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For kinnedom:

Socialndmnd eller motsvarande Kommunstyrelserna i Stockholms Lin
Forvaltningschef inom socialtjansten

eller motsvarande

Forlingning av missbrukspolicyn samt
komplettering dopning

KSLs rekommendation

KSLs styrelse beslutade vid sitt sammantrade 2013-12-12 att rekommendera
linets kommuner att:

1. Forlanga Policy for att forebygga och behandla missbruk och beroende
- Samverkan mellan kommunerna och landstinget i Stockholms lin till
och med 31 december 2015,

2, Likstélla policyn som en 6verenskommelse med anledning av
proposition 2012/2013:77.

3. Godkinna tilldgg till policyn om dopning i drendet.

Arendebeskrivning

Policy for att forebygga och behandla missbruk och beroende - Samverkan
mellan kommunerna och landstinget i Stockholms lin ar antagen av
Stockholms lidns landsting samt ldnets 26 kommuner, Policyn ar antagen f6r
en tidsperiod om fem ar, fram till och med véren 2013.

De riktlinjer och malgrupper som betonas i policyn &r fortfarande aktuella och
arbete pagér i de lokala samraden likvil som det regionala for att uppfylla dess
intentioner. KSLs forslag ar att Stockholms lans kommuner fattar beslut om
foérlangning av policyn till och med 31 december 2015.

Med anledning av proposition 2012/2013:77 God kvalitet och ékad
tillgdnglighet inom missbruks- och beroendevdrden har ett nytt tillagg i
socialtjanstlagen (5 kap, 9a § SoL) och hélso- och sjukvéirdslagen (8b § HSL)
tratt i kraft 1 juli 2013. Det innebér att landstinget och kommunen ska ha
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gemensamma overenskommelser i friga om personer som misshrukar alkohol,
narkotika, andra beroendeframkallande medel, likemedel eller
dopningsmedel.

Om det ar majligt bor organisationer som foretréder dessa personer och deras
nirstdende ges mojlighet att lamna synpunkter pa innehéllet i
overenskommelserna.

I propositionen framgar dven att kommuner och landsting som redan etablerat
ett formaliserat samarbete kring personer med missbruksproblem inte
behover triffa nagra 6verenskommelser darutéver (s.18).

Vir bedémning ar att policyn kan likstillas en 6verenskommelse med en
komplettering av dopning som inte ingér som mélomrade i dagslaget.

Enligt policyn ska det finnas lokala samrad/samverkansforum med
foretriadare frin landstinget, kommunen/stadsdelen och Gvriga aktuella
samverkansparter sdsom kriminalvarden, psykiatrin och primérvarden:.
Samrédet ska leda arbetets utveckling samt uppratta samverkansGverens-
kommelser for forebyggande arbete, vird och behandling i enlighet med
policyns intentioner. Med anledning av detta drende kan det vara aktuellt att
se 6ver och komplettera lokala Gverenskommelser.,

Bakgrund

Policyn har sedan 2008 fungerat som grund for samverkan i det gemensamma
arbetet. Syftet med ett gemensamt policydokument &r att fortydliga och
beskriva kommunernas och landstingets delvis skilda och sammanfallande
ansvar for att forebygga, tidigt upptacka och behandla missbruk och beroende.
Vikten av samverkan med kriminalvarden lyfts ocksa fram.

Kommunerna och landstinget har i och med policyn enats om ett antal
gemensamma forutsittningar att arbeta utifrén likvél som riktlinjer for
sarskilda mélgrupper. Férutsittningar ir gemensam vardegrund, metoder for
battre kvalitet, kunskaps- och kompetensutveckling, forebyggande arbete, tidig
upptéckt av riskbruk och samverkan fér smittskydd. Riktlinjerna fokuserar pa
vuxna samt ungdomar och unga vuxna, gravida med risk- och missbruk, barn
till foraldrar med missbruk, personer med komplexa vardbehov, personer med
opiatberoende och hemlisa med missbruk.

Ett regionalt samrad for psykiatri och beroendefragor finns kopplat till
policyarbetet, Det bestér av chefstjinstemén fran kommun, landsting, privata
vérdgivare, kriminalvirden och lénsstyrelsen. Uppdraget &r att stédja lokala
nivin, genomfora regionala uppfoljningar, initiera kunskaps- och
kompetensutveckling och ett strukturerat brukarinflytande pa lansniva.

