Utldtande 2011:80 RVII (Dnr 325-940/2010, 325-2227/2007, 325-
2842/2007)

Samlad strategi for att begrinsa smittspridning bland int-
ravenosa missbrukare. Forslag pa samarbete med en an-
sokan till Socialstyrelsen om inriattande av en forsoks-

verksamhet med sprutbyte

Inbjudan fran Hilso- och sjukvardsnidmndens forvaltning, Stockholms
léins landsting (SLL)

Sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare i
Stockholms stad i samverkan med Stockholms lans lands-
ting

Motion (2007:23) av Karin Ragsjo och Jackie Nylander (bada V)

Sprututbyte mot HIV-spridningen bland intravenosa

missbrukare i Stockholm
Motion (2007:29) av Erik Wassén (FP)

Kommunstyrelsen foreslar att kommunfullméktige beslutar foljande.

1. Bitrdda forfrdgan fran Stockholm lans landsting om att delta i projektet
for att starta en forsdksverksamhet och etablera Stockholm som {or-
sokskommun for sprututbyte.

2. Socialndmnden far i uppdrag att tillsammans med Stockholm lins
landsting bereda en ansokan till Socialstyrelsen om inréttande av for-
soksverksambhet.

3. Socialndmnden uppmanas att vidta atgirder for att aktivt medverka i
forsoket.

4. Motion (2007:23) av Karin Ragsj6 och Jackie Nylander (b&dda V) om




”Sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare i Stockholms stad i
samverkan med Stockholms l4ns landsting” anses besvarad med vad
som anfors nedan.

5. Motion (2007:29) av Erik Wassén (FP) om ”Sprututbyte mot HIV-
spridning bland intravendsa missbrukare i Stockholm” anses besvarad
med hénvisning till vad som anfors nedan.

6. 1 6vrigt anfors foljande.

For att forebygga att ménniskor som fastnat i missbruk smittas av HIV och
andra sjukdomar ska Stockholms stad tillsammans med Stockholms Lins
landsting infora forsok med sprutbyten for injicerande narkomaner. Detta ska
goras tillsammans med manga andra dtgérder for att stodja personer att bryta
sitt missbruk. Forsoket ska ske under begrénsad tid och goras pé ett sitt som
gér att vetenskapligt utvardera.

Stockholms stad ska ha en samlad strategi for prevention och uppsdkande
insatser, samtidigt som det ska finnas tillgang till annan behandling nar man
startar sprutbytesforsoket. Uppsokande verksamhet och radgivning stér inte i
motsatsforhallande till sprutbyte.

Det priméra mélet med sprututbytet ar att forebygga spridning av HIV och
andra blodburna infektioner bland personer med intravendst missbruk. Verk-
samheten ska ocksa arbeta med att motivera dem som deltar i1 sprututbytet att
bryta sitt missbruk och ta emot vard och behandling. I enlighet med krav frén
Socialstyrelsen ska det déarfor finnas infektionsmedicinsk, beroendemedicinsk
och psykosocial kompetens hos personalen. Vidare far sprututbyte endast
bedrivas i samverkan med landstingets infektionsmedicinska eller beroende-
medicinska verksamhet. Landstinget har ett sjukvardsansvar for personer som
missbrukar narkotika och detta krdver en helhetssyn genom ett nira samarbete
med socialtjénsten for att kunna samordna insatser och erbjuda det stod som
behdvs.

Det ar viktigt att forsoksverksamheten ska kunna utvirderas vetenskapligt.
Forsoket maste forlaggas pa lamplig plats som minimerar oldgenheten for
omgivningen. Sprutbytesforsoket ska ses som en del av en helhetsstrategi med
flera atgarder mot narkotikamissbruk och smittspridning sdsom beskrivs i
Stockholms liins landstings narkotiskpolitiska utredning Atgcrder for att be-
grdnsa smittspridning.

Sedan 1 juli 2006 ger lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler
alla landsting mdjlighet att bedriva sprututbytesverksamhet om tillstand bevil-
jas av Socialstyrelsen. Socialstyrelsen har utfardat kompletterande foreskrifter
(SOSFS 2007:2) om utbyte av sprutor och kanyler till personer som missbru-



http://www.socialstyrelsen.se/regelverk/lagarochforordningar/lagenomutbyteavsprutorochkanyl
http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2007-2

kar narkotika med anvisningar om ansdkningsforfarande, krav p& bemanning,
kvalitet och rutiner, dokumentation och aterrapportering.

I lagen fastslés att en spruta eller kanyl endast fir l1imnas ut om en begag-
nad spruta eller kanyl samtidigt 1dmnas in, savida det inte finns sirskilda skal
till varfor motsvarande begagnade sprutor och kanyler inte kan 1dmnas in.
Vidare far endast personer som fyllt 20 ar och som kan anses vara bosatta i det
aktuella landstinget delta i sprututbytet.

Det finns stark vetenskaplig evidens for att sprututbytesprogram é&r effekti-
va ndr det géller att forebygga riskbeteende bland injektionsmissbrukare. I den
svenska modellen for sprututbyte, som ar fastslagen i lag och i Socialstyrel-
sens foreskrifter, dr sprututbyte endast tilldtet som en integrerad del av en
bredare vardinsats.

Forebyggande arbete for att forhindra att manniskor missbrukar narkotika
har alltid hogsta prioritet. Beroende av droger beskdr ménniskans frihet och
kan leda till ménskliga tragedier for missbrukaren sjélv och anhériga. Social-
styrelsens uppfattning dr att sprututbyte inte bara dr en forebyggande insats for
en grupp sirskilt utsatta ménniskor utan dven en viktig hilsopolitisk insats for
denna grupp.

Foredragande borgarriadet Anna Konig Jerlmyr anfor foljande.
Arendet

Den 21 juni 2010 beslutade Stockholms lén landstings fullméktige bl.a. att
uppdra at hilso- och sjukvéardsndmnden att:

e Starta en forsoksverksamhet med ett sprututbytesprogram under fyra
ar

e Utarbeta riktlinjer med utgéngspunkt fran géllande lag och foreskrifter

e Genomfora en vetenskaplig utvirdering parallellt med forsdksverk-
samheten

e Ansoka hos Socialstyrelsen om tillstand att inrdtta en forsoksverksam-
het med sprututbytesverksamhet.

Hiélso- och sjukvirdsnimndens foérvaltning har nu inbjudit Stockholms stad att
delta i projektet for att starta en forsoksverksamhet med ett sprututbytespro-
gram och bereda en ansokan till Socialstyrelsen om inréttande av forsoksverk-
samheten.




I “Samlad strategi for att begrdnsa smittspridning bland intravendsa miss-
brukare” och “Atgirder for att begrinsa smittspridning — sprutbyten och andra
atgirder (Procyon — Capire 2009-12-01) beskriver landstinget sin uppfattning
om hur ett sprutbyte ska hanteras.

Karin Régsjo och Jackie Nylander (bada V) foreslar i sin motion (2007:23) att
kommunfullméktige beslutar att Stockholms stad tillsammans med Stockholms
lans landsting tillsatter en utredning for att forbereda en ansdkan till Socialsty-
relsen om att {4 starta sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare. Mo-
tiondrerna menar att sprututbytesverksamhet kan fylla en viktig funktion i de
forebyggande insatserna riktade till injektionsmissbrukare, forutsatt att verk-
samheten organiseras pa ett sddant sitt att den &r ett integrerat led i missbruks-
vardskedjan. Verksamheten kan skapa béttre mojlighet att nd tunga missbruka-
re med erbjudande om olika behandlings- och rehabiliteringsinsatser. Till-
sammans med andra viktiga stodatgérder kan sprututbyte fylla en viktig funk-
tion for att spara och forhindra smittspridning av HIV-infektion samt hepatit B
och C. Statistik fran landstingets smittskyddsenhet visar att HIV under 2006
6kade med 25 procent bland narkomanerna i Stockholm. Enligt motionen ar en
vil fungerande sprututbytesverksamhet inte i strid med det 6vergripande maélet
om ett narkotikafritt samhélle, mélet om att forhindra nyrekrytering eller mélet
om att fler missbrukare ska sluta missbruka. Detta under forutsittning att verk-
samheten haller en mycket god kvalitet.

Erik Wassén (FP) skriver i en motion (2007:29) att utvecklingen av smitt-
spridningen av hiv bland intravendsa missbrukare &r mycket oroande. Det
finns all anledning att ta den senaste tidens 6kning av HIV pa storsta allvar och
vidta smittskyddsatgarder och forhindra att den utvecklar sig till ett storre ut-
brott bland missbrukarna. Ur humanitir synvinkel och ur smittskyddssynpunkt
ar det hogst rimligt att injektionsmissbrukare i Stockholm kan erbjudas samma
mojligheter att skydda sig mot HIV-smitta genom sprututbytesprogram som
sedan ldnge finns for missbrukarna i Malmoé och Lund. I motionen foreslas att
kommunfullmiktige beslutar att uppdra till kommunstyrelsen att omgéende
hos Stockholms léns landsting tillkdnnage stadens standpunkt att staden foror-
dar att landstinget skyndsamt fattar beslut om att ansoka om tillstand att starta
sprutbytesverksamhet samt att staden stiller sig bakom och bitrdder en ans6-
kan fréan landstinget om att sprutbytesverksamhet etableras i Stockholms
kommun.



Beredning

Arendet om ”Samlad strategi for att begrinsa smittspridning bland intra-
vendsa missbrukare. Forslag pia samarbete med en ansokan till Socialsty-
relsen om inrittande av en forsoksverksamhet med sprututbyte” har re-
mitterats till stadsledningskontoret, socialndimnden och samtliga stadsdels-
ndmnder for yttrande. Skdrholmens stadsdelsndmnd har inte inkommit med
svar pa remissen.

Stadsledningskontoret anser att manga av de av foredragande borgarradet
stéillda fragorna &r hogst relevanta nir det giller hur missbruksvarden behover
utvecklas och forbéttras oberoende av om ett sprutbytesforsok genomfors eller
inte. Inte minst géller det samarbetet mellan kommun och landsting och hur
samverkan ska utvecklas for att fa en dnnu effektivare missbruks- och beroen-
devard i staden. For den aktuella gruppen intravendsa missbrukare behover till
exempel radgivning, samtalsbehandling, provtagning, tester och vaccinationer
samordnas och utokas ytterligare.

Socialndmnden anser att manga av fragestillningarna som framstéllts &r be-
lysta i den tidigare presenterade utredningen. [ utredningen framgér klart att
sprutbytesverksamhet ska ses som ett komplement till den reguljara verksam-
heten inom socialtjansten, beroendevéarden och smittskyddet. Nar det géller
stillningstaganden utifran smittskyddssynpunkt, hur kraven pa okad radgiv-
ning och provtagning samt regelbunden testning/vaccinationer ska hanteras, ar
detta fragor som framst ligger inom hélso- och sjukvardens ansvarsomréade.

Bromma stadsdelsndmnd anser att Stockholms stad tillsammans med
Stockholms léns landsting bor infora forsok med sprutbyten for injicerande
narkomaner for att stodja dem som fastnat i missbruk. Detta bor goras till-
sammans med manga andra atgirder for att stodja personer att bryta sitt miss-
bruk. Forsoket ska ske under begrénsad tid och gdras pa ett sitt som gar att
vetenskapligt utvardera.

Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsniimnd anser att Stockholms stad tillsam-
mans med Stockholms léns landsting bor infora forsok med sprutbyten for
injicerande narkomaner for att stddja dem som fastnat i missbruk. Detta bor
goras tillsammans med ménga andra atgérder for att stodja personer att bryta
sitt missbruk. Forsoket ska ske under begrénsad tid och goras pé ett sétt som
gér att vetenskapligt utvérdera.

Farsta stadsdelsndmnd anser att for att stodja dem som fastnat i missbruk
bor Stockholms stad tillsammans med Stockholms léns landsting infora forsok
med sprutbyten for injicerande narkomaner. Detta bor goras tillsammans med
ménga andra atgérder for att stddja personer att bryta sitt missbruk. Forsoket



ska ske under begriansad tid och goras pa ett sétt som gar att vetenskapligt ut-
vérdera.

Hdgersten-Liljeholmens stadsdelsndmnd papekar att en fraga som inte finns
med i remissen, men som behdver belysas, dr hur sprutbytesprogram gar ihop
med bestdmmelser i narkotikastrafflagen om att det ar brottsligt att inneha,
bruka eller ta annan befattning med narkotika.

Hisselby-Villingby stadsdelsndmnd anser att for att stddja dem som fastnat
1 missbruk bor Stockholms stad tillsammans med Stockholms 14ns landsting
infora forsok med sprutbyten for injicerande narkomaner. Detta bor goras till-
sammans med manga andra &tgirder for att stddja personer att bryta sitt miss-
bruk. Forsoket ska ske under begrinsad tid och goras pa ett sitt som gar att
vetenskapligt utvérdera.

Kungsholmens stadsdelsndmnd anser att for att stoddja dem som fastnat i
missbruk bor Stockholms stad tillsammans med Stockholms lidns landsting
infora fors6k med sprutbyten for injicerande narkomaner. Detta bor goras till-
sammans med manga andra atgirder for att stodja personer att bryta sitt miss-
bruk. Forsoket ska ske under begrinsad tid och goras pa ett sitt som gar att
vetenskapligt utvérdera.

Norrmalms stadsdelsndmnd anser att for att stoddja dem som fastnat i miss-
bruk bor Stockholms stad tillsammans med Stockholms léns landsting infora
forsok med sprutbyten for injicerande narkomaner. Detta bor goras, tillsam-
mans med ménga andra atgirder, for att stodja personer att bryta sitt missbruk.
Forsoket ska ske under begrdnsad tid och goras pa ett sétt som gar att veten-
skapligt utvérdera.

Rinkeby-Kista stadsdelsndmnd anser att for att stddja dem som fastnat i
missbruk bor Stockholms stad tillsammans med Stockholms léns landsting
infora forsok med sprutbyten for injicerande narkomaner. Detta bor goras till-
sammans med manga andra atgirder for att stodja personer att bryta sitt miss-
bruk. Forsoket ska ske under begrénsad tid och goras pa ett sitt som gar att
vetenskapligt utvardera.

Skarpndcks stadsdelsndmnds uppfattning dr att den forskning som idag
finns tillgénglig visar att sprututbytesprogram lett till minskat riskbeteende och
minskad HIV-spridning samt att det inte finns beldgg for att verksamheten for
med sig fler injektionsmissbrukare. Forslaget att starta en forsoksverksamhet i
Stockholm har faststéllda krav pa tydliga begrénsningar och vetenskaplig ut-
vérdering i en samlad strategi till hur smittspridning bland intravendsa miss-
brukare ska begrénsas.

Spdnga-Tensta stadsdelsndmnd anser att for att stodja dem som fastnat i
missbruk bor Stockholms stad tillsammans med Stockholms léns landsting



infora forsok med sprutbyten for injicerande narkomaner. Detta bor goras till-
sammans med ménga andra atgirder for att stodja personer att bryta sitt miss-
bruk. Forsoket ska ske under begrénsad tid och goras pé ett sitt som gér att
vetenskapligt utvérdera.

Sodermalms stadsdelsndmnd anser att ett sprututbytesprogram kan uppfat-
tas som att samhillet sdnder dubbla signaler. Samtidigt med ett sprututbytes-
program maste dérfor ytterligare atgérder séttas in for att motverka nyrekryte-
ring till narkotikabruk bland ungdomar. Det 4r ocksé viktigt fér programmets
trovardighet att de missbrukare som man kommer i kontakt med kan erbjudas
kontakt med socialtjdnsten, behandling och rehabilitering.

Alvsjo stadsdelsndmnd stiller sig positiv till att Stockholms stad deltar i ett
sprutbytesprogram, men anser att sprututbytet, precis som andra folkhalsofra-
gor, i forsta hand ska hanteras av landstinget, da det priméra syftet med sprut-
bytesverksamheten &r att minska smittospridningen. Detta skulle innebéra att
ansvaret for ett sprututbytesforsok och huvuddelen av verksamheten ligger pa
Stockholms ldns landsting och inte pd kommunen. Samverkan mellan kommun
och landsting i denna fraga &r viktig for att kunna fanga upp missbrukare och
motivera till vidare kontakt pa beroendemottagningar. Sprutbytesverksamheten
maste vara avskild frén de befintliga beroendemottagningarna.

Ostermalms stadsdelsndmnd anser att det primira malet med sprututbytet
ar att forebygga spridning av HIV och andra blodburna infektioner bland per-
soner med intravendst missbruk. Verksamheten ska ocksé arbeta med att moti-
vera dem som deltar i sprututbytet att bryta sitt missbruk och ta emot véard och
behandling. I enlighet med krav fran Socialstyrelsen ska det darfor finnas in-
fektionsmedicinsk, beroendemedicinsk och psykosocial kompetens hos perso-
nalen. Vidare far sprututbyte endast bedrivas i samverkan med landstingets
infektionsmedicinska eller beroendemedicinska verksamhet.

Motion (2007:23) om ”Sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare
i Stockholms stad i samverkan med Stockholms léins landsting” har remit-
terats till stadsledningskontoret, socialtjdnstndmnden, trafik- och renhallnings-
ndmnden, Skarpnécks stadsdelsndmnd, Spadnga-Tensta stadsdelsndmnd, So-
dermalms stadsdelsndmnd, Stadsmissionen och Convictus. Trafik- och ren-
héllningsndmnden meddelar att den avstar fran att besvara remissen. Stadsmis-
sionen och Convictus har inte inkommit med svar. Ett yttrande har dock in-
kommit frén Riksforbundet for hjélp &t narkotika- och likemedelsberoende
(RFHL).

Stadsledningskontoret anser att det inte &r klarlagt om det finns ett samband
mellan sprututbytesverksamhet och antalet injektionsmissbrukare och hivsmit-



tade eller med motivationen for vard och behandling eller nyrekryteringen av
injektionsmissbrukare. Socialstyrelsens studie fran 2001 om sprututbytesverk-
samheten i Lund och Malmo kan inte beldgga om riskbeteenden har fordand-
rats, om missbruket 0kat eller om motivationen for att bli drogfri paverkats
genom tillgéngen till rena sprutor.

Socialtjdnstndmnden anser att frdgan om sprututbytesverksamhet ar svar att
ta stéllning till. Socialtjinstndmnden har tidigare haft en positiv instéllning till
en sadan verksamhet. Det dr emellertid inte sjdlvklart att nimnden star fast vid
denna uppfattning idag. Fragan ar av en saddan karaktir att det inte finns ett
sjilvklart svar pd om det dr bra att infora verksamheten eller inte.

Skarpndcks stadsdelsndmnd ser med stor oro pa den 6kande spridningen av
HIV, hepatit och andra blodsjukdomar som nu sker bland personer med miss-
bruksproblem i Stockholms stad. Att staden tillsammans med landstinget vid-
tar kraftfulla atgérder for att bryta denna trend &r en hogt prioriterad fraga.
Eftersom hittillsvarande insatser inte formar minska smittspridningen pa ett
tillfredsstillande sétt, bor staden undersdka nya och alternativa arbetsmetoder.

Spanga-Tensta stadsdelsndmnd anser att det inte gar att utesluta att en
sprututbytesverksamhet kan bidra till att farre personer smittas. Det kan darfor
finnas skél att utreda behov och forutséttningar for en sprututbytesverksamhet.
Om det kan pavisas att behov foreligger ar det viktigt att noga 6vervéga hur en
sprutbytesverksamhet ska organiseras och om en sadan verksamhet kan bedri-
vas inom de samlokaliserade mottagningarna eller om den bor vara en fristé-
ende, centraliserad verksambhet eller knuten till sjukvéarden. Oavsett hur verk-
samheten kan organiseras maste den vara vél forankrad i alla led s& att om-
vardnad, boende, avgiftning, sjukvard och vard- och behandlingsinsatser &r
lattillgdngliga for de manniskor som man kommer i kontakt med.

Sodermalms stadsdelsndmnds uppfattning dr att man ska satsa pa metoder
som visat sig vara verkningsfulla. Om man visste att sprututbytesverksamhet
verkligen forhindrade att injektionsmissbrukare smittades eller blev mer be-
négna att ta emot behandling skulle nimnden kunna stédja forslaget trots det
ovan ndmnda dilemmat. Eftersom man inte vet det och en sprututbytesverk-
samhet kraver resurser, vilka annars skulle kunna laggas pa bra vard och be-
handling mot missbruk, stéller sig nimnden tveksam till motionérernas forslag
att vidare utreda och forbereda en ansokan till Socialstyrelsen.

RFHL anser att sprututbyten &r ett sétt att minska smitta bland intravendsa
missbrukare. Pé en vil fungerande sprututbytesmottagning byts inte endast
sprutor. Har erbjuds ocksa hélsovard, tester av diverse sjukdomar, gynekolo-
giska undersokningar, dverdosprevention, vaccinering och sist men inte minst,
en normal och ofta daglig kontakt med drogfria ménniskor. Ett vél fungerande



sprututbyte kan fungera som en dorr in till ett samhélle som manga ur mal-
gruppen vanligtvis kénner sig frimmande infor och ovilkomna i. Nér det fun-
gerar som allra bast kan det d&ven vara en brygga in till vidare narkomanvard.

Motion (2007:29) om ”Sprututbyte mot HIV-spridningen bland intrave-
nosa missbrukare i Stockholm” har remitterats till stadsledningskontoret,
Skarpnicks stadsdelsndmnd, Spanga-Tensta stadsdelsndmnd och S6dermalms
stadsdelsndmnd for yttrande.

Stadsledningskontoret kan konstatera att det inte finns nagon studie som vi-
sar vad ett sprutbytesprogram innebar for missbruket, motivationen for vard
och behandlingen eller nyrekryteringen av injektionsmissbrukare. Stadsled-
ningskontoret anser att det dr angeléget att staden tillsammans med landstinget
vidtar atgérder for att minska smittspridningen av blodburna infektioner och
intensifierar varden och behandlingen av missbrukare.

Skarpndcks stadsdelsndmnd foreslar med hénvisning till ndmndens beslut
den 23 augusti 2007, att staden gér en noggrann utredning som ska ligga till
grund for om Stockholm eventuellt ska hemstilla hos landstinget att inldmna
en ansokan till Socialstyrelsen om ett sprututbytesforsok.

Spdanga-Tensta stadsdelsndmnd anser att det kan finnas skél att utreda be-
hov och forutsittningar for en sprututbytesverksamhet fraimst dérfor att det inte
kan uteslutas att en sédan verksamhet kan bidra till att férre personer smittas
av HIV.

Sodermalms stadsdelsndmnd konstaterar att sprututbytesverksamhet har
funnits i Sverige sedan ca tjugo &r tillbaka och pa ett par stéllen. Som anges i
motionen har for- och nackdelar diskuterats livligt genom &ren och uppfatt-
ningarna dr och har varit delade. Sévitt nimnden kénner till har man inte ge-
nom forskning kunnat beldgga sprututbytets betydelse nér det géller forebyg-
gande insatser eller att forhindra smittspridning bland injektionsmissbrukare.

Mina synpunkter

Samhéllet har ett ansvar att arbeta forebyggande for att inte méanniskor ska
fastna i ett drogmissbruk. Anvéndandet av narkotika kostar samhillet stora
summor varje ar. Till detta kommer det oskattningsbara ménskliga lidandet
som det medfor for den enskilde och dennes anhoriga.

Fran att en person testar narkotika forsta géngen tar det i genomsnitt fyra ar
innan personen injicerar narkotika. Detta dr en mycket viktig period for att nd
personen och skapa en utvdg ur missbruket. Stockholmsenkiten visar att en
okande andel av ungdomarna i enkéten har provat narkotika. For att bryta den-



na trend ar det avgorande att staden och landstinget tillsammans arbetar med
tidiga och preventiva insatser.

Stockholms stad kommer inom kort att anta en omfattande handlingsplan
for HIV- och STI-prevention (STI=sexually transmitted infections). Hand-
lingsplanen kommer vara en viktig del i arbetet med HIV- och STI-
preventionen i staden.

Frén och med juli 2006 ger Lagen om utbyte av sprutor och kanyler alla
landsting mdjlighet att bedriva sprututbytesverksamhet om tillstind beviljas av
Socialstyrelsen. Landstingsfullmiktige i Stockholms ldn har beslutat att uppdra
at hilso- och sjukvardsndmnden att starta en forsoksverksamhet med ett sprut-
utbytesprogram under fyra ar.

For att en forsdksverksamhet med ett sprututbytesprogram ska beviljas av
Socialstyrelsen forutsétts att en kommun bitrdder denna ansdkan.

Fragan dr badde komplex och kontroversiell och har dérfor varit pa en bred
remissrunda i staden. Detta for att fa fragan belyst ur manga olika perspektiv.

Syftet med att tillhandahélla rena sprutor och kanyler till narkotikamissbru-
kare &r att detta ska forebygga spridning av HIV och andra blodburna infektio-
ner bland personer med intravendst missbruk. Tanken &r vidare att ett sprutut-
bytesprogram ska motivera dem som deltar i utbytet att bryta sitt missbruk och
ta emot vard och behandling. I direktiven fran Socialstyrelsen stills krav pa att
det ska finnas infektionsmedicinsk, beroendemedicinsk och psykosocial kom-
petens hos personalen. Sprututbyte far enbart bedrivas i samverkan med lands-
tingets infektionsmedicinska eller beroendemedicinska verksamhet och det
rader 20 &rs grins for deltagarna.

Jag har efter att studerat bade de remissvar som inkommit samt den forsk-
ning som finns pa omradet, kommit fram till att inte bitrdda landstingets for-
fragan.

Stadsledningskontoret konstaterar i sitt remissvar att det idag saknas evi-
dens for att ett sprututbytesprogram minskar spridning av HIV och hepatit C.
Det finns ingen heltickande forskning som ér tillimplig for Stockholm som
stoder att programmet har en positiv effekt. Detta ar grundldggande for att
motivera att staden ska bitrdda landstingets forfrdgan, da det finns uppenbara
risker med ett sprututbyte.

Underlaget for landstingets beslut ar otillrdckligt géllande vilka konsekven-
ser hanteringen av sprutor och kanyler far for ndrmiljon. Da landstingets avsikt
ar att ha en plats dér all verksamhet med sprututbyte ska ske, ser jag mycket
allvarligt pa den problematik som kommer att uppsta pa denna plats. Upp-
skattningsvis kommer en till tvd miljoner sprutor att hanteras arligen. Hur ska
nérmiljon sdkras fran att det ligger sprutor och kanyler nér flera tusen sprutor



kommer att hanteras dagligen. Detta kommer med stor sannolikhet att skapa
otrygghet for ndromradet.

Erfarenheter fran andra delar av virlden visar att det dr svart att avveckla
sprututbytesprogram nér det vil har inforts. Innan staden kan bitrdda lands-
tingets forfrigan om att infora en forsoksverksamhet med sprututbyte ér det
viktigt att det finns forskning och evidens for att det har avsedd effekt.

Jag foreslar att kommunfullméktige beslutar foljande.

1.

Som svar pé remissen ”Samlad strategi for att begrénsa smittspridning
bland intravendsa missbrukare. Forslag pa samarbete med en ansdkan
till Socialstyrelsen om inrdttande av en forsoksverksamhet med sprut-
byte” hdnvisas till vad som sagts i detta utldtande.

Motionerna (2007:23) av Karin Ragsjo och Jackie Nylander (bada V)
om ”Sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare i Stockholms
stad i samverkan med Stockholms ldns landsting” samt (2007:29) av
Erik Wassén (FP) om ”Sprututbyte mot HIV-spridningen bland intra-
vendsa missbrukare i Stockholm™ anses besvarade med vad som anfors
i detta utlatande.

Bilagor

1.
2.
3.

Reservationer m.m.

Fragestillningar sprutbyte

Inbjudan att delta i arbete att tillsammans med SLL genomfora "Samlad
strategi for att begransa smittspridning bland intravendsa missbrukare"
Motion (2007:23) av Karin Ragsj6 och Jackie Nylander (badda V) om
sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare i Stockholms stad i
samverkan med Stockholms ldns landsting

Motion (2007:29) av Erik Wassén (FP) om sprututbyte mot HIV-
spridningen bland intravendsa missbrukare i Stockholm

Borgarradsberedningen tillstyrker foredragande borgarrddets forslag.



Reservation anfordes av borgarrdden Karin Wanngard, Roger Mogert och
Tomas Rudin (alla S), Per Bolund (MP), Lotta Edholm och Madeleine Sjostedt
(béda FP) och Per Ankersjé (C) enligt foljande.

Vi foreslar att kommunstyrelsen foreslar att kommunfullméktige beslutar f6ljande.

1. Bitrdda forfragan fran Stockholm léns landsting om att delta i projektet for att
starta en forsoksverksamhet och etablera Stockholm som férsdkskommun for
sprututbyte.

2. Socialndmnden far i uppdrag att tillsammans med Stockholm léns landsting
bereda en ansdkan till Socialstyrelsen om inrittande av forsoksverksamhet.

3. Socialndmnden uppmanas att vidta atgérder for att aktivt medverka i forsoket.

4. Motion (2007:23) av Karin Ragsjo och Jackie Nylander (bada V) om ”’Sprut-
utbytesverksamhet for injektionsmissbrukare i Stockholms stad i samverkan
med Stockholms ldns landsting” anses besvarad med vad som anfors nedan.

5. Motion (2007:29) av Erik Wassén (FP) om ”Sprututbyte mot HIV-spridning
bland intravendsa missbrukare i Stockholm” anses besvarad med hénvisning
till vad som anfors nedan.

6. 1 06vrigt anfors foljande.

For att forebygga att ménniskor som fastnat i missbruk smittas av HIV och andra sjuk-
domar ska Stockholms stad tillsammans med Stockholms Léns landsting infora forsok
med sprutbyten for injicerande narkomaner. Detta ska goras tillsammans med ménga
andra atgérder for att stddja personer att bryta sitt missbruk. Forsoket ska ske under
begréinsad tid och goras pa ett sitt som gar att vetenskapligt utvérdera.

Stockholms stad ska ha en samlad strategi for prevention och uppsékande insatser,
samtidigt som det ska finnas tillgang till annan behandling nir man startar sprutbytes-
forsoket. Uppsokande verksamhet och radgivning stér inte i motsatsforhallande till
sprutbyte.

Det priméra malet med sprututbytet ar att forebygga spridning av HIV och andra
blodburna infektioner bland personer med intravendst missbruk. Verksamheten ska
ocksé arbeta med att motivera dem som deltar i sprututbytet att bryta sitt missbruk och
ta emot vard och behandling. I enlighet med krav fran Socialstyrelsen ska det dérfor
finnas infektionsmedicinsk, beroendemedicinsk och psykosocial kompetens hos per-
sonalen. Vidare far sprututbyte endast bedrivas i samverkan med landstingets infek-
tionsmedicinska eller beroendemedicinska verksamhet. Landstinget har ett sjukvérds-
ansvar for personer som missbrukar narkotika och detta kraver en helhetssyn genom
ett nira samarbete med socialtjdnsten for att kunna samordna insatser och erbjuda det
stod som behovs.

