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Riktlinjer for missbruksarbetet i Markaryds kommun

2007 gav Socialstyrelsen ut nationella riktlinjer for missbruks- och beroendevarden.
Riktlinjerna géller bade medicinska och sociala insatser som ges inom landstingets
beroendevard och kommunernas socialtjanst. Riktlinjerna bygger pa de forskningsbaserade
kunskaper som finns inom omradet. Ett viktigt syfte med arbetet med riktlinjer har varit att ge
vigledning at kommunerna och landstingen i att skapa en gemensam plattform for arbetet
med missbrukare. Implementeringsarbetet av riktlinjerna har paborjats 2009 i Kronobergs ldn
och en arbetsgrupp har tillsatts med deltagare fran linets kommuner och landstinget.

Socialndmndens riktlinjer som bygger pa de nationella riktlinjerna ska regelbundet revideras
utifran fordndringar i verksamheten beroende pa nytillkommen kunskap och ny beprovad
erfarenhet.

Lagar och férfattningar som reglerar missbruksarbetet

Socialtjinstlag (2001:453)

4 kap 1 § ritten till bistand, 5 kap 9 § sirskilda bestimmelser for missbrukare, 6 kap vard i
familjehem och i hem for vard eller boende, 8 kap 1 § avgifter for uppehille vid vard i annat
hem, 11 kap 1 § utredning, 16 kap 3 § dverklagande av beslut.

Lag om vard av missbrukare i vissa fall — LVM

De inledande bestimmelserna i 1,2 §§ samt 4 § grunden for beredande av vard

Socialtjiinstforordningen

3 kap om vard i familjehem och i hem for vard eller boende och avseende avgifter 6 kap 1 §

Kompetens och arbetsmetoder

Personal som arbetar med handldggning av missbruksarbete och behandlingsarbete ska ha
adekvat utbildning samt erbjudas fortbildning for att kunna vara uppdaterad pa fordndringar i
lagstiftningen och nya forskningsresultat nir det giller varden/behandlingen.

De arbetsmetoder som anvinds ska i storsta mojliga utstrickning bygga pa arbetsmetoder som
ar utvdrderade och visat sig ha effekt.
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Férebyggande arbete

Uppsokande arbete bland grupper med risk for utveckling av alkohol- och narkotika problem
bedrivs av socialtjdnsten 1 samverkan med berorda aktorer. Det kan vara nér polisen
omhéndertar personer med stod av LOB, narkotikarapporter eller rattfylleri samt vid riktade
insatser via polisen t.ex. mot ungdomar enligt den s.k. Vixjo-modellen. Den enskilde erbjuds
alltid en tid for besok hos missbrukshandldggaren.

Genom att Markaryds kommun tillsammans med Vigverket, polisen och beroendeenheten 1
Vixjo deltar i projektet Trafiknykter Kronoberg ska den enskilde som grips av polisen for
rattonykterhetsbrott snabbt erbjudas tid for samtal om sina alkohol/drogvanor.

Filtsekreteraren i Markaryds kommun anordnar en Manualbaserad utbildning for ak 6 elever
och deras forildrar. Alla elever i ak 6 deltar i en utbildningsserie, Nya Steg, dir de far
information om rokning och alkohol samt arbeta med sjdlvkinsla, kompistryck och sociala
vérderingar. Alla fordldrar till ak 6 eleverna erbjuds att delta i utbildningen.

Forildrastegen ar ytterliggare en utbildningsserie som riktar sig till fordldrar dér de far
mojlighet att prata med andra fordldrar om regler och grinssittning, konsekvenser,
forhallningssitt till alkohol och rokning.

Filtassistenten deltar varje ar pa fordldramoéte for alla elever i ak 7 och deras fordldrar. Hon
informerar om tobakens och alkoholens skadeverkningar.

Vartannat ar genomfors en drogvaneundersokning, s.k. CAN-enkét for eleverna i ak 9.
Resultatet av undersokningen ger information om det aktuella ldget nédr det géller alkohol,
narkotika och tobaksvanor

Handlaggning

Aktualisering

Genom ansokan pa Individ- och familjeomsorgen kan den enskilde fa hjilp for sitt
missbruksproblem. Handldggaren gor alltid en utredning for att kunna beddma missbrukets
svarighetsgrad, klientens motivation och i samrad med klienten komma fram till Iimplig
insats.