1T en uppféljning frin 2013 identifierades 27 lokala samverkansforum/lokala samrid i Einet. I
samtliga ingick socialtjansten och beroendevarden. Psykiatrin ingdr i flertalet och primérvirden
och kriminalvirden i cirka halften,
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I lanet finns sedan 2010 ett regionalt brukarrad, Brukarrddet for
beroendefrdgor i Stockholm léin. Samarbete med brukarrdd och fortsatt
utveckling av inflytandefrégor ar viktig pa lokal och regional nivé.

Utveckling och samverkan kring dopning -
komplettering till policyn

Tillagget i SoL och HSL frdn 1 juli 2013 innebdr att landstinget och
kommunen ska ha gemensamma overenskommelser som dven gdller
personer med missbruk av dopningsmedel.

Nedanstdende text dr ett forslag till komplettering tll Policy for att
Jorebygga och behandla missbruk och beroende - Samverkan mellan
kommunerna och landstinget i Stockholms lén.

En arbetsgrupp med representanter frin kommunerna, landstinget,
Lansstyrelsen, Kriminalvirden och Dopingjouren? har deltagit i framtagande
av skrivningen.

Kunskapsliget

Begreppet dopning anvinds i lagtexten for Dopningslagen SFS lag (1991:1969)
om férbud mot vissa dopningsmedel. Det ér forbjudet att infora, sélja, inneha,
framstalla eller bruka anabola androgena steroider (AAS).

Hormondopning, sarskilt med AAS, &r i dag ett samhillsproblem. Det ar
vanligast forekommande bland trinande pa gym, sérskilt hos mén i dldern 17—
35 ar, inte sdllan med annat missbruk. De senaste dren har kunskapen om
hormondopningens bakgrund och effekter 6kat. De somatiska
korttidseffekterna ar relativt vil kartlagda, liksom for de psykiska
biverkningarna. Annu saknas dock tillforlitlig kunskap om effekterna pé ling
sikt. Det stér dock klart att anvindningen kan leda till allvarliga fysiska,
psvkiska och sociala problem sésom allvarliga depressiva symtom och
aggressivitet.

Dopingen i samhillet har ékat markant parallellt med en &kad illegal import,
okad inhemsk tillverkning och 6kad férséljning via internet. Ett matt pa detta
ir tullens och polisens beslagsstatistik, som okat méangfaldigt under den
senaste 10-drsperioden.

Enligt proposition 2012/13:77 ir utbudet av vird begrénsat for personer med
missbruk av dopningsmedel.

En metod for prevention i gymmiljo har utvecklats och visar pa goda resultat i
utvirderingar. I 6vrigt ar preventions- och behandlingsforskningen inom
dopningsomréadet outvecklad. Manga frigor om vilka atgirder som #r effektiva
for att begransa och behandla dopningsproblem ar fortfarande obesvarade.
Det finns ocksé bristande kunskaper om hur ménga personer som missbrukar
dopningspreparat och hur stor andel som blir beroende,

2 Sedan 1993 finns en departementstddd verksamhet i samarbete med Karolinska
universitetssjukhuset och Stockholms lans landsting (dopingjouren), som arbetar for att tka
kunskaperna och medvetandegtra konsekvenserna av dopningsimissbruk genom information,
undervisning, utveckling och forskning
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Ett nationellt virdprogram har utarbetats av Dopingjouren och
behandlingsenheterna i Géteborg, Stockholm och Orebro utifrn deras
erfarenhet av missbruk av anabola androgena steroider. Programmet kommer
forhoppningsvis att héja kunskapsnivan inom detta filt,

Orebro lans landsting har i ocktober 2013 fatt regeringens uppdrag att fordjupa
kunskapen om dopningsmissbruk och utveckla behandlingsformerna for
personer som missbrukar dopningsmedel. Uppdraget innebér att ta fram
metoder for att forebygga, upptécka och behandla dopningsmissbruk samt att
lagga fast en plattform for forskning.

Ansvar

Haiso- och sjukvirden ska arbeta for att férebygga ohilsa. Vidare ska den som
viander sig till hilso- och sjukvarden, nir det ar lampligt, ges upplysningar om
metoder fér att forebygga sjukdomar eller skada. ( 2 ¢ § HSL).

Enligt socialtjanstlagen, SoL, ska socialtjansten arbeta for att forebygga och
motverka missbruk av alkohol och andra beroendeframkallande medel (3 kap,
7 § SoL). Socialtjinsten ska aktivt arbeta for att forebygga och motverka
missbruk bland barn och ungdom av alkoholhaltiga drycker, andra
berusningsmedel eller beroendeframkallande medel, samt dopningsmedel. (5
kap. 1 § SoL).

