daardoor moeilijk te controleren. Wel stelt criminoloog Tim
Boekhout van Solinge dat de verdragen veel beweegruimte voor een eigen invulling overlaten en
dat de grenzen van wat juridisch mogelijk is nog niet zijn opgezocht door de lidstaten.'?® Dit wordt
ook door Martin Jelsma en Dave Bewley-Taylor van het Transnational Institute (TNI) en het
International Drug Policy Consortium (IDPC) bevestigd.* Zeker op het gebied van harm-
reduction maatregelen is er juridisch gezien veel mogelijk.!4!

Het internationale drugsverdragenstelsel omtrent drugs vormen een bureaucratische
moloch, dat inmiddels al weer enkele decennia oud is. We krijgen een steeds beter inzicht de
gevolgen van beleid, de handel in drugs en hoe schadelijk en verslavend stoffen daadwerkelijk
zijn. Maar het controleregime is hetzelfde gebleven en verouderd. In ruil voor het inleveren van
Westfaalse soevereiniteit op het gebied van drugsbeleid, hebben staten weinig controle terug
gekregen. Hierbij kan worden gewezen op verschillende conflicterende belangen en rechten. De
westerse morele en culturele visie op drugs is leidend in de internationale verdragen. Schadelijke
middelen als alcohol en tabak werden door de verdragen ontzien, omdat ze een te grote culturele
en economische positie binnen de Verenigde Staten en Furopa hadden ingenomen. Dezelfde
uitzondering was echter niet van toepassing op stoffen die al eeuwen onderdeel uitmaken van
samenlevingen en culturen in Latijns-Amerika, Afrika en Azié, zoals coca en opium.

In dit opzicht lijken de internationale drugsverdragen in strijd te zijn met verschillende
andere internationale verdragen en verklaringen binnen de Verenigde Naties. In 2007 werd de
Verklaring betreffende de Rechten van Inheemse Volkeren aangenomen door de Algemene
Vergadering van de Verenigde Naties. Hoewel hier geen wettelijke gevolgen aan verbonden zijn,

moet de verklaring de rechten van meer dan 370 miljoen oorspronkelijke bewoners beschermen

139 Boekhout van Solinge, ‘Het Nederlands drugsbeleid en de wet van de remmende voorsprong’, 2580-2587.
190 Dave Bewley-Talyor en Martin Jelsma, ‘The Limits of Latitude. The UN drug control conventions.’
Legislative Reform of Drug Policies 18 (Amsterdam 2012). Beide instituten proberen een open debat over
drugs te stimuleren. Het TNI heeft een consultatieve status bij de Verenigde Naties en wordt mede
gesubsidieerd door de Europese Unie.

141 Bewley-Talyor en Jelsma, ‘The Limits of Latitude’ 1-19.
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en bijdragen in het voortbestaan en de versterking van hun tradities en culturen.!*? De Universele
Verklaring betreffende Culturele Diversiteit werd in 2001 door de Algemene Conferentie van de
Organisatie der Verenigde Naties voor Onderwijs, Wetenschap en Cultuur (UNESCO)
aangenomen en draagt op een zelfde manier bij aan de bescherming en het voortbestaan van

culturele verschillen.43

Herziening Opiumwet 1976
Het toegenomen drugsgebruik in de maatschappij en met name onder jeugd leidde in de jaren
zestig tot discussies binnen de Haagse departementen. De Opiumwet uit 1953 en het bijbehorende
beleid leken niet meer in de pas te lopen met de realiteit op de straat.!** Daarbij baseerden ze zich
voornamelijk op de uitkomsten van twee commissies. In 1969 en in 1970 gingen de commissie
Hulsman en de commissie Baan op zoek naar nieuwe beleidsvormen rond illegaal drugsgebruik.
De commissie onder leiding van de strafrechtgeleerde Loek Hulsman was in opdracht van het
Algemeen Centraal Bureau voor de Geestelijke Volksgezondheid opgericht. Deze commissie stelde
in haar rapport in 1971 voor om op termijn alle druggebruik buiten de strafrechtelijke sfeer te
brengen. Wel moesten de handel en productie een misdrijf blijven.!>

De commissie Baan was door het departement Volksgezondheid opgericht en had daardoor
een officiéler karakter en sterkere inbreng. De commissie baan baseerde haar ondervindingen voor
een deel op het rapport van de commissie Hulsman. Het rapport van de commissie Baan kwam in
1972 it en stelde dat de risico’s die een stof voor de gebruiker en samenleving opleverden centraal
moesten staan bij het te vormen beleid. Hiermee gaf de commissie het advies om verschil te
maken tussen stoffen met een aanvaardbaar risico en stoffen met een onaanvaardbaar risico.!4

De aanbevelingen van de commissie Baan werden door de regering in het wetsvoorstel
grotendeel overgenomen, dat relatief eenvoudig door de Kamers ging. De herziende Opiumwet
schiep meer zorg voor verslaafden en vrijheid voor de gebruiker. Bovendien kreeg het
gedoogbeleid rond cannabis, dat in de praktijk al werd toegepast, nu een officieel karakter. De

huisdealer in lokale buurthuizen zou eind jaren zeventig en begin jaren tachtig evolueren naar de

142 General Assembly GA/10612, General Assembly adopts declaration on rights of indigenous peoples (New
York 2007) Te raadplegen op: http://www.un.org/News/Press/docs/2007/gal0612.doc.htm (10 juli 2013).

143 UNESCO, Universal Declaration on Cultural Diversity (Parijs 2001). Te raadplegen op:
http://portal.unesco.org/en/ev.php-URL ID=13179&URL DO=DO_TOPIC&URIL SECTION=201.html

144 De Kort, Tussen patiént en delinquent. 176-201.

5 Trimbos Instituut, WODC, Evaluatie van het Nederlands drugsbeleid, 49.

146 De Kort, Tussen patiént en delinquent. 198-201.
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tegenwoordig alom bekende coffeeshops. De herziende Opiumwet uit 1976 is met een paar kleine
aanpassingen nog steeds de wettelijke basis van het huidige Nederlandse drugsbeleid. #7

Met de herziende Opiumwet zwom Nederland tegen de internationale stroom in en
toonde het de nodige politieke durf al overtrad het de internationale wetgeving niet. Het kabinet-
Den Uyl had echter verwacht dat andere landen snel zouden volgen. In naburige landen en
binnen de internationale gremia was het debat over de schadelijkheid van cannabis immers ook
losgebarsten. Hieruit werden echter andere conclusies getrokken en het zou vele jaren duren
voordat andere landen de harm-reduction en decriminalisatieprincipes van Nederland zouden
overnemen.!*

Irene Vorrink (PvdA), toenmalig minister van Volksgezondheid (en Milieuhygiéne) was
voorstander van complete legalisatie van cannabis, maar moest in de Tweede Kamer erkennen dat
Nederland teveel gebonden was aan het Enkelvoudig verdrag om dit op korte termijn te
bewerkstelligen. Minister Vorrink beloofde echter dat het kabinet Den-Uyl (1973-1977) zich zou
inzetten om de nodige aanpassingen in het Enkelvoudig Verdrag te bevorderen, zodat landen hun
eigen beleidsregime konden scheppen.!#’

Tot die aanpassingen is het tot op de dag van vandaag niet gekomen. De historicus Marcel
de Kort stelt bovendien dat het kabinet waarschijnlijk geen daadwerkelijke pogingen heeft
ondernomen om het Enkelvoudig Verdrag te wijzigen. Het Nederlandse softdrugsbeleid werd
weliswaar verdedigd, maar Nederland ondernam tijdens het kabinet-Den Uyl, en opvolgende
kabinetten, geen pogingen om andere landen aan haar zijde te krijgen en stelde zich defensief op.
Pas met de aantreden van het eerste Paarse kabinet onder leiding van Wim Kok (1994-1998) zou
er hernieuwde aandacht komen voor de problemen rond drugs en werden er hernieuwde
pogingen ondernomen om het drugsbeleid in nieuwe banen te leiden. Deze pogingen zouden
echter nieuwe weerstand ontvangen. Dit keer niet alleen vanuit de Verenigde Naties, maar ook op

het Europese niveau.!>®

147 Tbidem, 246-250.

148 Tbidem, 253.

199 Ed. Leuw, ‘Initial construction and development of the official dutch drug policy’ in: Ed Leuw en 1. Haen
Marschal (ed.), Between prohibition and legalization. The Dutch experiment in drug policy (Amsterdam
1996) 35. ; Minister Vorrink werd waarschijnlijk beinvloed in haar standpunt door haar zoon Koos Zwart.
Deze was voorstander voor legalisatie en las in het radioprogramma /nn de Rode Haan van de VARA de
dagprijzen voor van hasj en wiet. Zie ook: http://biografie.vara.nl/#/persoon/99/koos-zwart

