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Socialstyrelsen

Avdelningen for regler och tillstand
Tillstandsenheten

Att: Linda Hindberg

Ansokan om att bedriva ett forsok med ett sprututbytesprogram for
injektionsnarkomaner i Stockholms lins landsting

(2 bilagor)

1. Inledning

I november 2007 fattade Landstingsfullméaktige beslut om att genomfora en bred
narkotikapolitisk utredning i samverkan med Stockholms stad och
Kommunforbundet i Stockholm (KSL). Syftet var att fa en mer sammanhallen,
effektiv och evidensbaserad strategi mot narkotikaberoendet och att begransa
spridning av smittsamma infektioner relaterade till narkotikaberoende. Utredningen
skulle ocksa omfatta sprututbytesprogram.

I en rapport presenterade utredningen en rad forslag pa atgarder for att begransa
smittspridning. Forebyggande insatser frimst riktade till unga, tidiga insatser,
anvandning av evidensbaserade behandlingsmetoder, erbjudande av regelbunden
testning, radgivning och vaccinering samt tidigt malgruppsanpassad behandling for
alla smittade, ar exempel pa sddana atgarder. Utredningen foreslar att man under en
begriansad tid bor prova vad ett vil utformat sprututbytesprogram kan bidra till som
ett komplement till ovanstidende atgarder for att begransa spridning av smittsamma
infektioner.

Landstingsfullmaktige beslot den 21 juni 2010 bl a:

att uppdra at hilso- och sjukvardsndmnden att starta en forsoksverksamhet med ett
sprut-bytesprogram enligt utredningens (Procyon - Capire slutrapport 2009-12-01;
Atgirder for att begrinsa smittspridning, Sprututbyten och andra
smittskyddsatgarder) alternativ B pa en plats under fyra ar och utarbeta riktlinjer
med utgangspunkt fran gillande lag och foreskrifter

att uppdra at hilso- och sjukvardsnamnden att genomfora en vetenskaplig
utvardering parallellt med forsoksverksamheten.

Kommunfullmaktige i Stockholms stad beslot den 23 maj 2011:

att bitrada forfragan fran Stockholms lans landsting om att delta i projektet for att starta en
forsoksverksamhet och etablera Stockholm som forsokskommun for sprututbyte

att Socialnamnden far i uppdrag att tillsammans med Stockholms ldns landsting bereda en
ansokan till Socialstyrelsen om inrattande av forsoksverksamhet



att Socialnimnden uppmanas att vidta atgarder for att aktivt medverka i forsoket.

Med hanvisning till landstingsfullmaktiges och Stockholms stads beslut samt till
Socialstyrelsens foreskrifter om utbyte av sprutor och kanyler till personer som
missbrukar narkotika (SOSFS 2007:2) ansoker hirmed Stockholms lans landsting
(SLL) och Stockholms stad om att bedriva ett forsok med ett sprututbytesprogram
under fyra ar for injektionsnarkomaner. En verksamhetsbeskrivning och en
utvarderingsplan av forsoket med ett sprututbytesprogram finns som bilagor till
denna ansokan.

2.Missbrukssituationen och smittskyddsliget

Tunga missbrukare ar personer som injicerat narkotika nagon gang under de senaste
12 manaderna eller anviant narkotika dagligen eller sa gott som dagligen under de
senaste 4 veckorna oavsett intagningssatt. Av dessa personer uppges ca 88 % vara
injektionsnarkomaner. Man injicerar huvudsakligen amfetamin och heroin.

Det finns uppskattningsvis mellan 8 000-9 000 tunga missbrukare i linet varav
halften i Stockholms stad. Malmo stad har nagot fler tunga missbrukare per 100 000
invanare och Goteborg nagot farre. Stockholms lan har ca 30 % av den
narkotikarelaterade dodligheten i riket.

Antalet anmalda HIV-smittade personer i lanet som har intravenost missbruk som
smittvag har uppgatt till ca 10-25 fall per ar under perioden 1990-2011 med ett
utbrott pa ca 45 fall under 2007. Betydligt fler blir smittade via oskyddad sex.
Stockholms lans andel av de intravenosa HIV-fallen i riket har uppgatt till 70-90 %
under perioden 2005-07. I Stockholm uppskattas att det finns ca 300 HIV-smittade
personer som dagligen injicerar narkotika.

