RIKTLINJER FOR

missbruks- riskbruks- och
beroendevard

Dokumentets syfte

Riktlinjernas syfte dr att vara en vigledning for handliggare samt ge information till
medborgate som kommer i kontakt med socialnimndens och/eller dldrenimndens
verksamhet. Riktlinjerna innebar inte nagon inskrinkning i den enskildes ritt att fa en
individuell provning av sin ansékan. Riktlinjerna dr dirfor vigledande och giller
aldrig utan undantag.

Dokumentet giller for

Riktlinjerna avser vuxna personer som ar 18 ar och ildre, med missbruk, risk for
missbruk och/eller har ett beroende av alkohol, natkotika, tabletter eller andra
beroendeframkallande medel. Och som omfattas av socialtjanstlagen (SoL. 2001:452)
lag (1988:870 om vard av personer med missbruksproblem i vissa fall, lag (1990:52)
med sirskilda bestimmelser om vard av unga, foreskrifter m.m. fran Socialstyrelsen
samt nationella riktlinjer.

Begreppsforklaring

Med missbruk avses en aterkommande eller varaktig konsumtion som leder till
allvarliga foljder f6r den enskilde i form av medicinska och sociala problem. Allt icke-
medicinskt bruk av narkotika anses som ett missbruk.'

Med riskbruk avses en konsumtion som kan vantas leda till missbruk och beroende
om den fortsattet.

Beroende innebir att individen inte kan styra sitt intag av alkohol, narkotika, tabletter
eller andra beroendeframkallande medel samt att abstinensbesvar uppstar och att allt
hogtre doser behévs for att uppni ett rus.”

! Prop. 1981/82:8, s 75.
2 Se exempelvis Statens beredning for medicinsk utvardering (SBU), 2001: ”Behandling av alkohol- och
natkotikaproblem, en evidensbaserad kunskapssammanstillning”, volym 1 s 12f.
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I Inledning

Enligt socialtjanstlagen (2001:453), SoL, har kommunen det yttersta ansvaret fOr att
de som bor och vistas i kommunen far det stéd och den hjilp som de behéver. De
insatser, som myndigheten fattar beslut om ska sd lingt som méjligt ges 1 frivilliga
former med beaktande av den enskildes sjalvbestimmanderatt. Malet for arbetet ar
att den enskildes missbruk skall upphora eller minska i en sadan omfattning att
livssituationen forbattras for den enskilde eller f6r dennes anhériga. Kommunens
handliggare inom Vuxengruppen utfor inte behandlingsarbete utan utreder personer
med missbruks- och beroendeproblematik. Insatser utfors av den kommunala
beroendemottagningen eller andra privata anordnare.

Socialtjinstens arbetssitt ska sd langt det 4r mojligt baseras pa kunskaps- och
evidensbaserade metoder.

1.1 Nacka kommun utgangspunkter

Beslutade insatser ska 6verensstimma med de mal och grundliaggande virderingar
som giller f6r Nacka kommun. Nacka kommuns vision dr 6ppenhet och mangfald.
Kommunens organisation ska genomsyras av fértroende och respekt for minniskors
kunskap och egen f6rmaga - samt fOr deras vilja att ta ansvar.

Oavsett lagstiftning giller f6ljande principer:
- alla minniskors lika varde

- integritet och sjilvbestimmande

- tillganglighet

- delaktighet

- kontinuitet och helhetssyn

2 Grundlaggande bestammelser

Socialndimndens insatser f6r den enskilde ska utformas och genomforas tillsammans
med honom/ henne. Brukarinflytandet ska betonas, vilket innebir att det 4r viktigt
att den enskilde ifrdga ges mojlighet att framfoéra sina synpunkter pa innehallet 1
erhillna insatser.

2.1 Lagar

Socialtjinstens arbete med vuxna som har ett missbruk och/eller beroende regleras
frimst i socialtjanstlag (2001:453), SoL, och socialtjinstférordning (2001:937), SoF,
samt kompletterad med en tvangslagstiftning, lagen (1988:870) om vird av personer
med missbruksproblem i vissa fall, LVM. Vidare giller grundliggande lagstiftning f6r
kommunal verksamhet, sisom exempelvis forvaltningslag (1986:223), offentlighets-
och sekretesslag (2009:400) och kommunallag (1991:900). Vistelsekommunens
ansvar, enligt SoL, innebir ingen inskrinkning i det ansvar som giller andra
huvudmin.
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Socialsekreterare som arbetar med myndighetsutovning dr ansvariga for att halla sig
uppdaterade om lagar och foreskrifter inom sitt verksamhetsomrade.

2.1.1 Socialtjanstlagen (2001:453)

Enligt socialtjanstlagen har kommunen det yttersta ansvaret for att de som bor och
vistas i kommunen far det stdd och den hjilp som de behéver. Kommunens yttersta
ansvar omfattar dock inte insatser som iligger annan huvudman’. Socialtjinsten ska
aktivt sorja for att enskilda personer med missbruksproblem far den hjilp och vard
som han eller hon behover f6r att komma ifrin missbruket. Socialtjansten ska
planera hjilpen och varden i samférstand med den enskilde och noga bevaka att
planen fullféljs*.

Enligt 4 kap. 1 § SoL. har den som ir i behov av stéd och vard ritt att anséka om
detta i form av bistand. Bistandet ska utformas sa att det stirker den enskildes
mojligheter att leva ett sjalvstindigt liv.

2.1.2 Lag (1988:870) om vard av personer med missbruksproblem i
vissa fall

Vird till personer med missbruksproblem ska ges i samférstand med den enskilde,
enligt bestimmelserna i socialtjdnstlagen. Under vissa forutsittningar, som finns
angivna 1 LVM, ska dock vard beredas personer med missbruksproblem oberoende
av hans eller hennes samtycke. Syftet med tvangsvarden ska vara att motivera
personer med missbruksproblem till att medverka frivilligt till fortsatt behandling och
till att ta emot stod fOr att komma ifrdn missbruket.

Enligt 4 § LVM ska tvangsvard beslutas om:

- ndgon till £6ljd av ett fortgaende missbruk av alkohol, narkotika eller flyktiga
l6sningsmedel édr i behov av vard for att komma ifran sitt missbruk,

- vardbehovet inte kan tillgodoses enligt socialtjanstlagen eller pa nagot annat sitt
och

- han eller hon till f6ljd av missbruket;

a) utsitter sin fysiska eller psykiska hilsa for allvarlig fara,

b) 16per en uppenbar risk att férstora sitt liv, eller

¢) kan befaras komma att allvarligt skada sig sjilv eller nagon nirstaende.

Beslut om tvangsvird fattas enligt 5§ LVM av forvaltningsritten pa ansokan fran
socialndimnden.

2.13 Lag (1990:52) med sdrskilda bestimmelser om vard av unga

Vird ska i forsta hand genomféras i samforstand med den enskilde enligt
socialtjanstlagen. I vissa fall, som regleras i Lag (1990:52) med sirskilda bestimmelser
av vard av unga, LVU, kan socialnimnden ans6ka om att forvaltningsritten fattar
beslut om tviangsvard. Vird med st6d av 3§ LVU ska beslutas om den unge utsitter
sin halsa eller utveckling for en pataglig risk att skadas genom missbruk av

3 Socialtjinstlagen 2 kap. 2 §
4 Socialtjanstlagen 5 kap. 9 §
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beroendeframkallande medel, brottslig verksamhet eller ndgot annat socialt
nedbrytande beteende. LVU enligt 3 § far beredas personer som har fyllt 18 men inte
20 ar, om sadan vard med hinsyn till den unges behov och personliga férhallanden i
Ovrigt ar lampligare 4n ndgon annan vard och det kan antas att beh6vlig vard inte kan
ges med den unges samtycke.