150 De Kort, Tussen patiént en delinquent. 253. ; Marcel de Kort lijkt het hier bij het juiste eind te hebben.
In de handelingen van de Tweede Kamer komen discussies over het Enkelvoudig Verdrag niet aan bod.
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De Europese dimensie

Na 1945 waren een aantal Europese staten bereid een gedeelte van hun soevereiniteit op te geven
in ruil voor een geintegreerd Europa. Zo werd eerst de Europese Gemeenschap voor Kolen en
Staal gevormd, die uitgroeide in de Europese Economische Gemeenschap en tenslotte tot de
Europese Unie die we vandaag de dag kennen. Veel beleidsterreinen werden aan Brussel
overgeheveld.!>!

Het debat rond het drugsvraagstuk kwam binnen de Europese gemeenschap langzaam op
gang. Het onderwerp kwam in 1989 voor het eerst op de agenda door de oprichting van het
Europees Comité voor drugsbestrijding. Binnen dit comité werden de eerste belangrijke stappen
gezet voor de oprichting van het EMCDDA en de grensoverschrijdende aanpak van
drugsproblematiek.!>? Pas met het Verdrag van Maastricht (1993) werden drugs een officiéle
Europese aangelegenheid. Het verdrag breidde het aantal beleidsterreinen uit waar de nieuwe
Europese Unie over mocht bepalen.'>® Het verdrag voorzag in de oprichting van Europol, dat in
Den Haag gevestigd werd.

Dat de Europese Unie zich in toenemende mate over drugsbeleid ontfermt, betekent dat de
Nederlandse soevereiniteit op dit gebied verder in het geding komt. Het Europese beleid is echter
versnipperd en is niet onder een vleugel van de Europese Unie ondergebracht. Dit schept voor
Nederland veel mogelijkheden. Door een actieve houding aan te nemen in de institutionalisering
van het Europese Drugsbeleid kan Nederland haar eigen belangen verdedigen. In ruil voor haar
soevereiniteit op dit gebied. Brussel vormt niet enkel een belemmering voor een eigen koers
binnen het Nederlandse drugsbeleid. De verschillende gremia bieden ook een kans voor
Nederland om andere lidstaten op de Nederlandse lijn te krijgen.

Vooralsnog blijven veel beslissingen bij de lidstaten zelf liggen. Met de verdragen van
Schengen is het Nederlandse drugsbeleid het meest onder druk komen te staan. Het opengooien
van de grenzen zorgt ervoor dat landen meer rekening met elkaar moeten houden dan voorheen.
Hoewel dit in juridische zin geen gevolgen heeft, zorgt het er wel voor dat Nederland minder
beweegruimte heeft.'>* Naar alle waarschijnlijkheid waren de mogelijkheden voor een eigen

Nederlandse drugsbeleid verder ingeperkt met de Europese Grondwet. Het ‘nee’ van de

151 Baudet, ‘Soevereiniteit en humanitaire interventie, 108.

152 Trimbos Instituut, WODC, Evaluatie van het Nederlands drugsbeleid, 319.

153 Alasdair Blair, The European Union since 1945 (Harlow 2010). 79-83.

154 Timothy Boekhout van Solinge, De besluitvorming rond drugs in de Europese Unie (Amsterdam 2000)
40-45.
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Nederlandse bevolking in 2005 heeft verdere inperking van de Nederlandse soevereiniteit echter
doen voorkomen.!>

Onder de kabinetten Kok werd gepoogd het Nederlandse drugsbeleid verder te verfijnen.
Met name op het gebied van softdrugs, zou er institutioneel gezien veel veranderen. De directe
aanleiding was een bezoek van de INCB aan Nederland in 1992. In haar onderzoeksrapport had
het INCB grote kritiek op het Nederlandse drugsbeleid dat volgens het INCB niet in
overeenstemming was met het Enkelvoudig Verdrag. Daarnaast was het vooral de nieuwe
Europese dimensie die voor problemen zorgde. Het coffeeshopbeleid kwam met het
Schengenverdrag opnieuw onder druk te staan uit Duitsland, Belgié en Frankrijk.!5

Dit viel samen met de D66 ministerschappen van Els Borst en Winnie Sorgdrager. Niet
alleen de eerste stap naar legale euthanasie werd in deze jaren gezet, maar er kwam ook binnen
het drugsbeleid meer ruimte. Zij wilden stappen maken binnen het drugsdossier. De drugsnota uit
1995 zou niet voor legalisatie van cannabis zorgen, maar zorgde wel voor versoepeling.
Coffeeshops kregen een gemeentevergunning, en mochten nu een huisvoorraad hebben van 500
gram. Na aandringen van de grotere gemeentes werd ook de Centrale Commissie Behandeling
Heroineverslaafden opgezet en vonden de eerste pilots met heroineverstrekking in Amsterdam en
Rotterdam plaats. Dit leidde ertoe dat verschillende grote gemeentes die te maken hadden met
heroineverslaafden naast methadon ook heroineverstrekking konden bieden. Deze
verstrekkingsprogramma’s zijn succesvol gebleken. Zo wordt in Utrecht ten minste vijftig procent
van de deelnemers geholpen en de veiligheid in de stad is er zichtbaar op vooruit gegaan.!>”

Het was de Europese dimensie die legalisatie wederom onmogelijk maakte. Europese
regelgeving kreeg bovendien directe invloed op de Opiumwet. Zo zijn in een Europees
kaderbesluit minimale strafmaxima bepaald. Hierdoor zijn enkele artikelen in de Opiumwet
aangepast. De maximumstraf op het opzettelijk aanwezig hebben van middelen van lijst 1 is
verhoogd van vier naar zes jaar gevangenschap. Dezelfde verhoging heeft plaatsgevonden voor het
uitoefenen van een beroep of bedrijf in de handel in cannabis. Ook is er een nieuw artikel
geintroduceerd. Deelname aan een organisatie die zich bezighoudt met illegale drugshandel mag
worden gestraft met een maximumstraf van acht jaar.!>

Nederland verzette zich aanvankelijk tegen dit kaderbesluit. Minister Korthals van Justitie

155 Blom, Opiumwetgeving en Drugsbeleid, 105-106.

156 De Kort. Tussen patiént en delinquent. 257

157 Fred Penninga, De Juiste Dosering. Tien jaar heroinebehandeling in Utrecht (Utrecht 2010).
158 Blom, Opiumwetgeving en Drugsbeleid, 103-105.
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(1998-2002 — VVD), wees erop dat het Nederlandse coffeeshopbeleid ondergraven zou worden.
Hij was bang dat Nederland voortaan zou moeten uitleveren voor de handel in softdrugs. Dit was
echter al mogelijk in de bestaande verdragen. Ook Frankrijk en Zweden verzetten zich tegen de
concepttekst, maar zij deden dat juist uit ergernis over het Nederlandse coffeeshopbeleid.’> Het
kaderbesluit geeft echter enkel de verplichting om de strafwetgeving aan te passen. Het
kaderbesluit verplicht enkel tot wetgevende maatregelen, maar laat de lidstaten vrij om het
vervolgingsbeleid zelf in te vullen. De Europese inmenging vertaalt zich dus niet direct in een
ander Nederlandse drugsbeleid. De Nederlandse regering is niet verplicht om de hogere
maximumstraffen in de praktijk daadwerkelijk toe te passen. Wel schept de strengere Opiumwet
mogelijkheden voor rechters om hogere straffen op te leggen en voor toekomstige regeringen om

een restrictiever beleid te voeren.

