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Overgripande/allmiint

Utredningens forslag #r vil genomarbetade. Den patalar manga av de brister som
finns inom missbruksvarden idag. Skyddsvarnet anser att merparten av lagforslagen
kan ligga till grund for lagstiftning och ge en battre vard vid missbruk och
beroende an vad som finns idag.

Nedan foljer en genomgang av utredningens forslag samt vara synpunkter pa
dessa.

Tidig upptickt och intervention
Genom att tidigt identifiera och intervenera mot riskbruk kan utvecklingen av
missbruk och beroende forhindras.

Skyddsvirnet tycker att utredningens betoning av tidig upptackt och fortydligande
av priméarvardens roll dr bra. Det ar positivt att bade landsting och kommuner har
ansvar for radgivning.

Nar det giller elevhilsan saknas en diskussion och forslag kring att ge
skolhilsovarden majlighet att ta urinprov for drogscreening. Utan det ar det svart
att uppticka missbruk i ett tidigt skede. Detta skulle sannolikt krava storre
resurser, vilket med fordel skulle kunna upphandlas.

Vidare noteras att utredningen diskuterar mojligheten att sjukskriva ratt
diagnostiserade missbrukare. Det vi saknar i ssmmanhanget ar en diskussion om
missbruksutredningar av personer som ar langtidssjukskrivna samt att man
tillrackligt kraftigt betonar att sjukskrivning utan mycket aktiv rehabilitering
bidrar till aterfall i missbruk.

Skyddsvarnet menar ocksé att det ar viktigt att redan igdngsatta projekt och
insatser som till exempel "social insatsgrupp” (regeringsuppdrag till
Rikspolisstyrelsen) tas tillvara.
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Med anledning av utveckling av st6d till sjalvhjalp via internet och telefon sa vill vi
fasta uppmarksamheten pa LifeRing, en verksamhetsdel inom Skyddsvarnets
vardkedja. Skyddsvarnet initierade Sveriges och Europas forsta mote med
LifeRing, en sjalvhjalpsgrupp som utgor ett sekulart alternativ till de andligt
inspirerade AA, NA och DAA som idag ar helt dominerande pa sjalvhjalpsomradet
kring missbruk. Idag erbjuds bade fysiska moten och moten via internet inom
ramen for LifeRing.

Under de senaste tre dren har Skyddsvarnet arbetat aktivt for att hitta finansiering
for att utveckla och utoka detta alternativ for personer med missbruk och
beroende.

Fakta LifeRing

LifeRing startade i USA med anledning av att manga missbrukare kande sig
obekvama infor 12-stegsprogrammens referenser till ”gud” och “hdgre makt”. Da
Skyddsvarnets Oppenbehandling matt liknande synpunkter fran personer som sokt
hjélp beslutades 2009 att genomfora denna satsning.

Det som skiljer LifeRingméten fran traditionella AA/NA méten ar att LifeRing leds
av en bestamd motesledare som har lart sig LifeRingmodellen. I stallet for
arbetsséttet med “’sharing” som anvands inom AA/NA uppmuntras gruppdeltagarna
att kommunicera aktivt sinsemellan, ge varandra rad och stod och att beratta om hur
de lyckats uppratthalla fortsatt drogfrihet och nykterhet under den gangna veckan
och om hur de planerar for kommande vecka.

Grunden for métena ar konstruktiv, positiv kommunikation och att deltagarna tar
del av andras rad och stod for att lyckas uppfylla uppsatta mal.

LifeRing har, till skillnad fran 12-stegsmodellen, inga forutbestamda steg, inget
uttalat sponsorskap och inga ceremonier eller ritualer.

Modellen bygger pa jamlikhet vilket bland annat tar sig uttryck i att ledarskapet for
gruppen kan bytas ut efterhand nér det finns andra l&mpliga och intresserade
gruppledare. Motesledare kan ocksa nar som helst starta upp nya moten.

Liferings filosofi vilar pa tre grundantaganden:
e Sekularitet — Liferings méten motena ar fria fran religiosa
stallningstaganden och utgangspunkten &r att drogfrihet inte kraver
medverkan fran en “hégre makt”

e Sjalvhjalp - att ta hjalp av varandra for att uppratthalla drogfrihet

e Drogfrihet — inom LifeRing foresprakas total avhallsamhet fran alla droger
som inte ar medicinskt ordinerade
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Tydligare ansvar for effektivare vard

Genom att tydliggora kommunernas och landstingens ansvar, och normalisera
ansvarsfordelningen mellan de tva huvudmdnnen, forbdttras vard- och
stodprocessen for den enskilde och vardens effektivitet kan oka.