Den enskilde kan ocksa aktualiseras pa Individ och familjeomsorgen genom en anmélan fran
t.ex. anhorig eller arbetsgivare. Den enskilde kontaktas da och informeras om anmilan och
erbjuds en tid for besok hos missbrukshandldggaren.

En form av anmélan dr en LOB-anmilan (Lagen om omhéndertagande av berusade personer)
fran polisen.
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Utredning

Beslut om att inleda utredning fattas antingen med stod av 7 § LVM eller 11 kap 1 § SoL. Det
senare kan endast ske med den berordes samtycke.

De omraden som bor ingd i en utredning r:
Bakgrund

Familjesituation (barn, umgénge)
Skola/utbildning

Arbetslivserfarenhet

Bostad

Ekonomi

Fysisk och psykisk hilsa

Missbruk

Kriminalitet

Tidigare behandling och resultatet av dessa insatser

Provtagning och bedémningsinstrument

Vid misstidnkt alkoholintag anvinds utrustning for matning av utandningsluft. For ovrig
provtagning (blodprov eller urinprov) hinvisas till landstinget, Navets 6ppenvardsmottagning
eller vardcentraler. Remiss krivs och handliggare kontaktar respektive vardenhet for
tidbokning. Provtagningen ges som bistand.

Nar det giller identifiering av alkohol och narkotikaproblem kan frageformuldren AUDIT och
DUDIT anvéndas for en viagledning om personen har ett missbruk.

For mer ingaende kartldggning av problem och resurser for personer med beroende och
missbruk anvinds den manualbaserade metoden ASI. ASI ger svar pa vilken omfattning
missbruket har samt situationen inom sju livsomraden; fysisk hilsa, psykisk hilsa, réttsliga
problem, alkohol, narkotika, arbete och férsorjning och familj och umginge. ASI ger ocksa
svar pa vilket behov av behandling personen har.

Medicinsk behandling

Abstinensbehandling

Landstinget ansvarar for medicinsk avgiftning och det géller bade vid akuta risktillstand och
vid planerad abstinensbehandling. Avgiftning kan ske antingen inom slutenvard eller
polikliniskt. Vid planerad avgiftning &r det viktigt att samverkan sker mellan den enskilde,
landstinget och socialtjdnsten sa att vardkedjan inte bryts utan att den enskilde efter avgiftning
direkt kan paborja behandling.
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Psykosocial behandling

En viktig del av socialtjinstens arbete dr den psykosociala behandlingen. Vid beddmning av
vilken insats som &r lamplig skall en bedomning goras av om insatsen som sadan &r lamplig,
den enskildes onskemal och situation samt kostnaden for insatsen i jaimforelse med andra
likvérdiga insatser.

I forsta hand skall behandling inom 6ppenvard viljas om den enskildes behov kan tillgodoses
pa detta sétt. Om den enskilde har ett preciserat krav pa insats, t.ex. en bestamd institution
eller behandlingsform, finns inte nagon obegrinsad valfrihet. Den insats som till ldgsta
kostnad uppfyller klientens behov, mal och kravet pa kvalitet skall véljas.

De nationella riktlinjerna betonar att det som avgor om en psykosocial behandling har en god
effekt vid missbruksproblem ér:

- Klar struktur

- Vildefinierade atgérder

- Vigledning om hur behandlingen genomfors (manual)

Motiverande samtal

(MI) idr en patientcentrerad metod, dir patienten utan patryckningar far hjilp att for sig sjalv
klargora motiven for eller emot ett visst beteende. Denna metodik innehaller flera av de inslag
som visat sig verksamma i olika fordndringsmodeller: att ge positiv forstarkning, stdrka
sjdlvtilliten och dvervinna ambivalens.

Aterfallsprevention

Aterfallsprevention ar en metod for att ldra sig olika strategier for att inte behdva aterfalla i ett
problembeteende. I kursen ldr man sig att 6ka formagan att kédnna igen risksituationer for
aterfall, att bli medveten om de personliga konsekvenserna av problem, att bli bittre pa att
endera undvika risksituationer for aterfall eller hantera dem och hitta alternativ till
problembeteendet. Aterfallsprevention ir en effektiv behandlingsmetod enligt internationell
behandlingsforskning och kan anvidndas som behandlingsmetod for flera problembeteende
som vid beroende av alkohol, narkotika, likemedel, tobak samt vid spelberoende.