Conclusie

Nederland en de Europese mogendheden kwamen verzwakt uit de Tweede Wereldoorlog. De
dekolonisatiegolf die daarop volgde, verzwakte de machtsverhoudingen verder en ontnam ook de
belangrijkste economische motieven om een liberaal drugsbeleid te hanteren. Tegelijkertijd waren
de Verenigde Staten in het internationale statenstelsel tot supermacht uitgegroeid en vormden ze
een belangrijke bondgenoot in het internationaalpolitieke speelveld. De Amerikaanse morele en
idealistische motieven in de bestrijding van drugshandel en productie werden de nieuwe leidraad
en onder controle van de Verenigde Naties in internationale wetgeving uitgewerkt. De nationale
soevereiniteit op het gebied van drugsbeleid werd in de eerste twee decennia na de Tweede
Wereldoorlog vrij gemakkelijk ingeleverd in ruil voor financiéle steun, een sterk militair
bondgenootschap en goede diplomatieke betrekkingen. Het vormt daarmee een sterk contrast met
de vooroorlogse periode.

In de jaren zestig werd Nederland met een toename in recreatief drugsgebruik en
bijbehorende problemen geconfronteerd. Nederland antwoordde in de jaren zeventig met een
nieuw pragmatisch beleid rond softdrugs op deze problemen. De verdere ontwikkelingen naar
legalisatie bleven beperkt door internationale druk en het Enkelvoudig Verdrag in het bijzonder.
Nederland moest zichzelf vooral verdedigen en heeft ook op het gebied van verslavingszorg
moeten investeren in de internationale partners om het beleid te kunnen rechtvaardigen.

Geplande hervormingen in het Nederlands drugsbeleid in de jaren negentig strandden dan ook.

159 Ibidem, 104-105.
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Eind jaren tachtig en begin jaren negentig begon het Europese niveau een nieuwe
belangrijke dimensie te vormen binnen het drugsdebat. De Europese integratie zorgde ervoor dat
lidstaten steeds meer taken overdroegen aan Brussel. De Nederlandse soevereiniteit kwam
hiermee wellicht zwaarder onder druk te staan dan door de internationale verdragen binnen de
Verenigde Naties. Het Europese drugsbeleid is echter jong, verre van uniform en moet nog verder
uitgekristalliseerd worden. Door te investeren in de verdere institutionalisering van een Europees
drugsbeleid zou Nederland juist haar belangen kunnen behartigen en meer ruimte creéren voor

een eigenzinnig drugsbeleid.
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Hoofdstuk IV

Een veranderende wereld
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Inleiding

In de voorgaande hoofstukken heb ik drugs in zijn veelvoud beschreven en geschetst hoe het
Nederlandse drugsbeleid gevormd en beperkt werd door de internationale politiek. In dit
hoofdstuk kijk ik naar het heden en de toekomst en stel ik de vraag of er ruimte is voor een
Nederlands drugsbeleid met een eigen koers en welke obstakels daarbij overwonnen moeten
worden. Allereerst ga ik in op de ontwikkelingen in het Nederlandse drugsbeleid sinds de
eeuwwisseling. Verder kijk ik naar de ontwikkelingen op Europees en mondiaal niveau aan de

hand van een aantal voorbeelden om tenslotte tot een conclusie te komen.

Duitsland

In de bilaterale relatie met Duitsland worden de verschillen tussen de lokale en nationale politiek
goed zichtbaar. Duitsland vormde aan het begin van de twintigste eeuw wellicht de grootste
tegenstander van een internationaal drugsbeleid. De grote farmaceutische industrie had grote
belangen bij een liberale aanpak. Door het verlies van de Eerste Wereldoorlog, werden de
Opiumverdragen alsnog aan Duitsland opgelegd. Ook onder de nazi’s werden drugs niet
getolereerd en de Duitse deling na de Tweede Wereldoorlog zorgde voor een forse inperking van
de soevereiniteit op dit gebied.

Als we vandaag de dag slechts naar de Duitse drugswetgeving kijken, zien we dus een strak
en streng beleid. De officiéle drugspolitiek in de Bondsrepubliek wordt omschreven in het
Betdubungsmittelgesetz (BtMG). In 1972 kwam het Betaubungsmittelgesetz tot stand, wat in grote
lijnen het Enkelvoudig Verdrag volgt. Het grootste verschil met de Opiumwet is dat in het BtMG
geen onderscheid wordt gemaakt tussen hard- en softdrugs. Cannabis is in het BtMG in hetzelfde
lijstje terug te vinden met heroine en hoort tot de ‘nicht-verkehrsfahigen’ psychoactieve stoffen.

Hierop volgde enkele aanscherpingen, met name in 1981 en 1992. Duitsland heeft samen
met Frankrijk meermaals openlijke kritiek gegeven op het Nederlandse coffeeshopbeleid. Zo
ontstond er in 2003 een diplomatieke rel tussen de ministers Donner en Schilly.'® Tegelijkertijd is
men vanaf 1981 een ander principe gaan voeren; 7herapie statt Strafe. Het idee van preventie en
bescherming heeft ook hier aan terrein gewonnen. Harm-reduction wordt dus ook in Duitsland

geinstitutionaliseerd. Naast de officiéle prohibitiepolitiek ten opzichte van drugs zijn er dus

160 Michel Kerres, ‘Ruzie Donner en Schilly over de coffeeshop, NRC Handelsblad 23 oktober 2003.
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decriminalisering- en legaliseringsprocessen in gang gezet die steeds meer tot uiting komen.!¢!
Het is lastig om van een uniform drugsbeleid te spreken in Duitsland. De federale
structuur van de Bondsrepubliek maakt dat de deelstaten verregaande zeggenschap hebben in de
manier waarop ze drugsgebruik en misbruik aanpakken en de mate waarin justitie daarbij
betrokken is. Hierdoor verschilt het beleid per deelstaat. Het zijn voornamelijk de noordelijke en
oostelijke deelstaten die een tolerant beleid voeren. Hier doet de situatie in de praktijk niet meer

onder voor de Nederlandse situatie.!62

Portugal
Portugal kreeg in de jaren negentig te maken met een golf aan heroineverslaafden.
Drugsverslaving en alle bijkomende gevolgen werden als een groot sociaal probleem gezien. De
Portugese politiek zag zich genoodzaakt verschillende maatregelen te nemen en baseerde zich
daarvoor op de aanbevelingen van de Comissdo para a Estratégia Nacional de Combate a Droga
(Commissie voor een Nationale Drugsstrategie). Deze commissie bepleitte in 1998 een nieuwe
wetgeving en beleid waarbij harm-reduction centraal moest staan. De bestaande wetgeving uit
1993 die de gebruiker criminaliseerde, werd als grootste blokkade tot oplossing van de
verslavingsproblemen gezien.!¢3

Sindsdien heeft Portugal een snelle ontwikkeling doorgemaakt in de aanpassingen van
haar drugswetgeving. In 1999 werd het Portugese Instituut voor Drugs en Verslaving opgericht.
Tegelijkertijd nam de regering een nieuwe nationale strategie aan in de strijd tegen drugs.
Op 29 november werd de Wet 30/2000 aangenomen, waarmee drugswet uit 1993 werd aangepast
en een nieuw systeem werd ingevoerd waarbij het gebruik en het bezit van alle illegale drugs voor
de wet werd gedecriminaliseerd.'**

Portugal is hiermee het eerste land in de EU met een wetgeving waarin drugs

161 Stephan Quensel, Birgitta Kolte en Frank Nolte, “Zur Cannabis-Situation in der Bundesrepublik
Deutschland’ in: Peter Cohen en Arjan Sas (ed.) Cannabisbeleid in Duitsland, Frankrijk en de Verenigde
Staten (Amsterdam 1996) 66-70.