Utredningen foreslar en sarskild lag om missbruks- och beroendevard med en
tydligare ansvarsfordelning dn idag mellan landsting och kommuner. Landstingen
ska enligt forslaget ha ansvar for rddgivning och psykosocial behandling och
kommunerna for radgivning och psykosocialt stod.

Skyddsvirnet anser att den bristande samordning som rader mellan landsting och
kommuner idag ar ett stort problem. Staten har vidtagit en rad atgarder for att
komma till ratta med problemen utan resultat. Utifran detta ser Skyddsvarnet
forslaget om att gora landstinget till huvudansvarig for varden generellt som
positivt. Dock innebar utredningens forslag en risk for fortsatta gransdrag-
ningsproblem.

Gransdragningen mellan psykosocial behandling och psykosocialt stod ar inte fullt
utredd och saledes inte heller gransen mellan landstingets och kommunernas
ansvar.

Eftersom missbruk klassificeras som en sjukdom anser Skyddsvarnet att bade stod
och behandling fullt ut bor ligga pa den organisation som har ansvar for hilso- och
sjukvard, saledes pa landstinget. Landstinget skulle med en sddan ordning kunna
kopa tjanster av kommunerna vilket hade gett en tydligare huvudman och sin tur
en storre rattssikerhet for patienterna/brukarna. Landstingets huvudansvar skulle
ocksa gynna patienter med samsjuklighet som idag “faller mellan stolarna”.

Skyddsviarnet far annars uppfattningen att utredningen i mangt och mycket riktas
mot gruppen patienter som har missbruk men ar utan sociala problem. Den stora
gruppen patienter med mer komplex problematik, som darfor ocksa kraver mer
omfattande insatser verkar ha glomts bort. I detta ssmmanhang vill vi poangtera
vikten av att behandling och psykosociala insatser virderas lika.

Skyddsvarnet kan kdnna en oro for att landstingets huvudmannaskap skulle
innebéra att ett medicinskt perspektiv prioriteras pa bekostnad av ett psykosocialt.
Detta tror vi skulle vara olyckligt, inte minst for de i malgruppen som har mer
omfattande svarigheter.

Skyddsvirnet ser det som positivt att alla patienter med ldkemedelsassisterad
behandling inkluderas i beroenderegistret. Vi tycker att ett heltdckande
beroenderegister vore 6nskvirt men att integritetsaspekten ar viktig att beakta i ett
sddant utvecklingsarbete.

Skyddsvarnet tycker det ar bra att ansvaret for Kriminalvardens klienter lyfts
upp”. Normaliseringsprincipen som ska gilla f6ljs inte idag vilket far till foljd att
klienter ”bollas” fram och tillbaka. Vi ar dock tveksamma till om forslaget kommer
fungera. Kriminalvarden vill ha vard pa plats medan landstinget vill ge vard pa
sjukvardsinrattning. Motsvarande upplégg har provats for Migrationsverkets
klienter utan framgang. Skyddsvarnet ser det som en risk att landstinget fortsatter
att prioritera bort Kriminalvardens klienter.
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Starkt stillning for individen

Genom att stdrka den enskildes stdllning tas den enskildes motivation och
erfarenheter bdttre tillvara i planeringen, genomforandet och utvecklingen av
varden. Motivation dr en avgorande framgdangsfaktor for att varden ska ge
resultat.

Skyddsvarnet anser att forslaget om forstarkt vardgaranti for mélgruppen ar bra da
det manga ganger kan vara avgorande for behandlingens framgang att vardinsatser
for missbruk satts igding omgaende nar motivation finns. Varden maste ges till alla
pa samma villkor. Vi vill darfor utoka och saga att alla, oavsett sjukdom, ska ha
samma ritt till vard inom 30 dagar.

Forstarkta krav pa bra bemo6tande ar ocksa positivt. Forutom “regelbunden
fortbildning” borde tillgéng till kontinuerlig handledning vara ett krav, eftersom
det ar stor skillnad p& punktinsatser i form av fortbildning jamfort med
regelbunden handledning som vanligtvis 4r mer "vardagsnira”.

Skyddsvarnet tycker att forslaget om nationell databas ar bra men vill poangtera
vikten av att noga utarbeta anvandarvanlighet i ett sidant system. Inom
missbrukargruppen finns en overrepresentation av personer med kognitiva
funktionsnedsattningar till f6ljd av missbruksrelaterade hjarnskador och
neuropsykiatriska funktionshinder. For dem kan det vara en kravande uppgift att
sétta sig in i ett omfattande informationsmaterial.

Forslaget kring att gora tjansten personligt ombud tillgdnglig for malgruppen kan
vara en form av l0sning pa detta. Detta ar for 6vrigt ett bra forslag som kan ge ett
bra st6d till brukarna under férutsattning att de personliga ombuden ar skilda fran
det offentliga.