2.14 Offentlighets- och sekretesslagen (2009:400)

Enligt 26 kap. 1 § offentlighets- och sekretesslagen giller sekretess inom social-
tjdnsten for uppgift om enskilds personliga forhallanden, om inte uppgiften kan
limnas ut utan att den enskilde eller nagon nérstaende lider men. Nir den enskilde
har kontakt med olika nimnder dir insatserna fran kommunen ska samordnas ska
den enskilde ge sitt samtyckte till att dennes uppgifter limnas ut.

2.2 Foreskrifter och allmanna rad

Bland Socialstyrelsens foreskrifter och allmdnna rad kan sirskilt nimnas:

- Socialstyrelsens foreskrifter och allméinna rad (SOSEFS 2014:5) om
dokumentation vid handliggning av drenden och genomférande av insatser enligt
SoL, LVU, LVM och LSS. Andring framgar av SOSES 2008:3.

- Socialstyrelsens allminna rad (SOSFS 2003:16) om anmailan om missférhallanden
enligt 14 kap 1 § socialtjanstlagen.

- Socialstyrelsens foreskrifter och allmédnna rad (SOSES 2011:5) om Lex Sarah.

- Socialstyrelsens foreskrifter och allméinna rad (SOSFS 2005:28) om anmilnings-
skyldighet enligt Lex Maria.

- Socialstyrelsens foreskrifter och allméinna rad (SOSFES 2011:9) om ledningssystem
for systematiskt kvalitetsarbete.

Foreskrifter ar bindande regler. Allmédnna rad ér starka rekommendationer, men inte
bindande. Observera att ytterligare eller reviderade foreskrifter kan ha tillkommit
efter det att nimndens riktlinjer faststalldes.

2.3 Barnperspektivet

Barns basta ska alltid beaktas, enligt Socialtjanstlagen 1 §. Socialtjinstens medarbetare
ar skyldiga att genast anmila till socialndmnden om de far kinnedom om nagot som
kan innebira att nimnden behover ingripa till ett barns skydd®. Missbruk och
beroende dr inte enbart ett individuellt problem utan paverkar en hel familj, inte
minst barnen. I drenden dar det finns barn i familjen ska konsekvenserna fér barnen
dirfor alltid 6vervigas och dokumenteras®.

2.4 Styrdokument
2.4.1 Delegationsordning

Enligt 6 kap 33 § kommunallagen fir en nimnd uppdra it en anstilld hos
kommunen att besluta pa namndens vignar 1 ett visst drende eller till en viss grupp av

5 Socialtjanstlagen 14 kap. 1 §
6 SOSFS 2014:5
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arenden. Delegation for beslut inom ramen for utredning och insats regleras i
socialnamndens delegationsordning.

2.4.2 Vald i ndra relationer

Vild kan forekomma i alla relationer oavsett alder, kultur, religion, etnicitet och
social tillh6righet. Vald ér alla slags 6vergrepp, bade fysiskt-, psykiskt och sexuellt
vald samt social utsatthet och materiell- och ekonomisk utsatthet. Det finns flera
lagar till skydd mot vald, och en rad myndigheter ansvarar tillsammans for att
forebygea vald samt skydda och hjilpa de som blir utsatta.

Personer som dr utsatta for vald kan vara aktuella inom alla socialtjinstens enheter
samt inom olika typer av 6ppna verksamheter. Nacka kommuns handlingsplan fér
arbetet med vald i nira relation ska sikerstilla att alla som har varit utsatta for vald i
nara relationer far det bemdtande, stdd och den insats de behoéver oberoende av var
arendet har aktualiserats.

2.4.3 Alkohol-, narkotika- och dopingstrategi ANDT

Enligt 3 kap 7 § SoL ska socialnimnden arbeta f6r att férebygga och motverka
missbruk av alkohol och andra beroendeframkallande medel. Regeringens samlade
strategi for alkohol-, narkotika-, dopnings- och tobakspolitiken” syftar till att under-
litta statens styrning av stodet inom ANDT-omradet, skapa battre forutsittningar for
samordning och samverkan samt att fa till en samlad syn pd de gemensamma faktorer
som ligger bakom problemens uppkomst och deras l6sningar. Nacka kommun har en
ANDT strategi med syftet att skapa battre forutsittningar for samordning och
samverkan mellan myndigheter, grupper och enskilda for att sprida kunskap om
skadeverkningar av missbruk och informera om de hjilpméjligheter som finns.

244 Nationella riktlinjer

Socialstyrelsens Nationella riktlinjer f6r missbruks- och beroendevard riktar sig bade
till socialtjansten och hilso- och sjukvirden. Syftet dr att gora varden tydligare och
mer enhetlig samt att ge huvudminnen ett underlag for att effektivt anvinda
missbruks- och beroendevirdens resurser (se samverkan, punkt 2.5). Tanken dr ocksa
att de vard- och behandlingsinsatser som ges ska bygga pa evidensbaserade metoder
och beprévad vetenskap.

2.5 Samverkan

Den samverkansskyldighet som finns inom socialtjanstens omrade regleras bland
annat i forvaltningslagen (1986:223), socialtjanstlagen (2001:453) och halso- och
sjukvardslagen (1982:763). Den 1 januari 2012 tridde Socialstyrelsens féreskrifter och
allminna rad (SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete i
kraft. Enligt 4 kap 2 - 4§ skall ledningssystemet sikerstilla att det finns rutiner och
riktlinjer som tydligg6ér processer och rutiner dir extern samverkan behovs. Vil
utvecklad samverkan med andra myndigheter och samarbetsparter ska efterstrivas
och ske utifran den enskildes behov. Viktiga samverkansparter dr exempelvis

7 prop. 2010/11:47
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landsting, kriminalvard och frivilligorganisationer samt inom kommunen mellan olika
namnder och verksamheter/enheter.

2.5.1 Samordnad individuell plan

Av 2 kap 7 § socialtjanstlagen och 3 f § hilso- och sjukvardslagen framgir att
kommunen och landstinget tillsammans ska uppritta en individuell plan nir den
enskilde har behov av insatser fran bade socialtjinsten och hilso- och sjukvarden.
Om den enskilde har behov av insatser frin annan huvudman eller olika enheter i
kommunen kan den enskilde kriva en samordning kring insatserna vilket
dokumenteras i en Samordnad individuell plan (SIP). Planen kan ocksa upprittas om
kommunen eller landstinget bedomer att den behovs for att den enskilde ska fa sina
behov tillgodosedda och om den enskilde samtycker till att den upprittas. Planen ska,
nir det dr mojligt, upprittas tillsammans med den enskilde. Narstaende ska ges
mojlighet att delta 1 arbetet med planen, om det ar limpligt och den enskilde inte
motsitter sig det.

Av planen ska det framga:

1. vilka insatser som behovs,

2. vilka insatser respektive huvudman ska ansvara for,

3. vilka atgirder som vidtas av nagon annan an kommunen eller landstinget,
4. vem av huvudminnen som ska ha det 6vergripande ansvaret f6r planen

2.5.2 Intern samverkan

Vuxengruppen samverkar med andra enheter inom kommunen f6r att uppna bista
mojliga stod och service f6r den enskilde. Rutiner finns darfor f6r personer med
samsjuklighet, dldre Gver 65 ar, barn med forildrar som har missbruks/beroende
problematik samt unga som fyller 18 ar och som har pagdende insatser fran barn-
och ungdomsenheten.