162Der Spiegel, ‘High Times in the German Capital: Berlin Set to Relax Cannabis Laws’ (versie 18 mei 2010)
http://www .spiegel.de/international/germany/high-times-in-the-german-capital-berlin-set-to-relax-
cannabis-laws-a-695215.html (12 augustus 20130.

163 Glenn Greenwald, Drug decriminalization in Portugal. Lessons for creating fair and succesful drug
policies (Washington 2009) 6.

164 Europees waarnemingscentrum voor drugs en drugsverslaving (EMCDDA), ‘Country Legal Profile —
Portugal’ (datum versie onbekend)
http://www.emcdda.europa.eu/html.cfm/index5174EN.html?pluginMethod=eldd.count

PT&language=en (11 augustus 2013).
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gedecriminaliseerd zijn. Voor de Portugese wet blijft de productie, handel, het bezit en het
gebruik van drugs illegaal. Een groot verschil met de Nederlandse wetgeving is echter dat er op
het bezit en gebruik van kleine hoeveelheden drugs geen wettelijke strafmaatregelen staan. Het
zijn administratiefrechtelijke overtredingen, die afgehandeld worden in een niet-strafrechtelijke
rechtspraak.!®

Er is dus geen sprake van een gedoogbeleid, waarbij strafmaatregelen wettelijk wel
toepasbaar zijn, maar door de uitvoerende autoriteiten genegeerd worden. In het geval van
Nederland en ondertussen vele andere Europese landen is er sprake van ‘depenalisatior’. Het niet
toepassen van straffen. Voor deze rechtspraak zijn speciale Comissées para a Dissuasio da
Toxicodependéncia opgericht (Commissies voor Ontrading van Drugsverslaving). Deze
ontradingscommissies onderzoeken of de overtreder leidt aan verslaving en kunnen zo nodig
boetes opleggen die variéren van 25 euro tot het Portugese minimumloon.!® In het ergste geval
kan de overtreder een gebieds- of beroepsverbod worden opgelegd. Bij het gebrek aan bewijs van
verslaving en meerdere overtredingen wordt de zaak geschorst. Als de overtreder in het geval van
verslaving of meerdere overtredingen besluit hulp te zoeken, wordt de zaak ook geschorst.1¢”

Het wettelijke verschil tussen decriminalisering en een gedoogbeleid, blijkt een belangrijk
verschil te maken voor de gebruiker. De gebruiker van drugs wordt in het geval van
decriminalisering officieel beschermd wordt door de wet. Daardoor is de gebruiker minder
onderhevig aan politieke en politionele eb- en vloedbewegingen ten opzichte van drugs. De
decriminalisering heeft er toe geleid dat een belangrijke barriére voor verslaafden in de zoektocht
naar hulp is weggevallen. Verslaafden hebben niet langer de angst opgepakt te worden voor hun
drugsgebruik, waardoor ze makkelijker hulp zoeken bij instanties.

De nieuwe aanpak is inmiddels al weer twaalf jaar oud en op sommige punten verder
aangescherpt. Dankzij onderzoek van Portugese Instituut voor Drugs en Verslaving konden de
gevolgen van het beleid goed bijgehouden worden. Aanvankelijk was er de angst dat Portugal met
haar nieuwe wetgeving tot een nieuw zonnig drugsmekka zou uitgroeien voor andere

Europeanen. Deze angst is vooralsnog ongegrond gebleken. Tenminste 95% van alle mensen die

165 Greenwald, Drug decriminalization in Portugal, 2-4.
166 Het Portugese minimumloon bedroeg 566 euro op 1 januari 2013. Eurostat, ‘Minimum wage statistics’

(versie juli 2013) Attp.//epp.eurostat.ec.europa.eu/statistics explained/index.php/Minimum wage_statistics
19 augustus 2013.

167 Greenwald, Drug decriminalization in Portugal, 3-4.
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worden aangehouden voor drugsbezit zijn van Portugese komaf.16

Het Portugese beleid heeft positieve gevolgen gehad voor het drugsgebruik onder de jeugd.
In de kwetsbare leeftijdsgroepen van dertien- tot en met vijftienjarigen en zestien- tot en met
achttienjarigen is het percentage dat ooit drugs heeft gebruikt onder alle soorten drugs afgenomen.
Het ooitgebruik onder oudere leeftijdsgroepen is wel licht toegenomen. Deze toename is echter te
verklaren aan de hand van generatieverschuivingen binnen de onderzochte leeftijdsgroepen en
vind in heel Europa plaats. Oudere generaties die nooit drugs gebruikt hebben worden langzaam
vervangen door nieuwe generaties, die al eerdere levensfases in aanraking zijn gekomen met
drugs, maar daarom niet minder meetellen. In 2012 stuurde het INCB een delegatie naar Portugal

om de drugsituatie te onderzoeken. Over de Portugese aanpak was het INCB in het jaarrapport van

2012 positief.1¢°

Bolivia

In Bolivia laat men zien hoe anders de Nederlandse aanpak zou kunnen zijn. Evo Morales, leider
van de politieke partij Movimiento al Socialism (MAS) is sinds 2006 president van Bolivia. Hij won
de verkiezingen door zich als voormalig cocateler en oorspronkelijke inwoner van Bolivia in te
zetten voor de rechten van de inheemse bevolking en verdedigd hun recht om coca te verbouwen,
verhandelen en te gebruiken. In 2009 werd de grondwet van Bolivia aangepast waarin coca
specifiek werd vernoemd. De staat verplichtte zichzelf de eeuwenoude inheemse coca te
beschermen als cultureel erfgoed, natuurlijke bron van Bolivia’s diversiteit en als belangrijke
bijdrage in de sociale cohesie.!”

Bolivia stelt in haar herziene Grondwet van 2009 dat de Plurinationale staat Bolivia
“reserves the right to allow in its territory: traditional coca leaf chewing; the consumption and use
of the coca leaf in its natural state for cultural and medicinal purposes; its use in infusions; and also
the cultivation, trade and possession of the coca leaf to the extent necessary for these licit
purposes. At the same time, the Republic of Bolivia will continue to take all necessary legal

measures to control the illicit cultivation of coca in order to prevent its abuse and the illicit

168 Tbidem, 6, 8.

169 Internationaal Comité voor Verdovende Middelen (INCB), Report of the International Narcotics Control
Board for 2012 (Wenen 2013) 16.

170 The Guardian, ‘Bolivians demand the right to chew coca leaves’ (versie 13 januari 2013)

http://www.theguardian.com/world/2013/jan/13/bolivia-drugs-row-chew-coca (12 augustus 2013).
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production of the narcotic drugs which may be extracted from the leaf.” 17!

Het Enkelvoudig Verdrag inzake Verdovende Middelen van 1961 verbood ook de
productie en handel van de cocaplant en haar bladeren. Het kauwen van coca moest verboden en
verdreven worden uiterlijk in 1990. Dit doel is natuurlijk nooit gehaald, omdat het hier een
eeuwenoude traditie betreft dit niet gemakkelijk met (internationale) wetgeving aan de kant
wordt geschoven. Het verbieden van coca botst met eeuwenoude tradities in Peru en Bolivia en
met namen van de traditionele volkeren. In 2009 wilde de regering van Bolivia een amendement
op het verdrag waardoor het kauwen op cocabladeren moest worden toegelaten. Dit voorgestelde
amendement werd hevig bevochten door het Internationale Narcotics Control Board en
afgewezen. Hierop besloot Bolivia zich per 1 januari 2012 te onttrekken van het Enkelvoudig
Verdrag. Vervolgens heeft Bolivia zich weer aangemeld voor deelname, op voorwaarde dat het
amendement alsnog werd aangenomen.!7?