I den nationella ANDT-strategin lyfts det langsiktiga malet att antalet barn och
unga som borjar anvénda narkotika och dopningsmedel eller debuterar tidigt
med alkohol eller tobak successivt ska minska. Strategin lyfter bland annat att
samordnande insatser som syftar till tidig upptickt bor férstarkas pa lokal niva
och att metoder bor utvecklas for att 6ka kunskapen och starka samordningen
for att motverka dopningsmissbruket i samhéllet.

Kommunernas socialtjanst ger frivilligt stéd och insatser enligt
socialtjanstlagen (SoL), lag om st6d och service till vissa funktionshindrade
(LSS), samt hilso- och sjukvardslagen (HSL). Socialtjinstlagen ger inte
kommunerna ndgon ritt att anvinda tving. Tvang i samband med missbruk
regleras i Lag om vard av missbrukare i vissa fall (LVM) samt i Lag med
sdrskilda bestammelser om vard av unga (LVU).

Socialutskottet ansag i sitt betinkande (1996/97:30U18) infér dndringarna i
socialtjanstlagen att det dr angelaget att kommunerna stodjer och hjilper
anhoriga till missbrukare. Det giller béde barn och andra anhoriga.

Husldkarverksamheten ér férstahandsvalet av hilso- och sjukvard inom ramen
for LEON-principen (Légsta Effektiva Omhéndertagande Niva) for barn och
vuxna. Vardgivaren ska utan avgransningar for savil fysiska som psykiska
sjukdomar inklusive missbruk och beroende, dlder eller patientgrupper svara
for befolkningens behov av medicinsk behandling, omvardnad, férebyggande
arbete och rehabilitering.

Den specialiserade beroendevarden ansvarar for att medicinskt utreda och
behandla personer med svar eller komplicerad problematik nir det galler
alkohol-, narkotika eller lakemedelsmissbruk. Beroendevérd for vuxna riktar
sig till personer 18 ar och dldre medan verksambheterna for barn och ungdomar
riktar sig till personer upp till och med 19 ér.
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Den specialiserade psykiatriska virden riktar sig till personer 18 ar och ildre
som ar i behov av psykiatrisk vard pa specialistniva, Det innefattar psykiatrisk
vard som inte inryms i priméarvardens uppdrag. I uppdraget ingér att formedla
ett hdlsofrimjande synsitt genom att informera, stddja och motivera patienten
att ta eget ansvar for sin hélsa. Den psykiatriska varden ges enligt HSL och
Lagen om Tvangsvard (LPT} i 6ppen- och sluten vérd.

Arbetet pa regional niva

I Stockholms léns landsting &r ett regionalt vardprogram for
narkotikamissbruk/beroende och doping under framtagande. T linets arbete
med dopning blir det regionala virdprogrammet en viktig kunskapskélla.
Vardprogrammet beraknas vara fardigt i januari 2013 och kan da lasas pa
www.psykiatristod.se.

Linsstyrelsen i Stockholm har ett samordningsuppdrag vad géller regeringens
strategi for alkohol-, narkotika-, dopnings-, och tobakspolitiken (ANDT). En
strategi och handlingsplan finns dven regionalt for ANDT-arbetet i Stockholms
lan 2012-2015. Statens folkhilsoinstitut (Folkhélsomyndigheten fran den 1
januari 2014) féljer arligen upp det ANDT-férebyggande arbetet i
kommunerna genom Linsstyrelsen. I Lansrapport 2012 uppgav sex av linets
kommuner att de hade ett politiskt program som inkluderade arbete mot
dopning.

Med utgangspunkt frin kunskapsliget, det pdgéende arbetet nationellt samt i
ldnet, bl.a. med regionalt vArdprogram och Lansstyrelsens samordningsansvar
kring ANDT #r inriktningen for ren 2014 och 2015 att ta vara pa det arbete
som pagar och vid revidering av policyn 2015 félja upp vilken utveckling som
skett inom omradet. Fragan rapporteras i regionala samradet och vidare till de
lokala samriden.

Nya styrdokument och forandrade forutsittningar

Utdver tillidgg 1 SoL och HSL om gemensamma overenskommelser, som
redovisats ovan, framfors nedan lagdndringar, nya styrdokument och
verksamheter som tillkommit sedan policy antogs 2008. De berér aktuella
mdalomrédden i policyn och bér beaktas men dndrar inte dokumentet i sak.