Varje ar nydiagnostiseras drygt 150-250 personer i Stockholms 14an med hepatit C
med intravenost missbruk som smittvag, drygt 150 i Vastra Gotaland och drygt 100 i
Skédne. Nastan alla HIV-positiva injektionsnarkomaner har ocksa hepatit C. Det finns
ungefar 5 900 personer med aktiv smittsam hepatit C i Stockholms lan.

HIV och hepatit C sprids via oskyddad sex och p g a att man delar sprutor och
verktyg. En narkoman som inte vet att han eller hon bar pa HIV medfor stora risker
for smittspridning. Sarskilt stor ar risken tidigt i sjukdomsforloppet nar
virusmangden i blodet ar stor.

Enligt baslinjestudien ar det ganska vanligt att man delar sprutor, kanyler,
narkotikalosning, filter och tussar. Valdigt fa - ca 20 % - uppger att de aldrig
anvander nalar eller pumpar som nagon annan har anvant.

3.Motiv for ansokan

Personer med ett injektionsmissbruk riskerar ofta stora halsoproblem.
Injektionsmissbruket i sig kan orsaka infektioner av olika slag. Hepatit C drabbar
nastan alla, dartill relativt tidigt i missbrukskarriaren. Hepatit B och HIV kan orsakas
av delade sprutor men ockséa av oskyddad sex. Efter en 6kning av HIV-smittan bland
injektionsnarkomaner for ndgra ar sedan har nysmittan nu sjunkit tillbaka vilket ar
ett gynnsamt lage for ytterligare forstarkta beroendevard- och smittskyddsinsatser.



De overgripande motiven och syftet med forsoket med ett program for sprututbyten
kan sammanfattas s har:

1. Minska spridning av blodburna infektioner bland personer som injicerar
narkotika
v" Minska spridningen av HIV bland injektionsnarkomaner
v' Minska riskbeteendet bland injektionsnarkomaner
2. Framja hilsa och forbattra livskvalitet for personer som injicerar narkotika
v Forandringar avseende deltagarnas livskvalitet (inkl sjalvskattad hilsa
och livskvalitet)
3. Inga negativa effekter avseende omfattningen av injektionsmissbruk
v' Oforandrad eller minskad anvandning av narkotika
4. Fanga upp motiverade individer och erbjuda snabb ingéang till behandling
narkotikamissbruket

5. Skapa kontakt och allians for ldngsiktigt forandringsarbete
v Kontakt med fler injektionsnarkomaner som forut inte varit kinda
v Informera och 6ka kunskapen om riskerna med injektioner och
smittrisker
v Motivera fler injektionsnarkomaner att paborja
substitutionsbehandling eller annan behandling

De viktigaste malen for forsoket med sprututbytesprogrammet ar att minska
smittspridningen och att underlatta kontakterna med missbrukarna for att motivera
till vard och behandling av sjalva narkotikamissbruket.

4.Samrad med kommunerna

Stockholms stad har genom beslut den XXXXXXXX godkant denna ansokan.
Information till och samrad med 6vriga kommuner i lanet har skett genom
Kommunforbundet i Stockholms lan (KSL). Underlag for ansokan om tillstand att
starta forsoksverksamheten har skickats ut till Ianets kommuner och ett
informationsmote i anslutning till detta har agt rum.

5.0rganisationsplan

Sprututbytesmottagningen blir inordnad i infektionskliniken vid Karolinska
Universitetssjukhuset. Darmed blir chefen for infektionskliniken ocksa
verksamhetschef for mottagningen. Mottagningen ska ha en enhetschef, en egen
budget och ett separat avtal med HSN under forsoksperioden. Mottagningen far
darmed en relativt sjalvstindig stillning inom infektionskliniken.