Opnieuw werd echter een poging ondernomen om de aparte status van Bolivia teniet te
doen. Onder leiding van de Verenigde Staten besloten alle G8-landen tegen het verzoek van
herintreding te stemmen. Het is zeer opmerkelijk dat Nederland en Portugal ook tegengestemd
hebben, terwijl Bolivia juist laat zien hoe de controle over het eigen drugsbeleid teruggepakt kan
worden.!”® Ook hier spelen realistische belangen waarschijnlijk een rol. Nederland lijkt de
betrekkingen met de Verenigde Staten en de G8 te prefereren boven hervormingen in het
internationaal drugsbeleid. Tevens is Bolivia onder Evo Morales een nieuwe socialistische en
nationalistische weg ingeslagen. Zo heeft het haar gasvoorraden genationaliseerd. Ook sloot
Bolivia zich in 2006 aan bij de Bolivariaanse Alliantie voor Amerika (ALBA) wat een tegenhanger
moet bieden aan de door de Verenigde Staten gepropageerde Free Trade Area of the Americas
(FTAA).

Maar in de Verenigde Staten zelf vind er ook veel verandering plaats. De Amerikaanse
staten Colorado en Washington hebben in november 2012 middels een referendum de legalisering
van cannabis voor recreatief gebruik goedgekeurd. Hoewel de uitwerking van regelgeving rond

verkoop nog verder uitgewerkt moet worden, kunnen gebruikers van eenentwintig jaar en ouder

171 Grondwet Bolivia 2009. Artikel 384. Pagina 91. Te raadplegen via
http://web.archive.org/web/20110126075935/http://www.presidencia.gob.bo/download/constitucion.pdf

172 The Guardian, ‘Bolivians demand the right to chew coca leaves’.

173 Transnational Institute, ‘Bolivia wins a rightful victory on the coca leaf ’(versie 11 januari 2013)
http://www.undrugcontrol.info/en/newsroom/press-releases/item/4267-bolivia-wins-a-rightful-victory-on-
the-coca-leaf (14 augustus 2013).
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nu al legaal dertig gram in bezit hebben.!”* Al eerder hadden verschillende staten een verregaand
beleid van medische wiet verstrekking ingevoerd. In Californié is het op dit moment erg
makkelijk om medische wiet verstrekt te krijgen. Er is een nieuwe open cultuur ontstaan, met
clubs en afgifteplekken die op coffeeshops lijken en met winkels die spullen verkopen om

cannabis mee te gebruiken Op federaal niveau is het bezit van cannabis echter nog verboden.

De Nederlandse politiecke ommezwaai

Nederland stemt tegen de legalisatie van coca in Bolivia, terwijl het altijd een liberale aanpak van
drugs heeft voorgestaan en hier juist zelf in tegen werd gewerkt. Wat is er aan de hand? Onder de
vier kabinetten Balkenende (2002-2010) veranderde de politieke houding ten opzichte van drugs
op nationaal vlak. De coérdinatie van het drugsbeleid had altijd stevig in handen gelegen van het
ministerie voor volksgezondheid, maar in het tweede en derde kabinet Balkenende (2003-2007)
leek minister Hoogervorst zich niet te interesseren voor het thema. Hierdoor kwam de codrdinatie
in handen te liggen van zijn collega, minister Donner van Justitie, die het debat en beleid in de
Tweede Kamer en media zou aanvoeren.

In 2006 voorspelde toenmalig minister van Volksgezondheid Hans Hoogervorst (VVD) op
een drugscongres in Mexico dat de Nederlandse liberale aanpak van drugs over tien jaar niet meer
zou bestaan. Volgens de minister kampte Nederland met een groot cocaine- en ecstasyprobleem en
was het tolerante coffeeshopbeleid niet langer realistisch. In een uitzending van Pauw &
Witteman op 21 april 2009 zou hij deze standpunten herhalen en pleitte hij voor het verder
verbieden van softdrugs en noemde het Nederlandse drugsbeleid een groot fiasco.'”

Sinds midden jaren negentig konden ecstasypillen op de grotere dancefeesten, eenmaal
voorbij ingang waar nog gecontroleerd werd op bezit, op zuiverheid getest worden. Bij het
aantreden van het eerste kabinet Balkenende werd deze nieuwe gedoogvorm de rug toegekeerd.
Hiervoor werd als reden opgegeven dat de overheid niet het signaal moest afgeven dat het goed
was om drugs te gebruiken. De houding ten opzichte van ecstasy werd nog verder verscherpt. Er
ontstond een nieuw zerotolerancebeleid omtrent het drugsgebruik op dancefeesten. Tot 2008 gold
daarvoor nog een officiéle richtlijn van het landelijke Openbaar Ministerie waarbij

gebruikershoeveelheden drugs — 1 a 2 xtc-pillen, tot een halve gram speed of cocaine en tot 5 gram

174 Ibidem.
175 Redactie ‘Hoogervorst voorziet einde tolerant cannabisbeleid’ Algemeen Dagblad 6 december 2006 ;
VARA, Pauw & Witteman, 21 april 2009.
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softdrugs — in het uitgaansleven en op dance-evenementen werden gedoogd.'”

Twee jaar daarvoor werd er binnen verschillende politiekorpsen echter al ingezet op een
strak drugsbeleid. In sommige gemeentes en regio’s werden de controles rond dancefeesten
strenger en gebruikershoeveelheden worden in beslag genomen in plaats van oogluikend
toegestaan. Het is nog steeds zo dat pas bij grotere hoeveelheden bekeurd wordt of er
aanhoudingen plaatsvinden. Deze nieuwe vorm van beleid vond allereerst vooral in Amsterdam
en de Randstad plaats, maar is nu door andere regio’s in Nederland overgenomen.

De veranderingen in discours zorgden ook voor nieuwe opnames in de Opiumwet, zonder
medisch-wetenschappelijke fundering. In 2008 werden paddo’s op lijst 2 van de Opiumwet gezet,
na verschillende incidenten die breed werden uitgemeten in de media. Het Coordinatiepunt
Assesment en Monitoring nieuwe drugs (CAM) had in 2000 al ingeschat dat paddo’s een gering
gevaar voor samenleving en volksgezondheid vormden en adviseerde daarom paddo’s niet te
verbieden. Op verzoek van minister Ab Klink van Volksgezondheid voerde het CAM in 2007
opnieuw onderzoek uit naar de risico’s van paddo’s. De resultaten waren vergelijkbaar met het
onderzoek uit het jaar 2000. Toch besloot Ab Klink, op basis van de berichten in de media over te
gaan op het verbieden van paddo’s.”’

Vanuit de oppositiepartijen zijn er sinds 2000 verschillende pogingen ondernomen om een
liberaler drugsbeleid tot stand te brengen. Zo werden moties naar de kamer gestuurd met de vraag
om experimenten met legale wietteelt op gemeentelijk niveau door te voeren. Ook werd via een
motie in 2005 geinventariseerd of er in Europa sympathie was voor het Nederlandse drugsbeleid.
Oppositiepartijen drongen er bij de regering op aan een conferentie te organiseren om een
strategie te bepalen dat tot een liberaler drugsbeleid moest leiden.

Donner zond zijn EU collega's van Justitie en van Binnenlandse Zaken een elk op naam gestelde

brief waarin hij de volgende vraag voorlegde:

1 should like to hear from you if it is true that there is growing sympathy in your country

176 Toon Beemsterboer, ‘Politie voert zerotolerancebeleid op dance-feesten’, NRC Handelsblad, 27 juli 2008.

177, CAM, Risicoschattingsrapport betreffende paddo’s. ;Codrdinatiepunt Assessment en Monitoring nieuwe
drugs (CAM), Risicoschattingsrapport psilocine en psilocybine bevattende paddenstoelen betreffende
(paddo’s) (Den Haag 2007).
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to the Dutch approach in the combating of soft drugs, or that the reports to that effect do

not hold ground.” '

Hij ontving van alle lidstaten negatieve reacties op deze vraag. Geen enkele lidstaat had haar steun
voor het Nederlandse coffeeshopbeleid uitgesproken. Het ene land was echter diplomatieker in de
bewoordingen geweest dan het andere. Wel spraken de lidstaten uit dat het drugstoerisme en de
Nederlandse bestrijding van de handel nauwlettend in de gaten werden gehouden. De athandeling
van deze motie is op z'n minst opmerkelijk te noemen. De correspondentie tussen de regeringen
werd door minister Donner niet openbaar gemaakt, omdat het interstatelijk diplomatiek verkeer

betrof dat in vertrouwen moest kunnen plaatsvinden;

‘Naar aanleiding van de opmerking van het Iid Van der Ham tijdens dit zelfde debat deel ik
u tevens mede dat ik geen informatie heb opgevraagd van andere Europese steden en
regio’s. In het licht van de Europese staatkundige verhoudingen is het niet wenselijk dat de

Nederlandse regering decentrale overheden van andere lidstaten rechtstreeks benadert”

Naar de werkelijke bewoordingen van de Europese collega’s blijft het dus gissen.
Daarnaast werd de vraag niet voorgelegd aan de Europese ministers van volksgezondheid, terwijl
in veel Europese lidstaten het nationale drugsbeleid ook onder dit departement is ondergebracht.
Daarnaast wordt specifiek verwezen naar de Dutch approach en de vorm van het
coffeeshopbeleid. De specifieke Nederlandse vorm zal inderdaad minder snel ondersteund worden,
omdat deze met de onopgeloste achterdeur juist negatieve gevolgen met zich meedraagt.