Vidare tycker vi att det 4r mer adekvat att referera till idéburna organisationer”
nir man i utredningen talar om “brukarorganisationer”.

Vardens innehall, boende och sysselsittning

Genom att anpassa innehdllet i varden for olika malgrupper (Gldersgrupper,
genus, etnicitet, funktionsnedsdttning, etc.) och inom vissa insatsomrdden
(ldkemedelsberoende, dopning, etc.) samt utveckla kunskapsbaserat stod till
boende och sysselsdttning kan en mer effektiv vard skapas for fler.

Skyddsvirnet ser det som positivt att ldkemedelsberoende och doping omfattas av
utredningens forslag. Angaende utvecklingen av riktade insatser mot specifika
malgrupper och omraden delar vi utredningens forslag. Vi vill i detta ssmmanhang
lyfta fram att Skyddsvarnet 2010 ansokte om medel hos Arvsfonden for att gora en
forstudie om att kunna starta en etnisk institution. Arvsfonden avslog ansékan utan
motivering. Vi kommer, med stod av den information som finns i utredningen, att
aterigen ta upp ans6kan med Arvsfonden.

Vi tycker forslaget om ett obligatoriskt kvalitetsregister for patienter med
lakemedelsassisterad behandling ar bra. Vidare ser Skyddsvarnet det som positivt
att vikten av att kombinera substitutionsbehandling med psykosocialt stod
och/eller psykosocial behandling betonas.

FORENINGEN SKYDDSVARNET | STOCKHOLM
Hornsgatan 123 Telefon: 08-729 17 30 www.skyddsvarnet.se
117 28 Stockholm Org. Nr: 802003-0832 kansliet@skyddsvarnet.se



Utredarna saknade belégg for att det finns lackage fran denna patientgrupp, men
var erfarenhet ar att lackage finns frdn metadon/buprenorfinbehandlade patienter
och att lackagets storlek samvarierar med behandlingens kvalité. Ju lagre kvalité
desto mera lackage. Att opioid-beroende patienter ska ha tillgéng till l1akemedels-
assisterad behandling kan vara bra i vissa fall, men vi vill podngtera att det inte
finns evidensbaserad behandling for denna patientgrupp. Darfor bor olika
behandlingsformer provas och utvirderas.

Skyddsvarnet tycker inte att det ar en bra idé att allmanlé&kare ska ta over
valfungerande patienter. Att patienterna har tillgang till specialiserad beroendevard
ar manga ganger anledningen till att de ar valfungerande. Risken &r att patienten
faller tillbaka” i funktion i och med denna ansvarsforflyttning.

Det ar viktigt att podngtera och skriva in att statliga stimulansbidrag dven ska
kunna komma de idéburna organisationerna till del (inte enbart kommuner och
landsting).

Biattre kvalitet, kunskap och kompetens
Genom utvecklade system for kvalitetssdkring, forskning och kunskapsspridning
samt kompetensutveckling ldggs grunden for en mer kunskapsbaserad vard.

Skyddsvirnet héller med om att en kompetenshgjning av personal inom
missbruks- och beroendevard ar 6nskvard. Som det ar idag ar det fortfarande en
hel del verksamheter som drivs pa "gammal kinsla”. Hojda kompetenskrav kan
forbattra balansen mellan erfarenhet och kunskap pa omradet. Nar det giller
kompetensbehov vill vi ocksa poidngtera att dven larare beh6ver mer kunskap och
kompetens for att kunna bidra till malet om tidig upptackt.

Skyddsvarnet anser ocksa att forslaget om auktorisation pA HVB ar bra men
noterar att utredningen har glomt auktorisationskravet for de som startar
familjehemsvard. Det finns idag méanga klienter inom kommunerna och
Kriminalvdrden som genomgar behandling pa familjehem. Dessa hamnar utanfor
forslaget i dess nuvarande utformning.

Vi ser forslaget om 6kad stimulans till h6gskolor och universitet som positivt.
Medel for transdisciplinir forskning, det vill sdga forskning som bygger pa
samverkan mellan universitet och naringsliv/offentlig sektor bor prioriteras.
Nirhet mellan forskning och klinisk verksamhet borgar for att den forsknings-
baserade kunskapen ska komma till praktisk anvindning. Skyddsviarnet ser ocksa i
detta sammanhang virdet av ett nationellt kvalitetsregister da det kommer kunna
bidra till forstarkt forskning och kunskapsspridning.

Vard utan samtycke

Genom att forbdttra behandlingsinnehdllet, vardens form och kopplingen till
efterfoljande frivillig vard skapas forutsdttningar for en mer effektiv och
rdttssdker tvangsvdrd.