Haschavvanjningprogram

Haschavvénjningsprogram &r en strukturerad samtalsmetod som pagar under sex veckor.
Behandlingen &r indelad i tre faser: Steg 1. Medicinskt fokus, steg 2. Psykologiskt fokus och
steg 3. Socialt fokus. Efter avslutat program kan behandlingen fortsitta genom
aterfallsprevention.
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12-stegsbehandling

12-stegs behandling innebir fordndring av sjdlva missbruks- eller beroendebeteendet.
Behandlingen grundar sig pa Anonyma Alkohollisters 12-stegsmodell. Behandlingen kan
kopas in som 6ppenvardsbehandling eller institutionsbehandling.

Boende med socialt kontrakt

Socialt kontrakt innebdr att socialforvaltningen har ett samarbete med kommunens
hyresvérdar for att kunna hjéilpa personer med missbruksproblem att erhélla en liagenhet.
Socialforvaltningen kan om det dr nodvindigt, genom fastighetsforvaltningen, teckna ett
hyreskontrakt och sedan hyra ut i andra hand till personer som inte sjdlva blir godkénda att
teckna ett hyreskontrakt. Vid boende med socialt kontrakt upprittas ett andrahandskontrakt
som innehaller villkoren géllande uthyrning.

Boendestod

Boendestod via socialpsykiatrin innebér att personen far hjilp och stéttning i det egna
hemmet. Boendestodet kan innebéra hjidlp med att fa rutiner i vardagen eller hjilp med att
planera och genomfora vardagliga sysslor.

Arbetstraning/sysselsattning

Personer med missbruksproblem och som under en lidngre tid inte statt till arbetsmarknadens
forfogande och didrmed inte heller far del av arbetsformedlingens tjdnster, erbjuds
arbetstrdaning. Drogfrihet &r ett krav. Individuella arbetsplaner upprittas mellan ansvarig for
arbetstrianingen, socialsekreterare och den enskilde efter dennes behov och forutsittningar.
Malet med insatsen &r att denna rehabiliteringsform ska leda till att den enskilde ater fa ta del
av arbetsformedlingens tjdnster och slussas till andra arbetsmarknadsatgérder eller arbete pa
den 6ppna arbetsmarknaden.

Vardvistelse enligt 56 § Lag om kriminalvard i anstalt.

En intagen i anstalt kan fa medgivande att vistas utanfor anstalten om han blir foremal for
sdarskilda atgdrder som underlittar hans anpassning till samhillet. Sadana atgirder kan vara
aktuella om den intagne behover vard och behandling mot missbruk av beroendeframkallande
medel. I samband med detta kan kriminalvarden for vistelsen stilla nodvindiga villkor. Om
den enskilde bryter mot villkoren kan vardtiden pa institution avbrytas inom strafftidens ram.

Vard och vardvistelse vid missbruksbehandling dr i allménhet ldngre dn det adomda
fangelsestraffet. Den enskilde soker dérfor bistand for tiden fran och med villkorlig frigivning
och resterande del av behandlingstiden. Innan en sadan fraga blir aktuell maste den enskilde
ha avtjdnat en del av anstalttiden eftersom vardtiden for behandling av missbruket inte kan
vara kortare dn den utdomda strafftiden. Kriminalvardsnamnden provar ansdkan om
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medgivande om den intagne domts till fangelse i ldgst tva ar. I andra fall provas ansokan av
den 6vervakningsnimnd som anstalten tillhor (54 §).

Kriminalvarden svarar for kostnaderna under “fangelsetiden” och kommunen for tiden fr.o.m.
dagen for den villkorliga frigivningen och till vardtidens slut. Det dr darfor viktigt att
samverka med kriminalvarden for att fa fram ldmplig institution utifran den enskildes behov.
Beakta ocksa avtalsvillkor med institutionen utifran eventuellt avbrott innan kommunens
ansvar kommer in. Beslutet skall formuleras pa sadant stt att det framgar att bistandet avser
tiden fran dag for villkorlig frigivning.

