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Tidplan for arbetet med att infora sprutbyte i Stockholms stad
Skrivelse fran Stefan Nilsson (MP)

Erbjudande till Stockholms léns landsting att Stockholm ska

vara forsokskommun gillande sprutbyte
Skrivelse frin Ann-Katrin Aslund (FP)

Borgarradsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar f6ljande.
1. Skrivelse fran Stefan Nilsson (MP) om ”Tidplan for arbete med att infora
sprutbyte” anses besvarad med vad som ségs i denna promemoria.
2. Skrivelse frén Ann-Katrin Aslund (FP) om “Erbjudande till Stockholms léns
landsting att Stockholm ska vara forsokskommun géllande sprutbyte” anses
besvarad med vad som ségs i denna promemoria.

Kommunstyrelsen beslutade enligt forslag av Karin Wanngérd, Olle Burell och
Maria Ostberg Svanelind (alla S), Per Bolund och Sara Pettigrew (bdda MP), Ann-
Katrin Aslund (FP) och Ann-Margarethe Livh (V), sid. 4 i promemorian.

Foredragande borgarridet Anna Konig Jerlmyr anfor foljande.
Arendet

Stefan Nilsson (MP) har i en skrivelse den 8 februari 2010 begért att en tidplan
skyndsamt ska tas fram for arbetet med att inféra sprutbyte i Stockholms stad.

Ann-Katrin Aslund (FP) foreslar i en skrivelse den 23 juni 2010 att Stockholms
stad ska vara delaktig i forsok med sprutbytesprogram och erbjuda Stockholms léns
landsting att Stockholm ska vara forsdkskommun géillande sprutbyte.

Beredning

Skrivelsen fran Stefan Nilsson (MP) om tidplan med arbetet med att infora sprututby-
te i Stockholms stad, har remitterats till stadsledningskontoret for yttrande.

Stadsledningskontoret anser att det dr viktigt att denna fraga tas pa allvar och ut-
reds ordentligt. Vid alla forsok med nya metoder dr det mycket viktigt att det finns en
vetenskaplig uppfoljning som pagér under hela forsdkstiden och att en gedigen ut-
vardering genomfors av hela projektet.

Skrivelsen fran Ann-Katrin Aslund (FP) om erbjudande till Stockholms lins
landsting att Stockholm ska vara forsokskommun géillande sprutbyte, har remitterats
till stadsledningskontoret for yttrande.




Stadsledningskontoret anser att det ar viktigt att denna friga tas pa allvar och ut-
reds ordentligt. Kontoret anser dven att det dr av stor vikt att staden och landstinget
samverkar kring missbruksprevention. Stadens s.k. drogvaneundersdkningar har visat
orovickande resultat kring ungdomars attityder till alkohol och narkotika. Vi maste
samverka for att hindra nyrekryteringen till missbruk bland ungdomar.

Mina synpunkter

Sambhéllet har ett ansvar att arbeta forebyggande for att inte médnniskor fastnar i ett
drogmissbruk. Anviandandet av narkotika kostar samhéllet stora summor varje ar. Till
detta kommer det oskattningsbara ménskliga lidandet som det medfor for den enskil-
de och dennes anhoriga.

Frén att en person testar narkotika for forsta gdngen tar det i genomsnitt fyra ar
innan personen injicerar narkotika. Detta dr en mycket viktig period for att na perso-
nen och skapa en utvig ur missbruket. Stockholmsenkéten inom skolorna visar att en
Okande andel av ungdomarna i enkéten har provat narkotika. For att bryta denna
trend ar det avgdrande 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). Handlingsplanen
kommer vara en viktig del i arbetet med HIV- och STI-preventionen i staden.

Fran och med juli 2006 ger Lagen om utbyte av sprutor och kanyler alla landsting
mdjlighet att bedriva sprututbytesverksamhet om tillstdnd beviljas av Socialstyrelsen.
Landstingsfullméktige i Stockholms l4n har beslutat om att uppdra at hilso- och
sjukvardsndmnden att starta en forsdksverksamhet med ett sprututbytesprogram un-
der fyra éar.

For att en forsoksverksamhet med ett sprututbytesprogram ska beviljas av Social-
styrelsen forutsitts att en kommun bitrdder denna ansdkan.

Fragan ar bade komplex och kontroversiell och har darfor varit pa en bred remiss-
runda i staden. Detta for att fa frigan belyst ur manga olika perspektiv.