2.5.3 Overenskommelse om samverkan i Stockholms lin

Av 1 § hilso- och sjukvardslagen (1982:763), HSL, framgar att hilso- och sjukvard
innebir atgarder for att medicinskt foérebygga, utreda och behandla sjukdomar och
skador. Missbruk och beroende uppmarksammas inte sirskilt 1 lagstiftningen, men
ingar under denna ram. I Socialtjinstlagen finns sirskilda bestimmelser om
socialtjdnstens ansvar for missbruk — dels att forebygga missbruk av alkohol och
andra beroendeframkallande medel, dels att kommunen aktivt ska sorja for att den
enskilde med missbruk fir den hjilp och vard som han eller hon behover for att
komma ifrdn missbruket®.

Nacka kommun har antagit den gemensamma policy som anger riktlinjer for
samverkan mellan Stockholms lins landsting och kommuner i Stockholms lin,
”Policy for att férebygga och behandla missbruk och beroende — samverkan mellan
kommunerna och landstinget i Stockholms lin”.

8 Socialtjanstlagen 3 kap 7 § och 5 kap 1 och 9 §
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Nacka kommun har dven antagit en linsgemensam 6verenskommelse om samverkan
kring vuxna med funktionsnedsattning. Utifran denna har ett lokala samverkansavtal
tecknats kring personer med samsjuklighet.

254 Nacka Beroendemottagning

Pa Nacka Beroendemottagning samverkar Nacka kommun och Stockholms lins
landsting avseende social och medicin 6ppenvardsbehandling. Nacka kommun har
samverkansoverenskommelser med utférare for Stockholms lins landsting kring hur
denna samverkan ska ske. Alkohol- och drogriadgivare arbetar i samverkan med
likare och sjukskéterskor fran landstinget (Capio Maria). Mini Maria Nacka dr en del
av Maria Ungdom och Nacka beroendemottagning. Mini Maria ir en mottagning for
personer upp till 25 ar som ir i riskzonen f6r missbruk eller har missbruk, och deras
foraldrar.

Beroendemottagningen erbjuder:

- radgivning och information i missbruksfragor
- samtal (enskilt eller i grupp)

- rad och stdd till anhériga (enskilt eller i grupp)
- konsultation och utbildning

- medicinsk behandling

- missbruksbedémningar

2.5.5 Ansvarig kommun

Ansvaret for att tillgodose den enskildes behov av insatser fran socialtjinsten faller i
forsta hand pa den kommun dir den enskilde vistades nir hjilpbehovet uppstod
(vistelsekommunen). Om det stér klart att en annan kommun 4n vistelsekommun
och ansvarig f6r stéd och hjilp at en enskild, 4r den nuvarande vistelsekommunens
ansvar endast for akuta situationer. Bosittningskommunen ansvarar dd for att utreda
behovet av, besluta om, verkstilla och finansiera de stod och hjilpinsatser som den
enskilde behover.

Med bosittningskommun avses i 2 a kap 3 § socialtjanstlagen:

- den kommun dir den enskilde ar stadigvarande bosatt, eller

- om den enskilde dr stadigvarande bosatt i en kommun men har sin starkaste
anknytning till en annan kommun, den sistnimnda kommunen, eller

- om den enskilde saknar stadigvarande bostad, den kommun till vilken han eller
hon har sin starkaste anknytning.

2.5.6 Ansvarsfordelning mellan landstinget och kommunen

Landstinget och kommunen har ett delat ansvar f6r personer med missbruks-
problematik. Landstinget har ansvar for korttidsvard, avgiftning (abstinens-
behandling, psykiatrisk- och somatisk utredning samt motivationsarbete) och for
vard av personer som kriver psykiatrisk behandling. Inom landstinget har
allmanpsykiatrin huvud- och samordningsansvar f6r de psykiatriska insatserna till
personer med missbruksproblem med psykisk problematik. Allménpsykiatrin ska
dirmed svara f6r bade kort- och langvarig psykiatrisk vard och behandling av
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psykiskt stérda personer med missbruksproblem i savil 6ppen som sluten vard.
Psykiatrin ansvarar ocksa for att slutenvard enligt LPT limnas, da det ar nédvandigt.

2.5.7 Ansvarsfordelning vid placering i annan kommun

Nir en enskild blir beviljad en placering i en annan kommun har den placerande
kommunen ett sammantaget vardansvar. Med sammantaget vardansvar menas att
placeringskommunen har ansvar for utredning, beslut, genomférande och
finansiering dven fér de behov som kan uppsta under tiden placeringen pagar. En
kommun behaller darfor ansvaret for stod och hjilp for enskilda som vistas i en
annan kommun till £6ljd av placering vid bland annat familjehem eller hem f6r vard
eller boende, HVB.

2.5.8 Overflyttning av drende

Overflyttning av ett drende till en annan kommun kan ske om den som irendet giller
har starkare anknytning till den andra kommunen och om det framstar som limpligt i
torhallande till den enskildes 6nskemal, varaktigheten av hjilpbehovet och 6vriga
omstindigheter. En kommun som anser att ett drende ska flyttas till en annan
kommun kan begira 6verflyttning hos den andra kommunen.

Om kommunerna inte kan komma 6verens om 6verflyttning av ett drende kan den
kommun som begirt 6verflyttning anséka hos Inspektionen f6r vard och omsorg
(IVO) om att fa drendet Overflyttat. En sadan ansékan kan ocksa géras om den
begirande kommunen inte har fatt svar frain den andra kommunen inom en manad.
IVO:s beslut gillande 6verflyttning av drende kan 6verklagas.

3 Forebyggande insatser, radgivning och service

Socialnimnden i Nacka kommun har det 6vergripande ansvaret att f6rebygga och

motverka att personer hamnar 1 ett missbruk och beroende av alkohol, narkotika,

tobak och doping (ANDT). Det finns insatser som inte kriver bistandsbeslut och

som definieras som férebyggandeinsatser. Exempel pa dessa ir insatsen “’drog-

informat6r” som en del i det uppsékande och férebyggande arbetet. Drog-

informatérens huvudsakliga arbete dr att upplysa och motivera vuxna och ungdomar

1 Nacka, professionella och férildrar:

- om drogers negativa effekter for barn och ungas utveckling

- om var det finns hjilp att fa och sikerstilla att ungdomar i behov av stéd
hinvisas ritt.

Det finns dven insatser som riktar sig till de som ar anhirig eller narstiende till en individ
med beroende och/eller missbruksproblem, se punkt 9.

3.1 Rad- och stodsamtal

Réd- och stédsamtal dr en forebyggande och/eller motverkande insats till att en
riskabel konsumtion utvecklas till ett missbruk eller ett beroende. Insatsen innebir en
individuell kontakt med en behandlare for att fa rad, information och férklaringar
kring hur ett riskbeteende, ett missbruk eller ett beroende kan bemétas eller
behandlas. Insatsen ges till vuxna personer 18 ar och dldre som har utvecklat ett
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riskbruk, missbruk/skadligt bruk eller beroende av alkohol och/eller droger med oro
for den egna alkohol-/drogkonsumtionen. Anhoriga och andra nirstidende som oroar
sig for deras anhorigs alkohol-/drogproblem kan ocksa gi pa rad- och stodsamtal.

Insatsen omfattas av kundval (se aktuell lista 6ver anordnare pa kommunens
hemsida) samt erbjuds genom Nacka kommuns beroendemottagning.

