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Vad kostar missbruk?

Kommunernas och landstingens direkta kostnader for
vard av personer med missbruk eller beroende uppgar
till c:a 17 miljarder kr/ar

Samhallets kostnader for missbruk och beroende av
alkohol, narkotika, lakemedel och dopningsmedel
uppgar till 150 miljarder kr/ar vilket &r nio ggr mer an
kommunernas och landstingens kostnader for varden



Nagra exempel..

Ex 1:

For en person (20 ar) med aktivt heroinmissbruk
uppgar den samhalleliga kostnaden till c:a 10 milj. kr
Vardkostnaden for vanliga insatskombinationer varierar
mellan 300 000 och 2,6 milj. kr

Om insatsen ar effektiv mot missbruket —

besparing c:a 2 milj. kr

Om insatsen leder till dtergang i arbete —

besparing c:a 6 milj. kr



Nagra exempel..

Ex 2:

Person (30 ar) med tungt alkoholmissbruk

Den samhallsekonomiska kostnaden — c:a 7 milj. kr
Vardkostnad mellan 23 000 — 400 000 kr

Besparing om missbruket upphdor — 3 milj. kr

Om atergang till arbete — 6 milj. kr



Vad dr nationella riktlinjer?

* Riktlinjer for sjukdomar och tillstand
som drabbar manga manniskor och
kraver mycket resurser

* Vill visa pa nyttan och riskerna med
olika atgarder

e Ett stod for vard och omsorg att
prioritera ratt atgarder

* Malet ar att ge manniskor mojlighet
till en god och jamlik vard och omsorg

ﬁ Socialstyrelsen

Vard och stsd vid missbruk
och beroende
St6d for styring och ledning







Vad dr nationella riktlinjer?

« Rekommendationer om vard B soctsyreten S
och stdd fran Socialstyrelsen
. . ] Vard och stod vid mi b
e Beddmningar av ekonomiska Beh beroende K
$16d fér styrning och ledning
och organisatoriska
konsekvenser

 Nationella indikatorer




Vad dr nationella riktlinjer?

Riktlinjerna ger rekommendationer om B socsortsen arry
vilken atgard som bor ges vid ett visst

t . .
Sted £ ing ledni g

* Tillstandet kan vara en sjukdom (till
exempel diabetes) eller ett problem
kopplat till en sjukdom (till exempel en
person med schizofreni som ar
hemlds).

« Atgirden ar det varden eller omsorgen
gor for att behandla eller diagnostisera
tillstandet, eller for att I6sa problemet.



Vad dr nationella riktlinjer?
Vagledning for beslut pa gruppniva i ledningsfragor
e Stod vid fordelning av resurser

e Underlag for beslut om organisation

e Kan bidra till lokala och regionala vardprogram och
rutiner

e Stdd vid beslut om atgard for enskilda personer



Varfér nationella riktlinjer?

* God vard och omsorg pa lika villkor
* Anvanda resurser effektivt

e Utveckling och uppféljning av kvalitet



A B CDEFGH I JKLMNOPQGQRS
ﬁ Socialstyrelsen

Start / Riktlinjer / Nationella riktlinjer

Nationella riktlinjer Beslutsstdd far behandling Mationella screeningprogram Forsakringsmedicinskt besluts

Om nationella riktlinjer Bevakning och uppdatering Utvardering Malnivaer Indikatorer

Nationella riktlinjer

www.socialstyrelsen.se

Nationella riktlinjer for vard Nationella riktlinjer far Nationella riktlinjer for vard
och stod vid missbruk och hjartsjukvard vid astma och KOL

beroende




Hur tas de nationella riktlinjerna fram?

1. Forberedelser och 2. Kunskapsunderlag
avgransningar (sOkning, gru.nskning &
(tilsténd och &tgérder) gradering)

3. Prioriteringsarbete
(rekommendationer)



Prioritering

Kostnads-
effektivitet

Tillstandets
svarighetsgrad

Atgardens
effekt

Etiska
Overvaganden

https://vimeo.com/94650667

' Ang. prioriteringar

Rekommendation



https://vimeo.com/94650667

Rekommendationer

Rangordning 0-10




Rekommendationer

Rangordning 0-10

Hog prioritet (1) ges atgarder
* med stor nytta
* med lag kostnad per effekt

Lag prioritet (10) ges atgarder

* med liten nytta i forhallande till kostnaden

» dar det vetenskapliga stodet ar ofullstandigt/motstridigt och det finns
andra alternativ med gott vetenskapligt stod

Anvander formuleringen ”bér” (1-3) och "kan” (4-7) och “kan i undantagsfall”
(8-10).




Rekommendationer

Atgarder bor endast anviandas inom forskning och utveckling




Rekommendationer

Atgirder som bor undvikas helt
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Hur tas de nationella riktlinjerna fram?