Det ar viktigt att forsoksverksamheten ska kunna utvirderas vetenskapligt. Forso-
ket maste forlaggas pa ldmplig plats som minimerar oldgenheten fér omgivningen.
Sprutbytesforsoket ska ses som en del av en helhetsstrategi med flera &tgérder mot



narkotikamissbruk och smittspridning sdsom beskrivs i Stockholms ldns landstings
narkotiskpolitiska utredning Atgdrder for att begrinsa smittspridning.

Sedan 1 juli 2006 ger lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler alla
landsting mojlighet att bedriva sprututbytesverksamhet om tillstdnd beviljas av Social-
styrelsen. Socialstyrelsen har utfiardat kompletterande foreskrifter (SOSFS 2007:2) om
utbyte av sprutor och kanyler till personer som missbrukar narkotika med anvisningar
om ansokningsforfarande, krav pd bemanning, kvalitet och rutiner, dokumentation och
aterrapportering.

I lagen fastslas att en spruta eller kanyl endast far ldmnas ut om en begagnad spruta
eller kanyl samtidigt ldmnas in, savida det inte finns sdrskilda skél till varfér motsva-
rande begagnade sprutor och kanyler inte kan ldmnas in. Vidare far endast personer
som fyllt 20 &r och som kan anses vara bosatta i det aktuella landstinget delta i sprut-
utbytet.

Det finns stark vetenskaplig evidens for att sprututbytesprogram ar effektiva nir
det géller att forebygga riskbeteende bland injektionsmissbrukare. I den svenska mo-
dellen for sprututbyte, som ar fastslagen i lag och i Socialstyrelsens foreskrifter, ar
sprututbyte endast tillatet som en integrerad del av en bredare vardinsats.

Forebyggande arbete for att forhindra att ménniskor missbrukar narkotika har alltid
hogsta prioritet. Beroende av droger beskédr manniskans frihet och kan leda till ménsk-
liga tragedier for missbrukaren sjdlv och anhoriga. Socialstyrelsens uppfattning &r att
sprututbyte inte bara ir en forebyggande insats for en grupp séirskilt utsatta manniskor
utan dven en viktig hélsopolitisk insats for denna grupp.

Kommunstyrelsen foreslar pé forslag av Karin Wanngérd, Olle Burell och
Maria Ostberg Svanelind (alla S), Per Bolund och Sara Pettigrew (bidda MP),
Ann-Katrin Aslund (FP) och Ann-Margarethe Livh (V) att kommunfullmikti-
ge beslutar foljande.

1. Bitrdda forfragan fran Stockholm lans landsting om att delta i projektet
for att starta en forsdksverksamhet och etablera Stockholm som for-
sokskommun for sprututbyte.

2. Socialndmnden fér i uppdrag att tillsammans med Stockholm ldns
landsting bereda en ansodkan till Socialstyrelsen om inréttande av for-
soksverksambhet.

3. Socialndmnden uppmanas att vidta atgérder for att aktivt medverka i
forsoket.

4. Motion (2007:23) av Karin Ragsjo och Jackie Nylander (bdda V) om
”Sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare i Stockholms stad i
samverkan med Stockholms ldns landsting” anses besvarad med vad
som anfors nedan.


http://www.socialstyrelsen.se/regelverk/lagarochforordningar/lagenomutbyteavsprutorochkanyl
http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2007-2

5. Motion (2007:29) av Erik Wassén (FP) om ”Sprututbyte mot HIV-
spridning bland intravendsa missbrukare i Stockholm” anses besvarad
med hanvisning till vad som anfors nedan.

6. 1 0vrigt anfors foljande.

For att forebygga att ménniskor som fastnat i missbruk smittas av HIV och
andra sjukdomar ska Stockholms stad tillsammans med Stockholms Léns
landsting infora forsok med sprutbyten for injicerande narkomaner. Detta ska
goras tillsammans med manga andra dtgérder for att stodja personer att bryta
sitt missbruk. Forsoket ska ske under begrénsad tid och goras pé ett sitt som
gér att vetenskapligt utvardera.

Stockholms stad ska ha en samlad strategi for prevention och uppsdkande
insatser, samtidigt som det ska finnas tillgang till annan behandling nir man
startar sprutbytesforsoket. Uppsokande verksamhet och radgivning stér inte i
motsatsforhallande till sprutbyte.

Det priméra mélet med sprututbytet ar att forebygga spridning av HIV och
andra blodburna infektioner bland personer med intravendst missbruk. Verk-
samheten ska ocksa arbeta med att motivera dem som deltar i1 sprututbytet att
bryta sitt missbruk och ta emot vard och behandling. I enlighet med krav frén
Socialstyrelsen ska det déarfor finnas infektionsmedicinsk, beroendemedicinsk
och psykosocial kompetens hos personalen. Vidare fér sprututbyte endast be-
drivas i samverkan med landstingets infektionsmedicinska eller beroendeme-
dicinska verksamhet. Landstinget har ett sjukvérdsansvar for personer som
missbrukar narkotika och detta krdver en helhetssyn genom ett ndra samarbete
med socialtjénsten for att kunna samordna insatser och erbjuda det stod som
behdvs.

Det ar viktigt att forsdoksverksamheten ska kunna utvirderas vetenskapligt.
Forsoket maste forlaggas pa lamplig plats som minimerar oldgenheten fér om-
givningen. Sprutbytesforsoket ska ses som en del av en helhetsstrategi med
flera atgdrder mot narkotikamissbruk och smittspridning sdsom beskrivs i
Stockholms liins landstings narkotiskpolitiska utredning Atgcrder for att be-
grdnsa smittspridning.

Sedan 1 juli 2006 ger lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler
alla landsting méjlighet att bedriva sprututbytesverksamhet om tillstand bevil-
jas av Socialstyrelsen. Socialstyrelsen har utfardat kompletterande foreskrifter
(SOSFS 2007:2) om utbyte av sprutor och kanyler till personer som missbru-
kar narkotika med anvisningar om anskningsforfarande, krav pa bemanning,
kvalitet och rutiner, dokumentation och aterrapportering.



http://www.socialstyrelsen.se/regelverk/lagarochforordningar/lagenomutbyteavsprutorochkanyl
http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2007-2

I lagen fastslés att en spruta eller kanyl endast fir l1imnas ut om en begag-
nad spruta eller kanyl samtidigt 1dmnas in, savida det inte finns sérskilda skal
till varfor motsvarande begagnade sprutor och kanyler inte kan ldmnas in. Vi-
dare far endast personer som fyllt 20 &r och som kan anses vara bosatta i det
aktuella landstinget delta i sprututbytet.

Det finns stark vetenskaplig evidens for att sprututbytesprogram é&r effekti-
va ndr det géller att forebygga riskbeteende bland injektionsmissbrukare. I den
svenska modellen for sprututbyte, som ér fastslagen i lag och i Socialstyrelsens
foreskrifter, dr sprututbyte endast tilldtet som en integrerad del av en bredare
vardinsats.

Forebyggande arbete for att forhindra att manniskor missbrukar narkotika har
alltid hogsta prioritet. Beroende av droger beskédr méinniskans frihet och kan
leda till ménskliga tragedier fér missbrukaren sjdlv och anhdriga. Socialstyrel-
sens uppfattning dr att sprututbyte inte bara dr en forebyggande insats for en
grupp sérskilt utsatta manniskor utan dven en viktig hilsopolitisk insats for
denna grupp.

Stockholm den 11 maj 2011

Pa kommunstyrelsens vignar:
STEN NORDIN

Anna Koénig Jerlmyr
Ylva Tengblad

Reservation anfordes av Sten Nordin, Helena Bonnier, Tina Ghasemi, Marie
Ljungberg Schétt, Berthold Gustavsson och Bo Arkelsten (alla M) med hénvis-
ning till borgarrddsberedningens forslag till beslut.

Séarskilt uttalande gjordes av Ann-Margarethe Livh (V) enligt foljande.

Sverige har sedan 2006 en lag som tillater landstingen att starta sprutbytesprogram.
Socialstyrelsens sérskilda foreskrifter for sprututbytesverksamheten stéller mycket
harda krav pa att sprutbyte endast &r tilldtet som en del av en bredare verksamhet rik-
tad till missbrukare. Det handlar bland annat om hélsoradgivning av lakare, motive-
rande samtal, information om hur man skyddar sig mot sexuellt dverforbara infektio-
ner, test och vaccinationer.

Verksamheten ska ha en 6ppen dorr mot vard och behandling. I Finland, som har
en restriktiv drogpolitik, har man infort en lagstadgad och hélsopolitisk skyldighet for



kommunerna att inrdtta sa kallade lagtroskelmottagningar med sprutbyte fér drogmiss-
brukare. Antalet nya fall av hiv, hepatit B och C, kunde brytas tack vare inférandet av
lagtroskelverksamheten.

Sprutbyte 4r en del av den hjilpande verksamhet som ska mdta missbrukare. Det
finns ingen motséttning mellan férebyggande arbete och sprutbyte. Moderaterna sager
av ideologiska skl nej till sprutbyte men rustar heller inte upp narkomanvérden utan
har tvirtom dragit ner pa resurserna till Maria Ungdom och det forebyggande arbetet.
Sprutbyte ar en hélsopolitisk insats for en grupp utsatta ménniskor och inte en narkoti-
kapolitisk insats. Det handlar om allas lika vérde och alla lika rtt till hélsa.

Vinsterpartiet kommer att arbeta for att skapa tre mottagningar; en centralt, och en
pa vardera sddra och norra sidan av Stockholm. Vi vill att detta projekt ska lyckas
vinna alla Stockholmares stéd och det basta séttet att gora det &r att forlagga verksam-
heten till flera platser.

Ersittaryttrande gjordes av Helen Térngvist (C) enligt f6ljande.

Om jag hade haft yrkanderitt i kommunstyrelsen hade jag anslutit mig till forslaget
fran FP, S, MP och C i borgarradsberedningen med instimmande av V i kommunsty-
relsen.

Ersittaryttrande gjordes av Ewa Samuelsson (KD) enligt foljande.

Om jag hade haft yrkanderétt i kommunstyrelsen hade jag anslutit mig till forslaget
fran FP, S, MP och C i borgarradsberedningen med instimmande av V i kommunsty-
relsen.



ARENDET

Arendet avser svar pa remiss fran Stockholms lins landsting om “Samlad stra-
tegi for att begransa smittspridning bland intravendsa missbrukare. Forslag pa
samarbete med en ansokan till Socialstyrelsen om tillstand att inrdtta en for-
soksverksamhet med sprutbyte”. I stadens remissbehandling har féredragande
borgarrad begirt att ett antal fragestillningar belyses sdrskilt infor stillningsta-
gande till Stockholms léns landstings framstéllan.
Frdgestillningar att belysa

e Utifran smittspridningssynpunkt

e  Utifrén vardsynpunkt

e Kompletterande uppgifter (involvera redan etablerade verksamheter)

e Vetenskaplig utvirdering

e Kommunikation och information

e Ovriga frigor

BEREDNING

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, socialnimnden och samtliga
stadsdelsndmnder for yttrande. Skirholmens stadsdelsndmnd har inte inkom-
mit med svar pa remissen.

Innehdllsforteckning Sid
Samlad strategi for att begrénsa smittspridning bland intravendsa
missbrukare

Stadsledningskontoret

Socialndmnden

Bromma stadsdelsndmnd

Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsnimnd

Farsta stadsdelsndmnd

Hégersten-Liljeholmens stadsdelsndmnd

Hésselby-Villingby stadsdelsndmnd

Kungsholmens stadsdelsndmnd

Norrmalms stadsdelsndmnd

Rinkeby-Kista stadsdelsndmnd

Skarpnicks stadsdelsndmnd

Spéanga-Tensta stadsdelsndmnd

Sédermalms stadsdelsndmnd



Alvsjo stadsdelsnimnd
Ostermalms stadsdelsnimnd
Motion 2007:23
Stadsledningskontoret
Socialtjanstndmnden
Trafik- och renhallningsndmnden
Skarpnécks stadsdelsndmnd
Spénga-Tensta stadsdelsnimnd
Sodermalms stadsdelsndmnd
Riksforbundet for hjdlp at narkotika- och lidkemedelsberoende (RFHL)
Motion 2007:29
Stadsledningskontoret
Skarpnécks stadsdelsndmnd
Spéanga-Tensta stadsdelsnamnd
Sodermalms stadsdelsndmnd

Stadsledningskontoret

Stadsledningskontorets tjainsteutlatande daterat den 21 februari 2011 har i
huvudsak foljande lydelse.

Stadsledningskontoret anser att ménga av de av féredragande borgarradet stillda
frégorna dr hogst relevanta nir det géller hur missbruksvarden behdver utvecklas och
forbéattras oberoende av om ett sprutbytesforsok genomfors eller inte. Inte minst géller
det samarbetet mellan kommun och landsting och hur samverkan ska utvecklas for att
fa en &nnu effektivare missbruks- och beroendevard i staden. For den aktuella gruppen
intravendsa missbrukare behover till exempel rddgivning, samtalsbehandling, provtag-
ning, tester och vaccinationer samordnas och utokas ytterligare.

Socialtjansten har enligt lagstiftning (SoL 3 kap 1§) ansvar for att genom uppso-
kande verksamhet och pé annat sétt frimja forutsittningarna for goda levnadsforhal-
landen. Inom Stockholm stad finns redan etablerade moétesplatser for uppsokande
verksamhet och kontaktmdjligheter. Dock kan stadens och landstingets samverkan
kring prevention och missbruksvard utvecklas i syfte att minska antalet narkotikamiss-
brukare. Ett hogt stillt gemensamt mal maste vara att minska nyrekryteringen av nar-
kotikamissbrukare och att 6ka antalet som ldmnar missbruket bakom sig.

Kontoret anser dven att det &r av stor vikt att staden och landstinget samverkar
kring missbruksprevention. Stadens s k drogvaneundersokningar har visat orovéckan-
de resultat kring ungdomars attityder till alkohol och narkotika. Vi maste samverka for
att hindra nyrekryteringen till missbruk bland ungdomar.

Ungdomars drogvanor — grunden for nyrekrytering

CAN (Centralforbundet for alkohol- och narkotikaupplysning) genomfor regelbun-



det métningar av attityder till droger bland ungdomar samt om dessa provat narkotiska
preparat. I gymnasiet dr det en storre andel som nidgon gang provat narkotika jamfort
med i arskurs 9. I den senaste undersdkningen var det 21% av pojkarna och 14 % av
flickorna som hade anvént narkotika. Bland flickorna har andelen legat pa ungefér den
nivan under hela métperioden, men bland pojkarna har det skett en 6kning sarskilt i
den senaste undersokningen.

Det finns regionala skillnader vad géller narkotikaanvéndning. Vid jaimforelse mel-
lan Stockholms 14an, Vistra Gotalands 14n, Skane 14n, sodra, mellersta och norra Sveri-
ge framkommer att bland elever i 4k 9 aterfanns den hogsta andelen som provat narko-
tika 1 Stockholms lén foljt av Skéne l4n, sodra Sverige och norra Sverige. Légst andel
elever som ndgon gang anvént narkotika fanns i mellersta Sverige och i Véstra Gota-
lands lan. Skillnaderna mellan olika delar av landet var storst bland pojkarna och ande-
len med erfarenhet av narkotika var ungefér dubbelt sa stor i Stockholms l&n jamfort
med i sddra, mellersta och norra delarna av Sverige. Bland gymnasieelever var monst-
ret detsamma, narkotikaerfarenheten var mest utbredd i Stockholms l4n f6ljt av Skane
lan, Viéstra Gotalands 14n och s6dra, mellersta och norra Sverige. Skillnaderna mellan
regionerna var storst bland pojkarna.

I Stockholm genomf6r vi den s k Stockholmsenkaten, dar 31 % av pojkarna och 25
% av flickorna i gymnasiets ak 2 uppgav i 2010 ars undersdkning att de provat narko-
tika ndgon gang. Motsvarande uppgifter for 2008 var 27 % for pojkarna och 23 % for
flickorna. Bland de gymnasieelever som 2010 uppgav att de ndgon gang anvint narko-
tika var det 12 % av pojkarna och 6 % av flickorna som anvént narkotika senaste 4-
veckorperioden.

Minskande antal missbrukare i Stockholm

Det kan konstateras att det finns ett underskott av statistik over antalet missbrukare
i storstdderna och hur utvecklingen varit 6ver tid. Sddant underlag ar naturligtvis en
viktig del i analysen av vilka metoder som é&r framgéngsrika kring savil minskad
smittspridning som beroendevard och preventivt arbete. Stockholms stad forefaller ha
bast statistiskt underlag Gver situationen i var stad. Socialtjdnstens statistik visar att
antalet missbrukare i Stockholm har minskat med ca 800 personer sedan 2002 och
uppgar nu till strax under 3 000 personer. Det betyder en minskning om drygt 20%.
Uppskattningsvis dr 500-800 av antalet missbrukare injektionsmissbrukare. Hur ut-
vecklingen dver tid ser ut i Malmo och Géteborg finns det inga statistiska uppgifter
for.

Tillgdnglig statistik visar att antalet HIV-smittade injektionsmissbrukare idag &r ca
20 personer per ar i Stockholm och har, med undantag for ar 2007 da antalet plotsligt
fordubblades, legat p& den nivén i manga ar. Malmé har véldigt f& nysmittade injek-
tionsmissbrukare, vilket dven &r fallet i Goteborg.

I Stockholm behover vi arbeta med att minska antalet HIV-smittade injektions-
missbrukare. Fragan ar dock om sprutbyte &r réitt metod. Goéteborg har uppenbart lyck-
ats med uppgiften utan att tillgripa sprutbyten. Stadsledningskontoret anser att vi i
forsta hand bor studera vad som varit framgéngsrikt i Goteborg.

Det saknas vidare uppgifter om huruvida sprutbytesprogram ékar handeln med
sprutor och leder till indirekt smittspridning. I Stenstroms avhandling (2008) finns en



litteraturdversikt som bl.a. visar att sprutdelning &r vanlig &ven bland personer som
nyttjar sprutbytesprogram och att manga sprutbytesprogram técker mindre &n en tred-
jedel av besokarnas behov av injektionsverktyg.

Slutsatser

Stadsledningskontoret anser att Stockholms lans landsting inte tillréckligt tydligt
definierat vad som &r malet och vilka effekter som forvintas uppnas med ett sprututby-
tesforsok. Det kan ocksa konstateras att det saknas vetenskapligt stdd for att atgarden
minskar smittspridningen av savél HIV som Hepatit B och C. Det saknas gedigna och
vildokumenterade vetenskapliga utvirderingar av forsok med sprutbyten i Sverige
men ocksa i vara nordiska grannlédnder, trots att verksamheten bedrivits under flera &r.

Stadsledningskontoret anser dérfor att ett sprutbytesforsok i Stockholms lén inte
bor genomforas. Ett sadant saknar i dagsldget vetenskaplig grund. Istillet bor resultat
av utvdrderingar av de pagaende forsoken/verksamheterna - som stills i relation till
situationen bland missbrukare i stdder som inte deltagit i sprutbytesforsok - genomfo-
ras.

Vid alla forsok med nya metoder dr det mycket viktigt att det finns en vetenskaplig
uppfoljning som pagar under hela férsokstiden och att en gedigen utvirdering genom-
fors av hela projektet. Det ar ocksa alltid viktigt att fa fakta rérande vilka effekter
verksamheten haft ur manga olika aspekter, i det hér fallet kring minskad smittsprid-
ning, minskat missbruk inom malgruppen, paverkan pa boendes trygghet i nairomradet
runt lokaler med sprutbytesverksamhet, samhéllsekonomiska vinster och kostnader
med mera. [ véra grannldnders huvudstider (Oslo, Képenhamn och Helsingfors) pagar
for ndrvarande sprututbyte sedan ett antal ar tillbaka och det finns darfor mojlighet att
ta del av deras erfarenheter, utover erfarenheterna av de forsok som genomfors i Sve-
rige. En forsvarande omsténdighet dr dock att inte underlag som besvarar viktiga fra-
gestillningar tycks finnas fran dessa sprutbytesverksamheter i andra stider och lénder.
Utan dessa underlag kan inte sprutbyten i staden rekommenderas.

I hilso- och sjukvérdslagen anges att malet for hélso- och sjukvarden &r en god
hélsa och en vard pé lika villkor for hela befolkningen. Sprututbyte minskar risken for
smittspridning, men ddremot finns inte underlag som visar om det leder till dkat eller
minskat missbruk. Socialtjansten har enligt lagstiftningen (SoL 5 kap 9§) i uppdrag att
erbjuda stdd for personer som vill ldmna sitt missbruk.

Dessutom bor det tas fram statistiska underlag som gér det mojligt att jamfora ut-
vecklingen av antal missbrukare etc over tid mellan stdderna, for att kunna analysera
vilka metoder som dr framgéngsrika savél nar det géller att hejda smittspridning som
att minska antalet narkotikamissbrukare och lyckas med preventiva insatser bland
unga. Erfarenhetsutbyte av goda arbetssitt dr nodvéandigt.

Stadsledningskontoret vill ocksé understryka att forséljning och anvédndning av
narkotiska preparat dr olagligt. Det bor noga dvervégas vilka signaler det sénder till
ungdomar om offentlig sektor har en sprutbytesverksamhet.

Om ett forsok, mot stadsledningskontorets rekommendation, skulle genomforas i
Stockholms stad, ar det inte sjélvklart var en forsoksverksamhet for sprututbyte bor



placeras i staden. Yngre missbrukare ska t ex inte blandas med dldre. Det &r viktigt att
berdrd personal har kunskap om att moéta unga missbrukare. Samverkan med lands-
tinget skulle redan i nuldget behdva vila pa en mycket solid grund for att ett forsok
skulle kunna ges optimala forutséttningar.

Erfarenheter av liknande verksamheter visar att ndrmiljon kan paverkas genom
Okad brottslighet. (I Malmé hévdas att s inte varit fallet, ndgot underlag synes dock
inte finnas.) Det finns dessutom risker med att skapa motesplatser da de kan bli stéllen
dér personer som ingér i projektet sdljer sprutor till personer som inte ingar i projektet.
Dessa risker dr mycket stora. Verksamheten bor inte bedrivas i ett omrade som redan
har hog social utsatthet eller diar det med létthet kan uppsté en samlingspunkt. Konto-
ret avrader ifran att en eventuell sprutbytesverksamhet forldaggs till Sédermalm som
redan har en mycket hog téithet av olika sociala verksamheter med kommunévergri-
pande fortecken. Ur de olika aspekter kontoret resonerat kring ovan bor snarare yttre
visterort overvagas.

En annan ténkbar placering, med hénvisning till smittskyddsarbete och behov av
kompetens i dessa fragor, dr forlaggning i anslutning till ndgot av Stockholms léns
landstings sjukhus med god kollektivtrafikforsorjning. Dock anser inte kontoret att
Soédersjukhuset dr lampligt, med hanvisning till ovan forda resonemang kring Soder-
malm.

Socialndmnden

Socialnimnden beslutade vid sitt sammantride den 17 januari 2011 att

1. I huvudsak godkénna tjansteutldtandet som svar pa remissen.

2. Tillstyrka att Stockholms stad ska delta i forsok med sprututbyte tillsam-
mans med Stockholms l4ns landsting.

3. Skrivelsen fran Lena Kling (FP) och Vladan Boscovic (FP) om “Erbjudan-
de till Stockholms léns landsting att Stockholm ska vara fors6kskommun
géllande sprutbyte” anses harmed besvarad.

4. Overlimna érendet till kommunstyrelsen.

5. T 6vrigt anfora foljande.

For att stodja de som fastnat i missbruk bor Stockholms stad tillsammans med
Stockholms ldns landsting infora forsok med sprutbyten for injicerande nar-



komaner. Detta bor goras tillsammans med ménga andra atgirder for att stodja
personer att bryta sitt missbruk. Forsoket ska ske under begransad tid och go-
ras pa ett sitt som gar att vetenskapligt utvérdera.

Det primira méalet med sprututbytet dr att forebygga spridning av hiv och
andra blodburna infektioner bland personer med intravendst missbruk. Verk-
samheten ska ocksa arbeta med att motivera dem som deltar i sprututbytet att
bryta sitt missbruk och ta emot vérd och behandling. I enlighet med krav frn
Socialstyrelsen ska det darfor finnas infektionsmedicinsk, beroendemedicinsk
och psykosocial kompetens hos personalen. Vidare far sprututbyte endast be-
drivas i samverkan med landstingets infektionsmedicinska eller beroendeme-
dicinska verksamhet. Landstinget har ett sjukvardsansvar for personer som
missbrukar narkotika och detta krdver en helhetssyn genom ett néra samarbete
med socialtjdnsten for att kunna samordna insatser och erbjuda det stéd som
behovs.

Det dr viktigt att forsoksverksamheten ska kunna utvérderas vetenskapligt.
Forsoket maste forldggas pa lamplig plats som minimerar oldgenheten for om-
givningen. Det dr angelédget att inte koncentrera verksamheten for missbrukare
till bara en stadsdel utan se till helhetsbilden &ver var dessa verksamheter
lampligast placeras. Sprutbytesforsoket ska ses som en del av en helhetsstrate-
gi med flera atgérder mot narkotikamissbruk och smittspridning sdsom be-
skrivs i Stockholms léins landstings narkotiskpolitiska utredning Atgérder for
att begrdnsa smittspridning.

Sedan 1 juli 2006 ger lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler alla
landsting mdjlighet att bedriva sprututbytesverksamhet om tillstdnd beviljas av
Socialstyrelsen. Socialstyrelsen har utfirdat kompletterande foreskrifter
(SOSFS 2007:2) om utbyte av sprutor och kanyler till personer som missbru-
kar narkotika med anvisningar om ansdkningsforfarande, krav pa bemanning,
kvalitet och rutiner, dokumentation och aterrapportering.

I lagen fastslas att en spruta eller kanyl endast far ldmnas ut om en begagnad
spruta eller kanyl samtidigt 1dmnas in, sdvida det inte finns sérskilda skal till
varfor motsvarande begagnade sprutor och kanyler inte kan ldamnas in. Vidare
fér endast personer som fyllt 20 ar och som kan anses vara bosatta i det aktuel-
la landstinget delta i sprututbytet.

Det finns stark vetenskaplig evidens for att sprututbytesprogram ar effektiva
nér det géller att forebygga riskbeteende bland injektionsmissbrukare. I den
svenska modellen for sprututbyte, som é&r fastslagen i lag och i Socialstyrelsens
foreskrifter, dr sprututbyte endast tilldtet som en integrerad del av en bredare
vérdinsats.

Forebyggande arbete for att forhindra att ménniskor missbrukar narkotika har


http://www.socialstyrelsen.se/regelverk/lagarochforordningar/lagenomutbyteavsprutorochkanyl
http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2007-2

alltid hogsta prioritet. Beroende av droger beskidr ménniskans frihet och kan
leda till ménskliga tragedier for missbrukaren sjélv och anhoriga. Socialstyrel-
sens uppfattning dr att sprututbyte inte bara ar en forebyggande insats for en
grupp sarskilt utsatta manniskor utan dven innebar dven en viktig hilsopolitisk
insats for denna grupp.

Socialndmnden bor dirfor erbjuda samarbete och etablera Stockholm som
forsokskommun for sprututbyte.

Reservation anfordes av ordféranden Anna Konig Jerlmyr m.fl. (M), bilaga 1.

Socialforvaltningens tjdnsteutlatande daterat den 11 januari 2011 har i huvud-
sak foljande lydelse.

Kommunstyrelsen har angett ett antal fragestéllningar som man anser behdver be-
lysas innan Stockholms stad tar stdllning till frigan om att delta i sprutbytesprojekt.

Forvaltningen anser att manga av dessa fragestillningar &r belysta i den tidigare
presenterade utredningen. I utredningen framgar klart att sprutbytesverksamhet ska ses
som ett komplement till den reguljira verksamheten inom socialtjénsten, beroendevar-
den och smittskyddet. Nar det géller stillningstaganden utifran smittskyddssynpunkt,
hur kraven pa 6kad radgivning och provtagning samt regelbunden testning/ vaccina-
tioner ska hanteras, &r detta fragor som framst ligger inom hélso- och sjukvérdens
ansvarsomrade. Stadens personal kommer inte att ansvara for testning, vaccinationer
och provtagning. I Socialstyrelsens foreskrifter faststills att personer som deltar i
sprutbytesverksamhet ska informeras om smittorisker och skydd mot smitta, risker
med missbruk av droger och alkohol, erbjudas samtalskontakt och avgiftning, vard,
behandling samt eftervard och stdd inom hélso- och sjukvarden och socialtjdnsten. I
foreskrifterna anges vidare att en sprutbytesverksamhet ska ha en medicinskt ansvarig
lakare, att personalen ska ha psykosocial kompetens, kunskap och erfarenhet av arbete
med narkotikamissbrukare samt att verksamheten ska bemannas med lékare med spe-
cialistkompetens i infektionssjukdomar, socionomer, sjukskoterskor och barnmorskor.
Dirutdver ska finnas tillgang till lakare med specialistkompetens i psykiatri och erfa-
renhet av missbruks- och beroendefragor eller annan relevant specialistkompetens. En
sprutbytesverksamhet har framforallt fokus pa smittskyddsfragan vilket primért 4r en
uppgift for landstinget. Forvaltningen bedémer att huvudparten av kostnaderna kom-
mer att belasta landstinget och framforallt infektionssjukvérden.

Kommunens och hélso- och sjukvardens ansvar for vard- och behandlingsinsatser
for narkotikamissbrukare kvarstar som tidigare. Om en sprutbytesverksamhet leder till
okade vard- och behandlingskostnader &r i dagsldget svart att uttala sig om. Uppso-
kande och motiverande arbete ir alltid oerhort angeléget for att na och hjélpa narkoti-
kamissbrukare till fordandring av sin missbrukssituation. Pa vilket sétt och i vilken
omfattning motivationsarbete kommer att utforas inom ramen for sjdlva sprutbytes-



verksamheten ér beroende av vilket uppdrag som ges. Forvaltningen haller med kom-
munstyrelsen om att aktiva insatser kan och ska ges till injicerande narkotikamissbru-
kare oavsett sprutbyte. Staden har sedan lang tid tillbaka ett vil utvecklat samarbete
med landstinget i missbruks- och beroendefragor. Samarbetet med kriminalvarden
samt klient- och frivilligorganisationer dr ocksa omfattande. Varen 2009 antog Stock-
holms stad det lansgemensamma dokumentet “Policy for att forebygga och behandla
missbruk och beroende. Samverkan mellan kommunerna och landstinget i Stockholms
ldn”. Syftet med policyn &r att ge underlag for hur kommunerna och landstinget ska
samverka for att tidigt upptécka, férebygga och behandla skador av alkohol och narko-
tika. I dokumentet beskrivs dven en utdkad samverkan med kriminalvarden.