Rad- och stédsamtal dr 1-3 samtal a’60 minuter som i regel bokas in en gang per
vecka. Darefter kravs bistindsbeslut.

3.2 God man och forvaltare

Godmanskap ir ett uppdrag som innebir att en person “god man” utfor uppgifter
tor nagons rikning. Tanken ér att alla 1 Sverige ska fa lika ritt oavsett fé6rméga. En
god man och en forvaltare har 1 princip samma huvuduppgifter men deras ansvar
och befogenheter skiljer sig at. En god man foretrider den enskilde frimst i
ekonomiska och rittsliga fragor genom att forvalta egendom, bevaka den enskildes
ritt och sorja for personen. En forvaltare har betydligt storre befogenheter. Den
person som har en god man eller forvaltare kallas huvudman.

God man eller forvaltare utses inte om det gar att hjilpa en person pa ett mindre
ingripande sitt. Detta innebir att om den enskildes behov kan tillgodoses genom
fullmakt eller annan 16sning behéver man inte férordna en god man. En god man
kan inte utses mot en persons vilja. Det ar en frivillig atgird som innebir att
huvudmannen behiller sin rattshandlingsférmaga.

En forvaltare utser man at en person som ir helt of6rmogen att varda sig sjilv eller
sin egendom. Forvaltarskap dr en tvangsatgird. Detta innebir att en forvaltare kan
férordnas mot den enskildes vilja och féreta vissa rattshandlingar oberoende av
huvudmannens samtycke.

Behovet av god man/foérvaltare anmils till 6verformyndarenheten i form av en social
utredning och ett likarintyg (socialstyrelsens blankett ska anvindas) och férordnas
forsta gangen av tingsratt.

4 Handlaggning

All dokumentation och handliggning ska utga fran gillande lagstiftning och fo6lja
foreskriften om handliggning och dokumentation.”. I 11 kap 5 § Sol. faststills att
handliggning av drenden som r6r enskilda samt genomférande av beslut om st6d-
insatser, vard och behandling ska dokumenteras. Detta innebdr att savil den som
fattar beslut om insatser som den som utf6ér dem har skyldighet att dokumentera.
Vid handldggning ska stor vikt liggas vid den enskildes ritt till delaktighet, inflytande
och sjilvbestimmande.

9 SOSFES 2014:5. Dokumentation i verksamhet som bedrivs med stéd av SoL,, LVU, LVM och LSS
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Ett drende kan aktualiseras genom anstkan, anmailan eller pa initiativ av myndigheten
sjalv. Enligt 11 kap 1 § SoL ska ett arende handldggas skyndsamt efter det att
ansOkan eller anmilan inkommit. Som en del i en utredning kan nimnden bevilja
insats i form av en utredning/bedémning som utférs av Nacka kommuns beroende-
mottagning.

En utredning ska ligea till grund f6r nimndens bedomning om insats f6r den
enskilde. ASI-intervjun liksom ADAD-intervjun dr standardiserade bedémnings-
metoder som anvinds i samband med utredning och i uppféljning. Enligt férarbeten
till socialtjanstlagen bor planmissighet och langsiktighet, - vardkedjetinkande, vara
en viktig utgangspunkt for de insatser som socialtjinsten erbjuder personer med
missbruksproblem. En virdkedja kan omfatta alla typer av hilso- och sjukvards-
aktiviteter samt vard- och omsorgsaktiviteter, oavsett huvudman/vardgivare.

Ett beslut fattas enligt nimndens delegationsordning, se punkt 2.4.1. I ett beslut om
insats ska det framga vad den enskilde har ansékt om, vilka insatser som har beviljats,
malet med insatsen, omfattning, for hur lang tid beslutet giller samt information om
ritten att 6verklaga. Avslagsbeslut ska vara skriftliga och motiverade. Alla beslut ska
kommuniceras', f6ljas upp och omprévas nir beslutet 16per ut eller vid forindrade
behov.

Vid beslut om insats ska en vardplan/bestillning formuleras till utféraren med en
beskrivning av insatsens syfte, innehill och tidspetiod''. T virdplanen/bestillningen
framgar den enskildes behov och detta ligger till grund f6r genomférandeplanen som
utféraren sedan formulerar. Den beslutade insatsen ska paborjas senast tva veckor
fran det att bestillningen inkommit, om inte annat avtalats med den enskilde.

4.1 Utforare av insatser

For att den enskilde ska erbjudas insatser som utgir ifrin hans/hennes behov krivs
tillgang till ett varierat utbud av resurser. Nir beslut om en insats ér fattat kan
insatsen pabdtjas av en utforare. UtfGraren dr ofta en privat utférare men kan dven
vara kommunens egen verksamhet. Insatser ska alltid beviljas utifran kommunens
upphandlade anordnare enligt lag (2007:1091) om offentlig upphandling eller lag
(2008:962) om valfrihetssystem (LOV). I undantagsfall kan kommunen franga
upphandlade anordnare och genomféra en direktupphandling av enstaka plats.

I Nacka kommun har den som blir beviljad nagon form av strukturerad 6ppenvard
mojlighet att sjilv vilja anordnare och program, vilket kallas Kundval. Kundval sker
enligt LOV.

10 Kommunicering enligt 17§ FL samt 11 kap 5 § SoL.. Se dven SOSFES 2014:5.
11 Se SOSFS 2014:5, 5 kap 22 § och 6 kap.
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4.2 Uppfoljning

Uppféljning av insatsen och genomférandeplanen ska ske minst var 3: e manad eller
oftare vid behov. Genomférandeplanen dr en forutsittning for uppféljning och
virdering av resultat och revideras vid andrade férhéllanden eller i samband med
beslut av insats. Vid tvangsvard som beslutas av socialnimnden ska en rapport for
overvigande tas upp pa sociala utskottet, SU minst var 6:e manad.

I de fall den enskilde har en samordnad individuell plan — SIP, ska dven den f6ljas

upp regelbundet.

5 Bistandsbedomda insatser till personer med
riskbruk, missbruk och/eller beroende

5.1 Oppenvardsinsatser

5.1.1 Kontaktperson

Nimnden kan enligt 3 kap 6 b § SoL utse en sirskild person eller familj i syfte att
hjalpa den enskilde i personliga angeligenheter, om den enskilde begir eller
samtycker till det. Kontaktperson ir en individuellt behovsprovad insats. Insatsen ar
ett icke professionellt stod och ska inte ersitta andra insatser fran kommunen och
landstinget. Personlig omvardnad ingér inte i denna insats.

Den som beviljats kontaktperson star fOr sina egna kostnader, ex bio, matkostnader,
reskostnader mm. Beslut om ersittning och arvode i enlighet med SKIL.:s
rekommendationer fattas av handliggare. Insats i form kontaktperson 1-5 timmar per
vecka fattas pa delegation av handliggare. Beslut 6ver 5 timmar per vecka fattas
enligt delegation av gruppchef.

Beslut fattas med stéd av 4 kap 1 § socialtjanstlag (2001:453).
Kontaktpersonen utreds och matchas av kommunens kontaktverksamhet.

Mailgrupp
Insatsen beviljas till personer som dr i behov av stod 1 personliga angeligenheter och
som dr i behov av att bryta isolering genom samvaro och fritidsaktiviteter.