Syftet med att tillhandahalla rena sprutor och kanyler till narkotikamissbrukare ar
att detta ska forebygga spridning av HIV och andra blodburna infektioner bland per-
soner med intravendst missbruk. Tanken &r vidare att ett sprututbytesprogram ska
motivera dem som deltar i utbytet att bryta sitt missbruk och ta emot vard och be-
handling. I direktiven fran Socialstyrelsen stélls krav pa att det ska finnas infek-
tionsmedicinsk, beroendemedicinsk och psykosocial kompetens hos personalen.
Sprututbyte far enbart bedrivas i samverkan med landstingets infektionsmedicinska
eller beroendemedicinska verksamhet och det rader 20 ars &ldersgréns for deltagarna.

Jag har efter att studerat bade de remissvar som inkommit samt den forskning som
finns p& omradet, kommit fram till att inte bitrdda landstingets forfragan.

Stadsledningskontoret konstaterar i sitt remissvar att det idag saknas evidens for
att ett sprututbytesprogram minskar spridning av HIV och hepatit C. Det finns ingen
heltdckande forskning som ér tillimplig for Stockholm som stdder att programmet
har en positiv effekt. Detta dr grundldggande for att motivera att staden ska bitrdda
landstingets forfragan, d& det finns uppenbara risker med ett sprututbyte.

Underlaget {for landstingets beslut ér otillrdckligt géllande vilka konsekvenser
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 uppsté pa denna plats. Uppskattningsvis kommer en till
tva miljoner sprutor att hanteras arligen. Hur ska ndrmiljon sékras 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 frdn andra delar av virlden visar att det dr svart att avveckla sprutut-
bytesprogram nér det vil har inforts. Innan staden kan bitrdda landstingets forfragan
om att infora en forsoksverksamhet med sprututbyte &r det viktigt att det finns forsk-
ning och evidens for att det har avsedd effekt.

Jag foreslér att borgarradsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar f6l-
jande.

1. Skrivelse fran Stefan Nilsson (MP) om ”Tidplan for arbete med att infora

sprutbyte” anses besvarad med vad som sdgs i denna promemoria.

2. Skrivelse fran Ann-Katrin Aslund (FP) om “Erbjudande till Stockholms lins

landsting att Stockholm ska vara férsokskommun géillande sprutbyte” anses
besvarad med vad som sdgs i denna promemoria.

Stockholm den 28 april 2011

ANNA KONIG JERLMYR

Bilagor
1. Skrivelse fran Stefan Nilsson (MP) om tidplan med arbetet med att infora
sprututbyte i Stockholms stad
2. Skrivelse fran Ann-Katrin Aslund (FP) om erbjudande till Stockholms liins
landsting att Stockholm ska vara forsokskommun géillande sprutbyte

Borgarradsberedningen tillstyrker féredragande borgarradets forslag.

Reservation anfordes av borgarrdden Karin Wanngdrd, Roger Mogert och Tomas
Rudin (alla S), Per Bolund (MP), Lotta Edholm och Madeleine Sjéstedt (bada FP),
och Per Ankersjo (C) enligt foljande.

Vi foreslar att borgarrddsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar foljande.

3. Skrivelse fran Stefan Nilsson (MP) om “Tidplan for arbete med att infora sprutbyte”
anses besvarad med vad som sédgs nedan.

4. Skrivelse frin Ann-Katrin Aslund (FP) om ”Erbjudande till Stockholms léns landsting
att Stockholm ska vara forsokskommun géillande sprutbyte” anses besvarad med vad
som sdgs nedan.

5. Dérutover anfors foljande.

For att forebygga att méanniskor som fastnat i missbruk smittas av HIV och andra sjukdomar
ska Stockholms stad tillsammans med Stockholms Léns landsting infora forsok med sprutby-
ten for injicerande narkomaner. Detta ska goras tillsammans med ménga andra atgérder for att
stodja personer att bryta sitt missbruk. Forsoket ska ske under begrinsad tid och goras pé ett
sitt som gar att vetenskapligt utvérdera.



Stockholms stad ska ha en samlad strategi for prevention och uppsokande insatser, samti-
digt som det ska finnas tillgang till annan behandling nir man startar sprutbytesforsoket.
Uppsokande verksamhet och rddgivning star inte i motsatsforhallande till sprutbyte.