Kontraktsvard (Brottsbalken 30:9 st.p 3)

I stéllet for fangelse kan tingsritten ibland doma till skyddstillsyn om missbruk av
beroendeframkallande medel, som kriver vard eller annan behandling, har bidragit till att
brott begatts. Den tilltalade maste vilja genomga behandling mot missbruket och plan for
verkstillighet skall upprittas tillsammans med honom. Kriminalvarden/frivarden tar kontakt
med socialndmnden eftersom vardplanen skall upprittas i samrad. Inom ramen for den
alternativa “fangelsestrafftiden” svarar kriminalvarden for kostnaderna fram till den “tankta”
dagen for villkorlig frigivning. Beslut skall formuleras pa samma sétt som vid § 56 beslut.

Behandlingsmetoder som socialstyrelsen rekommenderar

Narkotikamissbruk

Narkotika dr ett samlingsbegrepp for ett stort antal preparat med avsevérda skillnader nir det
giller verkningar. Den vanliga klassificeringen delar in narkotikan i fem huvudgrupper:
Cannabis (haschish, maijuana, cannabisextrakt m. fl.)

Centralstimulerande medel (amfetamin, kokain m.fl.)

Opiater och opioider (opium, morfin, heroin)

Hallucinogener (LSD, meskalin, psilocybin m.fl.)

Lugnande medel och somnmedel (bensodiazepiner, bensodiazepin-analoger, barbiturater m.fl)

Missbruk eller beroende av cannabis

Betriffande klienter specifikt med missbruk eller beroende av cannabis rekommenderas i de
nationella riktlinjerna behandling som inriktas dels pa omedelbar avhallsamhet med
regelbundna 6vervakade urinprov, dels pa de kognitiva funktionerna. Socialnimndens
erbjuder haschavviénjningsprogram och bedoms dérfor vara en lamplig insats.

Missbruk eller beroende av opiater

For klienter med langvarigt missbruk eller beroende av opiater rekommenderas i de nationella
riktlinjerna Metadon och Subutex i kombination med psykosocial behandling (se nedan). Da
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landstinget ansvarar foér bedomning och likemedelsforskrivning behovs ett samarbete i varje
enskilt och aktuellt fall. Sérskilda kriterier skall dock vara uppfyllda. For de klienter som inte
omfattas av kriterierna kan andra insatser komma ifraga. Se dven Socialstyrelsens foreskrifter
och allménna rad (SOSFS 2004:8) Ldkemedelsassisterad underhallsbehandling vid
opiatberoende.

Missbruk eller beroende av centralstimulantia (amfetamin, kokain etc.)

Nir det giller klienter specifikt med missbruk och beroende av kokain rekommenderas i de
nationella riktlinjerna att 1akemedlet Antabus kan vara tillimpbart och foljaktligen kan
hinvisning i sddana fall ske till landstinget. Aven behandling med kognitiv beteendeterapi
rekommenderas vid kokainmissbruk och beroende.

Socialstyrelsen gor bedomningen att rekommenderad behandling av kokainmissbruk till viss
del &r tillampliga dven for andra centralstimulantia.

Missbruk eller beroende av hallucinogener

Enligt de nationella riktlinjerna saknas det forskning om behandling eller rehabilitering av
personer som brukar hallucinogener. I faktaunderlaget (sammanstillning av erfarenheter inom
socialtjansten och hilso- och sjukvard) konstaterades att missbruk och beroende av
hallucinogener ofta sammanfaller med annat drogmissbruk och beroende. Ofta rapporteras
psykiatriska symptom i samband med bruket av hallucinogener. Det finns ett stort behov av
systematisk kunskap nér det géller behandling av personer som missbrukar hallucinogener.

Alkoholmissbruk

I de nationella riktlinjerna rekommenderas féljande behandling for klienter med missbruk
eller beroende av alkohol:

- Kort intervention med stéd av MI

- 12-stegsprogram

- Motivationshojande behandling (motiverande intervju)

Det ar viktigt med ett samarbete med landstinget for eventuell likemedelsbehandling med
Campral och/eller Revia. Antabus kan ocksa anvidndas om det tas under uppsikt och
regelbunden ldkarkontroll.