Forvaltningen anser i likhet med utredningen att det &r viktigt att ange tydliga mal
for en forsoksverksamhet med sprutbyte och att verksamheten utvarderas. Mélen bor
vara att:

- Minska spridningen av HIV och minskat riskbeteende bland injiceran-
de narkomaner

- Etablera kontakt med fler icke tidigare kidnda injicerande narkomaner

- Motivera fler injicerande narkomaner att paborja substitutionsbehand-
ling eller annan behandling

En vetenskaplig utvirdering bor kopplas till verksamheten i enlighet med utred-
ningens forslag. I forslaget anges att parametrar for utvirderingen ska faststillas innan
start, att malen for verksamheten ska utvirderas liksom fragor om eventuell kriminali-
tet 1 anslutning till lokalen, polisens och kriminalvardens syn pé verksamheten samt
antalet sprutor och nélar som lamnas ut och aterlamnas. Forvaltningen anser att det ska
finnas en faststélld plan for utvirderingen innan start och att &ven fragor om vilka
personer verksamheten moter samt vad deltagandet i projektet leder till for deras del
bor belysas i utvérderingen.

Kommunikation och information om sprutbytesverksamheten bor ske pad samma
sdtt som vid starten av andra verksamheter inom omréadet. Det finns sedan tidigare
erfarenhet av att kommunicera med allménhet/ndrboende kring t.ex. dppna verksamhe-
ter for hemldsa och missbrukare samt hur ev. klagomél kan hanteras.

Samrad med 6vriga kommuner i ldnet behdver komma till stand, vilket innebar att
Kommunforbundet i Stockholms 1dn (KSL) som deltagit i den tidigare utredningen bor
involveras i fragan. Landstinget har ldnet som upptagningsomrade, vilket innebér att
verksamheten kommer att vara tillgéinglig for personer folkbokforda i Stockholms lén.
Var i staden sprutbytesverksamheten ska forldggas gar i dagslaget inte att bestimma.
Detta bor bli en fraga att 16sa for staden och landstinget gemensamt.

Att handha droger é&r i sig kriminellt och eventuell forsiljning eller dverlatelse av
droger i anslutning till sprutbytesverksamheten maste dérfor forhindras. Detta &r yt-
terst en polisiér fraga.

Det finns inget i forskningen som séger att ett sprutbyte uppmuntrar fler att borja
injicera eller férsvarar mojligheten att sluta missbruka. Sprutbytesverksamheten van-



der sig i forsta hand till en mycket marginaliserad grupp. Inget tyder pa att nyrekryte-
ringen av injektionsnarkomaner har 6kat under senare ar, snarare tvért om. Forvalt-
ningen anser dock att det &r mycket angeldget att under den tid som ett sprutbytesfor-
sok pagér 16pande folja upp vilka malgrupper som vinder sig till verksamheten.

Landstingets forslag innebir en forsoksverksamhet med sprutbyte pa endast en
plats. Forvaltningen anser att detta &r att foredra da det gor det lattare att administrera,
troligen kraver mindre personalresurser och gor att verksamheten ar littare att Gver-
blicka och utvérdera. Att verksamheten blir en motesplats for missbrukare gér inte att
hindra, oavsett om den genomfors pa en eller flera platser i staden. I utredningen sak-
nas en beddmning av hur manga injicerande missbrukare som kan tdnkas vara berdrda
av sprututbytesverksamheten och hur en verksamhet ska utformas utifran omfattning,
bemanning etc. Detta behdver utvecklas i samarbete mellan deltagande parter och
regleras i avtal. Forvaltningen bedomer vidare att det i dagslédget inte gar att uppskatta
kostnaderna for sprutbytesverksamheten, men anser att detta maste beaktas i den fort-
satta beredningen. Forvaltningen menar att det noga maste overvégas hur mottagning-
en/mottagningarna ska vara placerade for att tillgédngligheten ska vara sa god som
mdjligt. Beroende pa de stédllningstaganden som gdrs avseende placering och beman-
ning av mottagningarna kan kostnaderna komma att paverkas avsevirt.

Det finns lagfista krav pa en eventuell sprutbytesverksamhet som bl. a innebér en
aldersgréns pa 20 ar. Socialstyrelsen har utifran lagen faststallt foreskrifter om utbyte
av sprutor och kanyler till personer som missbrukar narkotika, vilket bl.a. betyder att
unga under 20 ar inte kommer att beréras av ett sprutbytesprogram. De dokumenta-
tionsregler som géller inom hélso- och sjukvarden utifran patientjournallagen géller
dven for sprutbytesverksamhet. Detta innebér att formell anonymitet inte dr mojlig.
Det finns dock enligt forvaltningen anledning att 6vervéiga andra atgérder for att stirka
mojligheterna till anonymitet, t.ex. genom utformning av mottagning eller liknande.

Att arbeta uppsokande och motiverande bland unga i riskzon och unga med uttala-
de missbruksproblem ar oerhort viktigt liksom att erbjuda lattillgédngliga insatser. Har
har Maria Ungdom en central uppgift, liksom stadsdelsférvaltningarnas ungdomsenhe-
ter och de gemensamma lokala beroendemottagningarna dér socialtjanstens vuxen-
/missbruksenheter och beroendevérden samverkar.

Det HIV/Sti- preventiva arbetet dr mycket betydelsefullt. Missbrukare och ungdo-
mar dr tva av flera angeldgna malgrupper for detta arbete. Staden har tagit fram en
handlingsplan fér HIV/Sti- prevention som syftar till att identifiera stadens ansvar och
insatser for det hiv-preventiva arbetet, behovet av samordning med andra huvudmén
samt att utgora ett stod for fordelning av det statliga bidraget till hiv-preventiva insat-
ser. Planen kommer att behandlas i Kommunstyrelsen inom kort.

I en skrivelse fran Lena Kling och Vladan Boscovic (fp) foreslés att Stockholms
stad ska vara delaktig i ett forsok med sprutbytesprogram och att socialforvaltningen
bor uppdras att ta kontakt med Stockholms ldns landsting for att erbjuda samarbete och
etablera Stockholm som férsokskommun. Som framgér av kommunstyrelsens remiss
har landstinget redan kontaktat staden med inbjudan om att delta i ett projekt for att
starta en forsoksverksamhet och bereda ansokan till Socialstyrelsen.



Bromma stadsdelsnimnd

Bromma stadsdelsnimnd beslutade vid sitt sammantrdde den 17 februari
2011 att som sitt yttrande uttala att Stockholms stad ska delta i forsok med
sprututbyte tillsammans med Stockholms léns landsting.

Reservation anfordes av Jan Tigerstrdom m.fl. (M), bilaga 1.

Sdrskilt uttalande gjordes av Lillemor Samuelsson (V), Anders Lowdin m.fl.
(S) och Cecilia Obermiiller m.fl. (MP), bilaga 1.

Bromma stadsdelsforvaltnings tjdnsteutlatande daterat den 2 februari 2011
har i huvudsak foljande lydelse.

Forvaltningens uppfattning nér det géller de fragestillningar som tas upp i stads-
ledningskontorets promemoria r att flertalet av dem &r mycket omfattande och fordrar
en grundlig utredning samt analys. Forvaltningen instimmer i att frdgorna behover
ytterligare utredas och belysas innan staden kan ta stillning till att delta i projektet.
Flera punkter som tas upp i remissen omfattar, bedomer forvaltningen, ocksa fragor
som ir landstingets ansvarsomraden och som bor besvaras av landstinget.

Forvaltningen beddmer att de punkter som tas upp ar av sé stor vikt, och utgdr en
sé viktig grund, for ett stidllningstagande till om staden ska delta i sprututbytesprojektet
att de ytterligare behdver utredas och belysas innan stadens forvaltningar ska uttala
sig. Utredningsarbetet bor inkludera personal med erfarenhet fran det aktuella arbets-
omradet. Utredningen bor bl.a. omfatta vilka erfarenheter som finns av andra sprutut-
bytesverksamheter, vilka konsekvenser och fordndringar ett deltagande i projektet
skulle innebéra for stadens verksamheter och vilken roll de verksamheterna skulle ha i
projektet. I dagslidget innebir stadens arbete med malgruppen motivationsarbete, fatta
beslut om vard och behandling enligt socialtjanstlagen (SoL) samt att ansdka om vard
enligt lag om vard av missbrukare i vissa fall (LVM).

Utifrén ovanstaende foreslér forvaltningen att kommunstyrelsen ger i uppdrag till
Socialndmnden att utreda fragan vidare och dérefter be nimnderna yttra sig.

Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsnimnd

Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsnimnd beslutade vid sitt sammantride den
17 februari 2011 att

1. Nidmnden forordar att verksamheten med sprutbyte ska prévas



2. Namnden anfor;

”For att stodja de som fastnat i missbruk och minska smittspridningen
bor ett forsék med sprutbyten for injicerande narkomaner provas. Det-
ta ska goras tillsammans med manga andra atgarder for att stodja per-
soner att bryta sitt missbruk. Forsoket ska ske under en begrinsad tid.
Det dr mycket viktigt att forsoksverksamheten ska kunna utvérderas
vetenskapligt. Forsoket maste forliggas pé plats som minimerar olé-
genheten for omgivningen. Forsoket bor goras i samverkan med be-
rorda aktorer bl.a. frivilligorganisationerna.

Det ér angeldget att inte koncentrera verksamheten for missbrukare till en
stadsdel. Sprutbytesforsoket ska ses som en del av en helhetsstrategi med flera
atgarder mot narkotikamissbruk och smittspridning. Darfor foreslar vi att
Stockholms stad ska vara delaktig i forsok med sprutbytesprogram

Reservation anfordes av ordféranden Anders Hellstrdom m fl. (M) till forman
for forvaltningens forslag.

Ersdttaryttrande gjordes av erséttaren Karin Andersson (C) som stéllde sig
bakom forslaget fran (FP), (V), (S), (MP).

Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsforvaltnings tjéinsteutlitande daterat den
19 januari 2011 har i huvudsak foljande lydelse.

Forvaltningen anser att remissunderlaget &r otydligt och svarforstéeligt. Det forut-
sétter dven att man pa egen hand hittar information for att forsta fragorna.

Merparten av fragestillningarna ror omraden som landstinget ansvarar for och &r
dérfor svara att svara pa innan ett konkret forslag pa hur forsoksverksamheten ska se
ut foreligger. Det &r i dagsldget inte mojligt att utifran underlaget veta pa vilket sétt
som staden ska medverka i verksamheten. Som tidigare ndmnts anser forvaltningen att
det ar viktigt att en forsoksverksamhet sker i ordnade former och dar frivilligorganisa-
tionerna kan utgora ett komplement.

Beslutet att inleda en forsdksverksamhet med sprutbyte har beslutats utifran malet
att minska spridning av sjukdomar bland intravendsa missbrukare. I inbjudan och i
remissen efterfragas svar pa fragor kring motivation och behandling av dessa personer.
Det ar viktigt att huvudmannen avgriansar de olika verksamheterna fran varandra och
att de bedrivs i olika lokaler da de har olika mélséttning. Kommunen/forvaltningen kan
bidra med information om sina verksambheter till personer som besoker sprutbytes-
verksamheten men forvaltningen anser inte att ndgon gemensam ansokan till Social-



styrelsen ska goras dé sprutbyte dr en ensidig frdga for landstinget utifran det uppsatta
maélet.

Farsta stadsdelsnamnd

Farsta stadsdelsnimnd beslutade vid sitt sammantriade den 17 februari 2011
att anfora foljande som svar pa remissen.

Stockholm stad ska delta i forsok med sprututbyte tillsammans med Stock-
holms Léns landsting

For att stodja de som fastnat i missbruk bor Stockholms stad tillsammans med
Stockholms Léns landsting infora forsdk med sprutbyten for injicerande nar-
komaner. Detta bor goras tillsammans med méanga andra dtgérder for att stodja
personer att bryta sitt missbruk. Forsoket ska ske under begrénsad tid och go-
ras pa ett sitt som gér att vetenskapligt utvirdera.

Det priméra malet med sprututbytet r att forebygga spridning av hiv och
andra blodburna infektioner bland personer med intravenost missbruk. Verk-
samheten ska ocksa arbeta med att motivera dem som deltar i sprututbytet att
bryta sitt missbruk och ta emot vérd och behandling. I enlighet med krav fran
Socialstyrelsen ska det darfor finnas infektionsmedicinsk, beroendemedicinsk
och psykosocial kompetens hos personalen. Vidare far sprututbyte endast be-
drivas i samverkan med landstingets infektionsmedicinska eller beroendeme-
dicinska verksamhet. Landstinget har ett sjukvéardsansvar for personer som
missbrukar narkotika och detta krdver en helhetssyn genom ett ndra samarbete
med socialtjinsten for att kunna samordna insatser och erbjuda det stod som
behovs.

Det ar viktigt att forsoksverksamheten ska kunna utvérderas vetenskapligt.
Forsoket maste forlaggas pa lamplig plats som minimerar oldgenheten for om-
givningen. Det dr angeldget att inte koncentrera verksamheten for missbrukare
till bara en stadsdel utan se till helhetsbilden 6ver var dessa verksamheter
lampligast placeras. Sprutbytesforsoket ska ses som en del av en helhetsstrate-
gi med flera atgérder mot narkotikamissbruk och smittspridning sdsom be-
skrivs i Stockholms léns landstings narkotiskpolitiska utredning Atgdrder for
att begrdnsa smittspridning.

Sedan 1 juli 2006 ger lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler alla
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landsting mdjlighet att bedriva sprututbytesverksamhet om tillstand beviljas av
Socialstyrelsen. Socialstyrelsen har utfairdat kompletterande foreskrifter
(SOSFS 2007:2) om utbyte av sprutor och kanyler till personer som missbru-
kar narkotika med anvisningar om ansokningsforfarande, krav pa bemanning,
kvalitet och rutiner, dokumentation och aterrapportering.

I lagen fastslés att en spruta eller kanyl endast far [damnas ut om en begagnad
spruta eller kanyl samtidigt ldmnas in, sdvida det inte finns sérskilda skal till
varfor motsvarande begagnade sprutor och kanyler inte kan ldmnas in. Vidare
far endast personer som fyllt 20 &r och som kan anses vara bosatta i det aktuel-
la landstinget delta i sprututbytet.

Det finns stark vetenskaplig evidens for att sprututbytesprogram ar effektiva
nér det géller att forebygga riskbeteende bland injektionsmissbrukare. I den
svenska modellen for sprututbyte, som é&r fastslagen i lag och i Socialstyrelsens
foreskrifter, dr sprututbyte endast tilldtet som en integrerad del av en bredare
vérdinsats.

Forebyggande arbete for att forhindra att ménniskor missbrukar narkotika har
alltid hogsta prioritet. Beroende av droger beskir manniskans frihet och kan
leda till ménskliga tragedier for missbrukaren sjilv och anhoriga. Socialstyrel-
sens uppfattning ar att sprututbyte inte bara dr en forebyggande insats for en
grupp sarskilt utsatta manniskor utan dven innebér dven en viktig hilsopolitisk
insats for denna grupp.

Socialndmnden bor dérfor erbjuda samarbete och etablera Stockholm som
forsokskommun for sprututbyte.

Reservation anfordes av Birgitta Holm m.fl. (M) till formén for férvaltningens
forslag till beslut.

Sdrskilt uttalande gjordes av Mariana Moreira Duarte m.fl. (MP), bilaga 1.
Ersdttaryttrande gjordes av Tobias Gillberg (C), bilaga 1.

Farsta stadsdelsforvaltnings tjénsteutlatande daterat den 27 januari 2011 har
i huvudsak foljande lydelse.

Forvaltningens erfarenheter av stdd och insatser visar att gruppen injicerande miss-
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brukare &r valdigt utsatt och att manga har stora hélsoproblem. Den missbruksrelatera-
de dodligheten i Farsta dr hogst i staden. Vare sig vardinsatser eller tydliga signaler
mot anviandandet av narkotika har kunnat paverka omfattningen av missbruket i till-
racklig utstrackning. Det i rapporten angivna antalet injicerande missbrukare i staden
(cirka 4 500) visar att det 4r manga som inte har kontakt med socialtjénsten i stads-
delsomradena. De som lever pa detta sétt finansierar missbruket i huvudsak med kri-
minalitet.

For att dels minska missbrukets omfattning och dels forhindra smittspridning, be-
hovs battre sétt att nd dessa utsatta personer. Det behdvs en utveckling av samhillets
erbjudanden och formerna for det uppsékande och motiverande arbetet sé att de mest
utsatta kan nés for att fi vard och behandling och motiveras till att minska eller uppho-
ra med missbruket. Forvaltningen anser att det ar positivt att landstinget beslutat om en
samlad strategi for att minska smittspridningen av hepatit och HIV bland missbrukarna
i staden. Det &r helt n6dvéndigt att genomfora en mingd olika atgérder for att det ska
ge forvintade effekter och det krivs mycket samarbete mellan myndigheter och vard-
givare.

De olika enskilda atgérderna som foreslas i strategin kan dock vara mer eller mind-
re effektiva. De kan ocksa vara mer eller mindre kontroversiella. Det finns en pagaen-
de diskussion huruvida sprututbytesprogram ér en lamplig metod eller inte och nér det
giller dess positiva eller negativa hilso- och narkotikapolitiska effekter. Flera statliga
hélsomyndigheter (Smittskyddsinstitutet, Socialstyrelsen och Statens folkhilsoinstitut)
ar positiva till sprututbyte och menar att det &r en effektiv metod for att minska smitt-
spridning. Socialstyrelsen anser att sprututbyte &r en viktig férebyggande insats for en
grupp sérskilt utsatta ménniskor i vart samhaélle. Sprutbyte dr, enligt Socialstyrelsen,
inte en narkotikapolitisk atgdrd utan en hélsopolitisk insats for dessa utsatta ménni-
skor.

Regeringens missbruksutredning (S 2008:4) (utredare Gerhard Larsson) lamnade
31 januari 2011 ett delbetéinkande. I betédnkandet finns en genomgéng av en méangd
studier av olika sprututbytesprograms effekter pa smittspridningen av HIV och hepatit
bland missbrukare. Utifran detta stéller sig utredningen positiv till sprututbytespro-
gram for att minska smittspridning bland missbrukare.

Staden har varit aktiv och tillsammans med Stockholms léns landsting och Kom-
munforbundet Stockholms Lén (KSL) deltagit i utredning om sprutbytesprogram i
syfte att ge personer med injektionsmissbruk mdjlighet att erhélla steril injektionsut-
rustning och dérigenom minska spridning av HIV och olika hepatiter. Detta framgar
av det forslag till handlingsplan avseende HIV- och STI-prevention (STI = sexually
transmitted infections) som tidigare varit pa remiss hos stadsdelsndimnden. Forvalt-
ningen anser att det dr viktigt att staden inom ramen for det preventiva smittskyddsar-
betet dr en aktiv samarbetspartner till landstinget om ett forsdk med sprututbyte pabor-
jas.

Forvaltningen tar dock inte stéllning till ett genomférande pa grund av de olika
narkotikapolitiska standpunkter som framforts och att ett stillningstagande kréver en
helhetsbedomning och sammanvagning av verksamhetens konsekvenser ur en méngd



olika aspekter, vilka inte &r mojliga att gora utifran det material som finns till forfo-
gande.

Harutover anser forvaltningen att manga av de i remissen stéllda frdgorna ar hogst
relevanta nér det giller hur missbruksvarden behover utvecklas och forbéttras framde-
les. Inte minst géller det samarbetet mellan kommun och landsting och hur det ska
utvecklas for att fa en dnnu effektivare missbruks- och beroendevard i staden. For den
aktuella gruppen intravendsa missbrukare behover till exempel radgivning, samtalsbe-
handling, provtagning, tester och vaccinationer samordnas och utdkas ytterligare.

Ovan ndmnda missbruksutredning framhaller att det dubbla huvudmannaskapet
medfor stora problem. Ett av utredningens forslag dr dérfor att landstinget ska ta Gver
en stor del av ansvaret for vard och behandling av missbrukare. Foérvaltningen anser att
en samlad strategi for att minska smittspridning bland missbrukare skulle bli effektiva-
re med en sadan ansvarsforandring. Sarskilt utredningens forslag om att lyfta fram
primédrvardens ansvar att uppticka personer med riskbruk genom att husldkare regel-
bundet fragar om dryckes- och drogvanor hos patienter, erbjuder blodprov och gor
uppfoéljningar, skulle vara en effektiv insats. Detta mot bakgrunden att den svenska
missbruksvarden enligt utredningen bara nar en av fem missbrukare.

Hiigersten-Liljeholmens stadsdelsndmnd

Higersten-Liljeholmens stadsdelsnimnd beslutade vid sitt ssmmantrade den
17 februari 2011 att godkdnna och 6versidnda tjénsteutlatandet som svar pa
remissen till kommunstyrelsen.

Sdrskilt uttalande gjordes av vice ordforanden Eva Fagerhem m.fl. (S), leda-
moterna Johan Faxér m.fl. (MP) och Carita Stenbacka Tenezakis (V), bilaga 1.

Hiigersten-Liljeholmens stadsdelsforvaltnings tjdnsteutldtande daterat den
20 januari 2011 har i huvudsak foljande lydelse.

Forsoksverksamheten med sprutbyte ska, enligt landstingets beslut', begrinsas till
en mottagning nagonstans i Stockholms stad. Mottagningen ska vara 6ppen for alla
injektionsnarkomaner fran 20 érs &lder i Stockholms stad, men &ven for personer som
tillfalligt vistas i Stockholm och vill byta till rena verktyg. Ett begransat antal sprutor
ska fa bytas varje gang. Med detta som utgéngspunkt vill SLK att stadsdelsndmnderna

! Beslutet grundar sig bl.a. pa en konsultutredning som finns att lisa hir:

http://www.sll.se/Handlingar/HSN/2010/(3)%2023%20mars/26%20SIutrapport 1_dec
_2009.pdf
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ska belysa ett antal frigestillningar som beddms viktiga for stadens beslut i frigan om
att medverka i ett sprutbytesforsok. Fragorna ar stédllda utifran smittspridningssyn-
punkt och vardsynpunkt, men behandlar dven bl.a. hur ett sprutbytesforsok ska utvir-
deras och hur informationen om det ska ges.

Socialstyrelsen, Smittskyddsinstitutet och Folkhélsoinstitutet menar att sprutbyte
minskar risken for missbrukare att smittas av hepatit och hiv och att sprutbyte déarfor ar
en viktig folkhilsofriga.” Samma uppfattning finns hos bl.a. WHO.

Forvaltningen menar i enlighet med detta att sprutbyte precis som andra folkhélso-
fragor ska hanteras av landstinget. Lagen om sprutbyte® och Socialstyrelsens foreskrif-
ter * p4 omradet anger ocks4 att det r landstingen som ska starta sprutbytesprogram
efter tillstand fran Socialstyrelsen. Verksamheten ska, enligt bestimmelserna, beman-
nas av hilso- och sjukvardspersonal, som infektionslékare och sjukskdterskor samt ha
tillgéng till psykiater med erfarenheter av missbruks- eller beroendefragor. Av detta
foljer att ansvaret for ett sprutbytesforsok och huvuddelen av verksamheten ligger pa
Stockholms l4ns landstinget och inte pd kommunen.

Av remissen framgar inte klart till vilka grupper av missbrukare som det eventuella
forsoket skulle rikta sig. Forvaltningen utgér i det f6ljande fran att forsdket ska omfat-
ta inte bara etablerade heroinmissbrukare, utan dven sadana som injicerar amfetamin,
eftersom samma hélsoaspekter géller for bada dessa grupper.

Hur det ska faststidllas vem som ska tillhdra malgruppen, dvs. vilka som ska anses
ha ett dokumenterat injektionsmissbruk av narkotika, framgér inte heller av remissen,
men &r givetvis mycket viktigt att faststélla.

Fragor utifran smittspridningssynpunkt

SLK vill veta hur ndmnden skulle hantera 6kade krav pa radgivning, provtagning,
regelbundna tester och vaccinationer.

Enligt Socialstyrelsens foreskrifter dr sprutbyte endast tilldtet som en del av en
bredare verksamhet som riktar sig till missbrukare och som ska innehélla bland annat
hilsoradgivning av ldkare, motiverande samtal, test, vaccinationer och information om
hur man skyddar sig mot sexuellt 6verforbara infektioner.

Enligt férvaltningens bedomningar ingar samtliga dessa uppgifter i landstingets
uppdrag och de bor darfor inte medfora ndgon 6kad arbetsbelastning for kommunen.

Forvaltningen vill betona vikten av att bade radgivning, provtagning och annat
finns pa samma mottagning, sé att prover kan tas nér den enskilde &nda ar dér for att
byta sina sprutor. Om personen maste ga till ett annat stélle, som ett laboratorium,
finns risk for att t.ex. provtagningen aldrig blir gjord.

Fragor utifrdn vardsynpunkt

SLK vill att nimnderna ska belysa ’sitt utokade arbete” i relation till ett sprutbytes-

2 http://www.thi.se/Aktuellt/Artiklar/Sprutbyte-for-narkomaner-ar-en-viktig-

folkhalsofraga/
3 http://www.riksdagen.se/webbnav/index.aspx?nid=3911&bet=2006:323

* http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2007-2
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forsok, vad géller bl.a. vilka behandlingar som maste erbjudas och hur motivationsar-
bete ska utforas.

Av Socialstyrelsens foreskrifter framgar att ett sprutbytesprogram ska innehalla
bl.a. motiverande samtal. Forvaltningen menar att, eftersom sprutbyte i forsta hand &r
en hilsofraga och inte en fraga om att fa slut pa missbruket i sig, bor motivationsarbe-
tet vid en sprutbytesmottagning huvudsakligen handla om att knyta kontakt med beso-
karna och att informera om hilsofrdgor och mojligheter till behandling. Néar den en-
skilde sa dnskar bor mottagningen formedla kontakt med aktuell stadsdelsforvaltning
for mer regelritt motivationsarbete och bisténd till behandling.

Hur mycket utokat arbete som kommunen kan f& med anledning av ett sprutbytes-
program ar svart att bedoma. Troligen kommer det att dr6ja innan en 6kad efterfragan
om insatser fran kommunen mérks av, eftersom det tar tid att etablera kontakter med
missbrukare och motivera dem till behandling.

Eftersom det hér r friga om personer med ett svart och langvarigt missbruk ar det
sannolikt i forsta hand substitutionsbehandlingar som kan bli aktuella, dvs. sadan be-
handling som landstinget ansvarar for. Substitutionsbehandlingar med t.ex. Metadon
bor goras mer tillgdngliga och fA mer varierande innehall sé att de kan anpassas till
olika personer och olika faser i rehabiliteringen. Samarbete bor ske med socialtjansten
kring vardagsstdd till dem som deltar i substitutionsbehandlingen.

Nya behandlingar som kan behdva utvecklas ar sadana for personer med amfeta-
minmissbruk, for vilka specialiserade behandlingsprogram idag saknas.

Huruvida dessa behandlingar ska erbjudas av landstinget eller av kommunen far
visa sig efter utredning om hur behandlingen ska se ut. Négra nya behandlingar i 6v-
rigt bedomer inte forvaltningen att socialtjansten kommer att behdva erbjuda, utan
behoven bor kunna tickas genom nuvarande utbud. Négra extra kostnader bor dérfor
inte heller uppsté for kommunen, utan tillkommande kostnader bedoms mest belasta
landstinget i form av vérd for infektioner, avgiftning, substitutionsbehandling etc.
Samtidigt bor landstinget pé sikt kunna rdkna med mindre kostnader pa grund av
minskad smittspridning av t.ex. hepatit och hiv.

SLK fragar efter vilka frivilligorganisationer som eventuellt bor delta i forsoket
och vad de i sé fall ska gora. Forvaltningen anser att Stadsmissionen bor vara samar-
betspartner i forsoket, eftersom organisationens socialsekreterare fangar upp manga
missbrukare och kan vara lank bade till sprutbyte och till behandling. Fralsningsar-
méns héarbérge bor fortldpande informeras om sprutbytesforsoket sa att de kan sprida
information till dem som kommer for att bo pa hirbérget. Aven brukarorganisationer-
na Convictus och Stockholms brukarforening ér tinkbara samarbetspartners.

SLK skriver att ”sprutbyte kan innebéra att heroinmissbrukare kommer att dela
sprutor trots att de har tillgang till rena”. Forvaltningens uppfattning ar att missbrukare
inte delar verktyg om man har egna sprutor.

SLK undrar vilka erfarenheter nimnden har av den ”véardkedja av insatser som be-
hovs for att fanga upp narkomaner.” Forvaltningen anser att det finns beprovade
vardkedjor for heroinister, men att det (som framgar ovan) behover utvecklas béttre
behandlingar for personer som anvander amfetamin. En annan angeldgen fraga ar att



bygga ut mojligheterna till snabba och goda neuropsykiatriska utredningar, eftersom
resultaten av sddana kan vara avgoérande for vilken typ av behandling som ska viljas
for en viss person. Forvaltningen onskar ocksa att utredning ska kunna péborjas efter
kortare drogfrihet 4n de tre ménader som nu krévs.

En viktig fraga i all rehabilitering &r att personen fir ordnat boende och sysselsitt-
ning. Det giller 4ven deltagare i sprutbytesprogram.

SLK vill veta hur samarbetet mellan landstinget och kommunen kan utvecklas oav-
sett om sprutbytesforsok genomfors eller ej. Forvaltningens uppfattning ar att en smi-
digare tillgéng till neuropsykiatriska utredningar ar den viktigaste fragan i detta sam-
manhang.

Kompletterande uppgifter

SLK o6nskar svar pa hur redan etablerade verksamheter ska kunna involveras i ett
sprutbytesforsok. Man vill ocksa ha en bedomning av vilken dkad arbetsinsats det
innebér for olika verksamheter och hur prioriteringar ska goras for att rymma nya
uppgifter.

Forvaltningen bedomer att manga av de aktuella missbrukarna redan ar kdnda hos
olika vardgivare och har svart att bedoma hur manga nya kontakter som kommer att
etableras till foljd av ett sprutbytesprogram. Den mesta belastningen bor, som tidigare
nidmnts, hamna pé landstingsverksamheter som infektionssjukvard och allmén sjuk-
vard. Fragan om prioriteringar maste darfor besvaras av landstinget.

Vetenskaplig utvirdering

SLK némner i remisshandlingen ett antal punkter som man anser behdver foljas
upp och beaktas i samband med ett sprutbytesforsok.

Forvaltningen anser att utvirderingen i forsta hand ska utgé fran de uppgifter som
landstinget kommer att vara skyldigt att rapportera till Socialstyrelsen enligt § 12 i
SOSEFS 2007:2. Huruvida ytterligare uppgifter behovs for att vardet av forsoket ska
kunna utvérderas bor utredas i samrad med vetenskaplig expertis pd omréadet.

Kommunikation och information

SLK vill ha svar pé hur ett sprutbytesforsok ska kommuniceras och till vem.