5.1.2 Kvalificerad kontaktperson

Syftet dr att ge den enskilde stdd och struktur i sin livssituation, med fokus pa
drogfrihet. Insatsen innebar ett professionellt individuellt st6d och tillhandahalls
oftast av enskilda firmor eller av Nacka kommuns ungdomsbehandlare. Stédet kan
avse samtal kring drogfrihet, stod till att fa struktur i vardagen och stod till att initiera
andra vardkontakter/behandling. Kontaktpersonen hjilper den enskilde i personliga
angeligenheter och bryter den enskildes isolering genom samvaro och fritids-
aktiviteter. Kvalificerad kontaktperson kan beviljas som férberedelse infor
behandling eller till personer som har genomgatt behandlingar £6r missbruk/
beroende.
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Den som beviljats kontaktperson star for sina egna kostnader, ex bio, matkostnader,
reskostnader mm. Beslut om ersittning och arvode i enlighet med SKL:s
rekommendationer fattas av handliggare. Insats 1 form kontaktperson 1-5 timmar per
vecka fattas pa delegation av handliggare. Beslut 6ver 5 timmar per vecka fattas
enligt delegation av gruppchef.

Beslut fattas med stod av 4 kap 1 § socialtjanstlag (2001:453).

Malgrupp
Insatsen beviljas till personer som har ett svagt eget nitverk och som har behov av
stod for att etablera och fullf6lja andra kontakter.

5.1.3 Casemanager

Caremanagement 4r en insats som samordnar varden for personer med komplexa
vardbehov. En Casemanager arbetar bland annat med att s6ka upp, motivera,
samordna och uppritthalla kontakter med vardgivare for den enskilde. En
casemanager genomfor inte egna behandlingsinsatser. Casemanagern ska lyssna till
individens egna 6nskemal och val, och inriktas pa den typ av firdighetstrining som
behovs for att individen ska na sina mal. Malet dr att patienterna ska halla kontakt
med vird- och stodsystemet, att antalet och lingden pa sjukhusvistelser ska minska
samt att patienternas sociala funktion och livskvalitet ska férbittras.

Insatsen ska leda till att personer ska leva ett sa sjlvstindigt liv som mojligt.
Insatsens omfattning och intensitet ser olika ut beroende pa vilket behov av vard och
stdd den enskilde har samt vilken modell de arbetar utifrin. Insatsen kan variera i tid
fran nagra manader till flera ar. Insatsen genomférs huvudsakligen pa dagtid.

Beslut fattas med stéd av 4 kap 1 § socialtjanstlag (2001:453) utifran gallande
delegationsordning.

Mailgrupp

Insatsen riktar sig till personer med samsjuklighetsproblematik och beviljas om denna
har ett komplexa vardbehov eller dr ung vuxen med komplexa psykosociala
funktionsnedsittningar.

5.1.4 Boendestod

Syftet med boendestdd dr att 6ka den enskildes funktionsférméga och bidra till 6kad
sjalvstindighet. Samt att ge den enskilde stod och struktur for att klara géromal som

normalt ingdr i vardagstillvaron. Insatsen innebir ett professionellt stéd. Insatsen kan
aven ges till personer i trinings- eller férsoksligenheter.

Boendestodet avser att bidra till att den enskilde far hjalp i hemmet men kan ocksa

omfatta stdd 1 situationer utanfér hemmet, bland annat i kontakter med myndigheter
och viktiga personer 1 det personliga nitverket.
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Boendestdd beviljas med stod av 4 kap. 1 § SoL utifran gillande delegationsordning.
Insatsen omfattas av kundyal (se aktuell anordnare pa kommunens hemsida). Den
enskilde betalar ingen avgift f6r boendestod.

Mailgrupp

Personer som har missbruks/beroendeproblematik med eller utan psykisk ohilsa
med svérigheter att klara vardagstillvaron och som behover stod 1 att skota vanligt
forekommande géromal 1 hemmet (hjilp till sjalvhjalp).

5.1.5 Strukturerad samtalsserie

Med strukturerade samtalsserier avses samtal som sker individuellt eller 1 par och som
ar baserade pa teoretiskt grundade tekniker eller metoder. Samtalen sker regelbundet
och bestims utifrin behov. Olika former av program pa dagtid kan erbjudas till
vuxna med missbruk eller beroende av alkohol, narkotika och/eller likemedel. Till
strukturerad samtalsserie riknas KBT-samtal, Motiverande samtal, MET, individuell
aterfallsprevention, rePULSE m.m. Vanligtvis brukar en strukturerad samtalsserie
innebdra 10 samtal under en period om 6-10 veckor. Om samtalen blir fler eller
mindre dn 10 samtal ska detta motiveras 1 beslutet om insats.

Insatsen beviljas per timme med stod av 4 kap 1 § socialtjinstlag (2001:453) utifran
gillande delegationsordning.

Insatsen omfattas av kundyal (se aktuell anordnare pa kommunens hemsida) samt
erbjuds genom Nacka kommuns beroendemottagning.

Mailgrupp

Strukturerad samtalsserie beviljas till personer som har ett missbruk eller beroende
och som sjilva 6nskar en forindring. En férutsittning r att den enskilde har ett
ordnat boende och bedéms klara av drogfrihet i sin hemmiljé.

5.1.6 Strukturerad 6ppenvard enligt kundval

Hir avses oppenvardsinsatser som sker i grupp och som har en fastlagd modell/
program. Behandling har en klar struktur och genomférs under flera dagar i veckan.
Lingden pa insatsen varierar utifran vilket program som ér aktuellt och utifran
resultatet pa ett program kan nytt beslut fattas om fortsittning i annat program.
Detta innebir att 6ppenvirdsbehandlingen kan paga upp till ett ar.

Det ska finnas mojligheter att individuellt anpassa behandlingen och att ge forstirkt
stod. Nitverksarbete kan inga som en del i behandlingen. Till strukturerad 6ppenvard
riknas bland annat 12-stegsprogram, gruppbehandling m.m. Insatsen ska ges minst 4
ganger per vecka.

Beslut fattas med stéd av 4 kap 1 § socialtjdnstlag (2001:453) utifran gallande

delegationsordning. Insatsen omfattas av kwndyal (se aktuell anordnare pa
kommunens hemsida).
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Mailgrupp

Oppenvardsbehandling kan beviljas till personer som har ett missbruk eller beroende
och som sjilva 6nskar en forindring. Mojligheten till 6ppenvardsbehandling provas
alltid 1 forsta hand, innan heldygnsvard beviljas men kan ocksa beviljas som eftervard
efter en institutionsplacering. En forutsittning ér att den enskilde har ett ordnat
boende och bedéms klara av drogfrihet 1 sin hemmiljé.

5.1.7 Strukturerad oppenvard icke kundval

Strukturerad 6ppenvardsbehandling dr en bistindsbedomd beroendebehandling som
sker individuellt flera dagar i veckan enligt ett faststillt program. Insatsen innebir
ofta en kombination av exempelvis kontaktperson och stod till sysselsittning. Till
strukturerad 6ppenvard riknas dven HAP (haschavvinjningsprogram), m.m.
Lingden pa insatsen varierar utifran vilket program som ir aktuellt. Olika former av
program pa dagtid kan erbjudas till vuxna med missbruk eller beroende av alkohol,
narkotika och/eller lakemedel.

Beslut fattas med stod av 4 kap 1 § socialtjinstlag (2001:453) utifran gallande
delegationsordning.

Mailgrupp

Oppenvﬁrdsbehandling kan beviljas till personer som har ett missbruk eller beroende
och som sjilva 6nskar en forindring. Mojligheten till 6ppenvardsbehandling provas
alltid i forsta hand, innan heldygnsvard beviljas men kan ocksa beviljas som eftervard
efter en institutionsplacering. En forutsittning ér att den enskilde har ett ordnat
boende och bedoms klara av drogfrihet i sin hemmiljo.