Uppdraget for sprututbytesmottagningen kan sammanfattas s har:
- hantering av byten och dterlamning av sprutor och kanyler
- testning, vaccination och radgivning
- smittsparning
- kommunikation om sakert injektionsbeteende och smittrisker
- motivationsarbete och lankning for fortsatt behandling
- kontaktskapande arena



6.Verksamhetschef

Verksamhetschef ar chefen for infektionskliniken vid Karolinska
Universitetssjukhuset. Mottagningen kommer ocksé att ha en enhetschef som ar
direkt understalld verksamhetschefen.

7.Adressuppgifter

Sprututbytesmottagningen kommer att lokaliseras till en paviljongbyggnad pa S:t
Gorans sjukhusomrade. Denna lokalisering medfor en citynira placering med god
tillganglighet och bra kommunikationer med tunnelbana samt 4ndamaélsenliga och
funktionella lokaler och ar formodligen det alternativ som kommer att uppfattas som
minst storande ur ett tredjepartsperspektiv.

8. Resurser for personer som missbrukar narkotika i SLL och
Stockholms stad

Stockholms ldns landsting

Det finns 3 vardgivare inom beroendevard for vuxna i Stockholms lans landsting,
varav tva ar privata utforare. Landstingsdriven verksamhet bedrivs av
Beroendecentrum Stockholm (BCS) och de privata utférarna ar Capio Maria och
Ersta. Vardgivarens insatser skall inrikta sig till alla personer som ar 18 ar eller aldre.

20 237 individer hade kontakt med beroendevard for vuxna under 2010. 5 795
personer vardades i slutenvard.

Totalt uppgar kostnaden for vardavtal inom beroendevéard for vuxna till 621,5
miljoner kronor under 2010. Det ger en genomsnittlig kostnad per individ pa 30 700
kr.

Beroendecentrum Stockholm (BCS) ar landstingets organisation for
specialiserad beroendevard. Verksamheten bedrivs pa flera nivaer. Slutenvard finns
for patienter med alkohol-, narkotika- och likemedelsberoende. Antalet vardplatser
uppgar till 79. Akutvard for tillnyktring och akut omhéandertagande finns dels vid
Beroendeakuten, dels vid vardavdelningar for patienter med narkotika- respektive
alkoholmissbruk. Slutenvarden och akutmottagningen finns pa S:t Gorans sjukhus
och den specialiserade 6ppenvarden finns dven pa Kungsholmen
(metadonmottagningen).

Till mottagningar som bedriver hogspecialiserad oppenvard raknas:
Metadonverksamhet (opiatnarkomaner), TUB (nedtrappning av
lakemedelsberoende), Program for anhoriga, Program for kvinnor, Spelberoende,
Familjesocial enhet, Hogspecialiserad vard 166, HBT-mottagning samt
Veramottagningen for valdsutsatta kvinnor.

Inom den lokala 6ppenvarden, som ar integrerad med stadsdelarnas och
kommunernas missbruksvard, sker arbetet i samverkan med psykiatrin och
primarvarden. Mottagningar for lokal 6ppenvard finns pa 27 olika platser i linet.

Avtalet med Maria Beroendecentrum forlingdes oktober ut, innan Capio
Maria tog 6ver fran och med november 2010. Uppdraget for bada avtalen var att
arbeta med frivillig, specialiserad beroendevard for personer fran 18 ar med


http://www.slso.sll.se/SLPOtemplates/SLPOPage1____14017.aspx

komplicerade problem. Tillnyktring och akut omhandertagande sker dels vid
Beroendeakuten, dels vid vardavdelningar for patienter med narkotika- respektive
alkoholmissbruk. Slutenvard finns for patienter med alkohol-, narkotika- och
lakemedelsberoende. Slutenvarden och akutmottagningen finns pa Sodermalm.
De hogspecialiserade programmen vid MBAB 2010:

e Metadon och Subutexmottagning for opiatberoende patienter
Anhorigprogram
Kvinnoprogram
Unga Vuxnaprogram
Relationsprogram for traumatiserade kvinnor
Primarvardssatsning med beroendesjukskoterskor pa vardcentraler
Program for lakemedelsberoende
Mamma & Barn, behandling for gravida och nyblivna mammor med
beroende. Detta program i samverkan med modravardcentraler

Den lokala verksamheten ar integrerad med stadsdelarnas och kommunernas
missbruksvard och finns pa fyra platser i sédra linet; Sddermalm, Enskede-Arsta-
Vantor, Skarpnack och Farsta och kommunernas missbrukarvard i Nacka och
Varmdo. Arbetet sker i samverkan med socialtjansten, psykiatrin och primarvarden.