Individuell plan enligt SoL. och HSL

Samordnad planering &r ett viktigt verktyg i samarbetet mellan landsting och
kommun. [ policyn lyfts individuella planer upp som en kvalitetsindikator med
skrivningen att "alla som far vard och behandling frén flera huvudmén ska ha
en gemensam skriftlig virdplan som beskriver det gemensamma uppdraget”(s
28).

Sedan den 1 januari 2010 finns likalydande bestaimmelser i Hilso- och
Sjukvérdslagen (3 f § HSL) och Socialtjinstlagen (2 kap. 7 § SoL) om att
landsting och kommun ska uppritta en individuell plan nér den enskilde har
behov av insatser frin bade socialtjansten och hélso- och sjukvérden.
Bestimmelserna om individuell plan géller for alla personer som landsting och
kommun kommer i kontakt med dér en individuell plan behévs f6r att

5(8)



KOMMUNFORBUNDET REKOMMENDATION
STOCKHOLMS LAN 2013-12-12
Dnr KSL/13/0105

behoven av socialtjanst och hilso- och sjukvird ska tillgodoses, savil vuxna
som barn och unga.

Kvalitetsindikatorn i policyn stimmer vl Gverens med tillagget i SoL och HSL
om individuella planer,

Under 2012 genomforde KSL och HSF en uppféljning av individuella planer i
lanet. T uppfoljningen framkom bl.a. att det rdder en begreppsforvirring kring
de olika typer av planer som anvinds inom och mellan kommun och landsting.
Med anledning av ovanstiende har regionala samridet gett en arbetsgrupp,
med kompetens frin olika verksamhetsomréden, i uppdrag att ta fram férslag
till insatser pd regional niva.

Hilso- och sjukvirdens ansvar for information, rad och stéd
till vissa barn under 18 ar

Den 1 januari 2010 infordes bestimmelser i hillso- och sjukvérdslagen
(1982:763) (HSL) och lagen (1998:531) om yrkesverksamhet pa halso- och
sjukviirdens omrade(LYHS), som innebiér att barns behov av information, rad
och stod sarskilt ska beaktas av hilso- och sjukvirden och dess personal om
barnets foralder eller ndgon annan vuxen som barnet varaktigt bor
tillsammans med har en psykisk sjukdom eller en psykisk
funktionsnedsattning, har en allvarlig fysisk sjukdom eller skada,ir
missbrukare av alkohol eller annat beroendeframkallande medel eller ovantat
avlider.

ANDT strategi

I december 2010 dverlimnade regeringen "En samlad strategi for alkohol-,
narkotika-, dopnings- och tobakspolitiken” (prop.2010/11:47). Propositionen
pekar ut riktningen for ANDT politiken under dren 2011-2015 och antogs av
riksdagen i mars 2011,

For att forverkliga inriktningen i strategin krivs insatser frin méanga aktorer
sasom statliga myndigheter, kommuner, landsting, naringsliv, idéburna
organisationer och det vriga civila samhaéllet. Lansstyrelsen ska sprida och
verka for att den nationella ANDT-strategin blir verklighet i Stockholms lan.

Liansstyrelsen har tillsammans med Tullverket, landstinget och
polismyndigheten i Stockholms ldn tagit fram en regional strategi och
handlingsplan fér ANDT-frigorna.

En regionala samverkansgrupp for ANDT-frégor i Stockholms lén finns med
representanter frén Polismyndigheten, Lansstyrelsen, Stockholms lans
landsting, Tullverket, Stockholm férebygger alkohol- och drogproblem
(STAD), Centralférbundet for alkohol- och narkotikaupplysning (CAN),
Kommunfoérbundet Stockholms Lan (KSL) och Stockholms stad.

Genom fokus pé det forebyggande arbetet ér ldnets ANDT strategi och
inriktning ett viktigt komplement till arbetet med missbrukspolicyn.

Kriminalvard och beroendevéard i samverkan

Integrerat team for opiatberoende kriminalvardsklienter (ITOK) ar ett
samarbete mellan Beroendecentrum Stockholm och Kriminalvarden. ITOK
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startade som ett projekt men dr sedan 2009 en permanentad verksamhet.
Mélgruppen har utdkats till intagna med neuropsykiatriska funktionshinder
och missbruk. Utredning av det neuropsykiatriska funktionshindret gérs av
landstinget nar klienten &r intagen pé anstalt. Darefter sker en samordnad
virdplanering. Kontraktsvird i samverkan (KIS) 4r sedan 2007 en del av
ITOK.