De veranderde houding zette zich onder Kabinet Rutte I en het huidige kabinet voort. Er
werd gepoogd een wietpas in te voeren, dat van coffeeshops besloten clubs moest maken. Een
tijdelijke invoering in de zuidelijke provincies stuitte echter op kritiek. Bij de laatste

Kamerverkiezingen werd de invoering dan ook een halt toegeroepen.!®

178 Kamerstukken II, Dossier Drugsbeleid (24077), nr. 169

179 Kamerstukken II, Dossier Drugsbeleid (24077), nr. 153, nr. 168, nr. 169

180 NRC Handelsblad, ‘Geen gemeente wil de wietpas — tien grote ‘coffeeshopgemeenten’ tegen’ 29
september 2012.
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Conclusie

Nederland verkeert in een impasse. In de Tweede Kamer is sinds de eeuwwisseling geen
meerderheid meer te vinden voor een liberalere drugsbeleid. Juist het tegenovergestelde is waar.
Onder de kabinetten van Balkenende en Rutte is het drugsbeleid strenger geworden en zich meer
naar internationale kritiek gaan schikken. Dit heeft ook te maken met de kiezer die meer
veiligheid eist en terug wil naar conservatie normen en waarden rond drugs. Nederland schuift
langzaam op naar een repressiever beleid en zwemt hiermee tegen de stroom in.

Dit brengt spanningen met zich mee op lokaal niveau. In de grote steden leeft de liberale
houding ten opzichte van drugs voort. Al enkele malen hebben de steden voorgesteld om zelf
experimenten met de legalisatie van wiet door te voeren. En gemeentes in de zuidelijke provincies
hebben zich tegen de wietpas gekeerd. Dit systeem heeft dan ook niet lang bestaan. Buitenlanders
moeten, als het aan Den Haag ligt, alsnog geweerd worden uit de coffeeshops, maar er is maar een
enkele burgemeester die dit beleid ook daadwerkelijk nakomt.

Steeds meer landen en lokale overheden zien de voordelen in van een pragmatisch gericht
beleid. Nederland zou zich hierbij kunnen aansluiten en deze ontwikkelingen bevorderen. Als in
Den Haag wordt besloten dat het tijd is om een pragmatischere weg in te slaan met ons
drugsbeleid, bieden de internationale ontwikkelingen uitkomst. Het lijkt de laatste jaren goed
mogelijk om een eigen beleid te voeren. Door samen met andere landen, regionale overheden en
internationale organisaties druk uit te oefenen op de Verenigde Naties kan ook een broodnodige
hervorming van het internationale drugsverdragenstelsel worden bereikt.

Nederland zou net als Portugal het pad van decriminalisering kunnen bewandelen. De
gebruiker is dan niet langer in gevaar om opgepakt te worden. Dit zou de monitoring van gebruik
en trends kunnen bevorderen, waardoor gebruik inzichtelijker wordt. Deze legalisatie op
gebruikersniveau zou de gebruiker ook beter beschermen voor de willekeurigheid van een
gedoogbeleid. Het ‘achterdeur’-probleem, waarbij bezit en gebruik van drugs niet strafbaar is,
maar grootschalige handel en productie wel, blijft dan echter wel bestaan.

Nederland zou ook de directe confrontatie kunnen aangaan, en net als Bolivia
internationale drugsverdragen opzeggen. Dit scenario is echter ondenkbaar als we kijken naar de

Nederlandse belangen in de Europese Unie en de wereld.
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Conclusie

In deze masterscriptie heb ik het Nederlandse drugsbeleid vanuit internationaal historisch
perspectief belicht. Hierbij stelde ik de vraag in welke mate de internationale betrekkingen het
Nederlandse drugsbeleid in de twintigste eeuw gevormd hebben. Daarbij heb ik gekeken hoe
soeverein Nederland was om een eigen koers te varen.

Voordat ik deze geschiedenis verder kon analyseren, was het belangrijk om een aantal
concepten rond drugs nader te bespreken. De wereld van drugs is een wereld van taboes. Het
prominente beeld dat over drugs bestaat is een beeld van illegaliteit en gevaar. Ook in deze scriptie
ging het vooral over beleid rond illegale middelen als heroine, cocaine, ecstasy en cannabis. Drugs
omvatten echter alle stoffen die een invloed hebben op ons lichaam en bewustzijn. De toxiciteit en
verslaving van illegale middelen blijkt niet onder te doen voor die van legale middelen. Drugs
vormen ook al eeuwenlang een belangrijk onderdeel van onze maatschappij en Nederland is door
de handel in allerhande stoffen rijk geworden. Het gebruik van drugs is niet iets wat met
verbieden een halt toegeroepen kan worden.

Juist het verbieden van drugs breng grote negatieve gevolgen met zich mee. De War on
Drugs duurt zonder enige winst eindeloos voort, maar eist vele slachtoffers. Het is daarom van
belang om drugs uit de taboesfeer te halen en drugsbeleid op medische en wetenschappelijke
feiten te stoelen. Maar op het vlak van drugs is de soevereiniteit van staten én individuen in het
geding.

Terugkijkend kunnen we namelijk vaststellen dat het Nederlandse drugsbeleid geen
middel op zichzelf is, maar voor een belangrijk deel gestoeld is op de internationale betrekkingen.
De Nederlandse drugswetgeving is een direct gevolg van de ontwikkeling van een internationaal
drugsbeleid. Deze ontwikkeling ging aan het begin van de vorige eeuw van start en werd door de
Verenigde Staten aangevoerd. De handel en productie van bepaalde drugs werd steeds verder aan
banden gelegd om zo het gebruik onmogelijk te maken. Hierbij waren morele argumenten
leidend.

Aanvankelijk wist Nederland haar economische belangen goed te verdedigen en handelde
via een logic of consequences. Nederland zwom tegen de internationale stroom in. Ook was er al
vroeg het besef dat een verbod niet de oplossing was voor de oplossing van het drugsprobleem.
Een drugsprobleem was in Nederland lange tijd echter niet zichtbaar. En de geopolitieke gevolgen

van de Tweede Wereldoorlog zorgde. In de naoorlogse periode zou Nederland veel van haar
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soevereiniteit op het vlak van drugsbeleid inleveren en ging meer aan de hand van een logic of
appropriateness handelen. Er ontstond een uitgebreid verdragenstelsel en controleregime dat het
Nederlandse drugsbeleid tot de dag van vandaag definieert.

Toen Nederland eind jaren zestig en begin jaren zeventig met een binnenlands
drugsprobleem werd geconfronteerd, werd de liberale houding ten opzichte van drugs weer boven
tafel gehaald. Nederland verzette zich tegen een repressief beleid en streefde vooral naar
normalisering en preventie. Daarmee liep Nederland internationaal gezien lang voorop. Complete
soevereiniteit over haar eigen drugsbeleid zou het niet bereiken. Daarvoor werd het teveel door de
Verenigde Naties, de Europese Unie en buurlanden onder druk gezet.