Det priméra malet med sprututbytet ar att forebygga spridning av HIV och andra blodbur-
na infektioner bland personer med intravendst missbruk. Verksamheten ska ocksa arbeta med
att motivera dem som deltar i sprututbytet att bryta sitt missbruk och ta emot vérd och be-
handling. I enlighet med krav fran Socialstyrelsen ska det dérfor finnas infektionsmedicinsk,
beroendemedicinsk och psykosocial kompetens hos personalen. Vidare fér sprututbyte endast
bedrivas i samverkan med landstingets infektionsmedicinska eller beroendemedicinska verk-
samhet. Landstinget har ett sjukvéardsansvar for personer som missbrukar narkotika och detta
kréver en helhetssyn genom ett nira samarbete med socialtjansten for att kunna samordna
insatser och erbjuda det stod som behovs.

Det &r viktigt att forsoksverksamheten ska kunna utvirderas vetenskapligt. Forsoket méaste
forldggas pa lamplig plats som minimerar oldgenheten for omgivningen. Sprutbytesforsoket
ska ses som en del av en helhetsstrategi med flera atgérder mot narkotikamissbruk och smitt-
spridning sdsom beskrivs i Stockholms lins landstings narkotiskpolitiska utredning Atgcrder

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. Social-
styrelsen har utfirdat kompletterande foreskrifter (SOSFS 2007:2) om utbyte av sprutor och
kanyler till personer som missbrukar narkotika med anvisningar om ansokningsforfarande,
krav pé 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, sdvida det inte finns sdrskilda skal till varfor motsvarande begag-
nade sprutor och kanyler inte kan ldimnas in. Vidare fir 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 ar effektiva nir det géller
att forebygga riskbeteende bland injektionsmissbrukare. I den svenska modellen for sprutut-
byte, som éar fastslagen i lag och i Socialstyrelsens foreskrifter, dr sprututbyte endast tillatet
som en integrerad del av en bredare vérdinsats.

Forebyggande arbete for att forhindra att ménniskor missbrukar narkotika har alltid hogsta
prioritet. Beroende av droger beskdr ménniskans frihet och kan leda till ménskliga tragedier
for missbrukaren sjdlv och anhériga. Socialstyrelsens uppfattning ar att sprututbyte inte bara
ar en forebyggande insats for en grupp sérskilt utsatta manniskor utan dven en viktig hélsopo-
litisk insats for denna grupp.

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

1. Skrivelse fran Stefan Nilsson (MP) om “Tidplan for arbete med att infora
sprutbyte” anses besvarad med vad som sédgs nedan.

2. Skrivelse frén Ann-Katrin Aslund (FP) om “Erbjudande till Stockholms lins
landsting att Stockholm ska vara forsokskommun géllande sprutbyte” anses
besvarad med vad som sdgs nedan.

3. Dirutover anfors foljande.

For att forebygga att manniskor 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


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

manga andra dtgirder for att stodja personer att bryta sitt missbruk. Forsoket ska ske
under begrinsad tid och goras pé ett sétt som gar att vetenskapligt utvardera.

Stockholms stad ska ha en samlad strategi for prevention och uppsdkande insat-
ser, samtidigt som det ska finnas tillgéng till annan behandling nir man startar sprut-
bytesforsoket. Uppsokande verksamhet och radgivning star inte i motsatsforhallande
till sprutbyte.

Det priméra mélet med sprututbytet &r att forebygga spridning av HIV och andra
blodburna infektioner bland personer med intravendst missbruk. Verksamheten 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 frdn Socialstyrelsen ska det
dérfor finnas infektionsmedicinsk, beroendemedicinsk och psykosocial kompetens
hos personalen. Vidare far sprututbyte endast bedrivas i samverkan med landstingets
infektionsmedicinska eller beroendemedicinska verksamhet. Landstinget har ett
sjukvardsansvar for personer som missbrukar narkotika och detta kréver en helhets-
syn genom ett nidra samarbete med socialtjdnsten for att kunna samordna insatser och
erbjuda det stéd som behovs.

Det dr viktigt att forsdksverksamheten ska kunna utvirderas vetenskapligt. Forso-
ket 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 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 mdjlighet att bedriva sprututbytesverksamhet om tillstand beviljas av Soci-
alstyrelsen. Socialstyrelsen har utfardat kompletterande foreskrifter (SOSFS 2007:2)
om utbyte av sprutor och kanyler till personer som missbrukar narkotika med anvis-
ningar om ansokningsforfarande, krav pa bemanning, kvalitet och rutiner, dokumen-
tation och aterrapportering.