5.2 Boendeformer

En kommun har inte ndgon allmin lagstadgad skyldighet att ordna bostad ét
kommunens invanare men det finns en skyldighet att tillf6rsikra kommuninvanarna
en skalig levnadsniva. I Nacka kommun finns inga kommunalt dgda bostidder. Det
innebdr att kommunen samarbetar med flera privata bostadsagare for att ordna
boende for socialt utsatta personer. Bostadsloshet ar i sig inte ett skal till att bevilja
insats 1 form av stodboende, triningsligenhet eller férsoksligenhet. Ett socialt
hyreskontrakt dr ett bistind och kommunens boendel6sning i sirskilda fall for
personer som av olika skil inte blir godkdnda pa den ordinarie bostadsmarknaden.
For socialt kontrakt se sirskild riktlinje.

Personer som ir placerade i olika boendeformer ska betala en egenavgifter enligt
faststalld riktlinje.

5.2.1 Stodboende

Stédboende dr anpassat utifrain malgrupp och behov och innebir ofta en institution

med tillgang till personal. Stodboende innebar att den enskilde motiveras till ett mer

sjalvstindigt boende genom att:

- fasocial trining/boendetrining

- fa st6d och forutsittningar att utveckla och behilla ett socialt nitverk samt en
meningsfull fritid
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- fa st6d att soka eget boende i linet eller 1 hela landet
- vid behov fi stéd till att adekvat medicinsk och/eller psykiatrisk
bedémning/utredning/insats genomfors

Det finns stddboende f6r personer med missbruks-/beroendeproblematik samt
sarskilda stodboenden for personer med samsjuklighet, dvs. psykisk- och missbruks-
/beroendeproblematik.

Vid stoddboende for personer med samsjuklighet finns det en storre tolerans for de
sarskilt stora svarigheter som dessa personer kan ha, exempelvis gillande édterfallsrisk
och konsekvenser till f6ljd av den psykiska funktionsnedsittningen. Stédboende f6r
denna malgrupp har personal tillgianglig dygnet runt.

Beslut fattas med stod av 4 kap 1 § socialtjanstlag (2001:453) utifran gallande
delegationsordning.

Malgrupp

Stédboende kan beviljas om den enskilde har behov av kontinuerligt personalstéd
for att klara av att bibehalla nykterhet/drogfrihet. Den enskilde kan dven ha behov av
att utveckla sina personliga resurser for att leva ett sa sjilvstindigt liv som mojligt.

5.2.2 Boende med sjilvhushall och stéd

Boende med sjilvhushall och stod ar ett mer sjalvstindigt boende dn stodboende.
Boendeformen ér inte permanent, utan ett genomgangsboende som ska ses som ett
led i strivan efter att den enskilde ska klara av ett framtida sjalvstindigt boende. I ett
boende med sjilvhushall och stdd har den enskilde visst stdd och tillsyn i boendet.

Beslut fattas med stéd av 4 kap 1 § socialtjdnstlag (2001:453) utifran gallande
delegationsordning.

Malgrupp

Den enskilde ska ha ett arbete eller annan meningsfull strukturerad sysselsittning.
Vidare ska den enskilde bedomas ha vilja och f6rmaga att klara av ett drogfritt och
nyktert liv.

5.3 Heldygnsvard

Med heldygnsvard avses hir vard och/eller behandling som ges i kombination med
dygnet-runt-vistelse vid behandlingshem, omvardnadsboende eller familjehemsvard.
Virden ska i forsta hand ske frivilligt.

5.3.1 Behandlingshem

Med behandlingshem avses heldygnsomsorg med yrkesmaissig tillhandahéllen vard,

omvardnad och behandling. Ett behandlingshem med HVB-tillstand ger heldygns-

vard och kan indelas 1 olika kategorier utifrin den enskildes behov;

1. Behandlingshem med 12- stegsbehandling ir behandlingshem som har behandling med
12- stegsprogrammet som grund. Behandling ska syfta till/bidra till att den
enskilde dtererévrar kontrollen 6ver sitt liv och upph6r med sitt missbruk.
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2. Bebandlingshem med terapentisk inriktning och social fardighetstraning ir behandlingshem
som anvinder en virdmodell/program av andra evidensbaserade metoder dn 12-
stegsbehandling, vilka kan leda till rehabilitering/habilitering av personer med
missbruk- och beroendeproblematik.

3. Bebandlingshem inriktade mot samsjukliga ir behandlingshem for personer dir
missbruksproblemen kompliceras av en psykiska funktionsnedsittning.
Behandlingen ska syfta till att ge stod f6r att uppna drogfrihet och fi insikt om
hur de psykiska problemen samverkar med missbruksproblemen. Den enskilde
ska ges social firdighetstrining med malet att klara ett mer sjilvstindigt boende.

4. Bebandlingshem med substitutionsbehandling ir behandlingshem som ar specialiserade
for att arbeta med personer 1 substitutionsbehandling.

Val av behandlingshem sker utifran den enskildes specifika behov och gillande

ramavtal.

Placering pa behandlingshem ska vara sa kortvarig som moijlig. Beslut om insats i
form av behandlingshem ska som lingst gilla 6 manader, direfter sker en ny
provning av ratten till insats. Beslut om bistand 1 form av placering enligt 4 kap 1 §
socialtjanstlag (2001:453) pa behandlingshem fattas utifran gillande delegations-
ordning.

Malgrupp

Behandlingshem beviljas till personer som har ett allvarligt och accelererande
missbruk. Personen ska sjilv 6nska en forindring. En bedomning om 6ppenviards-
behandling kan vara tillridcklig, ska géras, innan nimnden kan fatta ett beslut om
behandlingshem.

5.3.2 Omvardnadsboende

Omvardnadsboende ir en form av institution med HVB-tillstind som férutom sin

omvardande karaktir, dven har vissa sjukvérdsresurser knutna till sig. P4 om-

vardnadsboenden finns det personal som kan bedéma vilka omvardnadsinsatser som

ar behovliga och dessutom svara for att sidana ges. Individen erbjuds social

rehabilitering och stéd 1 drogfriheten. Boendet syftar till att motivera den enskilde till

ett mer sjalvstindigt boende genom att:

- ge social trining/boendetrining

- ge ADL-trdning vid behov

- vid behov se till att adekvat medicinsk bedémning/utredning/insats gors

- ge stéd och forutsittning att utveckla och behalla ett socialt nitverk samt en
meningsfull fritid.

Beslut fattas med stéd av 4 kap 1 § socialtjinstlag (2001:453) utifran gallande
delegationsordning. Beslutet fattas f6r 3 manader, direfter sker en ny prévning av
ritten till insats. Val av omvardnadsboende sker utifrin gillande ramavtal samt
utifrin den enskildes specifika behov.
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Mailgrupp

Omvardnadsboende beviljas till personer med ett lingvarigt beroende, med nedsatt
psykiatrisk och fysisk hilsa och som ir i behov av aterhimtning efter en langvarig
period av missbruk. Insatsen kan beviljas nir den enskilde har svirt att tillgodogora
sig behandling eller har ett stort medicinskt omvardnadsbehov och behover
aterhdmtning.

5.3.3 SiS-institution

Tvangsvird kan innebira en placering pa en institution. SiS, Statens institutions-
styrelse, dr den statliga myndighet som bedriver individuellt anpassad tvangsvard pa
hem som regleras 1 lag (1988:870) om vird av personer med missbruksproblem i
vissa fall, LVM och lag (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vard av unga,
LVU. Virden skall vara sa kortvarig som moijligt.