Sinds de eeuwwisseling is de wereld op het vlak van drugs aan het veranderen. Steeds
meer landen zien een repressief beleid als een foutief beleid; Het Nederlandse principe van een
Harm-reduction beleid werd in vele landen overgenomen. Portugal decriminaliseerde drugs,
Bolivia legaliseerde coca en Uruguay wordt het eerste land ter wereld dat cannabis legaliseert. In
veel grote steden wordt er een de facto gedoogbeleid gehanteerd bij kleine dosissen. En zelfs in de
Verenigde Staten hebben enkele staten gelegaliseerd of zeer gemakkelijk via medische kanalen
toegankelijk gesteld.

Maar Nederland toonde zich wederom als opstandig. De liberale houding van Nederland
ten opzichte van drugs is sinds de eeuwwisseling overboord gezet. Het beroemde softdrugsbeleid
staat onder druk en gebruikers worden weer gemarginaliseerd. Logics of appropriateness zijn weer
leidend geworden in de nationale politieke houding. Nederland conformeert zich hiermee echter
een internationaal stelsel dat de Nederlandse soevereiniteit inperkt, flink aan hervorming toe is en
op oude aannames is gestoeld. Deze hervormingen moeten echter breed gedragen worden.

Als Nederland wederom naar een pragmatisch en liberaal drugsbeleid wil streven, vindt
het op allerlei beleidsniveaus steun. Op lokaal niveau moeten gemeentes bereid zijn de teugels te
laten vieren en drugsgebruik op andere manieren dan via de politie in goede banen te leiden. Zoals
in andere landen, lijken de grote steden in Nederland hier toe bereid. Meermaals hebben zijn
aangegeven experimenten rond legale wietteelt aan te willen gaan. Ook de bilaterale dimensie
moet overwonnen worden. Alle wegen leiden tenslotte naar de internationale verdragen omtrent
drugs binnen de Verenigde Naties. Lokale overheden, nationale regeringen en supranationale
organisaties als de Europese Unie moeten hier hun beleid op af stemmen. Ook op dit
internationale niveau zou Nederland op toenemende steun kunnen rekenen. De nationale politiek

lijkt haar kop in het zand te steken als het gaat om drugs. Nederland zou er voor kunnen kiezen
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om de realiteit en wetenschappelijke inzichten van de 21¢ eeuw aan te grijpen en op internationaal
te pleitten voor nieuwe experimenten in de omgang met drugs. Wat mist is de politieke durf om
taboes aan te grijpen.

Het mag duidelijk zijn dat deze masterscriptie slechts een eerste laag vernis blootlegt.
Drugs vormen een interdisciplinair thema dat niet in de grootte van een scriptie te vatten is. Veel
punten in deze scriptie kunnen in verder detail uitgewerkt worden. Deze scriptie moet dan ook
gezien worden als een opstap naar volgend onderzoek. Drugs zijn een schimmig fenomeen en ook
binnen de internationale betrekkingen en de geschiedschrijving komt het onderwerp nog te
weinig aan bod. Er is op dit gebied nog voldoende ruimte voor een inhaalslag.

Veel terreinen heb ik hier niet belicht. Zo ben ik amper ingegaan op de Nederlandse
koloniale drugsgeschiedenis. Binnen het drugsdebat en de Nederlandse geschiedschrijving liggen
ook nog veel mogelijkheden voor verder onderzoek. Met name de omgang met drugs in Suriname
en het Caribisch gebied is nog weinig bestudeerd. Met deze scriptie heb ik met name een bijdrage
proberen te leveren aan de studie van de internationale betrekkingen. Drugs is binnen dit
vakgebied nog te weinig belicht, terwijl de belangrijke vragen over de soevereiniteit van staten en
de rechten van de mens binnen dit onderwerp op de voorgrond treden zijn. De studie van de
internationale betrekkingen kan door beter onderzoek naar de invloed van drugs op haar beurt

bijdragen aan een beter en rechtvaardiger drugsbeleid.
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Lijst met afkortingen

CAM - Coordinatiepunt Assessment en Monitoring Nieuwe Drugs
CND - Commissie Verdovende Middelen

EMCDDA - Europees Waarnemingscentrum voor Drugs en Drugsverslaving.
INCB - Internationaal Comité voor Verdovende Middelen

MDMA - De werkzame stof in ecstasy

RIVM - Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu

UNODC - Bureau voor Drugs en Misdaad van de Verenigde Naties

VOC - Verenigde Oost-Indische Compagnie

WODC - Wetenschappelijk Onderzoek- en Documentatiecentrum
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Bijlagen

Bijlage 1. Mogelijke maatregelen voor risicobeheersing!®!

Er zijn globaal vijf categorieén mogelijkheden: niets doen, monitoring, preventie, gerichte
maatregelen ten aanzien van productie en handel en een verbod (nationaal/internationaal). Op het
gebied van monitoring en preventie zijn er diverse instrumenten die gebruikt kunnen worden
(bijv. DIMS, voorlichtingsprogramma’s). Maatregelen en verboden dienen een wettelijke basis te
hebben. Hiervoor komen vier wetten in aanmerking: de Opiumwet, de Wet op de

geneesmiddelenvoorziening, de Warenwet en het Wetboek van Strafrecht.

De Warenwet

De Warenwet bepaalt dat het in de handel brengen van een waar met medisch getinte aanprijzing
verboden is (art. 19). Ook is bepaald dat er opgetreden kan worden indien de volksgezondheid in
gevaar wordt gebracht door een ondeugdelijk product (artikel 18). Tenslotte bestaat er de
mogelijkheid om via een Algemene Maatregel van Bestuur normen te stellen voor de hoeveelheid

van een bepaalde stof die in een product aanwezig mag zijn (artikel 4).

Wet op de geneesmiddelenvoorziening
De WOG is volgens het Europese Hof van Justitie van toepassing op alle farmaceutisch actieve
stoffen (zie arrest van het van 16 april 1991 inzake het begrip geneesmiddel). Echter, het
eindoordeel over iedere specifieke stof is altijd aan de nationale rechter. De overige criteria uit de
WOG, farmaceutische vorm, aanprijzing als geneesmiddel, het maken van medische claims spelen
hierbij een rol. Ook kan meespelen of het middel in Nederland als geregistreerd geneesmiddel op
de markt is (geweest). De meeste uitgaansdrugs worden gebruikt om de werking van de hersenen
te beinvloeden maar worden wel in een farmaceutische vorm (pillen, poeder, capsules) maar niet
met een medische claim verkocht.

De WOG bepaalt dat er voor het bereiden en verhandelen van geneesmiddelen een

vergunning benodigd is en dat een geneesmiddel pas in de handel mag worden gebracht indien

181 CAM, Risicoschattingsrapport betreffende paddo’s, 27-29.
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een registratie door het College ter Beoordeling van Geneesmiddelen is verkregen. De WOG is
voornamelijk gericht op de legale productie en handel en op registratie van geneesmiddelen.
‘Legale’ registratie onder de WOG van uitgaansdrugs is een onmogelijke optie vanwege het
ontbreken van een medische indicatie. In mei 1999 is door een speciale werkgroep (IGZ/OM,
‘Opsporing overtredingen WOG’ 19 mei 1999) geconcludeerd dat de WOG in zijn huidige vorm
weinig geschikt is om misbruik van geneesmiddelen (als uitgaansdrugs of doping) adequaat aan te
pakken29 vanwege de lage strafbaarstelling. Er is een voorstel gedaan om dit probleem op te lossen
(verhoging van de strafmaat op overtreding van sommige wetsartikelen via onderbrengen bij de

Wet Economische Delicten).