Viktiga forandringar/kompletteringar i det nya avtalet med Capio AB:
e Nytt kvinnoteam
e Nytt mobilt team
¢ Ny lokal mottagning pa Sodermalm och i Farsta
e Mellanvard pa Maria Prastgardsgata 34B
e Storre vardutbud och fler besok pa lokala mottagningar
e Fler neuropsykiatriska utredningar och behandlingar
e Stirkt samverkan med primarvarden med modellmottagning
e Samverkan med den landstingsdrivna beroendevarden framst kring det akuta
omhindertagandet

Stockholims stad

Stockholms stads verksamheter som riktar sig till personer med missbruks-
/beroendeproblematik bedrivs dels vid 14 stadsdelsforvaltningar, dels vid
socialforvaltningen.

Vid samtliga 14 stadsdelsforvaltningar finns sirskilda vuxen-/missbruksenheter
som har ansvar for uppsokande arbete, utredning och insatser enligt SoL., LVM och
LSS for personer fran 20 ar (i vissa fall 18 ar) som har sin tillhorighet i respektive
stadsdelsomrade. Enheten for hemlosa vid socialforvaltningen har motsvarande
ansvar for hemlosa fran 25 ar (i vissa fall 20 ar) som inte har varit aktuella vid en
stadsdelsforvaltning under de senaste tva aren. Forvaltningarna har tillgang till
strukturerad 6ppenvard, forsoks- och traningslagenheter, olika stodinsatser samt
koper vard-, behandlings- och boendeinsatser av socialforvaltningen eller externa
vardgivare. Omfattningen av egna 6ppenvardsverksamheter varierar mellan
forvaltningarna. De verksamheter/ insatser som forekommer ar strukturerade
oppenvardsprogram med 12-stegsinriktling eller kognitiv inriktning,
motivationsgrupper, aterfallsprevention, haschavvianjningsprogram, individuella



strukturerade samtal och boendesttd samt sysselsattningsverksamheter.
Stadsdelsforvaltningarnas vuxen-/missbruksenheter ar samlokaliserade med
beroendevérden i gemensamma lokala mottagningar. Enheten for hemlosa ar
samlokaliserad med socialforvaltningens uppsokarenhet och medborgarkontor for
hemlosa samt med en lakarmottagning som drivs av Ersta pa uppdrag av landstinget.

Uppsokarenheten arbetar bland hemlosa och missbrukare som av olika skal inte
sjalva soker stod och hjalp. De ror sig i de miljoer dar utsatta personer vistas - Sergels
torg och resten av citykidrnan, centralstationen, tunnelbaneuppgangar, parker,
boplatser, harbargen, dagverksamheter och beroendeakuten. Tva socialsekreterare
arbetar under kontorstid pa Kronobergshiktet.

Behandlingsenheten ger samtalsbehandling, konsultation och radgivning for
vuxna fran 18 r med missbruksproblem och deras anhoriga. Enheten prioriterar
unga vuxna och de som inte tidigare haft kontakt med missbruksvard eller
socialtjanst. Behandlingen sker individuellt, med par och familjer samt i grupp.
PUMAN vid Behandlingsenheten riktar sig till personer i dldern 18-28 ar med ett
riskbruk/missbruk/beroende av alkohol och/eller droger.

Prostitutionsenheten erbjuder samtalsstod till personer som séljer eller har salt
sexuella tjanster och personer som har prostitutionsliknande erfarenheter. Vid
enheten finns medicinsk mottagning med tillgang till gynekolog, psykiatriker och
barnmorska.