Malgrupp

Vird ska enligt 3§ LVU beredas om en ungdom upp till 20 ar utsitter sin hilsa eller
utveckling for en pataglig risk att skadas genom missbruk av beroendeframkallande
medel, brottslig verksamhet eller nagot annat socialt nedbrytande beteende.

Vird enligt 4§ LVM skall beslutas om,

1. nagon till f6ljd av ett fortgdende missbruk av alkohol, narkotika eller flyktiga
l6sningsmedel ér i behov av vard for att komma ifran sitt missbruk,

2. vardbehovet inte kan tillgodoses enligt socialtjanstlagen (2001:453) eller pa nagot
annat sitt, och

3. han eller hon till f6ljd av missbruket;

a) utsitter sin fysiska eller psykiska hilsa for allvarlig fara,

b) 16per en uppenbar risk att forstora sitt liv, eller

¢) kan befaras komma att allvarligt skada sig sjilv eller nagon nirstiaende.

5.3.4 Familjehem

Familjehemsvird f6r vuxna tillhandahalls oftast av en familjehemsorganisation som
har kontrakterade familjechem, dvs. privata hem som pa uppdrag tar emot vuxna
personer for behandling, stodboende, vird eller omvardnad. Familjevardsorganisa-
tionerna rekryterar, stodjer och utvecklar enskilda familjehem sa att de kan ta emot
personer med missbruksproblem i sitt hem.

Det finns tre typer av familjehemsvard;

1. Familjehemsvard med behandlingsinriktning vilket ér ett konsulentstott familje-
hem med professionell personal kopplat till familjehemmet. Familjehemmet
tillhandahéller da professionell och adekvat behandling som syftar till/bidra till att
den enskilde upph6r med sitt missbruk.

2. Familjehemsvird med boendeinsatser och behandling som verkar mer i form av
stddboende. Individen bor dé i familjegemenskap dir den enskilde har ett eget rum.

Familjehem beviljas i undantagsfall och ska vara si kortvarig som moijligt. Val av

familjehem och familjevardsorganisation ska ske utifran den enskildes individuella
behov samt gillande ramavtal.
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Beslut fattas med stéd av 4 kap 1 § socialtjanstlag (2001:453) utifran gallande
delegationsordning.

Malgrupp
Den enskilda har behov av ett boende i en avskild milj6 eller behov av ett forstarkt
natverk.

5.3.5 Arbetskollektiv

Som ett alternativ till behandlingshem kan insatsen arbetskollektiv beviljas.
Insatsen innebir boende och social rehabilitering/habilitering. Férutom boende
erbjuds arbetstrining och stod 1 drogfrihet. Den enskilde ska utifrian sina behov
kunna erhalla de tjdnster som kravs for att klara sin tillvaro och kinna trygghet.
Denna insats syftar bl.a. pa arbetskooperativ, linkverksamhet och verksamhet som
vilar pa religics grund. Verksamhetens styrka kan vara frimst stodet fran personal
som har liknande erfarenheter och inte nédvindigtvis frin professionella behandlare.
Placeringen syftar till att motivera den enskilde till ett sjilvstindigt och drogfritt liv
genom att;
- ge social firdighetstrining, boendetrining och arbetstrining
- ge stod och forutsittningar att utveckla och behalla ett socialt nitverk samt en
meningsfull fritid.

Beslut fattas med stéd av 4 kap 1 § socialtjinstlag (2001:453) utifran gallande
delegationsordning.

Malgrupp

Personer som ir beviljas insatsen arbetskooperativ har genomgitt flera behandlingar
och bott pa behandlingshem tidigare. Personerna ska sjilv tro pa arbetskooperativets
uppligg och inte 6nskar en regelritt behandling. Yngre personer med missbruk ska 1
forsta hand erbjudas behandlingshem.

6 Kontraktsvard

Kontraktsvird ir en pafoljd som utdéms av domstol, som ett alternativ till fingelse-
straff. Intagna i kriminalvird som har missbruksproblem kan enligt 11 kap 3 §
fangelselag (2010:610) beviljas vardvistelse vid hem f6r vard eller boende (HVB) eller
familjehem f6r vuxna. Det innebir att den enskilde erbjuds behandling under
straffverkstilligheten.

Kriminalvarden har ansvar for utredning och planering av varden. Utredningen ska
ske i samrdd med socialnamnd eller motsvarande i den kommun dir den enskilde ar
folkbokford. Kriminalvarden har kostnadsansvar till och med frigivning och direfter
faller ansvaret i regel pa den kommun dir den enskilde ar folkbokférd (bosittnings-
kommunen). En ansvarsforbindelse skrivs, som reglerar socialtjinstens kostnads-
ansvar efter avslutad kriminalvard.

20 (24)



Nacka kommun Riktlinje for missbruks- riskbruks- och beroendevard

7 Yttranden i korkortsfragor

Transportstyrelsen kan vid handliggning av anstkan om korkortstillstand enligt 3
kap 8 § korkortsforordningen (1998:980) begira ett yttrande av polismyndighet,
kriminalvard, socialnimnd eller annan myndighet som bedéms kunna limna
upplysningar av betydelse for drendet. Yttrandet ska innehalla en redogorelse for de
omstindigheter som har betydelse f6r beddmning av den s6kandes limplighet som
innehavare av korkort eller traktorkort.

Vid utredning av en korkortshavares laimplighet, da det finns anledning att anta att
denne inte uppfyller de férutsittningar som giller f6r att inneha korkort, far
Transportstyrelsens hora socialnimnd, polismyndighet, kriminalvard eller annan
myndighet om nimndens eller myndighetens yttrande har betydelse for drendet.'

8 Sarskilt utsatta malgrupper
8.1 Personer med samsjuklighet

Personer med samsjuklighet, dvs. personer som bade har ett missbruk/beroende och
en psykisk funktionsnedsittning/ohalsa, dr en sirskilt utsatt grupp i samhillet. De
har ofta ett stort och komplext hjilpbehov som stiller hoga krav pa att insatser ér vil
samordnade fran siavil kommunens- och, landstingets beroendevard samt psykiatri.

Socialtjansten, allmanpsykiatrin och den specialiserade beroendevarden har ett
gemensamt ansvar for personer med bade en psykisk storning och ett missbruk.
Kommunens specifika ansvar ir att tillgodose behovet av insatser i form av boende,
social omvardnad och sysselsittning. Kommunen har dven ansvar f6r uppsokande
verksamheter.

8.2 Unga vuxna

Arbetsmetoderna vid missbruksarbete med vuxna kan inte i alla delar 6verforas pa
arbete med yngre personer med missbruksproblem. Bedomningskriterierna skiljer sig
at och det krivs sirskild kompetens for att arbeta med ungdomar och unga vuxna
vad giller fysiska och psykiska mognadsprocesser och hur olika droger paverkar den
unge i dessa avseenden. Snabba reaktioner och insatser for bade beslut om atgirder
och behandlingsinsatser dr av stor betydelse. Unga vuxna ska alltid erbjudas vard och
behandling i syfte att uppna fullstindig habilitering. Unga vuxna med psykisk
storning och missbruksproblem bor dgnas sirskild uppmirksamhet och specialistvard
bor pakallas vid behov.

Mini Maria i Nacka dr en mottagning for personer upp till 25 ar som ir i riskzonen
for missbruk eller har missbruk, och deras foraldrar, se 2.5.4.