Metoder som ej rekommenderas

Atg'airder och insatser med svagt eller obefintligt vetenskapligt stod.
Ospecifik stodbehandling

Oronakupunktur

Disulfiram (Antabus) utan uppsikt

Implantat av disulfiram (Antabus)
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Ovrigt missbruk

Spelmissbruk/beroende

Behandling for spelmissbruk/-beroende kan i vissa fall vara en insats som ligger inom
socialtjanstens ansvarsomrade. Utifran flera prejudicerande domar jamstélls spelmissbruk
med missbruk av t.ex. alkohol och droger. Behandling kan ges i savil 6ppenvard som
heldygnsvard. Det ar klienters individuella behov som skall vara vigledande for det bistand
som kan beviljas och erbjudas. De nationella riktlinjerna uttalar inga rekommendationer inom
detta omrade.

Lakemedelsmissbruk/beroende

Bistand till vard for likemedelsmissbruk/-beroende skall normalt inte beviljas. Vard och
behandling for likemedelsmissbruk/-beroende &r landstingets ansvar. Kontakta Landstinget
Kronoberg for upplysningar eller hdanvisa den enskilde klienten i forsta hand till den 6ppna
hélso- och sjukvarden.

Grupper med séarskilda behov

Missbruk kombinerat med tung social problematik

For klienter med svar problematik som tex. missbruk/bostadsloshet/kriminalitet kan, enligt de
nationella riktlinjerna, med fordel behandling med beteendeterapeutiska tekniker i
kombination med ett strukturerat och samordnat stdd av andra individuellt anpassade insatser
anvindas, t.ex. i form av hjéalp med boende i kombination med boendestod i samarbete med
socialpsykiatri och landstingets psykiatri.

Kvinnor med missbruk

Kvinnor som missbrukar alkohol och/eller narkotika lever manga ganger i svara psykosocial
situationer. De &r ofta utsatta for vald eller andra 6vergrepp och forsoker ofta dolja sitt
missbruk. Kvinnors specifika behov bor beaktas vid valet av vard- och behandlingsinsatser.

Gravida kvinnor med missbruk

Gravida kvinnor med ett etablerat missbruk/beroende och deras barn behdver mer stdd dn vad
modra- och barnhélsovarden och socialtjinsten vanligtvis erbjuder. For att socialnimnden ska
fa kinnedom om dessa kvinnor och deras barn krivs upparbetade rutiner och samarbete med
modra- och barn hilsovarden samt forskolan och skolan.
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Skyldighet att anméla eller limna uppgifter till socialnimnd enligt 14 kap 1 § SoL. omfattar
inte ofodda barn. Av 25 kap 12 § 3 p 2 st samt 26 kap 9 § 3 p 2 st framgar emellertid att
sekretessen inte hindrar att uppgifter om en gravid kvinna eller nirstaende till henne ldmnas
fran en socialtjanst- eller hélso- och sjukvardsmyndighet till en annan saidan myndighet om
det behovs for att skydda det vintade barnet. Det &r frimst uppgifter om den gravida kvinnan,
men dven uppgifter om nirstaende som kan ldmnas.

Eftersom det dnnu inte dr klarlagt hur fosterhjarnan paverkas av alkohol och narkotika dr de
svenska rekommendationerna att ingen alkohol eller narkotika bor intas under graviditeten.
For narkotika géller motsvarande nolltolerans generellt.

Den insats som namns for gruppen gravida i de nationella riktlinjerna ar kort radgivning.
Insats i form av kort radgivning bor kombineras med ett samarbete med specialiserad
missbruks/beroendevard. Behandling kan ske inom antingen 6ppen- eller slutenvard beroende
av behovets art. Det kunskapsunderlag som finns idag ger inte vigledning om specifika
metoder for gravida kvinnor varfor 6vriga rekommendationer anses gélla dven for gravida
kvinnor. Riktlinjernas rekommendationer for personer med alkohol- och narkotikaproblematik
ar olika former av psykosocial behandling.

Foljande allminna rekommendationer ges i riktlinjerna:
e Attinformation lamnas om att helt avsta fran alkohol under graviditet.
e Att verksamheten som kommer i kontakt med malgruppen kontaktar socialtjinsten
e Att behandlingen utformas
- med hénsyn till fostrets hilsa
- s att partner involveras om kvinnan sa onskar det
- for att utreda och atgirda behov av socialt stod

Det &r viktigt att socialtjanstens personal, bade de som arbetar med missbruksproblematik och
de som arbetar med barn och familjer, utvecklar kunskap och kompetens i hur de kan stotta
den gravida kvinnan och Modrahélsovarden som anméler oro om nir det &dnnu inte finns nagot
barn.