1. Forberedelser och 2. Kunskapsunderlag 3. Prioriteringsarbete
avgransningar (sOkning, grc.nsknmg e (rekommendationer)
(tilsténd och &tgérder) gradering)

4. Prelimindr version 5 Revideri ) )
(regionala konferenser) - Revidering 6. Slutlig version



Arbetet borjade 2000

Sokning av litteratur
pagick fram till 2004

Boken publicerades

2007

Nationella
riktlinjer for
missbruks- och
beroendevard

Viigledning for socialtjinstens

.@ Socialstyrelsen

.B. Socialstyrelsen

Vérd och stod vid missbruk
och beroende

Siod fér styrning och ledning

Arbetet borjade 2011

S6kning av litteratur
pagick fram till 2014

Boken publicerades
2015

ﬁ, Socialstyrelsen

Vard och stéd vid missbruk
och beroende
Stod for styrning och ledning

Oversyn av
riktlinjerna 2017
Uppdatering pa nagra
punkter

Publicerades
december 2017






Hur tas de nationella riktlinjerna fram?

& 2. Kunskapsunderl
1. Forberedelser och i P riag 3. Prioriteringsarbete
avgransningar (sokning, granskning & (rekommendationer)
(tilsténd och &tgérder) gradering)
4. Prelimindr version . ) )
(regionala konferenser) 5. Revidering St R

9. Uppdatering




Vad ar nytt?
Fran 53 till 153 rekommendationer
Prioriteringar

Fokus pa beslutsfattare

3 nya omraden: ungdomar,
lakemedelsberoende och psykosociala
stodinsatser

Indikatorer for uppfoljning

88 socialstyrelsen

Vard och stéd vid missbruk
och beroende
Stéd for styrning och ledning

Arbetet borjade 2011

Sokning av litteratur
pagick fram till 2014

Boken publicerades
2015



Vad ar nytt?

ﬁSDcialstyrelsen | Nationello rikdfinier |

Vard och stéd vid missbruk
och beroende
Stod fér styrning och ledning

Fran 53 till 153 rekommendationer
Prioriteringar

Fokus pa beslutsfattare

3 nya omraden: ungdomar,
lakemedelsberoende och psykosociala %' .

g : l,‘a a

stodinsatser g ‘g E =

Indikatorer f¢ - uppféljning YA " B @
|

Petet borjade 2011

Ingar inte:
* Riskbruk a
* Dopning

* Spelberoende

* Nikotin Boken publicerades
« Tidig uppﬁckt/fbrebyggande 2015

Sokning av litteratur
pagick fram till 2014



Riskbruk av alkohol

www.socialstyrelsen.se



http://www.socialstyrelsen.se/

Hur ska jag ldsa de nationella

riktlinjerna?
73 Socialstyrejsep, s
* For den late finns det en tabell langst
bak i skriften med samtliga 153
. Vard och st6d vid m
rekommendationer och bergaro Yid missbruk

St5d fsr styrming ach ledning

* FOr den vetgirige finns det pa webben
utforligt underlag till varje
rekommendation

* FOr en god orientering
rekommenderas skriften som tar upp
de centrala rekommendationerna




Tillstand

Missbruk och beroende av:
e Alkohol
e Narkotika

e Beroendeframkallande lakemedel

och med samtidig

- svag arbetsmarknadsanknytning

- hemldshet

- behov av samordning

- psykiatrisk samsjuklighet, personlighetsstérning eller neuropsykiatriska tillstand

Ovanstaende hos ungdomar under 18 ar

Anhoriga till personer med missbruk/beroende



Tillstand

Bedomningsinstrument Anvandbart for utredning, bedémning,
Medicinska test behandlingsplanering och uppféljning

Lakemedelsbehandling
Psykologisk och psykosocial
behandling

Psykosociala stodinsatser

Bio-psyko-sociala insatser
(samverkan, samsyn, samarbete,
samordning)

Behandling vid samsjuklighet
Psykologisk och psykosocial Sarskilda behov
behandling for ungdomar



Exempel..

Rad |Tillstand och atgard Motivering till rekemmendation | Rekom-
menda-
tion

AD1 | Méjliga alksholproblem Avgdrande tar rekommendationen ér 1

att instrumentet fungerar vél fr att
Identifiera alkoholproblem med |identifiera alkoholproblem.

AUDIT
Kommentar: Instrumentet &r anvén-
darvéanligt och kan administreras
béde som interviu och sjdlvskattnings-
formular.
E.
Xe/npe/ Fl‘aﬂ de ‘o
Rekommendationer rekomm. n N¢ralq

Hiilso- och sjukvarden och socialtjéinsten bér
» erbjuda ungdomar med alkohol- eller narkotikaproblem kort /
intervention eller MET, MET 1 kombination med KBT, eller
ACRA eller ACC (prioritet 3).



Pa webben

» Effekter av atgard

* Evidens for effekten

* Kostnad per effekten

* Evidens for kostnaden per effekten
 Uppdaterad information



Vilka delar tar vi upp i denna
utbildning?