125 kap 2 § Kérkortsforordningen (1998:980)
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8.3 Personer med ett lakemedelsberoende

De personer som har ett likemedelsmissbruk som kommer i kontakt med social-
tjdnsten har ofta annat férekommande drogmissbruk — blandmissbruk. Fér dem har
likemedelsmissbruket ofta uppgiften att balansera fysiologiska och psykologiska
effekter av missbruket av andra droger. Generellt kriver lakemedelsberoende
patienter stodinsatser under ling tid pa grund av langvariga abstinensbesvir,
nedtrappning och avgiftning. Det stéller sirskilda krav pa vard-och behandlings-
insatser inom halso- och sjukvirden. Enligt gillande lagstiftning har halso- och
sjukvarden ansvar for medicinsk vird, behandling och rehabilitering av lakemedels-
personer med missbruksproblem. Ansvaret innefattar nédvindig psykologisk och
psykiatrisk behandling som ir medicinskt motiverad. Socialtjansten ansvarar for
social rehabilitering. Forsikringskassan ansvarar for yrkesrehabiliterande dtgarder och
arbetsgivaren for arbetslivsinriktade rehabiliteringsinsatser.

8.4 Hemlosa personer

Hemlos ér en person som varken har egen eller hyrd bostad och som inte bor
stadigvarande inneboende, dr hinvisad till tillfilliga boendealternativ eller till en
tillvaro som uteliggare. Till heml6sa riknas ocksa de som bor pa institution eller
hirbirge och som inte har nagon bostad ordnad vid utskrivning.

En hemlds med behov av bistind ska enligt 2 a kap SoL fa sina behov tillgodosedda
av vistelsekommunen om det inte star klart att annan kommun bir ansvaret. 1
Stockholms lin r6r sig heml6sa personer ofta frekvent 6ver kommungrinserna vilket
stiller extra hoga krav pa samverkan mellan berérda kommuner och mellan
kommunerna och landstinget. Kommunférbundet Stockholms ldn, KSL, har déarfor
faststallt riktlinjer for drendehantering gillande hemldsa personer 1 linet.

8.5 Kvinnor

Kvinnliga personer med missbruksproblem uppvisar savil fysiska som psykiska
sjukdomstillstind oftare 4n man, vilket gor det extra viktigt att samverkan sker med
landstingets beroendevard och psykiatri. Kvinnors specifika behov bor beaktas vid
valet av vard- och behandlingsinsatser.

Det dr angeliget att motivera gravida personer med missbruksproblem till sa tidig
kontakt med médrahilsoviarden som mdijligt. Vid Huddinge sjukhus finns
Familjesociala avdelningen, en mddravard specialiserad pa kvinnor med missbruks-
problem. Samrad mellan socialtjinsten och myndigheter inom hilso- och sjukvarden
kan ske oavsett kvinnans samtycke da det i 25 kap 12 § OSL f6r sjukvarden anges att
uppgifter om gravid kvinna eller nérstiende till henne kan limnas mellan
myndigheter om det beh6vs for en nédvandig insats till skydd for det vintade barnet.
Under graviditeten finns tva huvuduppgifter, att férbereda kvinnan f6r férildraskap
och att dstadkomma nykterhet/drogfrihet for att forhindra att fostret tar skada.
Samrad med kommunens barn och ungdomsenhet sker i ett tidigt skede f6r
stallningstagande till ifall utredning ska inledas vid barnets fédelse.
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8.6 Personer med missbruksproblem i farmakologisk
behandling

Missbruk och beroende av opiater férekommer Gvergripande sett som missbruk eller
beroende av dels heroin, dels smartstillande lakemedel. Socialstyrelsen har fore-
skrifter och allminna rad om likemedelsassisterad underhallsbehandling vid
opiatberoende. Underhallsbehandling far endast ges vid en sjukvardsinrittning som
ar sarskilt inrattad for beroendevard. Underhallsbehandling far inte ges med stod av
LVM, LPT eller LRV, men vardplanering kan inledas under tiden personer med
missbruksproblem virdas med stoéd av nigon av dessa lagar.

I 6vrigt hanvisas till socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om
likemedelsassisterad underhallsbehandling vid opiatberoende (SOSF 2009:27).

8.7 Asylsokande

I'lag (1994:137) om mottagande av asylsokande m.fl. (LMA) finns vissa bestimmelser
om bistand till asylsékande m.fl. Om en person som omfattas av LMA ansoker om
bistand for sirskilda behov som inte ticks av LMA dr kommunen skyldig att prova
den enskildes behov enligt Sol., med undantag for bistind for f6rsorjning, dar
behovet tillgodoses genom LMA. Kommunen kan édtersokta sirskilt bidraget enligt
LMA 18 §.

9 Anhoriga och niarstaende

Missbruk och beroende ir inte enbart ett individuellt problem utan paverkar en hel
familj. Socialtjinstens medarbetare ska i sd stor grad som mojligt samarbeta med den
enskildes natverk.

9.1.1 Barn till foraldrar med missbruks- riskbruks eller
beroendeproblematik

Barn till personer med missbruksproblem utgér en sdrskilt utsatt grupp vars behov
det 4t speciellt angeliget att uppmirksamma. Det finns dven specifika insatser/
metoder som kan erbjudas barn till férdldrar med missbruks-, beroende- eller
psykosproblematik, via Nacka kommuns beroendeverksamhet och familjeverksam-
heten. Exempel pa insatser dr Beardsleys familjeintervention, Fora barnen pa tal och
gruppverksamhet f6r barn till forildrar med missbruk (BTM-grupp).

Om det finns barn i familjer dir det férekommer missbruk ska socialsekreteraren pa
vuxenenheten stotta féraldrarna att soka insatser f6r barnen. I de fall socialtjdnstens
medarbetare fir kinnedom om nagot som kan innebdra att nimnden behéver ingripa
till ett barns skydd ar socialsekreterarna skyldiga att genast anmila detta till
socialnimnden".

13 Socialtjanstlagen 14 kap. 1 §
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Virdnadshavare till barn som ar aktuellt f6r utredning med stéd av 11 kap 1 § kan,
for att sikerstilla barns behov av stéd och skydd, remitteras till Nacka kommuns
beroendemottagning for en missbruksbedomning. Remiss kan bara skrivas om
vardnadshavaren samtycker till missbruksbedémningen.

Umginge mellan barn och férildrar

Enligt 6 kap. 1 § tredje stycket Socialtjanstlagen har socialtjansten ett ansvar for att
aktivt stodja och stimulera kontakten mellan placerade barn och deras forildrar.
Detta innebir att det dr angeldget att barn som ér placerade 1 familjehem ges
mojlighet till regelbundet umginge med sina forildrar. Socialtjansten ska bista med
limpliga insatser till forildrar sa att umgange kan ske under for barnet betryggande
former.

9.1.2 Vuxna anhdriga eller ndarstaende

For vuxna anhoriga finns olika program, t.ex. Anhorigskolan vid landstingets
beroendecentrum och behandlingsprogram for vuxna barn till personer med
missbruksproblem.

Genom Nacka kommuns beroendemottagning kan vuxna anhériga och nirstaende
ga ett anhorigprogram. Programmet riktar sig till dem som negativt drabbats av en
annan persons anvandning av alkohol och/eller droger. Mélsittningen ir att anhoriga
och andra nirstaende, genom kunskap fran foreldsningar och genom samtal med
andra i samma situation, far en 6kad fOrstielse och insikt om problemet och hur de
kan forbittra sin livssituation. Programmet dr 10 gruppsammankomster 4 3 timmar.
Ett individuellt samtal 4 60-90 minuter erbjuds dem som 6nskar. Programmet kriver
inget bistandsbeslut.
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