Opiumwet
Het onderbrengen in de Opiumwet betekent een totaal verbod op invoer/uitvoer, productie,
handel en bezit. In de Opiumwet is onderscheid gemaakt tussen lijst I stoffen (onaanvaardbaar
risico voor de volksgezondheid) en lijst II stoffen (aanvaardbaar risico) voor wat betreft de
strafbaarstelling. Er is geen onderscheid gemaakt (in risiconiveau) tussen de verschillende stoffen
op lijst I. Een beperking is dat slechts lijst I nationaal gewijzigd kan worden (lijst II kan slechts
gewijzigd worden indien het Psychotrope Stoffenverdrag in VN-verband wordt gewijzigd).
Nieuwe stoffen kunnen dus slechts op lijst I (met hoogste strafbaarstelling) geplaatst worden.
Met de Opiumwet kan (adequaat) worden opgetreden tegen alle handelingen met
uitgaansdrugs. De mogelijkheid bestaat voor personen of instellingen om een Opiumwetverlof bij
de Minister van Volksgezondheid aan te vragen. Deze verloven mogen echter slechts voor
bepaalde doeleinden (productie & handel geneesmiddelen, onderzoek en instructieve doeleinden)

worden afgegeven.

Wetboek van Strafrecht
Via het WvSr art. 174 kan worden opgetreden bij het opzettelijk verkopen (de verkoper weet dat
het schadelijk is) etc. van schadelijke waren waarbij het schadelijke karakter opzettelijk

verzwegen wordt. De bewijsbaarheid vormt hierbij echter een blijvend probleem.
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Bijlage 2. Wetgeving van bekende drugs!®?

Alcohol
Amfetamine

Anabole steroiden

Benzodiazepines Opiumwet lijst II
Buprenorphine Opiumwet lijst II
Cannabis Opiumwet lijst II
Cocaine Opiumwet lijst I
Crack Opiumwet lijst I
Ecstacy Opiumwet lijst I
GHB Opiumwet lijst I
Heroine Opiumwet lijst I
Ketamine Geneesmiddelenwet
Khat Opiumwet Lijst 1
LSD Opiumwet lijst I
Methamfetamine Opiumwet lijst I
Methadon Opiumwet lijst I
Methylfenidaat Opiumwet lijst I
Paddo’s Opiumwet lijst II
Tabak Tabakswet

Drank en horecawet

Opiumwet lijst I

Geneesmiddelenwet

182 Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu, Ranking van drugs, een vergelijking van de
schadelijkheid van drugs (Den Haag 2009) 87. ; Opiumwet.
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Bijlage 3. Kerncijfers Middelengebruik 18

Tabel 1a Kemcijfers Middelengebrnik

Gebruik algemene bevolking (2009)

- Percentage recente gebruikers, 15-54 jaar"  7.0% 12% 01%

- Percentage actuele pebruikers, 15-64 jaar”  4,2% 05% 01%

- Trend recent gebruik (2001-2005" Stabiel Stabiel Stabiel

- Trend recent gebruik (2005-2008/2011Y%  Onbekend Onbekend Onbekend

- Internationale vergelijking” Gemiddeld Gemiddeld Laeg/midden

Gebruik jongeren, scholieren (2011)

- Percentage actuele gebruikers, 12-18 jaar ~ 7.7% 0.8% 0.2%

- Trend (2003-2011) Stabiel Stabiel Daling

- Internationale vergelijking, Boven Gemiddeld Gemiddeld

15/16 jaar (20111 gemiddelde

Aantal probleemgebruikers 2007-2009 2008
29300 Onbekend x 18 000
(afhankelijk-
heid)
40200
(misbruik)

Aantal cliénten verslavingszorg (2011)

- Middel als primair probleem 10971 9437 12313

- Middel als secundair probleem 5 746 7 351 1925

- Trend (2005-20100 Stijging Lichte daling ~ Daling

[stabiel sinds
2008)

Aantal ziekenhuisopnames (2010)

- Misbruik/afhankelijlcheid als hoofddiagnose &4 63

- Misbruik/afhankelijlcheid als nevendiagnose 767 676

- Trend (2005 - 20000 Stijging Stijging Stijging

Geregistreerde sterfte (2010)™
Vrijwel geen 14 7
primaire {primair) {primair)
sterfte

L voomamelijk heroine (en mathadon). . Recant gebruik is gebruik in het afgslopen (aar actueal
pebruik s gebrulk in de laatste maand. I, Voor tabak (roken) zijn da meest recente ciffers weargageven
afkomstig van verschillende bronnen. Waeergagaven is de maat ‘percentage dagelikse rokars’ in 2011 in
de bevolking van 15 faar en owder. 1V Vanwege verschillen in onderzoetsmethoden zijn de gegewans
over drugsgebwik in 2005 en 2009 niet vergelifkbaar. Voor de peilingan in 2007 en 2005 s de methode
pelifk pableven en kan woor deze periods een trend in drugsgebrulk worden vastresteld. Voor aloohol

Is de onderzoeksmathode in 2005 en 2009 pelitk pableven en kan woor deze pertode een trend worden

2m
14% 04% 04% 3% -
04% 0.2% 0.2% 6% 19%"
Stabiel Stabiel - Stabiel Daling
Cnbekend Onbekend Geringe daling Daling

gemiddeide gemiddelde

09% 06% 01% 3% 19%
Stabiel Stabiel - Daling Stabiel
Boven Omder Gemiddeld Bowven Gemiddeld
gemiddelde gemiddelde gemiddelde
2007-2009 2010
Onbekend Onbekend Onbekend 82 400 +700 000"
{afhankefijkheid)
395 600
{misbruik)
17 1638 524 36 203 nyt
381 985 97 5 486
Daling Shijging - Stijging nwt.
(stebilisering {afname in
in 2008} 2009)
85 - 6145 Onbekend
200 14 785
Shijging - Stijging Onbekend
<5 b G836 19 214
(primair)™ {jprimair en
1053 secundairt
{secundair}

beschrevan. W Tan gpzichte van het gewagen gemiddalde in Fidstaten van de Furopese Unie (EMCDDA).
Vi. Ten apzichtz van het ongewogen pemiddelde in 36 Furopese landen (ESPAD). Vil Gebasaerd op de
Twara rokers (20 of meer sigaratten par dag) in de bevolling van 12 jaar an ouder In 2090. VITL Primaire
sterfte; migdel als primaire (onderliggends) doodsoorzaak. Secundaire sterfte: middel &ls secundaire
doodsoorzaak (bjdragende factor of complicatie). [N, Hierbif is de sterfte aan verkeersomgevallen en
sterfte paassocieerd met kamker nog miet mesgerakend.

18 Trimbos Instituut, Nationale Drugsmonitor, 26-27.
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Bijlage 4. Kerncijfers Drugscriminaliteit 134

Tabel 1b Kemcijfers Drugscriminaliteit: Opiumwetdelicten in de strafrechtsketen, 2010

Aantal Opiumwet
- Totaal Onbekend 15 772 14 BES 93N 2107
- Harddrugs 32% (alleen 7134 6 BBO 4 363 Onbekend
harddrugs)
- Softdrugs 27% (alleen 7393 7338 4 556 Onbekend
softdrugs)
- Beide 41% (hard+soft) 1236 h78 465 Onbekend
- Ontwikkeling Daling Daling Daling Lichte daling
2009-2010
absoluut
- Globale trend  Onbekend Toename tot Toename tot Toename Daling"
2003-2010 2004, sindsdien 2004, sindsdien  tot 2006,
dalend dalend sindsdien dalend
Daling harddrugs Daling harddrugs Daling harddrugs
sterker dan sterker dan sinds 2003
daling softdrugs  daling softdrugs  Softdrugs eerst
stijgend, sinds
2007 dalend
% Opiumwetop 7% 6,7 % 7,0% 7,8% 21%
totaal
- Ontwikkeling Lichte stijging Min of meer Lichte daling Lichte stijging Lichte daling
2009-2010 in  totaal drugs constant (73 %—70%) [Fe%h-7TB%R) (22%-21%)
Y (75%=77%) 6,6 %—67 %)

I. Ciffers 2010 zijn voorlopig. ll. Peildatum 30 september 2070, I, Trend 2006-2070. Bronnen: KLPDAIPOL,
HKS, OMDATA, Kalidien & De Heer-de Lange, 2011,

18 Trimbos Instituut, Nationale Drugsmonitor 2011. 28.

90