* Tidiga interventioner (Lena Héggstrom)

* ANDT-arbetei lanet (Lena Bohlin)

* Biologiska och psykologiska faktorers betydelse for missbruks- och
beroendeutveckling och behandling (Jack Winberg)

* Sociala faktorers betydelse for missbruks- och beroendeutvecklingen och
behandling samt komplikationer for barn och familj
(Roger Marklund och Agneta Ericsson)

* Evidensbaserade metoder — psykosociala (Lena Haggstrom)

* Lagstiftning rorande missbruksomradet — Landstingets lagrum
(Magnus Kvevlander)

» Alkohol/droger och psykisk hdlsa (Georg Glauninger)

* Evidensbaserade metoder — farmakologiska (Georg Glauninger)

* Hepatit, HIV och andra smittsamma sjukdomar. Sprutbyte (Gunilla Persson)

* Lagstiftning rérande missbruksomradet —Socialtjanstens lagrum (Elin L6froth)

* Somatiska komplikationer (Heljé Pihkala)

+  Utredning av alkohol- och drogproblem (Jenny Akerlund)

« Bemdtande, motivation och foriandring (Jenny Akerlund)

* Manniskosyn och etik (Torbjérn Degerstrém)



Missbruksutredningen
SOU 2011:35

Omfattande utredning — inte sa stor effekt

Ingen forandring rorande huvudmannaskap eller
LPT-lagen

Daremot krav pa samverkansavtal
Lakemedel och dopning ska inkluderas
Oversyn av LOB, tillnyktring, avgiftning




Skyldighet enligt lag att samarbeta

Fran 1 juli 2013 foreligger det

“en skyldighet for landsting och kommuner att
ingd gemensamma overenskommelser om
samarbete i fraga om personer som missbrukar
alkohol, narkotika, andra beroendeframkallande
medel, likemedel, dopningsmedel eller spel om
pengar”

(SoL 5 kap. 9 a §; HSL 16 kap. 3 §)
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OJ i Viiisterbotten 2018

2 av 15 kommuner uppger att de har en aktuell
overenskommelse med landstinget

e 11 av 15 erbjuder minst en manualbaserad insats
* 4 av 15 erbjuder stodprogram till narstaende

* Systematisk uppféljning for att utveckla verksamheten
= Inga kommuner gor detta!! (Eller?!)



C
.6:3.. Socialstyrelsen

Kartlaggning av vardlandskapet inom
missbruks- och beroendevarden

Gunnel Hedman Wallin

2017-03-09



Kort om resultaten

* Fler vardas inom halso- och sjukvarden p.g.a.
alkohol- och drogmissbruk sett over 10 ar, och

* bland de vardade har en markant okning skett
av andelen unga med drogmissbruk och av
aldre personer over 65 ar med skadligt bruk
eller alkoholmissbruk.

* |nom socialtjansten har andelen klienter med
tungt missbruk och psykisk ohalsa okat, och

* de frivilliga insatserna har minskat samtidigt
som fler vardats med tvang.

C
.6:3.4 Socialstyrelsen 2017-01-10



* Tungt missbruk och psykisk ohalsa okar bland
malgruppen

* En storre andel av kvinnorna jamfort med mannen
beskrivs ha svar psykisk problematik

* Farre klienter med enbart alkoholmissbruk, och
allt fler yngre med komplexa vardbehov

* Svart na unga med missbruk med befintliga
arbetssatt och resurser

* Vanligare med bruk/missbruk av flera olika
substanser

C
;6:3.. Socialstyrelsen 2017-01-10




Oppenvardsverksamheter och
heldygnsvard

* Omkring 700 spec. vard- och
behandlingsverksamheter for unga och vuxna?

* Varav 300 bedriver heldygnsvard inom
socialtjanstens omrade, och

* Drygt 40 inom halso- och sjukvarden

* Ett fatal med inriktning enbart kvinnor respektive
man

* Rekommenderade metoder i nationella
riktlinjerna har fatt stor spridning

e Aterfallsprevention ar vanligast, foljt av 12-
stegsbehandling

C
.6:3.4 Socialstyrelsen 2017-01-10



Tillgodoser utbudet av insatser
patienternas och brukarnas behov?

-
.6:3.. Socialstyrelsen



Utmaningar och behov av
framtida satsningar?

* Forbattra arbetet med att folja upp resultat
inom varden, pa individ och
verksamhetsniva

* Samordnade insatser och tillgang till en
fungerande vardkedja

* Arbetssatt och organisationsformer
behover utvecklas for att mota framtida
behov

C
.6:3.4 Socialstyrelsen 2017-01-10



Sarskilda satsningar behovs for
vissa malgrupper

e Aldre personer + 65 ar med skadligt bruk
av alkohol

* Unga personer, 15-24 ar med
drogmissbruk och missbruk av flera olika
substanser (inkluderat NPS)

* Unga och vuxna med missbruksproblem
och samtida psykisk sjukdom och/eller
funktionsnedsattning

C
.6:3.. Socialstyrelsen 2017-03-06
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