Forvaltningen menar att det bésta séttet att sprida information till berérda personer
ar genom dem som moter och arbetar med missbrukare, t.ex. personal vid stadsdels-
forvaltningarnas vuxenheter, harbargen och medarbetare inom frivilligorganisationer,
samt till brukarorganisationer. Information till allménheten &r ocksa viktig, eftersom
sprutbyte &r nytt i Stockholm och kan védcka ménga fragor. En central instans dit med-
borgarna kan vénda sig med sina funderingar &r troligen vérdefull. Hur information i
ovrigt ska ges till allmédnheten 4r en fraga for landstingets kommunikatorer.

SLK vill ha forslag pé vilken del av staden som ska “vara vard” for sprutbytesverk-
samheten.

Forvaltningen forstar fragan som att den avser var en forsoksverksamhet ska for-
laggas geografiskt. Forvaltningen &dr vl medveten om att landstinget beslutat att verk-
samheten ska finnas pa en mottagning i staden, men héller inte med om detta, eftersom
en mottagning svarligen kan ta emot samtliga potentiella besokare. Enligt aktuella
berdkningar finns ca 5000 injektionsmissbrukare i staden (varav ca 3000 som anvénder



heroin och ca 2000 som anvinder amfetamin). Att koncentrera alla dessa till en enda
plats dr varken mojligt rent praktiskt eller bra fér dem som finns runt omkring. Istillet
bor det inréttas tre-fem mottagningar som ar spridda dver hela staden.

Sprutbytesmottagningarna ska, enligt forvaltningens mening, inte samlokaliseras
med befintliga beroendemottagningar, eftersom det blir svart for dem som &r dér for
att sluta missbruka att tvingas traffa dem som kommer for att byta sprutor och sedan
fortsitta sitt missbruk. I Hagersten-Liljeholmen &r landstingets beroendemottagningen
samlokaliserad med stadsdelsforvaltningens vuxenenhet, vilket medfor att en kombi-
nation med sprutbytesmottagning vore djupt olycklig och olamplig.

SLK vill ocksa ha synpunkter pa samrad och samarbete med 6vriga kommuner i
Stockholms 14n och mellan landstinget och kommunen.

Om mottagningen, i enlighet med landstingets beslut, dven ska tillhandahalla
sprutbyte dven for personer som tillfalligt vistas i Stockholm &r det givetvis viktigt att
kranskommunerna i linet &r informerade om verksamheten och att det utarbetas rutiner
for informationsutbyte och for hur slussning till behandling ske fran landstinget till
dessa kommuner. Samverkan mellan landstinget och Stockholms stad bér kunna fort-
sdtta enligt de rutiner som géller idag.

Ovriga firdgor

Avslutningsvis undrar SLK om det finns fragor som missats eller behover belysas
ytterligare, bl.a. om sprutbyte gor det svarare for missbrukare att komma ut sitt bero-
ende.

Socialstyrelsens uppfattning &r att ”sprutbyte motverkar smittspridning, okar inte
antalet narkomaner och pétvingar inte ett land en drogliberal politik”.” Forvaltningen
delar denna uppfattning och menar att den som vill missbruka alltid ser till att kunna
gora det och att sprutbyte darfor sannolikt inte gér nagon skillnad vad géller att uppho-
ra med missbruket. Ddremot ger en sprutbytesmottagning ytterligare en kontaktyta dér
missbrukaren kan fa information och impulser till att férsoka sluta missbruka.

SLK stéller en ospecificerad fraga om minderariga missbrukare. Till den vill for-
valtningen sédga att, eftersom lagen stadgar en minimigrans pa 20 ér for deltagande i
sprutbyte, kan inte yngre personer an sa bli aktuella for att gé pé en sprutbytesmottag-
ning. Det enda mojlig dr darfor att de dven i fortsittningen far vénda sig till Maria
Ungdom som har kompetens for denna &ldersgrupp.

SLK:s sista fraga handlar om vem som ansvarar for att avbryta ett sprutbytesforsok
pa grund av eventuella problem. Forvaltningens synpunkt pa frdgan &r att det inte kan
vara ndgon annan in tillstindsinnehavaren landstinget, som kan besluta om att ett
forsok ska avbrytas i fortid (dvs. fore den tva arsgrins som géller for tillstdnden fran
Socialstyrelsen). Samrad gor givetvis ske med andra berérda men sjilva beslutet kan
endast landstinget fatta.

5 http://www.fhi.se/Aktuellt/Artiklar/Sprutbyte-for-narkomaner-ar-en-viktig-
folkhalsofraga/
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En frdga som inte finns med i remissen, men som behdver belysas, dr hur sprutby-
tesprogram gar ihop med bestimmelser i narkotikastrafflagen om att det &r brottsligt
att inneha, bruka eller ta annan befattning med narkotika.

Hiisselby-Villingby stadsdelsnimnd

Hiisselby-Villingby stadsdelsndmnd beslutade vid sitt sammantréde den 15
februari 2011 att

1. Stadsdelsndmnden &verldmnar forvaltningens tjansteutlatande som svar pa
remissen frin Kommunstyrelsen, kompletterat med tilliggstext under
punkten 2.

2. Haisselby-Villingby stadsdelsnamnd stéller sig i huvudsak bakom forvalt-
ningens remissvar med en avgdrande avvikelse:
Hésselby-Villingby stadsdelsndmnd anser att det &r hog tid att erbjuda
samarbete med Stockholms lans landsting och etablera Stockholm som f6r-
sokskommun for sprututbyte.

3. Darutover anfora:

For att stodja de som fastnat i missbruk bor Stockholms stad tillsammans med
Stockholms Léans landsting infora férsok med sprutbyten for injicerande nar-
komaner. Detta bor goras tillsammans med manga andra atgarder for att stodja
personer att bryta sitt missbruk. Forsoket ska ske under begrénsad tid och go-
ras pa ett sitt som gar att vetenskapligt utvérdera.

Det priméra malet med sprututbytet &r att forebygga spridning av hiv och
andra blodburna infektioner bland personer med intravendst missbruk. Verk-
samheten ska ocksa arbeta med att motivera dem som deltar i sprututbytet att
bryta sitt missbruk och ta emot vérd och behandling. I enlighet med krav frén
Socialstyrelsen ska det darfor finnas infektionsmedicinsk, beroendemedicinsk
och psykosocial kompetens hos personalen.

Vidare far sprututbyte endast bedrivas i samverkan med landstingets infek-
tionsmedicinska eller beroendemedicinska verksamhet. Landstinget har ett
sjukvardsansvar for personer som missbrukar narkotika och detta kraver en
helhetssyn genom ett ndra samarbete med socialtjdnsten for att kunna samord-
na insatser och erbjuda det stod som behovs. Det ar viktigt att forsoksverk-
samheten ska kunna utvérderas vetenskapligt. Forsoket maste forldggas pa
lamplig plats som minimerar oldgenheten for omgivningen. Det &r angeléget
att inte koncentrera verksamheten for missbrukare till bara en stadsdel utan se



till helhetsbilden dver var dessa verksamheter lampligast placeras. Sprutbytes-
forsoket ska ses som en del av en helhetsstrategi med flera atgarder mot narko-
tikamissbruk och smittspridning sasom beskrivs i Stockholms léns landstings
narkotiskpolitiska utredning Atgdrder for att begrinsa smittspridning.

Sedan 1 juli 2006 ger lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler
alla landsting mojlighet att bedriva sprututbytesverksamhet om tillstdnd bevil-
jas av Socialstyrelsen. Socialstyrelsen har utfardat kompletterande foreskrifter
(SOSFS 2007:2) om utbyte av sprutor och kanyler till personer som missbru-
kar narkotika med anvisningar om ansokningsforfarande, krav pd bemanning,
kvalitet och rutiner, dokumentation och aterrapportering.

I lagen fastslés att en spruta eller kanyl endast far lamnas ut om en begag-
nad spruta eller kanyl samtidigt limnas in, savida det inte finns sdrskilda skal
till varfor motsvarande begagnade sprutor och kanyler inte kan ldmnas in. Vi-
dare far endast personer som fyllt 20 ar och som kan anses vara bosatta i det
aktuella landstinget delta i sprututbytet.

Det finns stark vetenskaplig evidens for att sprututbytesprogram &r effekti-
va nér det giller att forebygga riskbeteende bland injektionsmissbrukare. I den
svenska modellen for sprututbyte, som ér fastslagen i lag och i Socialstyrelsens
foreskrifter, dr sprututbyte endast tilldtet som en integrerad del av en bredare
vardinsats. Forebyggande arbete for att forhindra att manniskor missbrukar
narkotika har alltid hogsta prioritet. Beroende av droger beskér ménniskans
frihet och kan leda till ménskliga tragedier for missbrukaren sjdlv och anhdri-
ga. Socialstyrelsens uppfattning ar att sprututbyte inte bara ar en forebyggande
insats for en grupp sérskilt utsatta ménniskor utan &ven innebér dven en viktig
halsopolitisk insats for denna grupp.

Haisselby-Villingby stadsdelsndmnd anser darfor att det dr dags att erbjuda
samarbete med Stockholms lans landsting och etablera Stockholm som for-
sokskommun for sprututbyte.

Reservation anfordes av ledamot Bo Arkelsten m.fl. (M) till férmén for eget
yrkande om bifall till forvaltningens forslag.

Ersdttaryttrande gjordes av Fredrik Wallén (KD), bilaga 1.

Hiisselby-Villingby stadsdelsforvaltnings tjédnsteutlatande daterat den 21
januari 2011 har i huvudsak foljande lydelse.

I hilso- och sjukvérdslagen anges att malet for hélso- och sjukvarden &r en god
hélsa och en vard pé lika villkor for hela befolkningen. Sprututbyte minskar risken for
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smittspridning, men ddremot vet man inte om det leder till 6kat eller minskat miss-
bruk. Socialtjdnsten har enligt lagstiftningen (SoL 5 kap 9§) i uppdrag att erbjuda stod
for personer att komma fran sitt missbruk. Ansvaret for sprutbytet bor ligga hos lands-
tinget d& det i forsta hand &r en hélsofrdga for den missbrukande och inte ett stod for
att komma bort fran sitt missbruk.

Socialtjansten har dven enligt lagstiftning (SoL 3 kap 1§) ansvar for att genom
uppsokande verksamhet och pa annat sitt frimja forutséattningarna for goda levnads-
forhallanden. Inom Stockholm stad finns redan etablerade métesplatser for uppsokan-
de verksamhet och kontaktmdojligheter. I det sammanhanget bor det undersdkas om
Okade insatser kan goras och om landstinget dir kan ansvara for sprututbytesprojektet.
Om fler narkomaner kan nas for radgivning, tester och vaccinationer som utfors av
sjukvardsutbildad personal, kan Hésselby-Villingby stadsdelsforvaltning se klara
fordelar.

Den stadsdel i Stockholm som har hdgst andel sprutnarkomaner bér kunna vara
lamplig vérd for en eventuell sprututbytesverksamhet. Om inte landstinget har egna
uppgifter om detta kan det tas fram via de ASI intervjuer som gors av stadsdelarna i
samband med utredningsarbetet i enskilda klientdrenden.

Vidare anser forvaltningen att remissunderlaget bor kompletteras med belysande
av vetenskapliga utvérderingar kring foljande fragestéllningar:

. Minskar smittspridning bland narkomaner?
. Minskar dodligheten bland narkomaner?
. Minskar/0kar antalet intravendsa missbrukare?

Det finns risker med att skapa motesplatser da de kan bli stdllen dir personer som
ingér 1 projektet séljer sprutor till personer som inte ingér i projektet.

Minderériga missbrukare ska inte blandas med dldre och &r dven i behov av ett be-
motande med kunskaper om unga.

Ansvaret for att avbryta vid eventuella problem bor vara gemensamt hos Stock-
holms léns landsting och ansvarig nimnd i Stockholm Stad.

Kungsholmens stadsdelsnimnd

Kungsholmens stadsdelsnimnd beslutade vid sitt sammantréde den 17 feb-
ruari 2011 att

Stockholm ska delta i ett forsok med sprututbyte tillsammans med Stock-
holms lins landsting.



For att stodja de som fastnat i missbruk bor Stockholms stad tillsammans
med Stockholms Lins landsting infora forsok med sprutbyten for injicerande
narkomaner. Detta bor goras tillsammans med ménga andra atgirder for att
stddja personer att bryta sitt missbruk. Forsoket ska ske under begransad tid
och goras pa ett sétt som gar att vetenskapligt utvérdera.

Det priméra mélet med sprututbytet ar att forebygga spridning av hiv och
andra blodburna infektioner bland personer med intravenost missbruk. Verk-
samheten ska ocksa arbeta med att motivera dem som deltar i sprututbytet att
bryta sitt missbruk och ta emot vird och behandling. I enlighet med krav fran
Socialstyrelsen ska det darfor finnas infektionsmedicinsk, beroendemedicinsk
och psykosocial kompetens hos personalen. Vidare far sprututbyte endast be-
drivas i samverkan med landstingets infektionsmedicinska eller beroendeme-
dicinska verksamhet. Landstinget har ett sjukvéardsansvar for personer som
missbrukar narkotika och detta kraver en helhetssyn genom ett nidra samarbete
med socialtjinsten for att kunna samordna insatser och erbjuda det stod som
behovs.

Det ar viktigt att forsoksverksamheten ska kunna utvérderas vetenskapligt.
Forsoket maste forlaggas pa lamplig plats som minimerar oldgenheten for om-
givningen. Det dr angelédget att inte koncentrera verksamheten for missbrukare
till bara en stadsdel utan se till helhetsbilden 6ver var dessa verksamheter
lampligast placeras. Sprutbytesforsoket ska ses som en del av en helhetsstrate-
gi med flera atgirder mot narkotikamissbruk och smittspridning sdsom be-
skrivs i Stockholms léins landstings narkotiskpolitiska utredning Atgérder for
att begrdnsa smittspridning.

Sedan 1 juli 2006 ger lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler
alla landsting mojlighet att bedriva sprututbytesverksamhet om tillstdnd bevil-
jas av Socialstyrelsen. Socialstyrelsen har utfardat kompletterande foreskrifter
(SOSFS 2007:2) om utbyte av sprutor och kanyler till personer som missbru-
kar narkotika med anvisningar om ansdkningsforfarande, krav pa bemanning,
kvalitet och rutiner, dokumentation och aterrapportering.

I lagen fastslas att en spruta eller kanyl endast far ldmnas ut om en begag-
nad spruta eller kanyl samtidigt ldmnas in, savida det inte finns sérskilda skél
till varfor motsvarande begagnade sprutor och kanyler inte kan ldmnas in. Vi-
dare far endast personer som fyllt 20 ar och som kan anses vara bosatta i det
aktuella landstinget delta i sprututbytet.

Det finns stark vetenskaplig evidens for att sprututbytesprogram ar effekti-
va nér det géller att forebygga riskbeteende bland injektionsmissbrukare. I den
svenska modellen for sprututbyte, som ar fastslagen i lag och i Socialstyrelsens
foreskrifter, dr sprututbyte endast tilldtet som en integrerad del av en bredare


http://www.socialstyrelsen.se/regelverk/lagarochforordningar/lagenomutbyteavsprutorochkanyl
http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2007-2

vardinsats.

Forebyggande arbete for att forhindra att manniskor missbrukar narkotika
har alltid hogsta prioritet. Beroende av droger beskidr ménniskans frihet och
kan leda till méinskliga tragedier for missbrukaren sjdlv och anhoriga. Social-
styrelsens uppfattning ar att sprututbyte inte bara ir en férebyggande insats for
en grupp sérskilt utsatta manniskor utan dven innebér dven en viktig hilsopoli-
tisk insats for denna grupp. Stockholm Stad bor darfor starta en forsoksverk-
samhet med vardforsok med sprututbyte.

Reservation anfordes av ordforande Tina Ghasemi m.fl. (M) mot beslutet med
hinvisning till forvaltningens forslag till beslut.

Sdrskilt uttalande gjordes av Reijo Kittild (V), bilaga 1.

Kungsholmens stadsdelsforvaltnings tjdnsteutlatande daterat den 1 februari
2011 har i huvudsak foljande lydelse.

Forvaltningen menar att merparten av de fragor som stélls i remissen dr mycket
komplicerade och fordrar en grundlig utredning och analys for att det ska vara mojligt
att ta stillning till fragan att delta i projektet. Flera av de fradgor som stills i remissen
handlar ocksé om sadant som ligger under landstingets ansvarsomrade, och som inte
kan besvaras av forvaltningen.

For Kungsholmens stadsdelsforvaltnings del beror frigan fem kénda intravendsa
missbrukare, som bor i stadsdelsomradet. Nar det géller dessa personer har forvalt-
ningen ett vél upparbetat och vil fungerande samarbete med beroendemottagningen
kring utredningar samt motivationsarbete for vard och behandling. Beroendemottag-
ningen, som ar samlokaliserad med Vuxenenheten, deltar i drendedragningar pé for-
valtningen varje vecka. Vuxenenhetens dominerande mélgrupp ar alkoholmissbrukar-
na, som ir 65 av 109 aktuella klienter. Ovriga &r narkomaner, frimst cannabis och
amfetamin (ej injicerande) och ett fatal hemldsa personer utan missbruk.

Det stora problemet nér det géller missbruksfrdgor inom Kungsholmens stadsdels-
forvaltning ar for ndrvarande alkoholmissbruk. Forvaltningens arbete och resurser har
fokus pé att forebygga och arbeta med detta.

Forvaltningen menar att kommunstyrelsen bor uppdra till socialndmnden att utreda
frdgan om samarbete kring inrédttande av en forsdksverksamhet med sprututbyte vidare
och dérefter lamna ett mer genomarbetat forslag som kan remissbehandlas av stads-
delsndmnden.



Norrmalms stadsdelsnimnd

Norrmalms stadsdelsnimnd beslutade vid sitt sammantrdade den 17 februari
2011 att
1. Forvaltningens tjdnsteutldtande godkénns som svar pa remissen.

2. Nimndens mening dr att Stockholms stad ska delta i forsok med
sprututbyte tillsammans med Stockholms léns landsting

3. Nimnden anfor i 6vrigt foljande:

For att stddja dem som fastnat i missbruk bor Stockholms stad tillsammans
med Stockholms ldns landsting infora forsok med sprutbyten for injicerande
narkomaner. Detta bor goras, tillsammans med ménga andra atgérder, for att
stodja personer att bryta sitt missbruk. Forsoket ska ske under begrénsad tid
och goras pa ett sétt som gér att vetenskapligt utvirdera.

Det priméra mélet med sprututbytet dr att forebygga spridning av hiv och
andra blodburna infektioner bland personer med intravendst missbruk. Verk-
samheten ska ocksa arbeta med att motivera dem som deltar i sprututbytet att
bryta sitt missbruk och ta emot vérd och behandling.

Det ar viktigt att forsdksverksamheten ska kunna utvirderas vetenskapligt.

Sprutbytesforsoket ska ses som en del av en helhetsstrategi med flera &tgirder
mot narkotikamissbruk och smittspridning sasom beskrivs i Stockholms léns
landstings narkotiskpolitiska utredning Atgdrder for att begrinsa smittsprid-
ning.

Det finns stark vetenskaplig evidens for att sprututbytesprogram &r effektiva
nér det géller att forebygga riskbeteende bland injektionsmissbrukare. I

den svenska modellen for sprututbyte, som é&r fastslagen i lag och i Social-
styrelsens foreskrifter, dr sprututbyte endast tillatet som en integrerad del av en
bredare vardinsats.

Forebyggande arbete for att forhindra att ménniskor missbrukar narkotika har
alltid hogsta prioritet. Beroende av droger beskér ménniskans frihet och kan
leda till ménskliga tragedier for missbrukaren sjélv och anhoriga.



Socialnimnden bor dérfor erbjuda samarbete och etablera Stockholm som
forsokskommun for sprututbyte.

Reservation anfordes av ordféranden Hanna Broberg m.fl. (M) till f6rmén for
forvaltningens forslag.

Norrmalms stadsdelsforvaltnings tjansteutldtande daterat den 4 februari
2011 har i huvudsak féljande lydelse.

Béde i landstingets inbjudan och i fornyelseavdelningens promemoria refereras till
landstingets rapport ”Atgirder for att begriinsa smittspridning — sprutbyten och andra
atgirder (Procyon-Capire 2009-12-01)”. Daremot sédgs inte nigot om vad som fram-
kommit i rapporten. Férvaltningen vill darfor framhalla att det enligt den s.k. baslinje-
studien om injektionsmissbrukare i Stockholm, som bl.a. genomfordes av infektions-
lakaren Sven Britton under 2007 och 2008, var 83 procent av de intravendsa missbru-
karna i Stockholm smittade med hepatit C. Enligt samma studie var 51 personer vid
tiden for studiens genomforande hiv-smittade. Studien visade att sprutdelning och
oskyddade samlag dr mycket vanliga bland injektionsmissbrukare. En av de slutsatser
som drogs utifrén studien var att sprutbyte borde inféras i Stockholm.

I studien framkom vidare att de pagaende testningsaktiviteter (bland annat pa hak-
ten, beroendemottagningar och bland hemldsa missbrukare) inte &r tillrdckliga for att
forebygga smittspridning och att sprutbytesmottagningar ir ett betydligt effektivare
sétt att nd narkomanerna. Projekt med forsoksverksamheter har provats pa andra orter
och lander, bl.a. i Lund, Malmé och Oslo. Det finns forskning som visar att sprutby-
tesprogram &r effektiva for att minska spridningen av smittsamma sjukdomar. Erfaren-
heten av de projekt som bedrivits i Lund och Malmg é&r att smittspridningen av hiv har
minskat men att det inte gett ndgon, eller mycket liten, effekt vad géller hepatit C.

I rapport poédngteras att ”sprutbytesprogram enbart kan vara ett komplement till
andra vél etablerade metoder for att begriansa smittspridning” och “’for att en sprutby-
tesverksamhet ska fungera krévs ett vél fungerande motivationsarbete, néra koppling
till avgiftning och beroendevérd, liksom till socialtjanstens insatser for personer med
missbruksproblem, samt att det langsiktiga malet med verksamheten maste vara att
forma den enskilde individen till ett liv utan narkotika”.

Svar pa fornyelseavdelningens fragestillningar
Utifrdn smittspridningssynpunkt

Okade krav p4 radgivning och provtagning samt regelbundna tester/vaccinationer
faller inom landstingets ansvarsomrade.
Utifran vardsynpunkt

Missbruksbehandlingar ingér i socialtjédnstens ansvarsomrade och de behandlingar
som ska erbjudas ar de som erbjuds redan idag, det vill sdga behandlingar med evi-



densbaserad utgangspunkt enligt de nationella riktlinjerna for missbruks- och beroen-
devérd. Detsamma géller for motivationsarbete. Erfarenhetsméssigt ar det av betydelse
att insatser kan pabdrjas relativt snabbt da motivationen till fordndring inte alltid ar
langvarig. Huruvida kostnaderna kommer att 6ka &r svart att 6verblicka. Ett utokat
uppsokande arbete skulle dock ge dkade kostnader for kommunen.

Det framgér inte av handlingarna om berdrda frivilligorganisationer har fatt moj-
lighet att ta del av remissen och yttra sig. Om inte foreslar forvaltningen att sa sker.
Samarbetet mellan Norra Mottagningen, som &r den lokala beroendemottagningen pa
Norrmalm och forvaltningens vuxenenhet fungerar idag mycket vél. For ndrvarande
pagar ett utvecklingsarbete dir dven landstingets psykiatri och primérvard ingér, for att
sékerstélla implementeringen av de nationella riktlinjerna.

Vuxenenheten hade den 31 december 2010 kontakt med 114 personer pa grund av
missbruksproblem. Av dessa hade 29 personer ett narkotikamissbruk, varav en del av
dem ett injektionsmissbruk. P4 Norrmalm, liksom i 6vriga stadsdelar i norra innersta-
den, bor det forhallandevis fa personer med injektionsmissbruk.

Kompletterande uppgifter

Vilken 6kad arbetsinsats ett forsok med sprutbyte innebér for infektionssjukvard,
beroendevérd och allménsjukvard ar en fraga for landstinget att besvara. Likasa fragan
om hur prioriteringar ska goras mot andra verksamheter for att inrymma nya uppgifter.
Vetenskaplig utvirdering

Forvaltningen delar férnyelseavdelningens uppfattning att féljande aspekter beho-
ver foljas upp ytterligare och beaktas i ett eventuellt forsok med sprutbyte:

o Mal for forsoksverksamheten.

e  Statistik om antalet sprutor och nalar som ldmnas ut och aterlamnas/besokare
m.m.

e Uppfoljning fran kriminalvard, polis andra berérda grupper och organisatio-
ner.

e  Genom registreringen som gors av besok ges underlag for uppfoljning av ny-
rekrytering till missbruk.

e Kostnadens relation till samhéllsnytta da enskilda kommer ur missbruk.

Kommunikation och information

Ett sprutbytesforsok bor kommuniceras till samtliga instanser som arbetar med
malgruppen, media och genom uppsdkande arbete inom malgruppen. Samarbete mel-
lan landstinget och Stockholms stad samt med 6vriga kommuner i Stockholms 1én dr
en forutséttning for att verksamheten ska bli framgangsrik.

Ovriga frdgor

Betraffande 6vriga fragor som belyser eventuella risker med forsdket bedomer for-
valtningen att det alltid finns en viss risk for kriminalitet vid sddan mottagning efter-
som den blir en ny moétesplats. Risken att personer med missbruk genom en sddan
mottagning moter andra personer i samma situation och pa sé satt forlorar sin motiva-
tion till rehabilitering beddms daremot som mindre sannolik. Likasé ar det mindre



sannolikt att mdjligheten till sprutbyte skulle underldtta fortsatt missbruk. Enligt lagen
om utbyte av sprutor och kanyler (2006:323) far sprutor eller kanyler ldamnas ut endast
till den som har fyllt 20 ar. Minderariga missbrukare bor som idag hanteras av specia-
liserad ungdomsmottagning vid Maria Ungdom.

En sprutbytesmottagning kan inte anses utgdra en 6kad risk for nyrekrytering till
missbruk bland unga. I intervjuer med Maria Ungdom redovisas en bild av en margi-
nell injektionsverksamhet nér det giller ungdomar. Medeléldern for nybesokare vid
sprutbytesprogrammet i Malmo var 2008 32 ar.

Vad giller lokaliseringen foreslar forvaltningen att verksamheten forlaggs till den del
av Stockholms 1én dér flest intravendsa missbrukare vistas, i syfte att fa ut storsta
mojliga effekt av programmet samt att huvudmannaskapet ska ligga hos landstinget,
vilket behover fortydligas.

Rinkeby-Kista stadsdelsnimnd

Rinkeby-Kista stadsdelsnimnd beslutade vid sitt sammantridde den 17 febru-
ari 2011

e Att Stockholm stad ska delta i forsok med sprututbyte tillsammans
med Stockholms Léns landsting.

For att stodja de som fastnat i missbruk bor Stockholms stad tillsammans
med Stockholms Léns landsting infora forsok med sprutbyten for injicerande
narkomaner. Detta bor goras tillsammans med ménga andra atgérder for att
stodja personer att bryta sitt missbruk. Forsoket ska ske under begrénsad tid
och goras pa ett sitt som gér att vetenskapligt utvirdera.

Det primédra malet med sprututbytet dr att forebygga spridning av hiv och
andra blodburna infektioner bland personer med intravendst missbruk. Verk-
samheten ska ocksé arbeta med att motivera dem som deltar i sprututbytet att
bryta sitt missbruk och ta emot vérd och behandling. I enlighet med krav frén
Socialstyrelsen ska det darfor finnas infektionsmedicinsk, beroendemedicinsk
och psykosocial kompetens hos personalen. Vidare far sprututbyte endast be-
drivas i samverkan med landstingets infektionsmedicinska eller beroendeme-
dicinska verksamhet. Landstinget har ett sjukvéardsansvar for personer som
missbrukar narkotika och detta krdver en helhetssyn genom ett nira samarbete
med socialtjinsten for att kunna samordna insatser och erbjuda det stod som
behovs.

Det ar viktigt att forsoksverksamheten ska kunna utvérderas vetenskapligt.
Forsoket maste forlaggas pa lamplig plats som minimerar oldgenheten for om-
givningen. Det dr angeléget att inte koncentrera verksamheten for missbrukare



till bara en stadsdel utan se till helhetsbilden 6ver var dessa verksamheter
lampligast placeras. Sprutbytesforsoket ska ses som en del av en helhetsstrate-
gi med flera atgirder mot narkotikamissbruk och smittspridning sdsom be-
skrivs i Stockholms lins landstings narkotiskpolitiska utredning Atgdrder for
att begrdnsa smittspridning.

Sedan 1 juli 2006 ger lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler
alla landsting mojlighet att bedriva sprututbytesverksamhet om tillstdnd bevil-
jas av Socialstyrelsen. Socialstyrelsen har utfardat kompletterande foreskrifter
(SOSFS 2007:2) om utbyte av sprutor och kanyler till personer som missbru-
kar narkotika med anvisningar om ansdkningsforfarande, krav p& bemanning,
kvalitet och rutiner, dokumentation och aterrapportering.

I lagen fastslés att en spruta eller kanyl endast far lamnas ut om en begag-
nad spruta eller kanyl samtidigt 1dmnas in, savida det inte finns sérskilda skél
till varfor motsvarande begagnade sprutor och kanyler inte kan l&dmnas in. Vi-
dare far endast personer som fyllt 20 ar och som kan anses vara bosatta i det
aktuella landstinget delta i sprututbytet.

Det finns stark vetenskaplig evidens for att sprututbytesprogram é&r effekti-
va nér det giller att forebygga riskbeteende bland injektionsmissbrukare. I den
svenska modellen for sprututbyte, som é&r fastslagen i lag och i Socialstyrelsens
foreskrifter, ar sprututbyte endast tilldtet som en integrerad del av en bredare
vérdinsats.

Forebyggande arbete for att forhindra att mianniskor missbrukar narkotika
har alltid hogsta prioritet. Beroende av droger beskér ménniskans frihet och
kan leda till ménskliga tragedier for missbrukaren sjdlv och anhdriga. Social-
styrelsens uppfattning ar att sprututbyte inte bara ar en forebyggande insats for
en grupp sarskilt utsatta manniskor utan dven innebér dven en viktig hilsopoli-
tisk insats for denna grupp.

Socialnimnden bor déarfor erbjuda samarbete och etablera Stockholm som
forsokskommun for sprututbyte.

Reservation anfordes av ordféranden Bo Sundin m.fl. (M) med hénvisning till
forvaltningens forslag till beslut.

Sdrskilt uttalande gjordes av ledamoten Jakob Dencker m.fl. (MP), bilaga 1.

Rinkeby-Kista stadsdelsforvaltnings tjdnsteutldtande daterat den 3 februari
2011 har i huvudsak f6ljande lydelse.