Enligt géllande ritt kan LVM inte tillampas enbart till skydd for fostret. Lagstiftarens
intentioner dr att insatser till gravida missbrukare bor kunna ske pa frivillig grund om inte
tvangsvard kan motiveras utifran kvinnans eget vardbehov.

Se d@ven Handlingsplan for gravida kvinnor med missbruk som tagits fram gemensamt av
landstinget och kommunerna i Kronobergs 14n samt Socialstyrelsens rapport avseende
gravida kvinnor med missbruk och barn som lever i familjer med missbruksproblematik
(2007).
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Barn till personer med missbruks- eller beroende problematik

Socialtjiansten skall uppmérksamma behov hos barn till personer med missbruks- eller
beroendeproblematik. Nir klienten ansoker om vard- och behandling for missbruks- eller
beroendeproblematik skall &ven barnen i familjen erbjudas hjilp och stod.

Det finns manga barn som lever och vixer upp i missbruksmiljoer utan att nagon
uppméirksammar deras situation. Missbruket kan vara dolt och barnen skyddar ofta lojalt sina
fordldrar. Det dr inte kidnt hur manga av Sveriges ca tva miljoner barn som vixer upp i hem
dédr nagon vuxen har problem med alkohol, droger eller lakemedel. Ett kartliggningsforsok
har gjorts av Folkhilsoinstitutet och den visar att nirmare 16 % av papporna och ndrmare 8 %
av mammorna, som lever med sina barn, har en riskabel alkoholkonsumtion.

Konsekvenser av foraldrars missbruk

Konsekvenserna for barnet av fordldrars missbruk beror pa hur missbruket paverkar
fordldrarnas formaga att tillgodose sina barns behov. Missbruket paverkar familjens relationer
och sitt att fungera i vardagen. Ofta priglas vardagen i familjer med missbruk av
oforutsdgbarhet, oklarheter i rollfordelning, inkonsekvent grianssittning och dalig
problemlosning. En fordlder med missbruksproblem kan bli mindre kidnslomassigt tillgdnglig,
mindre lyhord, mer avvisande, mer inkonsekvent och littretlig. Vid allvarliga fall kan
fordldrarna brista i att tillgodose barnets grundliggande behov av omsorg och tillsyn.

Det finns studier som visar att barn till fordldrar med alkoholproblem 16per en storre risk dn
andra barn att utsittas for vanvard. Ofta far barnet ta pa sig ett ansvar som dr langt storre dn
det dr moget for. Det kan handla om att ta ansvar for sin egen omvardnad, hygien, skolgang
osv. Det kan handla om att ta ansvar for yngre syskon, att ta ansvar for de vuxnas problem
genom att forsoka hindra fordldrarnas missbruk, medla mellan fordldrarna, skydda syskon
eller vara “’snill och duktig” och ibland blir barnet “forélder at sina forédldrar”.

Barn som vixer upp 1 missbruksmiljoer ér ofta duktiga och ansvarstagande vilket gor att deras
situation dr svar att uppticka t.o.m. for néirstaende eller skolpersonal. Konsekvenserna for
barn som tvingas att ta ett allt for stort ansvar som barn kan bli sdmre sjdlvkénsla och
psykiska ohilsa i vuxen alder.

Det finns starka samband mellan missbruk hos forildrarna och forekomst av fysiskt vald och
fysiska Overgrepp 1 familjen vilket gor situationen for barnet sérskilt allvarlig.

Risk- och skyddsfaktorer

Det finns riskfaktorer som gor att risken for att barnet far bestaende problem okar, det kan
vara kon, alder, barnets utvecklingsskede och personlighet. Skyddsfaktorer minskar risken for
att barnet utvecklar problem. Skyddsfaktorer dr formagan att skapa mening och sammanhang i
tillvaron, nira relationer med en trygg anknytning till fordlder/forédldrar, god relation till
nagon annan vuxen i nitverket, social kompetens, gott sjdlvfortroende, en realistisk tro pa sig
sjalv och pa att kunna styra sitt liv, god problemlosningsformaga med dndamalsenliga
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strategier for att hantera svarigheter, formaga att reglera kinslor och reaktioner, optimism,
tillforsikt och nyfikenhet samt motivation att fungera effektivt i sin mil}o.