I lagen fastslés att en spruta eller kanyl endast far lamnas ut om en begagnad spru-
ta eller kanyl samtidigt ldmnas in, sdvida det inte finns sérskilda skl till varfér mot-
svarande begagnade sprutor och kanyler inte kan ldmnas in. Vidare far endast perso-
ner 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 ér effektiva nér
det géller att forebygga riskbeteende bland injektionsmissbrukare. I den svenska mo-
dellen for sprututbyte, som dr fastslagen i lag och i1 Socialstyrelsens foreskrifter, &r
sprututbyte endast tillatet som en integrerad del av en bredare vardinsats.

Forebyggande arbete for att forhindra att ménniskor missbrukar narkotika har all-
tid hogsta prioritet. Beroende av droger beskir ménniskans frihet och kan leda till
ménskliga tragedier for missbrukaren sjélv och anhoriga. Socialstyrelsens uppfatt-
ning &r att sprututbyte inte bara ar en forebyggande insats for en grupp sérskilt utsatta
minniskor utan dven en viktig hilsopolitisk insats for denna grupp.

Reservation anfordes av Sten Nordin, Helena Bonnier, Tina Ghasemi, Marie Ljung-
berg Schott, Berthold Gustavsson och Bo Arkelsten (alla M) med hanvisning till bor-

garradsberedningens forslag till beslut.

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


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

Sverige har sedan 2006 en lag som tillater landstingen att starta sprutbytesprogram. Socialsty-
relsens sérskilda foreskrifter for sprututbytesverksamheten stiller mycket harda krav pa att
sprutbyte endast &r tillatet som en del av en bredare verksamhet riktad till missbrukare. Det
handlar bland annat om hilsoraddgivning av likare, motiverande samtal, information om hur
man skyddar sig mot sexuellt 6verforbara infektioner, test och vaccinationer.

Verksamheten ska ha en 6ppen dorr mot vard och behandling. I Finland, som har en re-
striktiv drogpolitik, har man infort en lagstadgad och hilsopolitisk skyldighet for kommuner-
na att inrdtta sa kallade lagtroskelmottagningar med sprutbyte for drogmissbrukare. Antalet
nya fall av hiv, hepatit B och C, kunde brytas tack vare inférandet av 1dgtroskelverksamheten.

Sprutbyte dr en del av den hjdlpande verksamhet som ska méta missbrukare. Det finns
ingen motsittning mellan forebyggande arbete och sprutbyte. Moderaterna siger av ideolo-
giska skal nej till sprutbyte men rustar heller inte upp narkomanvarden utan har tviartom dra-
git ner pé resurserna till Maria Ungdom och det forebyggande arbetet. Sprutbyte &r en hilso-
politisk insats for en grupp utsatta manniskor och inte en narkotikapolitisk insats. Det handlar
om allas lika vérde och alla lika ritt 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 stdd och det bista séttet att gora det dr att forlagga verksamheten till flera
platser.

Ersittaryttrande gjordes av Helen Torngvist (C) enligt foljande.

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

Ersittaryttrande gjordes av Ewa Samuelsson (KD) enligt f6ljande.

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



ARENDENA
Skrivelse om tidplan for arbetet med att infora sprutbyte i Stockholms stad

Stefan Nilsson (MP) har i en skrivelse den 8 februari 2010 begért att en tidplan
skyndsamt ska tas fram for arbetet med att inféra sprutbyte i Stockholms stad.

BEREDNING
Arendet har remitterats till stadsledningskontoret for yttrande.
Stadsledningskontoret

Stadsledningskontorets tjansteutldtande daterat den 22 mars 2011 har i huvudsak
foljande lydelse.

Stadsledningskontoret tycker det ar viktigt att denna fraga tas pa allvar och utreds ordent-
ligt. Vid alla forsok med nya metoder &r det mycket viktigt att det finns en vetenskaplig
uppfoljning som péagér under hela forsokstiden och att en gedigen utvardering genomfors av
hela projektet. Det ar ocksa alltid viktigt att fa fakta rorande vilka effekter verksamheten haft
ur manga olika aspekter, i det hér fallet kring minskad smittspridning, minskat missbruk
inom malgruppen, paverkan pé boendes trygghet i ndromrédet runt lokaler med sprutbytes-
verksamhet, samhéllsekonomiska vinster respektive kostnader med mera.