Forvaltningen har begrinsad erfarenhet av behandlingsinsatser for intravendsa


http://www.socialstyrelsen.se/regelverk/lagarochforordningar/lagenomutbyteavsprutorochkanyl
http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2007-2

missbrukare. De vanligaste mélgrupperna vid forvaltningens missbruksenhet 4r perso-
ner som anvéander cannabis, kokain, subutex och/eller bensodiazepiner, d.v.s. missbruk
som inte dr intravendst. For ndrvarande finns 45 personer aktuella som har eller har
haft ett injektionsmissbruk av amfetamin eller heroin. Av dem &r “endast” 5 - 6 perso-
ner inne i ett aktivt injektionsmissbruk. Cirka 20 av de 45 personerna som é&r eller har
varit intravendsa missbrukare deltar i s.k. underhéllsbehandling med metadon eller
subuxone. Situationen for de dvriga 20 varierar. En del &r helt drogfria och bor i tra-
nings- eller forsoksldgenheter, en del avtjdnar fangelsestraff eller vardas enligt lagen
om réttspsykiatrisk vard (LRV) eller lagen om vard av missbrukare i vissa fall (LVM)
och négra &r i missbruk men injicerar inte langre.

Erfarenheterna av metadonprogrammet for missbrukare ar att centralt placerade
program eller insatser stiller mycket stora krav pa samverkan. Den som missbrukar
ska utover den medicinska behandlingen fa stod och hjélp i sin sociala situation av den
stadsdelsforvaltning han/hon tillhér. Det ér inte ovanligt att de inblandade vardgivarna
inte befinner sig i samma “arbetsprocess” och att patienten/klienten dirmed kan fa
olika och motstridiga budskap.

Den centralt placerade metadon mottagningen har ibland problem med att den
emellanét blir en ”samlingsplats” for personer med missbruk.

Naér det géller sprututbytesprogram reses ofta farhdgan att malgruppen intravendsa
missbrukare samtidigt byter anvidnda sprutor med andra missbrukare. Infor stadens
eventuella deltagande i ett sprututbytesprogram bor de erfarenheter som finns fran
andra kommuner som arbetat med sprututbytesprogram, t.ex. Malmo, studeras.

Niér det giller smittspridningen bland intravendsa missbrukare, har férvaltningen
ingen sdker uppfattning om hur stort detta problem ar. Forvaltningen har ett samlokali-
serat samarbete med landstingets beroendevard. I det lokala perspektivet finns inget
som indikerar att smittspridningen har okat eller utgér ett allvarligt hdlsoproblem
bland de injektionsmissbrukare som forvaltningen har kontakt med. Det innebar for-
stas inte att hidlsoproblemen inte finns i staden bland de injektionsmissbrukare som
forvaltningen inte har kontakt med, men som kanske &nda faller inom forvaltningens
ansvarsomrade. Om forvaltningen pa annat sétt ska na fler frdn denna malgrupp, skulle
det krévas ett mer omfattande uppsokande arbete &n vad som ar mojligt idag.

Om staden beslutar att delta i ett samarbete med Stockholms léns landsting i en
forsoksverksamhet med sprututbyte, bedomer forvaltningen att de olika behandlingsin-
satser som redan stér till buds dven kan tillgodose den eventuellt ’nya” méalgruppen.
Déaremot kan sérskilda behandlingsprogram behdva utvecklas. Det blir sirskilt angelé-
get att utveckla motivationsarbetet for att de missbrukare som kommer till sprututby-
tesprogrammet ska vinda sig till ”sina” stadsdelsfoérvaltningar och ta emot stdd och
vérd. Om malgruppen pa lokal niva skulle bli avsevért storre dn den ar idag, kommer
detta att krdva ytterligare resurser - sdrskilt med tanke pa det samarbete som behover
uppréttas for att motivera till vérd.

Manga frégestéllningar i remissen avser omraden dér forvaltningen har ingen eller
begrinsad erfarenhet eller 4r av medicinsk art och bor riktas till landstinget, t.ex. avse-
ende provtagning, tester och vaccinationer.



I fragor om aspekter pa vetenskaplig uppf6ljning och utvirdering samt hur infor-
mation och kommunikation ska utformas infor ett eventuellt projekt, hdnvisar forvalt-
ningen till verksamheter i staden som har kompetens och erfarenhet pa omradet. Erfa-
renheter av sprututbytesprogram i andra kommuner, t.ex. frdin Malmo, kan sannolikt
ocksé belysa och besvara vissa av fragestéllningarna.

Skarpnécks stadsdelsnimnd

Skarpniicks stadsdelsnimnd beslutade vid sitt sammantrade den 10 februari
2011 att tjansteutldtandet ldmnas som svar pa remissen.

Skarpniicks stadsdelsforvaltnings tjansteutldtande daterat den 2 februari
2011 har i huvudsak f6ljande lydelse.

Forvaltningen har svérigheter att svara konkret pa flertalet fragor i remissen efter-
som de ar riktade till landstinget och det fortfarande 4r oklart vilka forvantningar som
finns pa socialtjdnstens aktiva medverkan i sprututbytesprogrammet.

Forvaltningens uppfattning dr dock att den forskning som idag finns tillgdnglig vi-
sar att sprututbytesprogram lett till minskat riskbeteende och minskad hiv-spridning
samt att det inte finns beldgg for att verksamheten for med sig fler injektionsmissbru-
kare. Forslaget att starta en forsoksverksamhet i Stockholm har faststdllda krav pa
tydliga begrinsningar och vetenskaplig utvérdering i en samlad strategi till hur smitt-
spridning bland intravendsa missbrukare ska begrinsas.

Stockholms 14ns landsting har gjort ett tydligt stdllningstagande i fragan om att

starta en sprututbytesverksamhet pa fyra &r. Med géllande lagstiftning krivs att den
kommun dér verksamheten ska bedrivas ska bitrdda en ansokan till Socialstyrelsen om
att fa starta en sddan verksamhet. Ansokan ska dven innehélla en redovisning 6ver de
samlade resurserna inom landstinget for malgruppen och uppstéllas i samrad med den
kommun dér forsoksverksamheten &r tilltdnkt att startas. Pa grund av de krav som
lagstiftningen stiller bedomer forvaltningen att staden ar nodgad att ta stdllning i den-
na etiskt svéra frigestillning.

Forvaltningens mening &r att verksamheten maste ske under ordnade former, att
lokaliseringen &r viktig och att det, forutom en utvirdering, gors en kontinuerlig upp-
foljning av verksamheten. Forvaltningens uppfattning &r att forslaget innehaller de
efterfridgade begransningarna varfor forvaltningen &r forsiktigt positiv till att en for-
soksverksamhet startas i Stockholm under rddande forutsittningar. Ndmnas kan slutli-
gen att sprututbytesprogram finns idag i samtliga nordiska huvudstdder samt i Malméo
och Lund.



Spanga-Tensta stadsdelsnimnd

Spanga-Tensta stadsdelsndmnd beslutade vid sitt ssmmantrdde den 15 feb-
ruari 2011

Att i huvudsak bifalla férvaltningens forslag till beslut
Att Stockholms stad ska delta i forsok med sprututbyte tillsammans med
Stockholms Léns landsting, samt i dvrigt anfora

For att stodja de som fastnat i missbruk bor Stockholms stad tillsammans
med Stockholms Léns landsting infora forsok med sprutbyten for injicerande
narkomaner. Detta bor goras tillsammans med manga andra dtgirder for att
stddja personer att bryta sitt missbruk. Forsoket ska ske under begréinsad tid
och goras pa ett sétt som gar att vetenskapligt utvardera.

Det priméra mélet med sprututbytet ar att forebygga spridning av hiv och
andra blodburna infektioner bland personer med intravenost missbruk. Verk-
samheten ska ocksa arbeta med att motivera dem som deltar i sprututbytet att
bryta sitt missbruk och ta emot vard och behandling. I enlighet med krav frén
Socialstyrelsen ska det déarfor finnas infektionsmedicinsk, beroendemedicinsk
och psykosocial kompetens hos personalen. Vidare féar sprututbyte endast be-
drivas i samverkan med landstingets infektionsmedicinska eller beroendeme-
dicinska verksamhet. Landstinget har ett sjukvéardsansvar for personer som
missbrukar narkotika och detta krdaver en helhetssyn genom ett nira samarbete
med socialtjédnsten for att kunna samordna insatser och erbjuda det stod som
behdvs.

Det ar viktigt att forsdksverksamheten ska kunna utvirderas vetenskapligt.
Forsoket maste forlaggas pa lamplig plats som minimerar oldgenheten for om-
givningen. Det dr angeldget att inte koncentrera verksamheten for missbrukare
till bara en stadsdel utan se till helhetsbilden 6ver var dessa verksamheter
lampligast placeras.

Sprutbytesforsoket ska ses som en del av en helhetsstrategi med flera at-
géirder mot narkotikamissbruk och smittspridning sdsom beskrivs i Stockholms
lins landstings narkotiskpolitiska utredning Atgdrder for att begrinsa smitt-
spridning.

Sedan 1 juli 2006 ger lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler
alla landsting mojlighet att bedriva sprututbytesverksamhet om tillstdnd bevil-
jas av Socialstyrelsen. Socialstyrelsen har utfardat kompletterande foreskrifter
(SOSFS 2007:2) om utbyte av sprutor och kanyler till personer som missbru-
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kar narkotika med anvisningar om ansokningsforfarande, krav p& bemanning,
kvalitet och rutiner, dokumentation och aterrapportering.

I lagen fastslés att en spruta eller kanyl endast far Idmnas ut om en begag-
nad spruta eller kanyl samtidigt 1dmnas in, savida det inte finns sirskilda skal
till varfor motsvarande begagnade sprutor och kanyler inte kan 1dmnas in. Vi-
dare far endast personer som fyllt 20 &r och som kan anses vara bosatta i det
aktuella landstinget delta i sprututbytet.

Det finns stark vetenskaplig evidens for att sprututbytesprogram &r effekti-
va nir det géller att forebygga riskbeteende bland injektionsmissbrukare. I den
svenska modellen for sprututbyte, som ir fastslagen i lag och i Socialstyrelsens
foreskrifter, dr sprututbyte endast tilldtet som en integrerad del av en bredare
vérdinsats.

Forebyggande arbete for att forhindra att manniskor missbrukar narkotika
har alltid hogsta prioritet. Beroende av droger beskidr ménniskans frihet och
kan leda till ménskliga tragedier for missbrukaren sjélv och anhériga. Social-
styrelsens uppfattning dr att sprututbyte inte bara dr en forebyggande insats for
en grupp sérskilt utsatta ménniskor utan dven innebir dven en viktig hélsopoli-
tisk insats for denna grupp.

Staden bor darfor erbjuda samarbete och etablera Stockholm som forsoks-
kommun for sprututbyte.

Sdrskilt uttalande gjordes av vice ordféranden Ornina Younan (S) gemensamt
for S+tMP+V, bilaga 1.

Spanga-Tensta stadsdelsforvaltnings tjansteutlatande daterat den 24 januari
2011 har i huvudsak féljande lydelse.

Forvaltningen har valt att i huvudsak besvara remissen om sprututbytesprojekt ut-
ifran ett smittskyddsperspektiv eftersom manga fragor i remissen berér andra huvud-
méns verksamheter. Som injicerande narkoman I6per man storre risk dn andra att smit-
tas av blodburna sjukdomar. Smittrisken vid “delad spruta” ar sannolikt stor bade
avseende HIV och hepatit. Ett sprututbytesprogram minskar inte missbrukets omfatt-
ning men kan reducera riskbeteende, risker for smittspridning, mojliggora 6kad kon-
takt med injektionsnarkomaner och ddrmed ocksa skapa forutséttningar fér motiva-
tionsarbete och behandling. En sprututbytesverksamhet far dock inte reduceras till ett
byte av sprutor och kanyler och inte heller till enbart hilso- och sjukvardande insatser.
For att en sprututbytesverksamhet ska fungera kravs ett systematiskt och val fungeran-
de motivationsarbete, nira koppling till avgiftning och beroendevard liksom till social-
tjanstens insatser for personer med missbruksproblem. Det 1&ngsiktiga malet maste
fortfarande vara att den enskilde individen ska leva ett drogfritt liv.



Forvaltningen anser att Socialstyrelsens foreskrifter om utbyte av sprutor och kany-
ler till personer som missbrukar narkotika (SOSFS 2007:2) i tillricklig omfattning
reglerar de krav som bor stillas pa en sprututbytesverksamhet bade avseende beman-
ning och kompetens, information och erbjudanden till mélgruppen samt kvalitet. En-
ligt lagen om utbyte av sprutor och kanyler (2006:323) ir det inte heller tillatet att
lamna ut sprutor eller kanyler till personer under 20 ar.

Da en sprututbytesverksamhet bor ha hog tillgénglighet anser forvaltningen att en
forsoksverksamhet med sprututbyte i Stockholm bor lokaliseras centralt i staden.

Sodermalms stadsdelsnimnd

Sodermalms stadsdelsndmnd beslutade vid sitt sammantrdde den 17 februari
2011 att

1. Néamnden avslar forvaltningens forslag till beslut.
2. Istéllet anforde stadsdelsndmndens foljande remissvar:

Stadsdelen stéller sig positiv till att Stockholms stad tillsammans med
Stockholms Léans Landsting genomfor ett tidsbegriansat forsok med sprututby-
tesprogram.

Om samhéllet tillhandahaller sprutor for injicering av narkotika hamnar
man i ett dilemma avseende lagstiftarens intentioner, eftersom det ar straftbart
att uppsétligen inneha, bruka eller ta annan befattning med narkotika. Fragan
om sprutbytesprogram har varit kontroversiell bland annat beroende pa ett
oklart kunskapslidge. Det finns dock evidens for att vél genomforda sprutby-
tesprogram minskar sjdlvrapporterat riskbeteende bland narkomaner och detta
motiverar att en forsoksverksamhet inleds.

Ett sprututbytesprogram kan uppfattas som att samhillet sdnder dubbla sig-
naler. Samtidigt med ett sprututbytesprogram maéste déarfor ytterligare atgérder
séttas in for att motverka nyrekrytering till narkotikabruk bland ungdomar. Det
ar ocksa viktigt for programmets trovardighet att de missbrukare som man
kommer i kontakt med kan erbjudas kontakt med socialtjédnsten, behandling
och rehabilitering.

Det ar viktigt att malet med forsoksverksamheten tydligt definieras till att
motverka just smittspridning. Samtidigt dr det sannolikt att ett program av
denna typ péverkar 6vriga delar av narkomanvarden bade inom sjukvard och
socialtjanst. En minskad smittspridning under programmets genomforande
skulle kunna vara ett resultat av 6kade insatser for att motivera missbrukare till
behandling. Dérfor ar det viktigt att mél, utvérderingsmetoder och forsdksperi-
odens ldngd noga specificeras innan forsoket inleds och genomfors pé veten-



skaplig grund. Utvérderingen méste ta fasta pa dels hur smittspridningen pé-
verkas dels hur narkotikasituationen och andra narkotikarelaterade hilsopro-
blem som dodlighet och sjukvardsutnyttjande utvecklas.

Radgivning, provtagning och regelbunden tester/vaccinationer faller inom
landtingets omrade. Nér det géller vardinsatser i Ovrigt foreligger ett delat an-
svar mellan sjukvard och socialtjinst, det 4r diremot inte sjalvklart vem som
ska gora vad och hur det ska goras. Ett sprutbytesprogram leder forhoppnings-
vis till att antalet missbrukare som efterfrdgar och visar sig vara i behov av
insatser Okar. Fore ett genomforande av sprutbytesprogrammet méste det dess-
forinnan tydliggoras i vilka delar det dr landstinget eller kommunen som an-
svarar for att utféra motivationsarbetet.

Etablerade verksamheter i samverkan mellan kommun och landsting for
personer med missbruk finns pa méanga platser. Sodermalms beroendeteam &r
en sddan verksamhet. Stadsdelen ser stora svarigheter, t ex avseende vilka
grupper som ska prioriteras, om projektet ska rymmas inom samma verksam-
het.

Naér det géller verksamheter av denna typ bor man efterstrava bade en hog
tillgénglighet och att man inte koncentrerar verksamheter som vénder sig till
missbrukare pa ett stille. Erfarenheter fran kvarteret Grimman har visat att
blanda verksamheter som metadon utlimning och hérbarge blir motesplatser
som Okar kriminalitet och andra stérningar i ndrmiljon.

Ett projekt enligt det aktuella forslaget bor ha en styrgrupp med represen-
tanter for kommun, landsting, polisen, kriminalvérden och Socialstyrelsen i
dess egenskap av tillsynsmyndighet.

Reservation anfordes av Christoffer Jarkeborn m.fl. (M) till formén for for-
valtningens forslag till beslut.

Sdrskilt uttalande gjordes av Anders Goransson m.fl. (S), bilaga 1.
Séirskilt uttalande gjordes av Gunnar Agren (V), bilaga 1.

Sédermalms stadsdelsforvaltnings tjinsteutldtande daterat den 10 januari
2011 har i huvudsak f6ljande lydelse.

Néamnden har vid tva tidigare tillfdllen (augusti och oktober 2007) yttrat sig till
kommunstyrelsen i den aktuella fragan om sprututbyte for intravendsa missbrukare.
Némnden stéllde sig dd med tvekan bakom forslaget till sprutbytesverksamhet och
anforde bland annat:



”For att sprututbytet ska vara effektivt krdvs en viss planering fran den enskildes
sida och framfor allt att inte ett enda avsteg gors, krav som &r svara att efterleva for
personer som &r inne i tungt missbruk. Risken for att dela spruta i stunden é&r stor.

Enligt narkotikastrafflagen (1968:64) 1§ 6 ar det straffbart att uppsatligen inneha,
bruka eller ta annan befattning med narkotika. Om man tillhandahéller sprutor for
injicering av narkotika hamnar man i ett dilemma visavi lagstiftarens intentioner. A
andra sidan kan man se det som att varje ren spruta riddar missbrukaren fran farlig
smitta, om &n bara vid det tillfillet, och att det kan ligga ett virde déri. Det blir ocksa
problem med de signaler som ges, nir det t ex géller att forhindra nyrekrytering till
narkotikabruk bland ungdomar, om de innehaller dubbla budskap.

Enligt forvaltningens uppfattning ska man satsa pa metoder som visat sig vara
verkningsfulla. Om man visste att sprututbytesverksamhet verkligen forhindrade att
injektionsmissbrukare smittades eller blev mer benédgna att ta emot behandling skulle
forvaltningen kunna stddja forslaget trots det ovan ndmnda dilemmat. Eftersom man
inte vet det och en sprututbytesverksamhet kréver resurser, vilka annars skulle kunna
laggas pa bra vard och behandling mot missbruk, stéller sig forvaltningen tveksam till
motiondrernas forslag att vidare utreda och forbereda en ansokan till socialstyrelsen”.

I dag finns det evidens for att sprutbyte minskar smittspridning men déremot finns
det inget stod i forskning, sévitt forvaltningen kénner till, att det skulle minska miss-
bruket. Fragestéllningarna i remissen handlar om bdde smittspridning och véard av
missbrukare. Enligt forvaltningen &r det mycket viktigt att definiera mélet for projektet
sa att man inte tolkar resultatet som en effekt av rena sprutor nir det kan handla om
effekt av 6kade insatser for att motivera missbrukare till behandling. En viktig fraga
att ta avstamp frén &r: Vilka resultat har andra verksamheter med sprutbyte visat?

Forvaltningen kommenterar fragestillningarna under respektive rubrik. Med n6d-
vandighet kommer ocksa ytterligare fragestéllningar upp.

Utifrdn smittspridningssynpunkt

Radgivning, provtagning och regelbundna tester/vaccinationer faller inom lands-
tingets ansvarsomrade.
Utifrdn vdardsynpunkt

Det ir inte sjalvklart vem som ska gora vad och hur det ska goras. Sprutbyte leder
oftast till att antalet missbrukare som visar sig vara i behov av insatser 6kar. Vem av
kommun och landsting ska utféra motivationsarbetet?
Kompletterande uppgifter

Etablerade verksamheter i samverkan mellan kommun och landsting for personer
med missbruk finns pad manga platser. Sodermalms beroendeteam é&r en sddan. For-
valtningen kan se svarigheter om projektet ska rymmas inom samma verksamhet.
Vilka grupper ska prioriteras?
Vetenskaplig utvirdering

Som tidigare ndmnts - ett tydligt mal for projektet. Ska det syfta till att minska
smittspridningen i malgruppen eller till att personer ska sluta anvinda illegala droger?



Kommunikation och information

Forvaltningen har inga kommentarer.
Ovriga frdgor

Erfarenheter fran kv. Grimman pa Sodermalm har visat att blanda verksamheter
som exempelvis metadon utlimning och hirbarge blir mdtesplatser som dkar krimina-
litet och stérningar i ndrmiljon.

Ett eventuellt projekt enligt aktuellt forslag bor ha en styrgrupp med representanter
for kommun, landsting, polisen, kriminalvarden och Socialstyrelsen (tillsynsmyndig-
het).

Alvsjo stadsdelsnimnd

Alvsjé stadsdelsnimnd beslutade vid sitt ssmmantriide den 17 februari 2011
att dverldmna detta tjansteutlatande som svar pé remissen.

Alvsjo stadsdelsforvaltnings tjinsteutlitande daterat den 1 februari 2011 har i
huvudsak foljande lydelse.

Forvaltningen stéller sig positiv till att Stockholms stad deltar i ett sprutbytespro-
gram, men anser att sprututbytet, precis som andra folkhilsofragor, i forsta hand ska
hanteras av landstinget, da det priméra syftet med sprutbytesverksamheten ar att mins-
ka smittospridningen. Detta skulle innebéra att ansvaret for ett sprututbytesférsok och
huvuddelen av verksamheten ligger pa Stockholms lidns landsting och inte pd kommu-
nen. Samverkan mellan kommun och landsting i denna fraga ar viktig for att kunna
fdnga upp missbrukare och motivera till vidare kontakt pa beroendemottagningar.
Sprutbytesverksamheten maste vara avskild fran de befintliga beroendemottagningar-
na.

Utifran smittspridningssynpunkt

Hur skulle ndmnden hantera kraven som okar pa rddgivning och provtagning samt
regelbundna tester/vaccinationer?

Forvaltningen gér bedomningen att det inte behdver stéllas ytterligare krav pa de
kommunala verksamheterna. De alternativ som finns och de krav som stills pa klien-
ten i dagslaget ar fullt tillrédckliga. Enligt forvaltningen ingar samtliga uppgifter i
landstingets uppdrag och bor darfér inte medféra ndgon 6kad arbetsbelastning for
kommunen. Enligt Socialstyrelsens foreskrifter framgér att ett sprututbytesprogram
endast &r tillatet som en del av en bredare verksamhet och som bland annat innehéller
hilsoradgivning av ldkare, motiverande samtal, test, vaccinationer och information om
hur man skyddar sig mot sexuellt dverforbara infektioner.

Utifran vardsynpunkt

Vilka behandlingar mdste erbjudas och hur ska motivationsarbetet utforas?

Forvaltningen anser att, eftersom sprututbyte i forsta hand &r en hilsofraga och inte
en fraga om att fa slut pad missbruket i sig, bor motivationsarbetet vid en sprutbytes-



mottagning huvudsakligen handla om att knyta kontakt med besdkarna och att infor-
mera om hélsofragor och mgjligheter till behandling.

Motivationsarbetet ska utforas av alla som kommer i kontakt med missbrukande
personer. Missbrukshandldggare i staden tillsammans med stadens uppsokare ska
motivera personer att delta i sprututbytesprogrammet. Motiverande samtal (MI) ar en
lamplig metod att anvénda i arbetet.

Sprututbytet bor effektueras av sjukvérdspersonal inom Stockholms Léns Lands-
ting, som ocksa kan erbjuda provtagning (bl. a. HIV och hepatit) samt utbilda miss-
brukarna i hygien, informera om injektionsteknik och eventuellt ge medicinsk behand-
ling. Det ar att efterstriva att missbrukaren ldmnar in sin gamla spruta mot att han/hon
far en ny, men det bor inte krivas. Det ska inte heller vara mojligt att straffa ut sig ur
programmet. Deltagandet ska vara kravldst och icke tidsbegrinsat.

Vilka frivilligorganisationer ska eventuellt delta i forsoket och pa vilket sdtt ska
arbetet i sddana fall utféras?

Forvaltningen anser att frivilligorganisationerna ska vara delaktiga i arbetet men
huvudansvaret ska ligga pa kommunen f6r de sociala insatserna. Stadsmissionen &r en
lamplig samarbetspartner i forsoket, eftersom organisationens socialsekreterare redan
idag fingar upp manga missbrukare och kan vara en lank bade till sprututbyte och till
behandling. Vidare bor olika hdrbirgen som till exempel Frilsningsarméns, fortlo-
pande informeras om sprutbytesforsoket sa att de kan sprida information till de som
kommer for att sova pa harbarget.

Trots sprututbytesprogrammet kan heroinmissbrukare komma att dela sprutor. Det
dr en vardkedja av insatser som behovs for att fanga upp dessa personer, vilka dr
forvaltningens erfarenheter av detta?

Sprutdelandet ér ett stort problem bland intravendsa missbrukare. De kan bli smit-
tade av hiv, hepatit och andra ibland livshotande infektioner. Forvaltningen gor dock
beddmningen att flertalet missbrukare inte delar verktyg om man har egna sprutor.
Aven om en del fortsitter att dela sprutor 4r det angeléget att ha ett sprututbytesbro-
gram.

En samverkan mellan kommun och landsting samt savil uppsdkande som myndig-
hetsutovande enheter dr en forutséttning for att fainga upp dessa personer.

Vilka blir de kostnader som uppstdr?

Hur mycket utokat arbete som kommunen kan f& med anledning av ett sprututby-
tesprogram dr svart att bedoma i nuldget. Kostnaderna torde till storre del belasta
landstinget i form av vérd for infektioner, avgiftning, substitutionsbehandlingar etc.
Samtidigt bor landstinget pé sikt kunna riakna med mindre kostnader pa grund av
minskad smittspridning av t.ex. hepatit och HIV.

Den kostnadsokning som kan bli for kommunens del 4r kostnader for administra-
tion, personal samt lokalhyra. Dartill kan kostnader tillkomma for uppf6ljning av pro-
jektet.

En del av stadens medel for missbruksvard bor avséttas centralt for att finansiera
sprutbytesprogram. Jamforelse kan goras med stadens finansiering avseende Jobbtor-
gen.



Hur kan samarbetet med lanstinget utvecklas oavsett om sprutbytesforsék genom-
fors eller e¢j?

Samarbetet med landstinget i form av beroendemottagningar bor fortsétta som tidi-
gare och verksamheten ska fortsétta utvecklas utifran erfarenhets- och kunskapsbase-
rade metoder.

Kompletterande uppgifter

Hur ska redan etablerade verksamheter kunna involveras i ett eventuellt forsck
med sprututbyte och vilken okad arbetsinsats innebdr det for olika verksamheter och
vilka prioriteringar som mdste géras?

Forvaltningen bedomer att manga av de aktuella missbrukarna redan ar kdnda hos
olika vardgivare och har svart att goéra en uppskattning av hur ménga nya kontakter
som kommer att etableras till f61jd av ett sprututbytesprogram. Den mesta belastningen
bor, som tidigare ndmnts, hamna pé landstingsverksamheterna.

Forslaget skulle, for kommunens del, till storre del enbart innebdra en administrativ
omstrukturering dé patienter/klienter flyttas till sprututbytesprogrammet.

Vetenskaplig utviirdering

Férslag pa aspekter som behdver foljas upp ytterligare och som behdver beaktas i
ett eventuellt forsok med sprutbyte — statistik om antalet sprutor, registrering av anta-
let besck, uppfoljning frdn kriminalvdrd och polis?

Forvaltningen anser att utvirderingen i forsta hand ska utga frén de uppgifter som
landstinget kommer att vara skyldig att rapportera till Socialstyrelsen § 12 i SOSFS
2007:2. Hur projektet ska utvirderas bor utredas i samrad med vetenskaplig expertis
pa omradet. Det dr dock mycket viktigt att samla information och inhdmta kunskap for
att kunna utvérdera verksamheten.

Kostnadens relation till samhdllsnytta da enskilda kommer ur missbruk?

Den fradgan bor analyseras inom ramen for projektet. Kostnaden for landstinget to-
talt torde bli lagre pa lidngre sikt da férre personer skulle behdva omfattande vard till
foljs av infektionssjukdomar.

Kommunikation och information

Hur kommuniceras ett sprutbytesforsok?

Alla beroendemottagningar, stadsdelsforvaltningar och uppsokarenheten ska till-
handahalla information muntligt savél som skriftligt i form av broschyrer. Informa-
tionsmaterial ska ocksa ldmnas for spridning till kyrkor och frivilligorganisationer .
Staden kan ocksé annonsera i gratistidningar.

Vilken del av staden ska i sd fall vara vird for utbytesverksamheten?

Forvaltningen anser att det &r viktigt att gora en kvalificerad uppskattning av anta-
let intravendsa missbrukare for att gora en rimlig bedomning av antalet sprutbytescen-
traler samt placering av sadan. Det finns fordelar med att placera centralen pa ett, eller
ett fatal stillen, for att kunna upprétthélla en god kompetens och likartad arbetsmeto-
dik. Pa dessa centraler ska tvarprofessionella arbetslag arbeta, landstingspersonal samt
socialarbetare.

Det kan dock ocksa finnas nackdelar med att alla intravendsa missbrukare tar sig
till ett stdlle i staden, vilket r landstingets forslag. En koncentration av missbrukare pa



ett omrade kan av olika skél vara olampligt och behdver déarfor noga 6vervigas. Sam-
rad bor exempelvis goras med polismyndigheten.

Hur ska samrdd/samarbete ske med 6vriga kommuner i Stockholms ldn?

Om mottagningen, i enlighet med landstingets beslut, &ven ska tillhandahalla
sprututbyte dven for personer som tillfalligt vistas i Stockholm &r det givetvis viktigt
att kranskommunerna i lénet dr informerade.

Hur ska samarbetet mellan landstinget och Stockholms stad se ut?

Samverkan mellan landstinget och Stockholms stad bor kunna fortsétta enligt de
rutiner som géller idag.

Om/Ndr problem uppstar, vem eller vilka ansvarar for att kommunicera med invd-
narna om det som uppstdr?

En 6verenskommelse bor traffas mellan landstinget och socialndimnden angaende
utformningen av kommunikationen med medborgarna. Det &r viktigt att den informa-
tion som férmedlas dr utformad av sakkunniga och av de huvudmén som ansvarar for
insatsen.

Avslutningsvis vill forvaltningen belysa en fraga som inte har tagits upp i remis-
sen. Den om hur sprutbytesprogrammet gar ihop med de bestimmelserna i narkotika-
strafflagen om att det &r brottsligt att inneha, bruka eller ta annan befattning med nar-
kotika.

