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Yttrandetill Missbruksutredningen
Forst nagra allmanna kommentarer:

Nér det géller den dversiktliga beskrivningen av riskbruk och missbruk behdver négra
kompletteringar goras. Ungdomars bruk av droger &r inte tillfullo redovisat. Partydroger och
internetdroger & bevisligen ett riskbruk som kan ha 6desdigra konsekvenser men som svarligen kan
redovisas i statistiken. Det vore tacksamt om utredningen kunde ge en bild av behovet av insatser
inom detta omrade. Likasa namns det i underlaget ndgot om riskbrukets utbredning bland man och
kvinnor. Enligt en del statistik fran vardinrattningar mérks idag en markant 6kning av vardbehov
bland kvinnor som &r alkoholrelaterat. Hemléshet kombinerat med missbruk ar ett 6kande problem
som ocksa tyder pa att samhéllet inte till fullo har insatser fér de mest utsatta.

Under de senaste decennierna har konsumtionen av alkohol dkat, vilket naturligtvis kommer att 6ka
skadorna i samhallet. Alkoholforskningen har tidigare fastslagit att skadorna i samhallet okar
exponetiellt dvs x upphoijt till 2, vilket &ven WHO bekréftat. Det vi vill pekapd & att det finnsen
stor osékerhet om hur det framtida behovet av vardinsatser kommer att se ut. Hur utredningen i det
laget prognostiserar att LVM kommer att upphdraav sig sjalvt ar forvanande. Naturligtvis kommer
andra vardgivare, privata som offentliga, tillfredstélla det mesta av detta behov. Men vi tror att vard
under tvang trots allt har sin platsi det svenska vardkollektivet. Dessutom kan praksisinom
socialtjansten komma att éndras av att domstolar faller tjansteman for att inte placera personer med
akuta missbruksproblem i vard.

Det resonemang utredningen fér om brist pa kompetens och utbildning som finns inom
missbruksvarden, pa LVM-sidan, behdver ocksa kompletteras. En sammanhdllen utbildning inom
omradet finns det stort behov av. Av det som finns idag av K -uthildningar, socionomprogram,
psykologutbildningar med olika inriktningar, fritidspedagoger, m.m. far vardorganisationerna
mycket svart at hitta kompetent personal. Behandlingsassistentutbildningar behdver ses 6ver,sa att
en grundlaggande niva pa kunskaper inom omradet missbruk, beroende, psykiatri och kriminalitet
erhdlls.

En 6versyn behtver ocksa goras av hur kompetensforsorjningen gar till. Det akuta behovet av
personal inom vardforetagen gor att sa stor del som en tredjedel av verksamheten bedrivs av
korttidsanstallda. Mojligheten att ge en kvalificerad vard och behandling blir déarmed begransad.
Vérd och behandling som utgér fran evidensbaserade metoder eller beprévad erfarenhet &r ett
mantra som upprepas. Det & galvklart viktigt att varainriktad pa vad forskningen kommer fram till
nar det géller behandlingsmetoder, men det & ocksa av vikt att tanka pa de mojligheter som god
personalpolitik ger. Detta omrade & aven beforskat av Armelius, och visar att betydelsen av god
personalvard &r viktigare &n vilken behandlingsmodell som véljs.*

! Armelius, Bengt-Ake., (2002). Behandlingshemsprojektet; ett flertal rapporter. | nstitutionen for
Tillampad Psykologi, Umed Universitet.
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MODELL 1a

Vi ser det som den basta losningen, att forbéttra det system vi har idag. Som utredningen pekar pa ar
det samordningsfunktionen som brister. Ett forslag om att lagga ett samordningsansvar pa
kommunen kénns som naturligt.

Att forsoka styra verksamheten sa att insatserna sétts in vid rétt tidpunkt ar viktigt men det &r
tveksamt om ett sanktionssystem kan fa avsedd effekt. Noggrann tillsyn och uppfdéljning av
socialtjanstens verksamhet kénns som en mer verksam atgérd.

MODELL 1b

Vardgaranti & bra for att betonaindividens rétt i systemet.

MODELL 2

Forandringen av LV M-varden fran dppna platser till |asta platser beror enbart pa att de lasta
platserna & mest efterfragade, fran socialtjansten sida. Om sedan detta behov &r en direkt foljd av ett
behov hos individen kan vara svart at fastsla eller om socialtjansten 6verutnyttjar mojligheten till
LVM-vard. En konsekvens av LV M-placeringen & énda att majligheten att fa tillstand en kvalitativ
utredning okar betankligt. Aven om ett tvang om drogfrihet infors i den 6ppna varden, kommer ett
vasentligt storre antal av klienterna hemfallatill drogbruk. Har kan olika 6vervaganden om
tidsaspekten goras men om utskrivningsrétten tillfaller socialtjansten, som utredningen foreslagit,
bor det innebara att onddigt langa LV M-placeringar begrénsas. Om en tidsbegransningsregel ska
inforas bor den inte vara kortare an 8 veckor.

MODELL 3

Att LPT skataover tvangsvarden innebér visserligen forenklingar pa olika plan men & det till gagn
for individer med missbruksproblem?

Det gtéller vi oss ytterst tveksammartill. Utredningens resonemang om att missbruksvarden till allt
stérre del har sin bas i medicinering och sjukvard bor ifragasittas. Visserligen kan t.ex. personer
med ADHD-problematik bli hjalpta av amfetamin-liknande preparat och sjukvardens méjligheter att
medicinera skapar majligheter till vard som vi inte trodde var majligt fér négra decennier sedan.
Men hur ser sjukvardens effektivitet ut, ur brukarperspektivet finns det alltfor manga exempel pa
bemdGtandeproblem och felbehandlingar. | utredningsmatrialet finns det tyvéarr inga uppgifter om
maluppfyllelse inom LPT, vilket ocksa konstateras. Dessutom &r det viss brist pa logik att utifran
konstaterandet att det initialt ar stérre behov av sjukvardande insatser dra slutsatsen att LPT & mer
lampat som lagrum for den tid vard behdver genomféras med tvang. En noggrannare avvégning av
vilka vardinsatser som ar effektivast behtver genomforas och vilka instanser som har den
kompetens som kravs. Med tanke pa de inledande avsnitten om kostnader for missbruket i Sverige
borde en sadan analys vara val anvanda pengar.
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