Tecken pa att barn far illa
Det finns inte nagra litt identifierbara tecken hos barn som visar att det far illa pa grund av

pagaende missbruk i familjen. Barnen kan visa olika beteende eller kroppliga symtom men de
kan ocksa vara hogpresterande och utat sett vilanpassade.

En forsenad utveckling av motorik och sprak, aggressivitet, kroppsliga symtom som
huvudvirk och magont, humorsvingningar, inatvindhet, trotsigt beteende, hyperaktivitet och
angslighet &r tecken pa att barnet inte mar bra och kan bero pa att barnet vixer upp i en
missbruksmiljo.

Vad kan missbrukshandliggaren gora?

® Motivera forédldrarna till att soka hjélp; for eget missbruk och for barnet
¢ Informera barnhandldggare om oro for barn.

Vad behovs?
e Kunskap om anmilningsskyldigheten.
e Kunskap for att kunna uppmérksamma tecken pa att barn far illa.
e Samverkan med handldggare for barn och familj, ekonomiskt bistand och familjeritt
[ ]

Samverkan med andra aktorer; BUP, Vuxenpsykiatrin, skola

Stodinsatser till barn, unga och deras forildrar

Insatser till barnet eller den unge kan inte ses frikopplade fran familjesituationen. Att
tillgodose barnets behov innebér néstan alltid att tillgodose fordldrarnas behov.
Stddinsatserna for barn och unga i familjer med missbruk behover inriktas pa att minska
riskfaktorer och stirka skyddsfaktorer. Aven barn som inte bor med den forilder som har
missbruksproblem kan behova stod.

Behandling riktad till fordldrarna som ror sjdlva missbruket.

Skydd — vard utanfér hemmet, tillféllig eller mer langvarig placering i ett annat hem
Stodgruppsbehandling — Glimten

Enskilt stod — samtalsbehandling t.ex. via BUP

Familjebehandling - tillgodose barnets grundliggande behov av fysisk och psykisk
omvardnad, starka fordldrarollen, arbeta med relationer, struktur och rutiner i familjen.

Se dven Socialstyrelsens rapport avseende Barn och unga i familjer med missbruk —
Viigledning for socialtjdnsten och andra aktorer (2009).
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Missbruk kombinerat med psykisk sjukdom

Behandling av klienter med psykisk sjukdom och samtidigt missbruk eller beroende skall
samordnas med landstinget efter eventuella akuta insatser. Ansvaret for klienter med missbruk
och psykisk sjukdom (dubbeldiagnos) har hilso- och sjukvarden (landstinget) och kommunen.
Halso- och sjukvardslagen reglerar landstingets och kommunens hilso- och sjukvardsanssvar.
Socialpsykiatrin svarar for kommunens ansvar att psykiskt sjuka som bor i bostader med
sdrskild service far tillgang till kommunal hélso- sjukvard utifran individens behov. Individ
och familjeomsorgen svarar for missbruks insatser enligt socialtjdnstlagen. Det betonas i de
nationella riktlinjerna betrdaffande samtidig problematik med missbruk och psykisk sjukdom
att:

“behandlingen av ett av tillstanden far inte fordrdjas i avvaktan
pa att det andra tillstandet forbdittras”.

Ovriga riskgrupper

Behandling av klienter med psykiska/neuropsykiatriska storningar, utvecklingshandikapp,
samt kriminalitet kan ibland forekomma samtidigt som den enskilde har missbruk- eller
beroende problematik. Det viktigaste i arbete med den hér gruppen dr att samordna de olika
insatser som kan vara aktuella med olika aktorer som Individ och familjeomsorgen,
Handikappomsorgen och sjukvarden.

Sarkskilt observandum for personer och familjer som langvarigt #r aktuella pa ekonomiskt
bistand, familjer dir det upprepat forekommer familjevald, samt personer som aterkommande
anmals for trafiknykterhetsbrott.

Uppfoljning (under vardtiden och efter dess upphérande)

Vard och behandlingsplan ska foljas upp regelbundet; minst var tredje manad. Uppf6ljningen
skall avse bade den enskildes utveckling/mal och kvaliteten pa insatsen. Den enskilde kan
lamna samtycke till kontakt en viss period (1 ar) efter utskrivning eller eftervardens
upphorande, om inte kontakt finns pa annat séitt med enheten. Ett sadant samtycke kan ocksa
ligga till grund for framtida utvdrderingar. Det ir till god hjélp att fran borjan tidsbestimma
kontakter med den enskilde.