Ostermalms stadsdelsnimnd

Ostermalms stadsdelsnimnd beslutade vid sitt ssmmantride den 17 februari
2011 att

1. Néamnden bifaller i huvudsak forvaltningens forslag till beslut.

2. Niamnden stddjer forslaget att Stockholm stad ska delta i forsok med
sprututbyte tillsammans med Stockholms Lans landsting.

3. Niamnden anfor i 6vrigt foljande;

For att stodja de som fastnat i missbruk bor Stockholms stad tillsammans med
Stockholms Léns landsting infora forsdk med sprutbyten for injicerande
narkomaner. Detta bor goras tillsammans med manga andra atgirder for att
stodja personer att bryta sitt missbruk. Forsoket ska ske under begriansad tid
och goras pa ett sétt som gar att vetenskapligt utvardera.

Det primédra malet med sprututbytet 4r att forebygga spridning av hiv och
andra blodburna infektioner bland personer med intravendst missbruk. Verk-
samheten ska ocksé arbeta med att motivera dem som deltar i sprututbytet att
bryta sitt missbruk och ta emot vérd och behandling. I enlighet med krav fran



Socialstyrelsen ska det darfor finnas infektionsmedicinsk, beroendemedicinsk
och psykosocial kompetens hos personalen. Vidare far sprututbyte endast be-
drivas i samverkan med landstingets infektionsmedicinska eller beroendeme-
dicinska verksamhet. Landstinget har ett sjukvardsansvar for personer som
missbrukar narkotika och detta krdver en helhetssyn genom ett ndra samarbete
med socialtjinsten for att kunna samordna insatser och erbjuda det stod som
behovs.

Det ar viktigt att forsdksverksamheten ska kunna utvarderas vetenskapligt.
Forsoket maste forlaggas pa lamplig plats som minimerar oldgenheten for om-
givningen. Det dr angelédget att inte koncentrera verksamheten for missbrukare
till bara en stadsdel utan se till helhetsbilden 6ver var dessa verksamheter
lampligast placeras. Sprutbytesforsoket ska ses som en del av en
helhetsstrategi med flera atgdrder mot narkotikamissbruk och smittspridning
sésom beskrivs i Stockholms lins landstings narkotiskpolitiska utredning A4¢-
gdrder for att begrdinsa smittspridning.

Sedan 1 juli 2006 ger lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler
alla landsting mojlighet att bedriva sprututbytesverksamhet om tillstdnd bevil-
jas av Socialstyrelsen. Socialstyrelsen har utfirdat kompletterande foreskrifter
(SOSFS 2007:2) om utbyte av sprutor och kanyler till personer som missbru-
kar narkotika med anvisningar om ansdkningsforfarande, krav pd bemanning,
kvalitet och rutiner, dokumentation och aterrapportering.

I lagen fastslés att en spruta eller kanyl endast far limnas ut om en begag-
nad spruta eller kanyl samtidigt 1dmnas in, sdvida det inte finns sdrskilda skal
till varfor motsvarande begagnade sprutor och kanyler inte kan lamnas in. Vi-
dare far endast personer som fyllt 20 ar och som kan anses vara bosatta i det
aktuella landstinget delta i sprututbytet.

Det finns stark vetenskaplig evidens for att sprututbytesprogram ar effekti-
va nir det géller att forebygga riskbeteende bland injektionsmissbrukare. I den
svenska modellen for sprututbyte, som ar fastslagen i lag och i Socialstyrelsens
foreskrifter, dr sprututbyte endast tilldtet som en integrerad del av en bredare
vérdinsats.

Forebyggande arbete for att forhindra att manniskor missbrukar narkotika
har alltid hogsta prioritet. Beroende av droger beskér ménniskans frihet och
kan leda till ménskliga tragedier for missbrukaren sjidlv och anhdriga. Social-
styrelsens uppfattning &r att sprututbyte inte bara ér en forebyggande insats for
en grupp sarskilt utsatta manniskor utan dven innebér dven en viktig hilsopoli-
tisk insats for denna grupp.

Dérfor bor Stockholms stad infora en forsoksverksamhet for sprututbyte.


http://www.socialstyrelsen.se/regelverk/lagarochforordningar/lagenomutbyteavsprutorochkanyl
http://www.socialstyrelsen.se/sosfs/2007-2

Reservation anfordes av ordférande Johan Sj6lin m.fl. (M) mot nimndens
beslut till formén for forvaltningens forslag.

Sdrskilt uttalande gjordes av ledamoten Birgit Marklund Beijer m.fl. (S), bila-
gal.

Ostermalms stadsdelsforvaltnings tjsnsteutlitande daterat den 10 februari
2011 har i huvudsak féljande lydelse.

Stadsdelsforvaltningen har tagit del av remissen och anser att den i sin utformning
ar knapphéndig och ddrmed ocksé svér att besvara. Som exempel kan ndmnas att rap-
porten Procyon-Capire slutrapport 2009-12-01 borde bilagts. Vidare att fragestéllning-
arna mestadels ror landstingets ansvarsomrade. Det framgér inte av handlingarna om
berérda frivilligorganisationer har fatt mojlighet att ta del av remissen och dven yttra
sig. Om inte foreslar forvaltningen att sé sker, eftersom det &r en tinkbar mdjlighet att
forsoksverksamheten bedrivs via en frivilligorganisation. Om man maéste ta stéllning i
denna fraga, lutar forvaltningen &t att man bor godkédnna denna forsdksverksamhet.

Ostermalms stadsdelsnimnd foreslas godkinna stadsdelsforvaltningens tjénsteutla-
tande som svar pa remissen.

MOTION 2007:23

Karin Régsjo och Jackie Nylander (bada V) foreslar i sin motion (2007:23) att
kommunfullmiktige beslutar att Stockholms stad tillsammans med Stockholms
lans landsting tillsétter en utredning for att forbereda en ansokan till Socialsty-
relsen om att fi starta sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare. Mo-
tiondrerna menar att sprututbytesverksamhet kan fylla en viktig funktion i de
forebyggande insatserna riktade till injektionsmissbrukare, forutsatt att verk-
samheten organiseras pa ett sddant sitt att den &r ett integrerat led i missbruks-
vardskedjan. Verksamheten kan skapa bittre mojlighet att nd tunga missbruka-
re med erbjudande om olika behandlings- och rehabiliteringsinsatser. Till-
sammans med andra viktiga stodatgédrder kan sprututbyte fylla en viktig funk-
tion fOr att spara och forhindra smittspridning av hiv-infektion samt hepatit B
och C. Statistik fran landstingets smittskyddsenhet visar att hiv under 2006
okade med 25 procent bland narkomanerna i Stockholm. Enligt motionen &r en
vil fungerande sprututbytesverksamhet inte i strid med det 6vergripande malet
om ett narkotikafritt samhélle, mélet om att forhindra nyrekrytering eller malet
om att fler missbrukare ska sluta missbruka. Detta under forutsittning att verk-
samheten haller en mycket god kvalitet.



BEREDNING

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, socialtjinstnimnden, trafik-
och renhallningsndmnden, Skarpnicks stadsdelsndmnd, Spanga-Tensta stads-
delsndmnd, S6dermalms stadsdelsndamnd, Stadsmissionen och Convictus for
yttrande. Trafik- och renhallningsndmnden meddelar att de avstar frén att be-
svara remissen. Stadsmissionen och Convictus har inte inkommit med svar. Ett
yttrande har dock inkommit fran Riksforbundet for hjilp at narkotika- och
lakemedelsberoende (RFHL).

Stadsledningskontoret

Stadsledningskontorets tjansteutlatande daterat den 26 november 2007 har i
huvudsak foljande lydelse.

Debatten om for eller emot sprutbyten pagar alltjamt. Bland andra &r brukarorgani-
sationerna positiva till sprututbyten medan anhorigfoéreningar &r negativa. Skélen som
anfors dr att rena sprutor kan rddda liv och skapa kontakt med varden medan andra
anser att det underléttar ett fortsatt missbruk och att samhéllet accepterar ett kriminellt
beteende.

I ett juridiskt perspektiv &r allt icke medicinskt bruk av narkotika att betrakta som
missbruk, eftersom det dr kriminaliserat. Att tillhandahalla sprutor kan uppfattas som
medverkande till missbruk och annan brottslighet, som till exempel stéld och langning,
vilket som regel dr nddvandigt for att finansiera missbruket.

Det ir inte klarlagt om det finns ett samband mellan sprututbytesverksamhet och
antalet injektionsmissbrukare och hivsmittade eller med motivationen for vard och
behandling eller nyrekryteringen av injektionsmissbrukare. Socialstyrelsens studie fran
2001 om sprututbytesverksamheten i Lund och Malmo kan inte beldgga om riskbete-
enden har fordndrats, om missbruket dkat eller om motivationen for att bli drogfri
paverkats genom tillgdngen till rena sprutor. Stadsledningskontoret kan konstatera att
Lund och Malmé har en hog frekvens av hepatit C som spridits via sprutdelning och
sexuellt umgénge. Sprututbyten minskar séledes inte risken for sexuellt 6verford smit-
ta. Statens folkhélsoinstitut har d&ven avratt fran en ytterligare utbyggnad av sprututby-
tesverksamheten da nagon siker effekt pa smittspridningen inte kan pavisas.

Stadsledningskontoret anser att staden tillsammans med landstinget ska intensifiera
anstrangningarna for att motivera och erbjuda missbrukare véard och behandling. Ur ett
strikt smittskyddsperspektiv kan sannolikt rena sprutor minska smittspridningen av
blodburna infektioner. Det bésta sittet att undvika blodsmitta torde vara att bli fri fran
injektionsmissbruket. Detta &r dock bara en del av de problem som ett liv med miss-
bruk innebdr. Missbruket, de livsmiljoer och de livsvillkor som flertalet av injektions-
missbrukarna lever under har allvarliga konsekvenser for den fysiska och psykiska



hilsan. Overdoser, prostitution, brottsutsatthet, problem i relationer till barn och anho-
riga samt trassliga ekonomiska forhéllande dr exempel pa problem som missbruket for
med sig for den enskilde. Dartill kan 14ggas de problem som &samkas sambhéllet i stort
nir missbrukare bl.a. begar olika former av brott.

Stadsledningskontoret kan konstatera att det inte finns ndgon studie som visar vad
ett sprutbytesprogram innebar for missbruket, motivationen for vard och behandlingen
eller nyrekryteringen av injektionsmissbrukare. Stadsledningskontoret anser att det &r
angeldget att staden tillsammans med landstinget vidtar dtgérder for att minska smitt-
spridningen av blodburna infektioner och intensifierar varden och behandlingen av
missbrukare. Kommunfullméktige beslutade den 18 oktober 2007 att staden i enlighet
med socialtjanstndmndens beslut den 20 september 2007 initierar en med Stockholms
lans landsting gemensam utredning infor ett kommande stéllningstagande i frigan om
inférandet av ett sprututbytesprogram.

Socialtjinstnimnden

Socialtjinstniimnden beslutade vid sitt ssmmantridde den 24 september 2007
att
1. Socialtjinstndmnden bifaller som svar pa remissen forslaget att tillsétta
en utredning for att forbereda en ansdkan till Socialstyrelsen om att fa
sprutbytesverksamhet for injektionsmissbrukare.
2. Tjéansteutlatandet Gverldmnas till kommunstyrelsen.

Reservation anfordes av ordféranden Ulf Kristersson m.fl. (M), bilaga 1.

Sdrskilt uttalande gjordes av vice ordforanden Karin Ragsjo (V) och Gertrud
Brorsson (MP), bilaga 1.

Ersiittaryttrande gjordes av Cecilia Onfelt (C), bilaga 1.

Socialtjanstforvaltningens tjansteutlatande daterat den 16 juli 2007 har i hu-
vudsak foljande lydelse.

Forvaltningen bedomer att en gemensam utredning av staden och landstinget skulle
kunna oka forutsdttningarna att kunna ta stillning till ett eventuellt inférande av sprut-
utbytesverksamhet i Stockholm.

Frégan om en verksamhet for sprututbyte &r kontroversiell och kan & ena sidan ses
som ett steg mot en legalisering av narkotikamissbruk i strid mot socialtjanstens mal
att verka for ett narkotikafritt samhille. A andra sidan kan verksamheten ses som att
sambhillet tar ansvar for att forhindra och forebygga spridning av hiv och hepatit och
en ytterligare vag att etablera kontakt med missbrukare. Antalet hiv-fall har 6kat under



den senaste tiden enligt rapporten frdn media, men olika intressenter tolkar uppgifterna
olika och det finns olika uppfattningar om 6kningen framst beror pa blodsmitta fran
sprutor eller om det handlar mer om sexuellt 6verford smitta. Det finns ocksa olika
synpunkter pd om forsdksverksamheterna har bidragit till att minska smittspridningen
eller inte. Socialtjanstnimnden behandlade drendet den 20 maj 2003 forslag angdende
sprututbytesverksamhet for narkotikamissbrukare fran Mobilisering mot narkotika.
Némnden anférde da bland annat att sprututbytesprogram har stora mdjligheter att
innebér forbattringar for gruppen kroniska missbrukare med svar problematik och ett
langvarigt missbruk bakom sig. Helt avgorande for om ett sprututbytesprogram 6ver-
huvudtaget kan dvervigas ansdg dock ndmnden vara om sprututbytet bara ér en del av
ett program, dir vard och behandling &r de centrala delarna. Sprututbyten far inte an-
véndas for att ersétta mer resurskrdvande insatser. Det ér darfor viktigt att prova och
kritiskt granska forutséttningarna for ett eventuellt sprututbytesprogram foér missbruka-
re i Stockholm innan ett sddant igangsétts.

Den 27 april 2004 behandlade socialtjénstndmnden en motion om att inte infora
sprututbytesprogram fran Berthold Gustavsson (M). Namnden ansag i sitt svar pa
motionen inte att samhéllets dvergripande narkotikapolitiska mal skulle dverges med
ett strikt reglerat sprututbytesprogram. Snarare skulle verksamheten kunna ge positiva
effekter ur ett hilsoperspektiv och med de mdjligheter till motivations- och behand-
lingskontakter som erbjuds. Den 27 april 2004 svarade nimnden ocksa pé en remiss av
departementspromemorian DS 2004:6 om sprututbytesverksamhet for injektionsmiss-
brukare. I promemorian ldmnades forslag pa lagreglering av sprututbytesverksamhet.
Forslaget innebar att landstinget, efter tillstdnd frén Socialstyrelsen far bedriva sprut-
utbytesverksamhet om vissa villkor &r uppfyllda. Nimnden anforde i remissvaret att
departementspromemorians forslag var helt i linje med den uppfattning som social-
tjianstndmnden redovisade den 20 maj 2003 vid behandling av forslaget angdende
sprututbytesverksamhet for narkotikamissbrukare fran Mobilisering mot narkotika.
Néamnden beslutade darfor att departementspromemorians forslag skulle tillstyrkas.

Nér nu mojligheten att starta sprututbytesverksamhet genom samverkan mellan
kommuner och landsting har inforts kan det finnas anledning att i samarbete med
landstinget utreda forutséttningarna for att inféra en sddan verksamhet. Forvaltningen
anser att en sddan utredning bor bedrivas forutsattningslost och inte ha som maél att
forbereda en ansdkan om att fa starta sprututbytesverksamhet for injektionsmissbruka-
re.

Sammantaget anser forvaltningen att frigan om sprututbytesverksamhet &r svar att
ta stdllning till. Socialtjinstndmnden har tidigare haft en positiv instéllning till en sa-
dan verksamhet. Det dr emellertid inte sjélvklart att nimnden star fast vid denna upp-
fattning idag. Fragan &r av en sadan karaktér att det inte finns ett sjdlvklart svar pa om
det ar bra att infora verksamheten eller inte. En gemensam utredning av staden och
landstinget skulle kunna 6ka forutséttningarna att kunna ta stillning till ett eventuellt
inforande av sprututbytesverksamhet i Stockholm.



Trafik- och renhéllningsniimnden

Trafikkontorets tjdnsteutlatande daterat den 28 augusti 2007 har i huvudsak
foljande lydelse.

Trafikkontoret har efter en genomgang av drendet konstaterat att det inom kontoret
inte finns ndgon verksamhet med synpunkter pa drendet, varfor kontoret inte heller har
tagit fram ett tjinsteutlatande for stéllningstagande i nimnd, utan avstar fran att besva-
ra remissen.

Skarpnécks stadsdelsnimnd

Skarpniicks stadsdelsnimnd beslutade vid sitt ssmmantridde den 23 augusti
2007 att de avslar forvaltningens forslag till beslut 6ver motionen av Karin
Raégsjo (V) och Jackie Nylander (V) om sprututbytesverksamhet for injek-
tionsmissbrukare i Stockholms stad i samverkan med Stockholms l4ns lands-
ting och anfor istillet foljande:

”Skarpnécks stadsdelsndmnd ser med stor oro pa den dkande spridningen
av hiv, hepatit och andra blodsjukdomar som nu sker bland personer med
missbruksproblem i Stockholms stad. Att staden tillsammans med landstinget
vidtar kraftfulla atgirder for att bryta denna trend ar en hogt prioriterad fraga.
Eftersom hittillsvarande insatser inte formar minska smittspridningen pa ett
tillfredsstillande sétt, bor staden undersdka nya och alternativa arbetsmetoder.
Det ar darfor angeldget att en forutséttningslos utredning genomfors for att
klargdra om ett sprututbytesprogram for injektionsmissbrukare kan bidra till
att minska smittspridningen.

Utredningen bor resultera i en heltdckande kunskapsdversikt av andra stéi-
ders erfarenheter med liknande forsok och sammanstilla den forskning som
finns tillgénglig pd omréadet. Utredningens slutrapport kan dérefter ligga till
grund for socialtjanstndmndens stéllningstagande huruvida Stockholms stad
ska inldmna en ansokan till Socialstyrelsen om att inleda ett sprututbytesforsok
eller ej.”

Reservation anfordes av vice ordféranden Maria Hannés (V) och Birgitta Han-
sen (MP), bilaga 1.

Reservation anfordes av Monika Lindh m.fl. (S), bilaga 1.



Skarpnicks stadsdelsforvaltnings tjdnsteutldtande daterat den 30 juli 2007
har i huvudsak foljande lydelse.

Forvaltningen stéller sig bakom forslaget att en utredning tillsitts dar Stockholms stad
tillsammans med Stockholms ldns landsting forbereder en ansdkan till Socialstyrelsen
om att fa starta en sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare.

Fér missbrukare byta sina gamla sprutor mot nya under kontrollerad form minskas
risken for smittspridning pé grund av orena sprutor. Finns det dessutom kunnig perso-
nal som kan stddja missbrukare som ett led i fordndringsarbetet till ett normalt liv sa &r
det ytterligare ett skal att starta upp en sprututbytesverksamhet.

Inférande av metadon och subutexbehandling var ocksa ifragasatt men &r nu en
etablerad behandlingsform, som é&r evidensprévad.

Pé forsok har det funnits sprututbytesverksamhet i bAdde Malmé och Lund. Smitt-
spridningen har inte dkat i dessa stéder, snarare minskat. Helsingfors i Finland har
liknande verksamhet med goda resultat. Riksdagen beslot 1 juni 2006 att ge mojlighet
for hela landet att starta sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare.

Spanga-Tensta stadsdelsniimnd

Spanga-Tensta stadsdelsnimnd beslutade vid sitt sammantrdde den 23 au-
gusti 2007 att som svar pa remissen dverldmna detta utlétande.

Spanga-Tensta stadsdelsforvaltnings tjinsteutlatande daterat den 11 juli
2007 har i huvudsak féljande lydelse.

ALL-teamet har lang erfarenhet av samverkan mellan socialtjinstens missbrukarvérd
och landstingets beroendevard. I ndrmare tjugo ar har ett ndra samarbete mellan stads-
delsforvaltningen och landstinget fungerat i en samlokaliserad verksamhet. P4 sa sétt
mojliggors att klienten pa ett lattillgéngligt sétt far adekvat vard utifran sitt behov. Det
kan handla om underhallsbehandling med subuxone i kombination med traningsboen-
de, individuella stod- och behandlingssamtal, gruppsamtal samt aterfallsprevention
m.m.

Om ett sprututbytesverksamhet skall startas i Stockholm bor den byggas med kom-
petens fran socialtjdnstens missbrukarvard och landstingets beroendevard men dven
med tillgéng till annan hélso- och sjukvérd eftersom méanniskor med injektionsmiss-
bruk ofta har hdlsoproblem. Ett samarbete med infektionsklinik och smittskyddsenhe-
ten bor finnas. Férutom mdjligheten att fa rena sprutor och omvérdnad ska ett intensivt
motivationsarbete bedrivas och det ar viktigt att det dr 14tt att slussa klienter vidare till
olika vard- och behandlingsinsatser.

Enligt Smittskyddsinstitutet har 25 nya fall av personer med hiv-infektion som
smittats via intravendst missbruk rapporterats under forsta halvéret. 24 av dessa kom-



mer frén Stockholmstrakten. ALL-teamet har under det senaste halvaret fatt flera kli-
enter med nyupptéckt hiv-infektion och dven hepatit har 6kat. ALL-teamets atgirder
for att minska smittspridning ar forstérka informationsinsatser om smittorisker och hur
man skyddar sig. Vidare &r viktigt att ha bra rutiner for att erbjuda hiv- och hepatittes-
ter regelbundet samt fortsatta motivations-, vard- och behandlingsinsatser.

Det gar dock inte att utesluta att en sprututbytesverksamhet kan bidra till att farre
personer smittas. Det kan darfor finnas skil att utreda behov och forutsittningar for en
sprututbytesverksamhet. Om det kan pavisas att behov foreligger ar det viktigt att noga
overvaga hur en sprutbytesverksamhet skall organiseras och om en sadan verksamhet
kan bedrivas inom de samlokaliserade mottagningarna eller om den bor vara en frista-
ende, centraliserad verksambhet eller knuten till sjukvarden. Oavsett hur verksamheten
kan organiseras méaste den vara vél forankrad i alla led sa att omvérdnad, boende, av-
giftning, sjukvard och vérd- och behandlingsinsatser ar lattillgéngliga for de ménni-
skor som man kommer i kontakt med.

Sodermalms stadsdelsnimnd

Sédermalms stadsdelsnimnd beslutade vid sitt sammantride den 30 augusti
2007 foljande

1. Nimnden avstyrker motionen
2. Paragrafen forklaras omedelbart justerad
3. Niamnden anfor i 6vrigt:

Vi delar forvaltningens skrivning nir det géller den evidensbaserade forsk-
ningen. Anledningen &r i korthet, att for ndrvarande finns ingen evidensbase-
rad forskning som vi kan &beropa, som ger beldgg for att

e Sprututbyte forhindrar smittspridning av farliga infektioner

e Sprututbytesverksamhet utgor en viktig del i det forebyggande ar-
betet med att motivera injektionsmissbrukare att ta emot vard och
behandling.

Hartill anfor forvaltningen ocksa att ett sprututbytesprogram kriver resurser,
vilka annars skulle kunna satsat pa vard och behandling mot missbruk.

Reservation anfordes av Jan Forsell m.fl. (S), Birger Jeansson (MP) och Asa
Hagelstedt (V), bilaga 1.

Sédermalms stadsdelsforvaltnings tjansteutldtande daterat den 30 augusti



2007 har i huvudsak f6ljande lydelse.

Sprututbytesverksamhet har funnits i Sverige sedan ca tjugo ar tillbaka och pa ett par
stillen. Som anges i motionen har for- och nackdelar diskuterats livligt genom aren
och uppfattningarna ar och har varit delade. Savitt férvaltningen kénner till har man
inte genom forskning kunnat beldgga sprututbytets betydelse nér det géller forebyg-
gande insatser eller att forhindra smittspridning bland injektionsmissbrukare.

For att sprututbytet ska vara effektivt kriavs en viss planering fran den enskildes
sida och framfor allt att inte ett enda avsteg gors, krav som ar svara att efterleva for
personer som &r inne i tungt missbruk. Risken for att dela spruta i stunden é&r stor.

Enligt narkotikastrafflagen (1968:64) 1§ 6 ar det straffbart att uppsatligen inneha,
bruka eller ta annan befattning med narkotika. Om man tillhandahéller sprutor for
injicering av narkotika hamnar man i ett dilemma visavi lagstiftarens intentioner. A
andra sidan kan man se det som att varje ren spruta raddar missbrukaren fran farlig
smitta, om &n bara vid det tillféllet, och att det kan ligga ett vérde déri. Det blir ocksé
problem med de signaler som ges, nér det t ex. géller att forhindra nyrekrytering till
narkotikamissbruk bland ungdomar, om de innehéller dubbla budskap.

Enligt férvaltningens uppfattning ska man satsa pa metoder som visat sig vara
verkningsfulla. Om man visste att sprututbytesverksamhet verkligen forhindrade att
injektionsmissbrukare smittades eller blev mer benédgna att ta emot behandling skulle
forvaltningen kunna stddja forslaget trots det ovan ndmnda dilemmat. Eftersom man
inte vet det och en sprututbytesverksamhet kréver resurser, vilka annars skulle kunna
laggas pa bra vard och behandling mot missbruk, stéller sig forvaltningen tveksam till
motiondrernas forslag att vidare utreda och forbereda en ansokan till socialstyrelsen.

Riksforbundet for hjialp at narkotika- och liikemedelsberoende (RFHL)

RFHL:s yttrande daterat den 14 september 2007 har 1 huvudsak f6ljande ly-
delse.

Ett sdtt att minska smitta bland intravendsa missbrukare ar att anordna sprututbyten. Pa
en vél fungerande sprututbytesmottagning byts inte endast sprutor. Hér erbjuds ocksa
halsovard, tester av diverse sjukdomar, gynekologiska undersdkningar, Gverdos pre-
vention, vaccinering och sist men inte minst, en normal och ofta daglig kontakt med
drogfria ménniskor. Ett vél fungerande sprututbyte kan fungera som en dorr in till ett
samhille som ménga ur malgruppen vanligtvis kénner sig frimmande infor och oval-
komna i. Nér det fungerar som allra bést kan det dven vara en brygga in till vidare
narkomanvérd.

Genom att ge intravendsa narkomaner tillgéng till rena sprutor minskar risken for
att smitta sprids i gruppen. En sekundér effekt ar att sexuellt 6verférd smitta minskar
dven den. Genom de regelbundna kontakter 6ver tid som skapas i och med inréttande
av ett sprututbyte ges ocksa mojlighet for samhaéllet att undervisa missbrukare i smitt-



sékerhet, injektionsteknik och annat vilket i laingden leder till 14ngvariga positiva ef-
fekter. Dels inom gruppen men dven for samhéllet i stort i form av minskade ekono-
miska kostnader for akut sjukvérd och ldngre rehabilitering nér man vél beslutar sig
for att sluta med drogerna.

I Stockholm har det inte funnits nagra sprututbyten sedan 80-talet med dess AIDS-
skrack. Landstinget och kommunen har valt att genom olika projekt riktade till mal-
gruppen, hiktesprojektet, vardcentraler for hemlosa etc. forsoka nad gruppen. Det se-
naste arets HIV-utbrott och det stora antalet nysmittade hepatitfall visar att dessa me-
toder inte langre racker till. Vi anser att det dr dags att pa allvar testa om en sprutby-
tesverksamhet kan vara ytterligare ett instrument for att nd gruppen. Om det vid en
utvérdering visar sig att inga positiva effekter uppnatts anser vi att verksamheten ska
stangas. Det ar heller inget sjdlvindamal att det inte finns.

Ldget i Stockholm

I stockholmsomradet bor enligt socialstyrelsen cirka 10 000 tunga narkotika missbru-
kare varav en stor del dr intravendsa missbrukare. I Stockholm finns fem 6ppna drog-
scener, Gullmarsplan, Sergels Torg, Tensta, Rinkeby och Liljeholmen. Spridningen av
blodburna sjukdomar &r relativt omfattande. Under perioden 1 juni till 15 augusti 2007
fick infektionskliniken pd Huddinge in 18 nysmittade HIV-patienter. Nio av dessa var
intravendsa missbrukare, eller hade smittats sexuellt av intravendsa missbrukare. Det
senare visar att smittan just nu sprids frdn gruppen intravendsa missbrukare till den
icke missbrukande delen av befolkningen. Till detta ska ldggas en omfattande sprid-
ning av hepatiter (6ver 700 nysmittade i Stockholm f6rra aret och ddrmed hogst i lan-
det) samt alla blodforgiftningar, stafylokocker etc.

Under sommaren har priserna pa rena “verktyg” rakat i hojden, troligen som en
frukt av den pagéende hiv-epidemin och att missbrukare da blir ridda for att inte ha
tillgéng till rena sprutor. Vi har hort siffror pa runt 300 kronor for rena sprutor. Detta
ska séttas i relation till en kapsel heroin som kostar mellan 400-600 kronor som billi-
gast och ett gram amfetamin som kostar hélften, runt 150-250 kronor grammet.

Situationen i Stockholm har fatt det finska folkhélsoinstitutet att varna finska nar-
kotikaberoende medborgare att aka till Stockholm. Laget som det ser ut nu &r alltsa allt
annat én tillfredsstéllande. RFHL Stockholm anser att en férandring av kommunens
och landstingets atgdrder maste till, dels av smittskyddsskdl men ocksa av ekonomiska
och humanitar skal.

Sprutbytens dverensstimmelse med svensk narkotikapolitik

Principiella motstandare till sprututbyten menar att dessa ar en del av en harm reduc-
tion—politik och att dessa darfor stér i strid med den svenska restriktiva narkotikapoli-
tiken. Man framfor teorin om att sprutbyten ar den forsta delen i ett sluttande plan som
slutar med total legalisering av alla droger. Man hanvisar till Schweiz, Holland, Eng-
land. Ja, till snart sagt alla platser utom till Malmé och Lund dér det ju redan finns
sprutbyten utan att narkotika legaliserats eller annan liberalisering skett. Finland, ett
land med en lika restriktiv narkotikapolitik som Sverige har sprutbyten pa ett trettiotal



platser utan att en allmén liberalisering vad géller narkotikan har intréffat.

Att sprutbyten &r en del av harm reduction stimmer dock. Harm reduction eller
skademinskning som idé, gar ut pa att mota missbrukaren dir han eller hon befinner
sig. Man forsoker genom olika &tgérder hélla beroende ménniskor vid liv och sé friska
som mojligt genom missbruket for att motivera till fordndring och for att man ska ha
sa bra forutsattningar som mojligt ndr man en géng slutar missbruka. Stockholms
kommun har en l&ng tradition av harm reductionténkande i sina olika atgirder riktade
till missbrukare. Lagtroskelboenden, metadon- och subutexbehandlingar, daghérbar-
gen, natthdrbargen, vardcentraler for hemldsa, tandvard for hemldsa, campingar pa
Flaten for att bara ndmna nagra. Att sétta in sprutbyten i denna viv av atgdrder maste
ses som en naturlig bestandsdel i stadens forsok att mota dessa marginaliserade med-
borgare dar de ar samt att bekdmpa smittspridning, sjalva missbruket och dess skadliga
effekter.