Det har utvecklats siirskilda samverkansformer mellan kriminalvérden och
den medicinska beroendevirden for foljande omréden:

s Kontraktsvéird vid grovt rattfylleri.

» Samverkan kring vald i ndra relation genom den sarskilda mottagningen
Stadshagsmottagningen.

s Samverkan for att fa till stind en samordnad individuell plan genom att
patienten genomgar en beroendeutredning.

Ett viktigt framtida utvecklingsomréde for kriminalvirden ir samverkan kring
grovt kriminella med missbruksproblem.

Sprututbyte

Stockholms lans landsting har 6ppnat en mottagning fér sprututbyte pa
Kungsholmen. Verksamheten riktar sig till personer i Stockholms ldn som ar
20 &r eller dldre och ar en del i en samlad strategi for att minska
smittspridning bland personer i lanet som injicerar narkotika. Syftet dr ocksa
att pé sikt fa dem att ta steget till att sluta med sitt missbruk.

Barn- och foridldraperspektiv i missbruks- och
beroendevirden

En av riktlinjerna i policyn berdr barn till féraldrar med missbruk. Arbete med
barn och fordldraperspektivet i missbruks- och beroendevérden har forstirkts
under 2012-2014 genom en statlig riktad satsning.

En nationell kartliggning genomfordes hosten 2012 for att f4 kunskap om
foraldrar i missbruks- och beroendevarden och deras barn, vad de far for stdd,
vilket stod foraldrarna fér i forildrarollen och deras behov av insatser. I linets
arbete ingér bl. a. att utifr@n resultatet fran kartlaggningen analysera
utvecklingsomréden i lanet samt erbjuda personal stéd med anledning av
detta, Under 2014 kommer bl.a. beroendevirden, socialtjinsten och
kriminalvarden i Stockholms ldn att erbjudas mdéjlighet att utbilda utbildare i
metoden Fora barnen pa tal.

Revidering av nationella riktlinjer for missbruks och
beroendevirden

Policyn har utarbetats med utgingspunkt i Socialstyrelsens nationella
riktlinjer fér missbruk- och beroendevarden (2007). Nya behandlingsmetoder
har introducerats och nya metoder for upptéckt och prevention har tillkommit
i virden och omsorgen. En preliminér version av de reviderade riktlinjerna
beriknas vara klar viren 2014. I det regionala och lokala arbetet med att
uppné policyns intentioner &r det betydelsefullt att félja den reviderade
versionen av de nationella riktlinjerna.
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Dialog och forankring

Skrivningen kring dopning (s 3-5) har tagits fram av en arbetsgrupp ledd av
KSL och HSF med representanter frin kommunerna, landstinget,
Linsstyrelsen, Kriminalvirden och Dopingjourens.

Arendet i sin hethet har varit pa remiss och godkénts i regionalt samrid for
psykiatri och beroendefragor den 14/11-2013.

KSLs Sociala viilfirdsberedning godkinde forslagen den 22 november.

Landstingsfullméktige fattade den 22 oktober 2013 beslut om férldngning till
och med den 31 december 2015.

Arendeging

Efter beslut i styrelsen den 12 december 2013 skickas rekommendation om
forlangning av policyn till lanets kommuner for svar senast den 30 april 2014,

Rekommendationen adresseras till kommunstyrelserna enligt den rutin som
giller vid beslut i KSLs styrelse. KSL gverlater till kommunen att fatta beslut
enligt gillande delegationsordning.

Kommunerna ombeds meddela sina stiillningstaganden genom att mejla in
protokollsutdrag eller annan beslutshandling. Protokollsutdrag med beslut om
antagande av overenskommelse ér att likstillas med undertecknande.

KSL ¢nskar t4 kommunernas stallningstaganden senast den 30 april 2014
med e-post till registrator@ksl.se

alternativt till

Kommunforbundet Stockholms Lin
Box 38145
100 64 STOCKHOLM

Fragor och information

Frigor med anledning av detta besvaras av:
Emma Fredriksson, telefon 073-917 94 38, e-post emma.fredriksson@ksl.se.

Med vanlig hélsning

KOMMUNFORBUNDET STOCKHOLMS LAN
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Ordforande Forbundsdirektor

? Sedan 1993 finns en departementstédd verksamhet i samarbete med Karolinska
universitetssjukhuset och Stockholms ldns landsting {dopingjouren), som arbetar fér att dka
kunskaperna och medvetandegéra konsekvenserna av dopningsmissbruk genom information,

undervisning, utveckling och forskning
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