Avtal

Avtal skall alltid skrivas med berord institution eller organisation. Ofta har vardgivaren egna
mallar for avtal. Avtalet skall reglera ansvarsfordelningen mellan ndmnden och det hem som
tar emot den enskilde. Det skall i huvudsak omfatta behandlingens tid, kostnader for
vard/behandling inkl kost och logi, vad som ingar i varden/behandlingen, ansvar och
kostnader vid eventuellt avbrott fore avtalad vardtid. Uppsigningstid, eventuell eftervard,
sekretessfragor, vad malet med varden &r och vad placeringsinstitution skall utfora. Det
sistnimnda medfor att behandlingsplanen, som gjorts upp tillsammans med den enskilde och
vardutforaren, dr synnerligen viktig, eftersom avtalet ibland hanvisar till den.
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Egenavygifter vid vard och behandling

Kommunen far ta ut avgift for uppehille av den som far vard och behandling for missbruk i
HVB eller ett familjehem. Det giller oavsett om varden sker enligt SoL eller LVM. Avgiften
som kommunen far ta ut regleras i 6 kap 1 § SoF. Den aktuella avgiften ar f.n. hogst 80kr/dag.
Huvudregeln dr att den enskilde sjélv skall ombesorja betalningen av egenavgiften.
Socialforvaltningen kan begéra hos Forsdkringskassan att ett avdrag gors fran sjukpenning om
det dr sannolik att klienten inte sjdlv kommer att betala egenavgiften. Denna mojlighet finns
inte nér det giller pension, sjukersittning eller aktivitetsersdttning. Om klienten inte frivilligt
betalar sin egenavgift kan socialforvaltningen fora talan om erséttning hos lansritten
betriaffande aterkrav med stod av 9 kap. 3 § SoL.

Vard enligt LVM

Lagstiftningen som avser tvangsvard av missbrukare regleras i lag om vard av missbrukare i
vissa fall (LVM). Enligt 6 § LVM har myndigheter som i sin verksamhet kommer i kontakt
med missbrukare en skyldighet att anmila till socialndmnden om de far kinnedom om att
nagon kan antas vara i behov av vard enligt LVM.

Séarskilda rutiner finns for handldggningen av LVM-drenden.

Stod at anhériga
Anhoriga till personer missbruk eller beroende problematik kan sdka stod pa Navet i Ljungby
eller ansoka om anhorigbehandling vid behandlingshem. Behandlingen ges som bistand.

Ideella organisationer

I den 6ppna varden, under vardtiden och efter varden, kan organisationer och enskilda vara ett
gott stod for den enskilde. Den enskildes kontakter med dem skall diarfér uppmuntras och
stodjas. Ofta kan t.ex. AA ge ett direkt stod till den enskilde med samtal 1 grupp eller enskilt.
Det ér ocksa viktigt att underlitta for organisationer och andra att bevara kontakten med den
enskilde men forutsitter att denne medger det.

Samverkan

Myndigheter har en allmén lagstadgad skyldighet att samverka med stod av 6 §
Forvaltningslagen. Det finns en sérskild skyldighet att samverka i fragor som ror barn som far
illa eller riskerar att fara illa, vilket regleras i lagstiftningen for socialtjdnst, hilso- och
sjukvard, forskola och skola, samt polis.

Socialtjdnsten har det yttersta ansvaret for att barn och unga som far illa far stoéd och skydd.
For att socialtjidnsten skall fullfolja detta ansvar krédvs att anmilnings- och
uppgiftsskyldigheten fungerar.
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Nationella riktlinjer for missbruks- och beroendevard, 2007.

Handlingsplan for gravida kvinnor med missbruk

Overenskommelse mellan linets kommuner och landstinget Kronobergs beroendeenhet
avseende LVM-handldggning.

Socialstyrelsens rapport “Gravida kvinnor med missbruk och barn som lever i familjer med
missbruksproblem” 2009.

Socialstyrelsens rapport “Barn och unga i familjer med missbruksproblem” 2009.
Socialstyrelsens foreskrifter och allmédnna rad (SOSFS 2004:8) Liikemedelsassisterad
underhdllsbehandling vid opiatberoende.
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