Enligt RFHL Stockholm finns det inga som helst motsattningar mellan den svenska
restriktiva narkotikapolitiken och inférande av sprutbytesverksamhet i Stockholm. Det
ar lokala politiker som beslutar om att infora eller stinga sprutbyten. Inga andra. Teo-
rin om det sluttande planet och sprutbyten som ett forsta steg mot legalisering stimmer
helt enkelt inte.

Omvdrld

Oslo, Koépenhamn, Helsingfors, St Petersburg, Tallin, Hamburg. I samtliga skandina-
viska grannlinders huvudstider och i de flesta storre stider runt om Ostersjon finns
sprutbyten for narkomaner. De finns inte dér i onddan utan for att manga lokala politi-
ker har sett behoven bland den mycket marginaliserade grupp som missbrukare utgdr i
de flesta samhaéllen. Det &r Stockholm som skiljer ut sig fran resten. Inte resten som
skiljer ut sig fran Stockholm. Nu har vi en pagaende epidemi av HIV bland missbruka-
re 1 Stockholm. Ménga tecken tyder pa att smittan genom sexuella kontakter sprids ut i
kretsar som inte missbrukar. Just detta utbrott av smitta kommer ett sprutbyte inte
hinna med att paverka. Fragan ér istdllet hur manga framtida utbrott som kan férhind-
ras?

Evidens — funkar det?

Stora internationella organisationer som arbetar med hélsa, WHO, Internationella
Roda Korset, Caritas etc. rekommenderar sprutbyten som en metod att hindra smitta
bland intravendsa missbrukare. I en stor forskningsgenomgéng som WHO gjort av alla
utvdrderingar av sprutbyten virlden runt kommer man fram till ménga positiva para-
metrar och inga negativa. Vil vért att komma ihag vad géller alla dessa utvérderingar
ar att de endast tar upp HIV. Alla de andra effekter ett vél fungerande sprututbyte har
for andra blodsmittor, generell hilsoniva for den enskilde missbrukaren samt framtida
smittskydd utvdrderas inte. Socialstyrelsen har vid tre tillfdllen forsokt att utvédrdera
erfarenheterna fran Malmo och Lund. Det har av olika tekniska skél inte gétt. Gruppen
som vill delta i utvérderingar har varit for liten. Det har inte funnits ndgon kontroll-
grupp etc. Man kan dock konstatera att Malmo pa manga ar inte har haft ett enda fall



av HIV bland intravendsa missbrukare (forutom ett par inflyttade HIV-positiva perso-
ner). Under motsvarande tid har Stockholm haft ett flertal. Enligt smittskyddsinstitutet
kommer 80 % av nysmittade HIV-fall genom missbruk fran Stockholm.

Varen 2006 gav principiella motstandare till sprututbyte ut en skrift ”Sprutbyte”.
Denna bok presenterades av forlag och forfattare som en genomgang av all forskning
och utvérdering av sprututbyten som gjorts i varlden. Man kom fram till helt andra
resultat &n WHO gjort i sin genomgéang. Denna publikation befanns vara full av fakta-
fel, anklagades for att vara tendensidst skriven och gransande till forskningsfusk. Ka-
rolinska Institutets Etikrad menade att den inte holl vad den lovade.

Villkor for inforandet av sprutbyte
Vi tror att det dr viktigt att foljande punkter finns med i framtida diskussioner:

Prévoperiod
Det &r viktigt att lyssna pa de som r oroliga. Vi menar darfor att ett sprututbyte ska

inféras under en provoperiod pa tre ar. Det forsta aret gar at till etablering av verksam-
heten. De tva foljande aren ska utvérderas. Vid en given tidpunkt kontrollerar man om
sprutbytet haft avsedd effekt varpa man sedan fattar ett nytt politiskt beslut huruvida
man ska permanenta verksamheten eller inte.

Utvérdering

Vi har nu inga sprutbyten i staden eller ldnet. For att fa kontrolluppgifter som mojlig-
gor en framtida utvirdering bor relevant information skyndsamt tas fram. Viktiga
saker att méta nu fOr att senare fa ett jimforelsematerial borde vara antalet nysmittade
hiv-fall, hepatiter och andra blodsmittor. Det &r antalet graviditeter med missbrukande
mammor, antal besok pé olika akutmottagningar, vardcentraler och andra hélsoinratt-
ningar av personer med missbruksrelaterade problem eller olyckor. Det finns sékert
fler saker att titta pa. Det &r dock viktigt att ndgon gor det

Ménga sm4 sprututbyten — inte ett stort

Ett sprututbyte innebér pafrestningar pa narmiljon eftersom man ju koncentrerar stora
méngder aktiva missbrukare till ett och samma omrade. Det finns ocksé stora risker for
droghandel och annan illegal verksamhet i nirheten. En annan fara ar att om verksam-
heten blir for stor minskar den personliga kontakten med personalen vilket &r en av de
stora podngerna.

I sprututbytesverksamheten i Helsingfors har man varit noga med att hilsostatio-
nerna” som sprututbytena kallas dér, ska ligga néra brukarna och att de inte &r for
stora. En motsvarande strategi i Stockholm borde resultera i att det 6ppnas minst fyra
sma sprutbyten placerade i néra anslutning till de 6ppna drogscenerna. Forslagsvis
City, Tensta/Rinkeby, Gullmarsplan samt Liljeholmen.




MOTION 2007:29

Erik Wassén (FP) skriver i en motion (2007:29) att utvecklingen av smitt-
spridningen av hiv bland intravendsa missbrukare dr mycket oroande. Det
finns all anledning att ta den senaste tidens 6kning av hiv pa storsta allvar och
vidta smittskyddsétgirder och forhindra att den utvecklar sig till ett storre ut-
brott bland missbrukarna. Ur humanitir synvinkel och ur smittskyddssynpunkt
ar det hogst rimligt att injektionsmissbrukare i Stockholm kan erbjudas samma
mojligheter att skydda sig mot hiv-smitta genom sprututbytesprogram som
sedan ldnge finns for missbrukarna i Malmé och Lund. I motionen foreslés att
kommunfullméktige beslutar att uppdra till kommunstyrelsen att omgéende
hos Stockholms ldns landsting tillkdnnage stadens standpunkt att staden foror-
dar att landstinget skyndsamt fattar beslut om att ansdka om tillstand att starta
sprutbytesverksamhet samt att staden stéller sig bakom och bitrdder en anso-
kan fran landstinget om att sprutbytesverksamhet etableras i Stockholms
kommun.

BEREDNING

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, Skarpniicks stadsdelsnimnd,
Spénga-Tensta stadsdelsndimnd och S6dermalms stadsdelsnimnd for yttrande.

Stadsledningskontoret

Stadsledningskontorets tjansteutldtande daterat den 26 november 2007 har i
huvudsak féljande lydelse.

Debatten om for eller emot sprutbyten pagar alltjamt. Bland andra &r brukarorgani-
sationerna positiva till sprututbyten medan anhorigfoéreningar &r negativa. Skilen som
anfors dr att rena sprutor kan rddda liv och skapa kontakt med varden medan andra
anser att det underléttar ett fortsatt missbruk och att samhaéllet accepterar ett kriminellt
beteende.

I ett juridiskt perspektiv &r allt icke medicinskt bruk av narkotika att betrakta som
missbruk, eftersom det dr kriminaliserat. Att tillhandahalla sprutor kan uppfattas som
medverkande till missbruk och annan brottslighet, som till exempel stéld och langning,
vilket som regel ar nddvéandigt for att finansiera missbruket.

Det ar inte klarlagt om det finns ett samband mellan sprututbytesverksamhet och
antalet injektionsmissbrukare och hivsmittade eller med motivationen for vard och
behandling eller nyrekryteringen av injektionsmissbrukare. Socialstyrelsens studie fran
2001 om sprututbytesverksamheten i Lund och Malmo kan inte beldgga om riskbete-



enden har forandrats, om missbruket dkat eller om motivationen for att bli drogfri
paverkats genom tillgangen till rena sprutor. Stadsledningskontoret kan konstatera att
Lund och Malmé har en hog frekvens av hepatit C som spridits via sprutdelning och
sexuellt umgéinge. Sprututbyten minskar séledes inte risken for sexuellt 6verford smit-
ta. Statens folkhélsoinstitut har d&ven avratt fran en ytterligare utbyggnad av sprututby-
tesverksamheten da nagon siker effekt pa smittspridningen inte kan pavisas.

Stadsledningskontoret anser att staden tillsammans med landstinget ska intensifiera
anstrdngningarna for att motivera och erbjuda missbrukare véard och behandling. Ur ett
strikt smittskyddsperspektiv kan sannolikt rena sprutor minska smittspridningen av
blodburna infektioner. Det bésta sittet att undvika blodsmitta torde vara att bli fri fran
injektionsmissbruket. Detta dr dock bara en del av de problem som ett liv med miss-
bruk innebdr. Missbruket, de livsmiljoer och de livsvillkor som flertalet av injektions-
missbrukarna lever under har allvarliga konsekvenser for den fysiska och psykiska
hélsan. Overdoser, prostitution, brottsutsatthet, problem i relationer till barn och anhé-
riga samt trassliga ekonomiska forhallande &r exempel pa problem som missbruket for
med sig for den enskilde. Dartill kan ldggas de problem som &samkas samhéllet i stort
nér missbrukare bl.a. begér olika former av brott.

Stadsledningskontoret kan konstatera att det inte finns ndgon studie som visar vad
ett sprutbytesprogram innebér for missbruket, motivationen for vard och behandlingen
eller nyrekryteringen av injektionsmissbrukare. Stadsledningskontoret anser att det &r
angelédget att staden tillsammans med landstinget vidtar atgirder for att minska smitt-
spridningen av blodburna infektioner och intensifierar varden och behandlingen av
missbrukare. Kommunfullméktige beslutade den 18 oktober 2007 att staden i enlighet
med socialtjanstndmndens beslut den 20 september 2007 initierar en med Stockholms
lans landsting gemensam utredning infor ett kommande stéllningstagande i fragan om
inférandet av ett sprututbytesprogram.

Skarpnécks stadsdelsnimnd

Skarpnicks stadsdelsnimnd beslutade vid sitt ssmmantridde den 19 oktober
2007 att godkénna forvaltningens tjénsteutlatande och 6verldmna det som svar
pa motion 2007:29 angaende sprututbyte mot HIV-spridningen bland intrave-

nosa missbrukare 1 Stockholm.

Reservation anfordes av vice ordféranden Maria Hannés (V) och Birgitta Han-
sen (MP), bilaga 1.

Skarpnicks stadsdelsforvaltnings tjdnsteutldtande daterat den 28 september
2007 har i huvudsak f6ljande lydelse.

Forvaltningen foreslar med hinvisning till nimndens beslut 2007-08-23, att staden gor



en noggrann utredning som ska ligga till grund fér om Stockholm eventuellt ska
hemstélla hos landstinget att inlimna en ansdkan till Socialstyrelsen om ett sprututby-
tesforsok.

Spanga-Tensta stadsdelsnimnd

Spanga-Tensta stadsdelsnAmnd beslutade vid sitt sammantréde den 11 okto-
ber 2007 att som svar pé remissen dverldmna detta utlatande.

Spanga-Tensta stadsdelsforvaltnings tjansteutldtande daterat den 26 septem-
ber 2007 har i huvudsak foljande lydelse.

Stadsdelsndmnden anser att det kan finnas skil att utreda behov och forutsittningar for
en sprututbytesverksamhet framst darfor att det inte kan uteslutas att en sddan verk-
samhet kan bidra till att férre personer smittas av HIV. Vidare anférde nimnden att det
ar viktigt att noga 6verviga hur en sddan verksamhet ska organiseras och att den maste
vara vil forankrad i alla led sa att omvérdnad, boende, avgiftning, sjukvard samt vérd-
och behandlingsinsatser &r lattillgdngliga for de mdnniskor man kommer i kontakt
med.

Sodermalms stadsdelsnimnd

Sodermalms stadsdelsnidmnd beslutade vid sitt sammantriade den 25 oktober
2007 att

1. Niamnden hénvisar till kommunfullméktiges beslut 2007-10-18: "att
staden i enlighet med socialtjanstndmndens beslut per den 20 septem-
ber 2007 initierar en med Stockholms léns landstings gemensam utred-
ning infor ett kommande stéllningstagande i frigan om inforandet av
sprutbytesprogram.”

2. Namnden anfor darutover:

Vi dr i grunden negativa till ett sprutbytesprogram men med hénvisning till
kf-beslutet ar fragans framtida behandling redan avgjord.

Reservation anfordes av vice ordféranden Maria Palme m.fl. (S), Birger Jeans-
son (MP) och Heinz Spira (V), bilaga 1.

Ersdttaryttrande gjordes av Annika Ivarsson (C), bilaga 1.



Sédermalms stadsdelsforvaltnings tjénsteutlatande daterat den 25 oktober
2007 har i huvudsak foljande lydelse.

Stadsdelsndmnden gav ett remissyttrande i augusti 2007 6ver en motion med i stort
sett samma innehall som den nu aktuella. Motionerna skiljer sig at nar det géller for-
slag till agerande. Den forra motionens forslag var att en utredning skulle tillséttas for
att forbereda en ansdkan om sprututbytesverksamhet. Den nuvarande motionens att
staden forordar att landstinget skyndsamt ska fatta beslut om att ansdka om en dylik
verksambhet och att staden stéller sig bakom och bitrdder landstinget i fragan. Forvalt-
ningen har inget nytt att anfora i sak utan stannar vid att nedan aterge synpunkterna
fran det forra yttrandet.

Sprututbytesverksamhet har funnits i Sverige sedan ca tjugo ar tillbaka och pa ett
par stillen. Som anges i motionen har for- och nackdelar diskuterats livligt genom aren
och uppfattningarna ar och har varit delade. Sévitt forvaltningen kénner till har man
inte genom forskning kunnat beldgga sprututbytets betydelse nér det géller forebyg-
gande insatser eller att forhindra smittspridning bland injektionsmissbrukare.

For att sprututbytet ska vara effektivt krévs en viss planering frén den enskildes
sida och framfor allt att inte ett enda avsteg gors, krav som &r svara att folja for perso-
ner som dr inne i tungt missbruk. Risken for att dela spruta i stunden é&r stor.

Enligt narkotikastrafflagen (1968:64) 1§ 6 &r det straffbart att uppsatligen inneha,
bruka eller ta annan befattning med narkotika. Om man tillhandahéller sprutor for
injicering av narkotika hamnar man i ett dilemma visavi lagstiftarens intentioner. A
andra sidan kan man se det som att varje ren spruta rdddar missbrukaren fran farlig
smitta, om &n bara vid det tillféllet, och att det kan ligga ett virde diri. Det blir ocksa
problem med de signaler som ges, nir det t ex. géller att férhindra nyrekrytering till
narkotikamissbruk bland ungdomar, om de innehéller dubbla budskap.

Enligt forvaltningens uppfattning ska man satsa p4 metoder som visat sig vara
verkningsfulla. Om man visste att sprututbytesverksamhet verkligen forhindrade att
injektionsmissbrukare smittades eller blev mer benédgna att ta emot behandling skulle
forvaltningen kunna stddja forslaget trots det ovan ndmnda dilemmat. Eftersom man
inte vet det och en sprututbytesverksamhet kréver resurser, vilka annars skulle kunna
laggas pa bra vard och behandling mot missbruk, stéller sig forvaltningen tveksam till
motiondrernas forslag att vidare utreda och forbereda en ansokan till socialstyrelsen.



Bilaga 1
RESERVATIONER M.M.

Samlad strategi for att begrinsa smittspridning bland intravenosa miss-
brukare. Forslag pa samarbete med en ansokan till Socialstyrelsen om
inrittande av en forsoksverksamhet med sprututbyte (dnr 325-940/2010)

Socialndimnden

Reservation anfordes av ordfdoranden Anna Konig Jerlmyr m.fl. (M) enligt
foljande.

Vi reserverar oss mot ndmndens beslut da vi foreslog att nimnden skulle 6verlam-
na drendet till kommunstyrelsen utan eget stillningstagande.

Bromma stadsdelsnimnd
Reservation anfordes av Jan Tigerstrom m fl. (M) enligt f6ljande.
(M) foreslér att nimnden ska stélla sig bakom forvaltningens forslag.

Sdrskilt uttalande gjordes av Lillemor Samuelsson (V), Anders Lowdin m.fl.
(S) och Cecilia Obermiiller m.fl. (MP) enligt f6ljande.

Fragan har diskuterats och utretts under flera ar. Slutsatserna sammanfattas bl.a. av
utredaren Gerhard Larsson, som i ett pressmeddelande forra manaden skriver att
“sprututbytesprogram leder till minskat riskbeteende och minskad hiv-spridning”.

Fyra generaldirektorer frén Socialstyrelsen, Smittskyddsinstitutet, Kriminalvérden
och Statens folkhélsoinstitut avslutar sin gemensamma artikel i frdgan sa hér:

"Sedan 20 dr pdgdr en hetsig debatt om sprutbyte i Sverige. Under dessa dr har
alltfor mdanga missbrukare smittats av hepatit eller hiv, kroniska sjukdomar som kraf-
tigt har forsamrat deras livskvalitet efter det att de har slutat missbruka. Sprutbyte dr
inte en narkotikapolitisk dtgdrd utan en hdlsopolitisk insats for en grupp utsatta mdn-
niskor. Det handlar om allas rdtt till en jamlik hdlsa och att dven drogmissbrukare har
ratt till hdlsovdrd.”

Flera av de fragor som ingar i remissen ar redan belysta i den utredning som staden
och kommunforbundet Stockholms lan deltagit i och som foregétt landstingets beslut.
Detta har bl.a. socialforvaltningen papekat i sitt remissvar. Fragorna ar markligt for-
mulerade och det gér inte att undvika misstanken att hela detta remissforfarande bara
har som syfte att forhala fragan, ndgot som moderaterna systematiskt sokt géra under
lang tid.



Aven om fragan kan anses kontroversiell ir det viktigt att komma ihg att beslutet
handlar om att delta i en fors6ksverksamhet, som ska utvérderas.

Stockholms stad har under den borgerliga alliansens styrning inte haft ndgra som
helst problem med att sla fast kommunovergripande riktlinjer pd ménga omraden.
Dessa riktlinjer har séllan foregétts av ndgot omfattande remissforfarande, varfor den-
na omstindliga byrakratiska process inte verkar handla om annat 4n att av oférklarliga
skal forvigra de mest utsatta i samhallet rdtten till hdlsofraimjande atgérder.

Farsta stadsdelsniamnd

Sdrskilt uttalande gjordes av Mariana Moreira Duarte m.fl. (MP) enligt foljan-
de.

Vi ser giirna att landstingets forsoksverksamhet for sprutbytesprogram forléggs i
den for Landstingets beroendevard, Farsta, Skarpniick och Enskede-Arsta-Vantor
gemensamma beroendemottagningen.

Ersdttaryttrande gjordes av Tobias Gillberg (C) enligt foljande.

Om jag hade haft rostrétt hade jag rostat enligt forslag fran Vladan Boskovi¢ (FP),
Gunnar Sandell m fl. (S), Mariana Moreira Duarte m fl. (MP) och Inger Stark (V).

Hagersten-Liljeholmens stadsdelsnimnd

Sdrskilt uttalande gjordes av vice ordféranden Eva Fagerhem m.fl. (S), leda-
moterna Johan Faxér m.fl. (MP) och Carita Stenbacka Tenezakis (V) enligt
foljande.

”Vi tycker det dr viktigt att mojligheten till sprutbyte snabbt kommer igéng, och
héller med forvaltningen i dess synpunkter. Vi vill ocksa framfora att det ar trist att
Stadsledningskontorets fragestillningar fokuserar p4, och ibland snarast letar efter,
mdjliga problem och negativa konsekvenser av sprutbytesverksamheten. Istdllet borde
kontoret se till de hélsovinster som ett sprutbytesprogram skulle medfora for malgrup-
pen. Precis som forvaltningen pépekar ar Socialstyrelsen, Smittskyddsinstitutet och
Folkhalsoinstitutet tydliga med att mojligheten till sprutbyte &r bra eftersom det mins-
kar risken for missbrukare att smittas av hepatit och hiv, och att detta ar en viktig folk-
hélsofraga. Aven WHO har samma uppfattning. Om Stockholm ska vara en stad i
vérldsklass maste alla invanares hélsa rdknas som viktig, ocksa invénare som missbru-
kar. Det dr dags att sluta forhala starten av sprutbytesprogrammet.”



Hiisselby-Villingby stadsdelsnimnd

Ersdttaryttrande gjordes av Fredrik Wallén (KD) enligt foljande.
”Jag instdimmer i forvaltningens forslag till beslut”

Kungsholmens stadsdelsnimnd

Sdrskilt uttalande gjordes av Reijo Kittild (V) enligt foljande.

Fragan om forsoksverksamhet med sprututbyte har splittrat den borgerliga allian-
sen. Vi far en kénsla av att man fran olika hall vill férhala igdngséttandet av forsoket
som inom landstinget fatt en politisk majoritet bakom sig. Den remiss som stadsdels-
ndmnden har fétt till sig innehaller komplicerade fragestdllningar och flera av dem
handlar om verksamheter som landstinget ansvarar for och som darmed ska beslutas
dér. Nu géller det att komma i gang med denna verksamhet som kan vara nog sa viktig
for en mycket utsatt grupp i samhéllet, injektionsmissbrukarna.

Rinkeby-Kista stadsdelsnimnd

Sdrskilt uttalande gjordes av ledamoten Jakob Dencker m.fl. (MP) enligt fol-
jande.

Vi uppmanar den moderatledda majoriteten att skyndsamt ta fram en tidsplan for
arbetet. Det krévs beslut av bade Stockholms stad och landstinget for att sprututbyte
ska bli verklighet i Stockholm. Landstinget har redan fattat beslut om att inleda en
forsoksverksamhet med sprutbyte. Vi vill se en tidsplan snarast fér hur staden kommer
att arbeta med den hér fragan, sa vi inte forlorar tid. Det handlar om att vdrna liv och
hilsa for alla de missbrukare som kan undvika att smittas av HIV och hepatit.

Svenska Dagbladet skrev i december att ’nyligen kom en forskarrapport dér hiv-
utbrottet i Stockholm i slutet av 2006 studerats. En virusstam tog sig in i en missbru-
kargrupp som delade smutsiga sprutor. Den spred sig blixtsnabbt — pa bara nadgra ma-
nader blev uppat 50 personer hiv-smittade. Nu dr antalet smittade nira 100 personer.

— Nér smittan sprids sé fort maste preventiva atgérder finnas pa plats, sdger Jan Al-
bert som ledde forskarlaget och ar professor vid Karolinska institutet. Jan Albert dr
séker pa att ett antal personer hade rdddats om ett sprututbytesprogram funnits pa
plats.”

Vi tror ocksa att ett sprutbytesprogram kan radda liv. Vi tror ocksa att det praktiska
arbetet med sprututbyte leder till 6kad kontakt med missbrukarna, vilket ocksé kom-
mer att ge storre mdjligheter till behandling mot missbruket.



Miljopartiet hade med inforande av sprututbytesprogram i sitt budgetforslag for
2008. Av rédsla for att forlora en votering om forslaget gick Moderaterna med pa en
utredning. Det &r denna utredning, som Stockholms stad och landstinget har gjort
gemensamt, som nu foreslar forsok med sprututbyte.

Spanga-Tensta stadsdelsnAmnd

Sdrskilt uttalande gjordes av vice ordféranden Ornina Younan (S) gemensamt
for S+MP+V enligt foljande.

Sprututbyte handlar inte om narkotikapolitik utan om allas rétt till en bra hélso-
vard, dven drogmissbrukare har ritt till det. Sprututbytesprogram har lett till minskad
spridning av hiv, mycket tyder pé att dven spridning av hepatit C minskar &ven om
bilden inte &r helt entydig. Vetenskapliga undersokningar har visat att antalet missbru-
kare inte har 6kat, sprututbytesprogram har inte lett till att en drogliberal politik har
inforts. Dokumenterat positiva effekter har lett till att internationella organisationer
som bl. a WHO, Réda korset och Virldsbanken forordar sprututbytesprogram for att
minska smittspridning. Att sprututbytesprogram leder till minskat riskbeteende och
minskad hiv-spridning dr ndgot som &ven den statliga utredningen Missbruket, Kun-
skapen, Vérden (SOU 2011:6) kommit fram till.

Det &r viktigt att sprututbytesverksamhet inte genomfors isolerat utan att den kom-
bineras med andra atgérder bl. a motivationsprogram for att sluta med drogmissbruk.
Socialstyrelsens foreskrifter for sprututbytesverksambhet stéller stora krav for att sprut-
utbyte ska vara tillatet, bland annat motiverande samtal, hilsoradgivning av ldkare
mm. Likasa att det inte ar tillatet att limna ut sprutor at personer under 20 ar. Det &r
bra om atgirdsprogram for yngre missbrukare dr utformade pa annat sitt 4n for aldre,
och att de inte genomfors i samma lokaler.

Vi forutsitter att sprutbytesprogrammet genomfors med hénsyn till den personliga
integriteten hos dessa personer som lider av sjukdomen narkomani och att sprutbyte
kan ske anonymt, dvs. utan att personen maste visa ID-kort eller dylikt.

Salunda &r vi positiva till den foreslagna forsoksverksamheten med sprututbyte.

Sédermalms stadsdelsnimnd
Sdrskilt uttalande gjordes av Anders Goransson m.fl. (S) enligt foljande.

Socialdemokraterna stéller sig positiva till att Stockholms stad deltar i ett projekt
med sprututbyte for intravendsa missbrukare. Sprututbyten behovs for att stoppa
smittspridning och 6ka kontaktytorna till varden for narkomaner. Sprutbyte &r en
hélsopolitisk insats for utsatta manniskor och handlar om allas ritt till en jamlik hélsa.
Insatsen innebér dessutom en besparing for staden ur hilso- och samhéllsekonomisk
synvinkel.



Tidigare resultat

Vetenskapliga undersokningar visar att antalet missbrukare inte har dkat eller att
drogliberal politik inforts vid verksamhet med sprututbytesprogram. Dokumenterat
positiva effekter har lett till att internationella organisationer sisom WHO, Réda korset
och Virldsbanken forordar sprututbytesprogram for att minska smittspridning. Att
sprututbytesprogram leder till minskat riskbeteende och minskad hiv spridning ar
nagot som dven den statliga utredningen Missbruket, Kunskapen, Véarden (SOU
2011:6) kommit fram till. Sprututbytesprogram har 6kat myndigheternas mdjligheter
att fa kontakt med narkomaner, samt lett till att fler kunnat testa sig for hiv och
vaccinera sig mot hepatit.

Halso- och sjukvarden far genom den regelbundna provtagningen en god mdjlighet
att fa tidiga indikationer pd om en epidemi ar p& géng bland personer som injicerar
narkotika. I hdndelse av en pagdende smittspridning underléttar dessutom den goda
kontakten smittsparningen. Det finns evidens for att rena sprutor ger mindre spridning
av smitta och att sprutbyte gor det léttare att spara smittkéllor i ett antal internationella
studier, bl.a. fran USA och Australien. Svensk forskning saknas med anledning av att
populationen av missbrukare ar for liten och att det ej gar att uppritta kontrollgrupper.
Vi kan dock konstatera att vad géller Sverige s har man i Malmé inte haft nagot fall
med hiv sen sprutbytet inférdes 1987.

Mal

Det priméra mélet med sprututbyte ar att forebygga spridning av hiv och andra
blodburna infektioner bland personer med intravendst missbruk. Ett
sprututbytesprogram kan forvisso uppfattas som att samhéllet sénder ut dubbla
budskap men da det bevisligen rdddar liv och drastiskt minskar smittspridning bor det
fa en underordnad betydelse. En effektiv missbrukspolitik bor i stillet baseras pa
skademinimering da rena sprutor i sig inte hjdlper mot dverdoser eller mot sjidlva
narkotikaberoendet. Verksamheten bor inrikta arbetet till att motivera dem som deltar i
sprututbytet att bryta sitt missbruk och ta emot vard och behandling.

I Sverige kan inte rena sprutor kdpas receptfritt pa apotek. Sprututbyten dr darfor
en viktig del i det smittoforebyggande arbetet. Genom att 6ka kontaktytorna mellan
sjukvarden och en av de mest utsatta samhillsgrupperna 6ppnar det kontaktvagar for
missbrukaren in mot samhéllets hjédlpinsatser och rehabiliteringsverksamhet.

Vard/ motivationsarbete

Enligt Socialstyrelsens regler far sprututbyte endast bedrivas i samverkan med
landstingets infektionsmedicinska eller beroendemedicinska verksamhet. Personer
med narkotikamissbruk som deltar i sprututbytet ska fa information om smittrisker och
hur man skyddar sig mot smitta, om risker med narkotikamissbruket, erbjudande om
samtalskontakt, avgiftning, vard, behandling samt eftervard och stdd. Det forutsétter
dérfor att det finns ett etablerat samarbete mellan hilso- och sjukvérden och
socialtjansten samt en vél fungerande vardkedja for personer som missbrukar
narkotika. Kontakten mellan varden och personer som missbrukar narkotika
intravendst skapar goda mojligheter for personalen att paverka deltagarna att forsoka
minimera riskerna for smittspridning, och &ven att férsoka motivera dem till att bryta
och komma ur missbruket.



Styrgrupp

Projektet bor ha en styrgrupp med representanter for stad och landsting for sam-
ordning sa att staden kan komplettera med sociala insatser vid behov. Sprututbytes-
programmet bor inte blandas ihop med andra samhillsinsatser sdsom metadonprogram
och hirbargen eller samhéllsproblem sdsom kriminalitet och ordningsstdrning. Pro-
grammet bor ses som ett enskilt sjukvardsprojekt i landstingets regi med stodinsatser
fran staden. Dérfor ifragasitts polisens och kriminalvardens roll i styrgruppen. Social-
styrelsen ansvarar for tillsynen 6ver hilso- och sjukvarden och smittskyddet i landet.
Sprututbytesverksamheterna star darfor under myndighetens tillsyn och Socialstyrel-
sen bor ddrmed inte inga i denna styrgrupp.

Séirskilt uttalande gjordes av Gunnar Agren (V) enligt foljande.

Fragan om sprutbyte har diskuterats under lang tid och detta har delvis skymt
blicken for den allvarliga utveckling som skett nér det géller narkotikaproblemets
utveckling i stort. Att nu en forsoksverksamhet kommer till stdnd 6kar mojligheterna
till en bredare diskussion om dessa fragor.

Det viktigt att program inom narkomanvarden utgar fran ett generellt folkhélsoper-
spektiv och tar hdnsyn till vilka hilsoproblem bland narkotikamissbrukare som ar mest
angeldgna att forsoka paverka. HIV och Hepatit C dr allvarliga infektioner som det &r
viktigt att forebygga. Utvecklingen pa detta omrade har dock varit relativt gynnsam.
2008 avled 18 personer i hela Sverige och 9 i Stockholms ldn pa grund av HIV-
infektion. Dodsfallen gar inte att fordela pa riskgrupper och sannolikt har en minoritet
samband med intravendst missbruk. Antalet HIV-relaterade dodsfall har minskat under
en f6ljd av ar.