Stadsledningskontoret anser att Stockholms léns landsting inte tillrackligt tydligt definie-
rat vad som dr mélet och vilka effekter som forvintas uppnas med ett sprututbytesforsok. Det
kan ocksa konstateras att det saknas vetenskapligt stod for att dtgdrden minskar smittsprid-
ningen av savil HIV som Hepatit B och C. Det saknas gedigna och vidldokumenterade veten-
skapliga utvarderingar av forsok med sprutbyten i Sverige men ocksa i véra nordiska grann-
lander, trots att verksamheten bedrivits under flera &r. Stadsledningskontoret anser darfor att
ett sprutbytesforsok i Stockholms 14n inte bor genomforas och darmed &r det i nuldget inte
heller aktuellt att ta fram en tidplan for arbetet. Istdllet bor resultat av utvarderingar av de
pagaende forsoken/verksamheterna - som stélls i relation till situationen bland missbrukare i
stader som inte deltagit i sprutbytesforsok - invintas och bedémas av staden och landstinget.



Skrivelse om erbjudande till Stockholms Lins landsting att Stockholm ska vara
forsokskommun géllande sprutbyte

Ann-Katrin Aslund (FP) foreslr i en skrivelse den 23 juni 2010 att Stockholms stad
ska vara delaktig i forsok med sprutbytesprogram och erbjuda Stockholms léns
landsting att Stockholm ska vara forsdkskommun géillande sprutbyte.

BEREDNING
Arendet har remitterats till stadsledningskontoret for yttrande.
Stadsledningskontoret

Stadsledningskontorets tjansteutldtande daterat den 22 mars 2011 har i huvudsak
foljande lydelse.

Stadsledningskontoret tycker det ar viktigt att denna fraga tas pa allvar och utreds ordent-
ligt.

Socialtjansten har enligt lagstiftning (SoL 3 kap 1§) ansvar for att genom uppsdkande
verksamhet och pa annat sitt fraimja forutsdttningarna for goda levnadsforhéllanden. Inom
Stockholm stad finns redan etablerade moétesplatser for uppsdkande verksamhet och kon-
taktmojligheter. Dock kan stadens och landstingets samverkan kring prevention och miss-
bruksvard utvecklas i syfte att minska antalet narkotikamissbrukare. Ett hogt stéllt gemen-
samt mal méste vara att minska nyrekryteringen av narkotikamissbrukare och att 6ka antalet
som ldmnar missbruket bakom sig. Kontoret anser &ven att det ar av stor vikt att staden och
landstinget samverkar kring missbruksprevention. Stadens s.k. drogvaneundersdkningar har
visat orovickande 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 regelbundet
matningar av attityder till droger bland ungdomar samt om dessa provat narkotiska preparat.
I gymnasiet ar det en stoérre andel som nagon géng provat narkotika jamfort med i arskurs 9.
I den senaste undersdkningen var det 21 % av pojkarna och 14 % av flickorna som hade
anvint narkotika. Bland flickorna har andelen legat pa ungeféar den nivan under hela métpe-
rioden, men bland pojkarna har det skett en 6kning sérskilt i den senaste undersokningen.

Det finns regionala skillnader vad géller narkotikaanvéndning. Vid jaimforelse mellan
Stockholms 14n, Véstra Gotalands 14n, Skane 14n, sddra, mellersta och norra Sverige fram-
kommer att bland elever i &k 9 aterfanns den hogsta andelen som provat narkotika i Stock-
holms lén f6ljt av Skane l4n, sodra Sverige och norra Sverige. Lagst andel elever som nagon
géng anvint narkotika fanns i mellersta Sverige och i Vistra Gotalands l4n. Skillnaderna
mellan olika delar av landet var storst bland pojkarna och andelen med erfarenhet av narko-
tika var ungefér dubbelt sa stor i Stockholms lén jamfort med i sddra, mellersta och norra
delarna av Sverige. Bland gymnasieelever var monstret detsamma, narkotikaerfarenheten var
mest utbredd i Stockholms lén f6ljt av Skane 14n, Vistra Goétalands 1én och sddra, mellersta
och norra Sverige. Skillnaderna mellan regionerna var storst bland pojkarna.