Maria Ungdomsenhet ar samlokaliserad med landstinget och tar emot unga upp
till 20 ar med missbruksproblem. Viss programverksamhet sdsom
haschavvanjningsprogram och alkoholprogram vander sig till unga upp till 23 ar.

Till Behandlingsenheten, prostitutionsenheten samt Maria Ungdomsenhet kan
personer bosatta i Stockholms stad vianda sig direkt utan foregdende
bistdandsbedémning.

Boende- och behandlingsenheten driver akutboenden, stod- och
omvardnadsboenden, behandlingshem samt familjevard for vuxna. Staden har
darutover ramavtal med ett 9o-tal vardgivare.

Under aret beviljades 2710 bistandsbedomda 6ppenvardsinsatser, 1688 placeringar i
HVB, 60 placeringar i familjevard for vuxna samt 2642 placeringar i olika former av
boende. Darutover gjordes 53 inskrivningar i LVM-vard.

Staden ger ocksa omfattade bidrag till frivilligorganisationer som arbetar inom
missbruks-/hemloshetsomradet, bl a till driften av dagverksamheter och harbargen.
Darutover har staden avtal med Stockholms Stadsmission om tva korttids- och
stodboenden.

9.Samarbete mellan olika behandlingsformer och
informationsoverforing
Sprututbytet ger mojligheter att nd manga tunga missbrukare. En del av dessa saknar
formodligen andra fungerande vardkontakter. Besoket bor sa langt mojligt utnyttjas
for samtal om missbrukssituationen, motiverande samtal for att stodja att man



upphor med sitt missbruk samt information om behandlingsmgjligheter. Det kan
ibland vara direkt olampligt att redan vid forsta besoket ge sig in pa langtgaende
diskussioner om drogfrihet och narkotikans negativa effekter. Men efterhand som
fortroende och tillit byggs upp ska losningsfokuserade och motiverande samtal tas

upp.

Motivationsarbetet och kontakterna med beroendevarden och beroendevarden ar
sarskilt viktiga. Vid behov av akuta insatser inom beroendevarden ska det finnas ett
snabbspar enligt LOTS-principen. Det ar ganska vanligt att de tunga missbrukarna
ocksa har psykiska problem. Beroendevarden kan ta om hand missbrukare med
psykiska sjukdomstillstand. Vid behov remitteras patienten till den psykiatriska
specialistvarden. Varje kommun i lanet har ansvar for insatser till sina invanare.
Socialtjanstinsatser vid akuta behov ska ske utan dréjsmal.

Mottagningen ska ha tillgéng till infektionsldkare for behandling av infektioner och
vanliga somatiska sjukdomar samt till tandlakare.

Kvinnor som ingér i sprututbytesprogrammet ska vid behov fa erbjudande om bestk
hos gynekolog och barnmorska samt till prostitutionsgruppen vid Pelarbacken.

Det ar viktigt att mottagningen har tillgang till kurator med god kinnedom om och
goda kontakter med socialtjansten. Det kan handla om forsorjningsstod, boendestod
m m. Socialtjinsten kommer ocksa att etablera en uppsokarfunktion vid
sprututbytesmottagningen som en del av lankningen till socialtjansten.
Uppsokarfunktionen kommer att ha en fast tid vid mottagningen och vid behov svara
for lankning till socialtjansten samt informera deltagarna i programmet om vilka
tjanster som socialtjansten i Stockholms stad kan erbjuda. Det ar viktigt att
mottagningen ocksa utvecklar former och rutiner for samverkan och lankning till
socialtjansten i lanets 6viga kommuner. Det maéste bl a finnas utsedda
kontaktpersoner och tydliga kontaktvagar till de olika kommunerna som vid gor det
mojligt att satta in snabba atgarder och insatser till deltagare i
sprututbytesprogrammet.

Sprututbytesprogrammet riktas till personer som ar 20 ar och ildre och som ar
boende i Stockholms ldn. Men om yngre missbrukare 4nda besoker mottagningen
maste de fa aktiv hjalp att fa tillgang till behandling 4ven om de inte ingar i
sprututbytesprogrammet.