LVM och LPT o6verlappar varandra. Det innebar att en person med missbruk kan
falla under bada lagarna.
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Tillampningen av LVM ar inte heller enhetlig, inom vissa kommuner tillampas
den, inom andra inte, oberoende av hur missbruks-situationen i kommunen ser ut.
Detta leder till en rattsosakerhet for den enskilde. Enligt utredningen anvands
LVM i langt mindre utstrackning an LPT.

Skyddsvarnet delar utredningens uppfattning om att tvingsvarden bor regleras i en
lag. Utredningens forslag att i LPT lagga till en bestimmelse om att missbruk, om
patienten har ett oundgingligt behov av psykiatrisk vard, ska anses som en
allvarlig psykisk storning loser dock inte behovet av vard utan samtycke for en stor
grupp av missbrukare. Dagens LPT hanteras mestadels av psykiater utan djupare
beroendekunskap, vilket kan leda till att missbrukare med behov av vard utan
samtycke inte far den vard de behover.

En ytterligare risk ar att tiden for vard utan samtycke vid missbruk forkortas.
Hawaiideklarationen, som forbjuder lakare att utova tvingsvard langre an
tillstdndet kraver, kan tolkas pa olika satt vilket kan leda till regionala skillnader i
tvangsvardens langd.

Som det ser ut idag ar tiden for tvingsvard enligt LPT begransad till fyra veckor
med mojlig forlangning till fyra manader fran intagningsbeslutet. For en del
personer med aktivt livshotande missbruk ar detta en alltfor kort tid. Skyddsvarnet
avstyrker darfor utredningens forslag.

Skyddsvirnet anser att bade LVM och LPT bor avskaffas och att en ny lag, som
omfattar bade vard utan samtycke av psykiskt sjuka och vard av missbrukare,
utarbetas pa ett mer genomgripande siatt. Om LVM ska komma att 6verforas till
LPT bor Socialstyrelsen pa ett aktivt sitt tydliggora hur lagen ska tillampas.

Skyddsvérnet bifaller utredningens forslag kring skydd for det ofédda barnet.

Polisens och Kriminalvardens roll

Genom att utveckla polisens och Kriminalvdrdens insatser for personer med
missbruk eller beroende forbdttras samverkan kring personer som dr foremal for
insatser fran landstinget, kommunen, polisen och Kriminalvdrden.

Skyddsvérnet menar att forslaget om att fora 6ver ansvaret om omhéndertagande
enligt LOB till landstinget &r bra.

Daremot anser vi inte att forslaget om att landstingets ansvar kring beroendevarden
for Kriminalvardens klienter ar en framkomlig vag. Se tidigare resonemang under
rubriken “Tydligare ansvar for effektivare vard”, sid 3.
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Arbetsplatsen, arbetsmarknadspolitiken och socialforsiakringen
Genom att stédja arbetsgivarens arbete med att forebygga riskbruk, missbruk
och beroende samt forbdittra tillgdngligheten till insatser inom arbetsmarknads-
politiken och socialforsdkringen forbdttras mojligheterna till bibehdllen
anstdllning och rehabilitering till arbete.

Skyddsvarnet anser att utredningens forslag om att starka arbetsgivarnas
anvandande av foretagshalsovarden, till exempel kring upprattande av drogpolicys
och screening, ar utmarkt. Daremot saknar vi ett resonemang om mojligheten till
missbruksscreening av langtidssjukskrivna.

Vi anser att det ar angeléget att sirskilda arbetsmarknadspolitiska insatser for
personer med missbruk eller beroende utvecklas. Sociala foretag inom den
idéburna sektorn kan spela en viktig roll for att ge denna grupp mojligheter att
komma ut i arbete eller sysselsédttning.

Finansiering, genomforande, konsekvenser
De insatser som utredningen foreslar kommer att kriava omfattande finansiering.
Skyddsvirnet anser att det ar oklart om den foreslagna finansieringen ar tillracklig.

Tillagg

Socialtjanstanmdlningar och sekretesslagstiftningen

Professionella yrkesutovare som anmaler till socialtjinsten om misstankar kring
att barn far illa pa grund av foraldrarnas missbruk ser ibland att den missbrukande
foraldern fortsatter sitt missbruk och att barnet fortsatter vara kvar i denna miljo.
Sekretesslagen tilldter idag inte att en professionell anmalare far aterkoppling fran
socialtjinsten om eventuella atgirder. Detta bor dndras sa att socialtjansten kan
arbeta tillsammans med den professionella anmailaren.

Foredragande i drendet har varit Nilla Helgesson och Gunnar Engstrom har
beslutat.

Direktor Ordforande
Nilla Helgesson Gunnar Engstrom
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