Detta kan stillas i viss kontrast till att mellan 400 och 450 personer arligen dor i
samband med narkotikaanvindning. Mellan en tredjedel och en fjardedel av dessa
dodsfall intraffar i Stockholmsregionen. Sérskilt stark har 6kningen varit av metadon
relaterade dodsfall. Antalet narkotikarelaterade dodsfall har fordubblats sedan mitten
av 1990-talet och fler personer dor pa grund av narkotika &n i trafiken. Bland unga
ménniskor ar narkotikadddsfall en av de vanligaste dodsorsakerna.

Viktiga orsaker till de 6kade narkotikaproblemen ar dels att tillgéngligheten till
narkotika Okat efter Sveriges EU-intrdde, dels att unga ménniskor marginaliseras och
stings ute fran arbetsmarknaden. Samtidigt har det skett en langsiktig férsamring av
uppsokande verksamhet samt behandling och rehabilitering, sirskilt av personer med
langvariga missbruksproblem. Att bedriva motivationsarbete bland ménniskor som &r
permanent utestingda fran arbetslivet &r mycket svart.

Det &r bra att man uppméarksammar de stora hélsoproblem som &r férenade med
narkotikaanvandning. Problemen maste m&tas med en bred ansats ddr man bedriver en
bra uppsdkande verksamhet, erbjuder missbrukare behandling och en meningsfull
rehabilitering som inkluderar jobb och bostad. I Danmark har man sett mycket gynn-
samma resultat av en vardgaranti dir alla missbrukare erbjuds plats pa behandlings-



hem inom 14 dagar. Dessa insatser har medfort att betydligt fler narkotikaanvindare
gatt in 1 behandling och ar drogfria under langre tidsperioder. Detta giller ocksa opi-
atmissbrukare.

Ostermalms stadsdelsnimnd

Sdrskilt uttalande gjordes av ledamoten Birgit Marklund Beijer m.fl. (S) enligt
foljande.

En viktig del i en forsoksverksamhet om sprutbyte &r att man gor en antalsinventer-
ing — hur ménga injektionsnarkomaner finns i Stockholm och med vilken alderssam-
manséttning - vid forsdkets borjan och en likadan vid dess slut for att kunna avgéra om
antalet missbrukare paverkats av forsoket.

Genom att gora en baslinjestudie fore och efter forsoket skulle Sverige kunna vara
det forsta land som verkligen kommer att kunna avgora vilka eventuella effekter en
s&dan édtgéird kan ha.

Sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare i Stockholms stad i
samverkan med Stockholms Léins landsting (Motion 2007:23)

Socialtjanstnimnden
Reservation anfordes av ordforanden Ulf Kristersson m.fl. (M) enligt foljande

Socialtjanstnamnden foreslas besluta foljande.

1. Socialtjanstndmnden avslér forvaltningens forslag till beslut.
2. [Istéllet anfors foljande.

Stockholm kan vara pa vdg mot en ny topp i hiv-spridningen. Att den troligen inte ar
lika omfattande som den som intraffade i slutet av 80-talet betyder inte att den ar
mindre allvarlig och det vi nu stér infor &r att utveckla metoder som helst stoppar
spridningen helt och hallet.

Forloppet i hiv-epidemier bland narkomaner runtom i virlden verkar folja samma
monster. Forsta anar ingen ndgot. Sedan kommer en stor 6kning som vécker oro och
leder till att det startar omfattande aktiviteter for att stoppa smittspridningen. Ibland
verkar insatserna bidra till en minskad spridning, men langt ifran alltid. Det gér heller
inte med tillrdcklig stor sdkerhet att peka ut vilka isolerade atgiarder som paverkar en
minskning av smittspridningen.

I sydvistra Skane 6kar missbruket mer &n i Stockholm vilket pa sikt dkar risken for
nya problem nir nyrekryteringen inte bromsats. Britton-Hillgrenprojektet pd Maria



beroendecentrum gar ut pa att soka upp hemldsa missbrukare pa Stockholms gator och
bland annat informera om och testa dem for hiv och hepatit C. Det finns de som menar
att detta indikerar att uppsokande verksamheter bidrar till att bromsa smittspridningen
eftersom missbrukare som har kunskap om sin egen hiv-status i stérre omfattning
slutar dela sprutor med varandra. Dessutom bidrar verksamheten till att bromsa nyre-
kryteringen.

Sprutbyten minskar inte risken for sexuellt 6verford smitta vilket belyses tydligt av
att Skdne med sitt sprututbytesprogram trots detta har en hog frekvens av hepatit C
som sprids vid sprutdelning och sexuellt umgénge.

I en studie som genomfordes av Socialstyrelsen 2001 undersoktes 100 injektions-
missbrukare som for forsta gdngen under &ret besokte sprututbytet i Malmd. Socialsty-
relsen kunde inte med utgangspunkt i den undersékningen uttala sig om huruvida
sprututbytesprogrammet faktiskt lyckas med sitt arbete att minska riskbeteendet bland
missbrukarna. For att svara pa detta efterlyste Socialstyrelsen en uppfoljande under-
s6kning. Man konstaterade vidare att det 4ven i en mer djupgaende uppfoljning skulle
bli svart att med sdkerhet kunna isolera vad som &r eventuella effekter av sprututbytes-
verksamheten.

Statens Folkhélsoinstitut har i flera remissvar avratt fran en ytterligare utbyggnad
av sprututbytesverksamheten i Sverige. Man har ansett att siddana projekt inte 4r moti-
verade eftersom négon sdker effekt pa smittspridningen jamfort med andra verksamhe-
ter inte har kunnat pavisas.

De finska erfarenheterna ger oss inte en tydlig applicerbar 16sning for Stockholm. I
Finland som startade sprutbyten 1997 och haft en epidemi som startade 1998 hade man
ingen smittad person 1997, en person 1995 och en 1996. Aret efter sprutbyten 1999
var 85 smittade, ar 2000 56 personer och ar 2001 48. Ar 2003 var det 23 personer att
jémfora med 19 aret 1998, samma ar som starten for sprutbyten.

Samtidigt pekar andra internationella studier pa vissa effekter pa smittspridningen.
Enligt den amerikanska myndigheten Centers for Disease Control and Protection
(CDC) ér injiceringsfrekvensen for missbrukare ca 1000 ganger per individ och ér.
Detta skapar, enligt CDC, ett enormt behov av pélitlig tillgang till sterila sprutor.
Sprutbytesprogram ar ett sétt att tillgodose detta behov. CDC har utfardat riktlinjer i
frégan, ddr man rekommenderar att varje spruta bor anviandas endast en gang. [ en
publikation fran CDC fran 2005 menas att sprututbytesprogrammet har visat sig vara
ett effektivt sdtt att upprétta en kontakt mellan missbrukare som &r ”svéra att nd” och
viktiga hdlsovardsinstanser. Vidare pekar man pa tidigare forskning som har visat att
sprututbytesprogram varken uppmuntrar till fortsatt missbruk eller leder till rekrytering
av forstagdngsmissbrukare. CDC menar dven att studier har visat att missbrukare ten-
derar att anvénda rena sprutor nir det finns tillgang till dessa.

Ovanstaende visar att det dr mycket svart, for att inte sdga nést intill omojligt, att
hitta entydiga bevis som pekar pa att sprututbyte bidrar till att forhindra spridningen av
bland annat hiv. Utifran ren smittspridningssynpunkt kan det finnas vissa positiva
effekter, medan rent narkotikapolitisk hénsyn talar tydligt emot. Det finns darfor inga
skal for oss att i nuldget dndra uppfattning i fragan. Vi kommer istéllet att prioritera



frégor kring preventivt arbete, uppsdkande verksamhet, béttre samarbete mellan kom-
munen och landstinget.

Sdrskilt uttalande gjordes av vice ordforanden Karin Ragsjo (V) och Gertrud
Brorsson (MP) enligt f6ljande.

Det behovs méanga olika vigar for att nd missbrukare och motivera dem att sluta miss-
bruka, varav sprututbyte dr en vdg. Sprututbyte dr utvirderat vetenskapligt och positivt
redovisat i de stora internationella medicintidskrifterna. Darefter har WHO uppmanat
lander i Europa och vérlden att infora sprututbyte, och det dr nu hog tid fér Stockholm
att sétta ner foten.

Att sprututbytet inte ar utvarderat vetenskapligt i Sverige har ingen betydelse. Det
hér &r inte det enda omradet dér vi saknar svensk forskning. Det vore illa ur hilsopoli-
tisk synvinkel om vi bara godtar ”svensk” vetenskap inom medicin och hilsovard.

Det sprututbytesprogram som ska planeras ska sjélvklart vara en del av en kon-
taktskapande motiverande verksamhet med en stindigt 6ppen dérr mot véard och be-
handling.

Ersiittaryttrande gjordes av Cecilia Onfelt (C) enligt foljande.

Om jag hade deltagit i beslutet skulle jag ha foreslagit att drendet skulle 6verldmnas
till kommunstyrelsen utan eget stéllningstagande.

Skarpniicks stadsdelsnimnd

Reservation anfordes av vice ordféranden Maria Hannéas (V) och ledamoten
Birgitta Hansen (MP) enligt foljande.

Att bifalla motionen.
Reservation anfordes av Monika Lindh m.fl. (S) enligt f6ljande.

”Vi (s) yrkar att Skarpnécks stadsdelsndmnd beslutar att Gverldmna foljande ytt-
rande som svar pa remissen:

Bakgrund

Under forsta halvaret 2007 rapporterades 130 personer med hiv i Stockholms 1én,
vilket &r en 30% Okning jamfort med forsta halvaret 2006. Angiven smittvég forde-

las pa 51 (39 %) personer smittade via sex mellan mén och kvinnor, 42 (32%) via sex

mellan mén, 24 (18%) via [V-missbruk och for 13 (10%) &r smittvégen inte kand.

Andelen smittade i Sverige ar storst hos min som har sex med mén (26 personer) och



hos personer som smittats via sprutdelning (23 personer). Alders och kénsfordelning
bland sprutdelarna avviker inte fran tidigare, d.v.s. majoriteten &r man mellan 30 och
50 ar.

Figur 2. Rapporterade fall av HIV i Stockholms léin 1:a halvaret 2002-2007.
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Virusvarianten har pétraffats savél hos nya hiv-fall med rapporterad heterosexuell
smittvdg som hos missbrukare, vilket innebér att virus kan ha spridits fran missbrukare
till deras sexuella kontakter. Sannolikt har det sedan en tid funnits en grupp missbru-
kare i Stockholmsomradet som tagit risker genom att dela sprutor. Risken &r mycket
stor att hiv forr eller senare tar sig in i en sddan grupp. Virusvarianten idr densamma
som i Helsingfors 1998. (Smittskyddsinstitutets meddelanden 070711 och 070328)

Smittskyddsinstitutet uppmanade till extra vaksamhet och preventiva insatser och
latt tillgdnglig testning. Maria Beroendecentrum, socialmedicinska héktesprojektet och
Karolinska institutet genomfor for ndrvarande en uppsokande studie dér utevarande
missbrukare erbjuds hiv-testning samt radgivning och hepatitvaccination etc. Detta
dels for att nd missbrukare som inte nar institutionerna, dels for att fa en uppfattning
om smittléget.

Under hosten gors en intensifierad HIV-testning pa de narkomaner som passerar
institutioner och dérefter rdknar man med att ha en ndgorlunda vélgrundad uppfattning
om smittldget. Grunden skulle da vara lagd for en undersdkning om och i sé fall hur
sprutbyte kan paverka spridning av HIV respektive intravendst missbruk i Stockholm.
Att forcera fram ett beslut om sprututbytesprojekt utan féregdende utredning kan inte
goras. Ett skél for det &r naturligtvis att utvéirderingar saknas av pagaende sprututby-
tesprojekt i Lund och Malmé. Socialstyrelsens undersékningar, liksom andras under



hela 90-talet, har inte kunnat pavisa vare sig positiva eller negativa resultat da forut-
séttningarna for evidensbaserad utvérdering saknats.

Majoriteten av dem som smittas vid sprutdelning &r mén mellan 30-50 &r med
missbruk av amfetamin med stort inslag av hasch och bensodiazepiner, bl.a. Rohypnol.
De édr omtdcknade i smittsituationen och har inte kunnat halla sig till de egna injek-
tionsverktygen. (Anell 2003) Huruvida de, genom en utdelad spruta fran ett sprutby-
tesprogram, skulle avsta fran att dela den med andra missbrukare &r oklart.

Motionen

Ett eventuellt beslut om sprututbyte dir Stockholms stad skulle inga forutsétter en-
ligt regelverket att samtliga kommuner i landstinget och landstinget samratt i fragan.
Landstinget har initiativansvaret och det ska vara gjort innan ansékan ldmnas in. Li-
kasé ska landstinget i sin ansdkan kunna redovisa hur behoven av avgiftning och vard
av missbrukare ska tillgodoses. Tillstand far bara ges for tva ar i taget.

Motionérernas vilja &r att staden tillsammans med landstinget tillsitter en utred-
ning, med syfte att forbereda en ansokan till Socialstyrelsen om att fa starta sprututby-
tesverksamhet for att forhindra smittspridning av hiv-aids, hepatit B och C. Syftet ar
véllovligt ur ett smittskyddsperspektiv. Sprututbytesverksamhet kan, tillsammans med
en vil fungerande vard- och behandlingskedja med tillgang till snabb avgiftning, me-
dicinsk substitutbehandling, psykosocialt stod, aktiv narkotikabekdmpning, kraftigt
forebyggande insatser, uppsdkande socialtjanst och sjukvérd, formodligen vara funk-
tionellt ur ett smittskyddsperspektiv — forutsatt att de andra delarna ocksa fungerar.

Forutséttningen for den utredning motionérerna foreslar ar naturligtvis att samtliga
kommuner i landstinget samrétt. Dér far man borja eftersom Stockholms stad inte &r
ett isolat som pé egen hand tillsammans med landstinget kan starta en utredning i den-
na fraga.

Vi vill podngtera att frigan om sprututbyte eller inte, inte far riskera bli en fraga
som teknifierar ett problem som i grunden handlar om beteende. Det dr kanske inte att
fa sprutor som #r det viktiga utan 4ur man anviinder dem man har. Aven en utdelad
spruta kan anvéndas av manga innan den aterlamnas och byts ut. Av liknande skél far
heller inte fragan om sprutbyte bli s a s det enda verktyget for preventiva smittskydds-
insatser for personer som injicerar droger. En spruta utdelad i ett sprututbytesprogram
4r ingen garanti mot hiv, hepatit eller annan smitta. A andra sidan #r en ren spruta vid
forsta anvéndningen en smittvig mindre.”

Sodermalms stadsdelsnimnd

Reservation anfordes av Jan Forsell m.fl. (S), Birger Jeansson (MP) och Asa
Hagelstedt (V) enligt foljande.

att tillstyrka motionen samt
att déarutdver anfora foljande



Det ar ett ovederségligt faktum att antalet injektionsmissbrukare med HIV-infektion
samt Hepatit B och C okat kraftigt i Stockholmsomradet under de senaste aren. Samti-
digt kan inte motsvarande dkning bland denna grupp av missbrukare noteras t ex. i
Malmo dir sprutbytesverksamhet forekommer.

Att bromsa 6kningen av HIV samt Hepatit B och C dr mycket angelédget. I detta
sammanhang kan en sprutbytesverksamhet utgora ett verkningsfullt redskap. Den
lagliga grunden for detta finns genom Riksdagens beslut frén 2006.

Det ar foga sannolikt att en sprutbytesverksambhet leder till 6kad nyrekrytering av
injektionsmissbrukare. Daremot finns det en uppenbar risk att missbrukare fortsatter
med sitt missbruk om mojligheten finns att fa rena sprutor.

Denna risk far naturligtvis inte negligeras. Déarfor méste ett eventuellt kommande
sprutbytesverksamhet ocksé kombineras med vard och behandling samt andra stodin-
satser som kan hjélpa missbrukare att upphdra med sitt missbruk. Den utredning som
motiondrerna foreslar for att forbereda en ansdkan om att fa starta sprutbytesverksam-
het maste ha som sin frimsta uppgift att 1amna forslag till organisation av verksamhe-
ten som innebér att den utgor en integrerad del i vardkedjan for injektionsmissbrukare.

Sprututbyte mot HIV-spridningen bland intravendsa missbrukare i
Stockholm (Motion 2007:29)

Skarpnicks stadsdelsnimnd

Reservation anfordes av vice ordféranden Maria Hannis (V) och Birgitta Han-
sen (MP) enligt foljande.

Vi yrkar att Skarpnicks stadsdelsndmnd beslutar att som remissvar bifalla motionen i
sin helhet.

Sodermalms stadsdelsnimnd

Reservation anfordes av vice ordféranden Maria Palme m.fl. (S), Birger Jeans-
son (MP) och Heinz Spira (V) enligt f6ljande.

att tillstyrka motionen samt
att dérutdver anfora foljande

Sedan foreliggande motion remitterades till stadsdelsnimnden for yttrande har kom-
munfullméiktige beslutat att staden och landstinget gemensamt ska l&ta utreda huruvida
missbrukare skall fa tillgang till fria sprutor. Det &r att betrakta som ett bifall till en
tidigare motion i frdgan om sprututbyte som behandlades av ndmnden i augusti i ar
och ett tecken pé att det idag finns en positiv instéllning 6ver partigrinserna till ndgon



form av sprututbytesverksamhet i staden. Att tillstyrka motionen &r darfor en naturlig
foljd av vart stallningstagande till den tidigare motionen och en foljd av kommunfull-
maéktiges tidigare fattade beslut.

Ersdttaryttrande gjordes av Annika Ivarsson (C) enligt f6ljande.

Om jag haft yrkanderitt, hade jag instamt i forslaget fran (M), (FP) och (KD).



Bilaga 2

FRAGESTALLNINGAR SPRUTBYTE

2010-06-21 fattade landstingsfullméktige bl.a. beslut om att uppdra at hélso- och sjuk-
vardsndmnden att starta en forsoksverksamhet med ett sprutbytesprogram pa en plats
under fyra ar och att utarbeta riktlinjer med utgdngspunkt fran gillande lag och fore-
skrifter, att genomf6ra en vetenskaplig utvirdering parallellt med forsoksverksamheten
och att ansoka hos Socialstyrelsen om tillstdnd att inrétta en forsdksverksamhet med
sprutbytesverksamhet.

Landstingets beslut “Samlad strategi for att begrdnsa smittspridning bland intravendsa
missbrukare” och #ven slutrapporten “Atgirder for att begriinsa smittspridning —
sprutbyten och andra atgérder (Procyon — Capire 2009-12-01)” beskriver landstinget
sin uppfattning om hur ett sprutbyte ska hanteras. Féljande fragestillningar behover
belysas i remissvaren innan Stockholms stad tar stillning till frigan om att delta i
sprutbytesprojekt.

Utifran smittspridningssynpunkt

Hur skulle ni hantera kraven som 6kar pa
e Rédgivning och provtagning
e Regelbundna tester/vaccinationer

Utifran vardsynpunkt
Det ar inte sjalvklart vem som ska gora vad och hur det ska goras. Belys hur ni ser pa
ert utdkade arbete i relation till

e  Vilka behandlingar som maste erbjudas?

e Vilka frivilligorganisationer som ev. ska delta i forsoket. Pa vilket sétt ska ar-
betet i sé fall utforas?

e  Sprutbyte kan innebéra att heroinmissbrukare kommer att dela sprutor trots
att de har tillgang till rena. Det dr en vardkedja av insatser som behdvs for att
fénga upp narkomaner. Vilka &r era erfarenheter av detta?

o  Pa vilket sétt ska motivationsarbetet utforas?

e  Vilka blir de kostnader som uppstar?

e Aktiva insatser for injektionsnarkomaner kan ske utan sprututbyte. Staden har
tillsammans med landstingen bra samarbete exempelvis p& beroendemottag-

ningarna som genomfor tester och arbetar med att motivera till behandling



och vérd for att bli drogfria. Hur kan detta samarbete utvecklas oavsett om

sprutbytesforsok genomfors eller inte?

Kompletterande uppgifter

Hur ska redan etablerade verksamheter kunna involveras 1 ett eventuellt forsok med

sprutbyte? Vilken 6kad arbetsinsats innebar det for

Infektionssjukvarden och/ beroendevéarden

Sociala/ kurativa tjénster

Allmén sjukvérden

Hur ska prioriteringar géras mot andra verksamheter for att rymma nya upp-

gifter?

Vetenskaplig utvirdering

Forslag pa aspekter som behover foljas upp ytterligare och som behover beaktas i ett

eventuellt forsok med sprutbyte

Mal for forsdksverksamheten

Statistik om antalet sprutor och nalar som ldmnas ut och aterldmnas/besdkare
m.m.

Uppf6ljning fran Kriminalvérd, polis andra berdérda grupper och organisatio-
ner

Genom registreringen som gors av besdk ges underlag for uppfoljning av ny-
rekrytering till missbruk

Kostnadens relation till samhéllsnytta da enskilda kommer ur missbruk

Kommunikation och information

Hur kommuniceras ett sprutbytesforsok?

Vilken del av staden ska i sé fall vara vird for sprutbytesverksamheten?
Samrad/samarbete med 6vriga kommuner i Stockholms ldn

Samarbete mellan landstinget och Stockholms stad

Information till besokarna/allmanheten

Om/nér problem med verksamheten uppstar, vem eller vilka ansvarar for att
kommunicera med invanarna om det som uppstar?

Ovriga fragor

Finns det 6vriga fragor som eventuellt har missats och som behdver belysas ytterligare

Kriminalitet vid lokalen?



Det foreslés fran landstinget att enbart erbjuda ett stélle dar sprutor kan bytas,
Belys risken att det blir en motesplats.

Niér klienten byter sprutor kommer de i kontakt med andra missbrukare vilket
kan innebéra att det &r svart att komma ur beroendet. Vilka risker finns med

detta?

Finns det en risk att mojligheten att byta anvinda mot nya sprutor uppmuntrar
eller gor det lattare att fortsdtta missbruket

Hantering av minderériga missbrukare? Idag finns exempelvis Maria Ungdom
som har en specialiserad ungdomsmottagning som fokuserar pa
STI/hivprevention.

Vem ansvarar for att avgéra om forsok ska avbrytas pa grund av ev. problem?
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2007:23 Motion av Karin Régsjo och Jackie Nylander (bada v)

om sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare i
Stockholms stad i samverkan med Stockholms ldns
landsting

Dnr 325-2227/2007

Sprututbytesverksamhet har funnits i Sverige sedan 1986 da en siddan verk-
samhet startade vid infektionskliniken i Lund. Fordelar och nackdelar med
sprututbytesverksamhet har diskuterats livligt genom aren och uppfattningarna
har varit ménga. Tidigare beslut finns om att verksamheten ska f& drivas pa
forsok i Lund och Malma. I juni 2006 beslutade riksdagen efter mycket utre-
dande och langdragna politiska diskussioner att ge mdjlighet for hela landet att
starta sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare.

For att kunna starta sprututbytesverksamhet kréivs att kommuner och lands-
ting lever upp till en rad regler. Tillstand att starta verksamheten ska meddelas
av Socialstyrelsen efter att kommuner och landsting l&dmnat in en gemensam
ansokan. Tillstdndet kan aterkallas efter 2 &r om kommuner och landsting inte
lever upp till forutséttningarna i tillstdndet. Nér regeringens narkotikapolitiska
samordnare kom med sitt forslag stillde sig samtliga statliga myndigheter som
yttrat sig bakom forslaget med undantag av Folkhilsoinstitutet och Riksakla-
garen.

Inférandet av sprututbytesverksamhet i Stockholms stad i samverkan med
landstinget skulle fylla en viktig funktion i de forebyggande insatserna som
riktar sig till injektionsmissbrukare. Det forutsétter att verksamheten organise-
ras pa ett sddant sdtt att den utgor ett integrerat led i missbruksvéardkedjan.
Sprututbytesverksamhet kan skapa béttre mojlighet att nd tunga missbrukare
med erbjudanden om olika behandlings- och rehabiliteringsinsatser. Det Spp-
nar ocksd upp for mdjligheter att erbjuda béttre fysisk, mental och social hélsa
for missbrukaren.



Sprututbyte kan i kombination med andra viktiga stodatgérder fylla en vik-
tig funktion for att spara och forhindra smittspridning av bade hiv-infektion,
hepatit B och C. Det styrks av den senaste statistiken fran Stockholms ldns
smittskyddsenhet som visar att HIV 6kade med 25 procent bland Stockholms
narkomaner under 2006.

For att verksamheten ska bli vil fungerande krévs att det knyts olika kom-
petenser dit fran bade kommun och landsting sdsom kuratorsstdd, socialpsyko-
logisk kompetens, gynekolog och en vil utvecklad samverkan med socialtjans-
ten och beroendevarden.

En vél fungerande sprututbytesverksamhet kommer inte sta i strid med det
overgripande malet om ett narkotikafritt samhélle och inte med malen att for-
hindra nyrekrytering till missbruk och att flera missbrukare ska upphoéra med
sitt missbruk. Men det fOrutsétter naturligtvis att verksamheten haller en
mycket god kvalité.

Vi foreslar darfor att kommunfullméktige beslutar féljande

Stockholms stad tillsammans med Stockholms ldns landsting tillsatter en
utredning for att forbereda en ansdkan till Socialstyrelsen om att fa star-
ta sprututbytesverksamhet for injektionsmissbrukare.

Stockholm den 28 maj 2007

Karin Ragsjo Jackie Nylander
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2007:29 Motion av Erik Wassén (fp) om sprututbyte mot HIV-

spridningen bland intravendsa missbrukare i Stockholm
Dnr 325-2842/2007

Smittspridning av HIV bland intravendsa missbrukare har legat pa en stabilt
lag nivd under manga ar, men férsk statistik visar att det skett ett dramatiskt
trendbrott under det senaste aret. Dessvérre dr situationen vérst i Stockholms
stad.

Smittskyddsinstitutet rapporterar att den inhemska smittspridningen av HIV
oOkar bland intravendsa missbrukare och Stockholm stér for flertalet av de ny-
upptéckta fallen. Forra &ret rapporterades 35 nya fall i Sverige i denna grupp
varav 28 fall rapporterades fran Stockholm. Tidigare pa 2000-talet har i ge-
nomsnitt 18 nya fall per ar upptickts i Stockholm. Okningen har fortsatt under
2007 — landstingets smittskyddsenhet rapporterar att under forsta halvaret upp-
tacktes ytterligare 29 nya fall i Stockholm bland intravendsa missbrukare, allt-
sa lika manga fall som under hela 2006.

Denna utveckling dr mycket oroande och enligt min uppfattning maste Sta-
den agera.

HIV overfors latt om missbrukare delar samma injektionsverktyg, vilket
sker nir tillgdngen pa rena obegagnade sprutor och kanyler ar begriansad. Data
frén aktuella studier (Socialmedicinska héktesprojektet och Huddinge sjukhus)
visar att sprutdelning ar vanligt bland injektionsmissbrukare i Stockholm idag.
Den explosionsartade smittspridningen bland unga missbrukare i slutet av
1990-talet och borjan av 2000-talet i vara grannlidnder pa den Ostra sidan av
Ostersjon visar hur snabbt HIV kan spridas i denna grupp. I Stockholm &r det
mer dn 20 ar sedan ett storre utbrott av HIV drabbade injektionsmissbrukarna
och nya generationer har tillkommit, som saknar personlig erfarenhet av HIV
och som inte har natts i samma utstrickning av informations- och testnings-
kampanjer. Det finns dérfor all anledning att ta den senaste tidens 6kning av



HIV i Stockholm pa storsta allvar och vidta smittskyddsatgérder for att mot-
verka den pagéende smittspridningen och forhindra att den utvecklar sig till ett
storre utbrott bland missbrukarna.

Forutom insatser riktade till missbrukare, sdsom information, radgivning
och testning, mojliggdrs genom den nya lagen (2006:323) om utbyte av spru-
tor och kanyler att ytterligare en mottitgard mot smittspridningen, som tidigare
endast varit tillaten 1 Skéne, nu dven kan sittas in Stockholm. Det finns en
mycket omfattande internationell erfarenhet pa omrédet med Overvdgande
positiva resultat nir det géller att forebygga HIV bland injektionsmissbrukare.
Sprututbytesprogram rekommenderas dérfor bl.a. av WHO, Internationella
Rdéda korset och Unaids.

I Sverige finns sddan verksamhet i Malmo och Lund sedan 20 ars tid och
statistiken visar att Skane har en mycket lag férekomst av nya HIV-fall bland
injektionsmissbrukare. Erfarenheten fran Skane visar ocksa att sprututbytes-
verksamheterna inte bara tjdnar sitt syfte som HIV-forebyggande verksamhet
utan ocksa utgdr en viktig kontaktyta for missbruksvéarden, socialtjansten och
frivilligorganisationer att nd missbrukarna med preventiva atgirder och moti-
verande samtal fOr att bryta missbruket.

Utvarderingar av verksamheten i Skéne har inte pavisat ndgra negativa
konsekvenser av sprututbytesprogrammen, som t.ex. 0kad nyrekrytering till
injektionsmissbruk. Det svenska regelverket som omgirdar sprututbytesverk-
samheten — genom lagen (2006:323) utbyte av sprutor och kanyler samt Soci-
alstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2007:2), bl.a. med krav pa samverkan mellan
landsting och kommun, en vil fungerande vardkedja, erbjudande om samtals-
kontakt, testning och hepatitvaccination m.m., samt arlig uppfoljning — garan-
terar kvalitet och sékerhet 1 verksamheten.

Ur humanitir synvinkel och ur smittskyddssynpunkt dr det hogst rimligt att
injektionsmissbrukarna i Stockholm kan erbjudas samma mojlighet att skydda
sig mot HIV-smitta genom sprututbytesprogram, som sedan lidnge finns for
missbrukarna i Malmé och Lund.

For att en sprututbytesverksamhet skall komma till stand i Stockholm kra-
ver lagen att kommunen bitrdder landstinget i en tillstdndsansdkan till Social-
styrelsen. Med tanke pé den dkande smittspridningen bland injektionsmissbru-
kare som sker just nu, dr det hog tid att en sddan ansdkan gors.

Med hénvisning till ovanstdende foreslar jag att kommunfullméktige beslu-
tar att uppdra &t kommunstyrelsen

1. dels att omgéende hos Stockholms léns landsting tillkénnage Stadens
standpunkt att Staden forordar att landstinget skyndsamt fattar beslut
om att ansoka om tillstdnd att starta sprututbytesverksamhet,



2. dels att Staden stiller sig bakom och bitrdder en ansdkan fran lansting-
et om att sprututbytesverksamhet etableras i Stockholms kommun.

Stockholm den 12 juli 2007

Erik Wassén