I Stockholm genomfor vi den s.k. Stockholmsenkéten, dir 31 % av pojkarna och 25 % av
flickorna i gymnasiets ak 2 uppgav i 2010 ars undersokning att de provat narkotika nagon
géng. Motsvarande uppgifter for 2008 var 27 % for pojkarna och 23 % for flickorna. Bland
de gymnasieelever som 2010 uppgav att de ndgon géng anvint narkotika 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 6ver antalet missbrukare i stor-



staderna och hur utvecklingen varit 6ver tid. Sddant underlag ar naturligtvis en viktig del i
analysen av vilka metoder som &r framgangsrika kring savil minskad smittspridning som
beroendevérd och preventivt arbete. Stockholms stad forefaller ha bast statistiskt underlag
Over 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 ar 500-800 av antalet missbru-
kare injektionsmissbrukare. Hur utvecklingen over tid ser ut i Malmo och Goteborg finns det
inga statistiska uppgifter for.

Tillginglig statistik visar att antalet HIV-smittade injektionsmissbrukare idag ar ca 20
personer per ar i Stockholm och har, med undantag for ar 2007 da antalet plotsligt fordubb-
lades, legat pa den nivan i manga &r. Malmo har véldigt f4 nysmittade injektionsmissbrukare,
vilket dven ar fallet i Goteborg.

I Stockholm behover vi arbeta med att minska antalet HIV-smittade injektionsmissbruka-
re. Frdgan dr dock om sprutbyte dr rétt metod. Goteborg har uppenbart lyckats med uppgif-
ten utan att tillgripa sprutbyten. Stadsledningskontoret anser att vi i forsta hand bor studera
vad som varit framgéangsrikt i Goteborg.

Det saknas vidare uppgifter om huruvida sprutbytesprogram dkar handeln med sprutor
och leder till indirekt smittspridning. I Stenstroms avhandling (2008) finns en litteraturdver-
sikt som bl.a. visar att sprutdelning &r vanlig dven bland personer som nyttjar sprutbytespro-
gram och att manga sprutbytesprogram técker mindre 4n en tredjedel av besokarnas behov
av injektionsverktyg.

Slutsatser

Stadsledningskontoret anser att Stockholms léns landsting inte tillrdckligt tydligt definie-
rat vad som dr mélet och vilka effekter som forvintas uppnas med ett sprututbytesforsok. Det
kan ocksa konstateras att det saknas vetenskapligt stod for att atgdrden minskar smittsprid-
ningen av savil HIV som Hepatit B och C. Det saknas gedigna och vidldokumenterade veten-
skapliga utvarderingar av forsok med sprutbyten i Sverige men ocksa i véra nordiska grann-
lander, trots att verksamheten bedrivits under flera ar.

Stadsledningskontoret anser dérfor att ett sprutbytesforsok i Stockholms lédn inte bor
genomforas. Ett sddant saknar i dagsldget vetenskaplig grund. Istéllet bor resultat av utvarde-
ringar av de pagéende forsoken/verksamheterna - som stélls i relation till situationen bland
missbrukare i stdder som inte deltagit i sprutbytesforsok - genomforas.

Vid alla forsok med nya metoder dr det mycket viktigt att det finns en vetenskaplig upp-
foljning som pagar under hela forsokstiden och att en gedigen utvérdering genomfors av hela
projektet. Det dr ocksa alltid viktigt att fa fakta rorande vilka effekter verksamheten haft ur
maénga olika aspekter, i det hér fallet kring minskad smittspridning, minskat missbruk inom
malgruppen, paverkan pa boendes trygghet 1 niromradet runt lokaler med sprutbytesverk-
samhet, samhillsekonomiska vinster och kostnader med mera. I vara grannldanders huvudsta-
der (Oslo, Képenhamn och Helsingfors) pagar for narvarande sprututbyte sedan ett antal ar
tillbaka och det finns darfér mojlighet att ta del av deras erfarenheter, utdver erfarenheterna
av de forsok som genomfors i Sverige. En forsvarande omsténdighet 4r dock att inte under-
lag som besvarar viktiga fragestillningar tycks finnas frén dessa sprutbytesverksamheter i
andra stdader och lander. Utan dessa underlag kan inte sprutbyten i staden rekommenderas.

I hélso- och sjukvardslagen anges att malet for hélso- och sjukvarden dr en god hélsa och
en vard pa lika villkor for hela befolkningen. Sprututbyte minskar risken for smittspridning,
men diremot finns inte underlag som visar om det leder till 6kat eller minskat missbruk.
Socialtjansten har enligt lagstiftningen (SoL 5 kap 9§) 1 uppdrag att erbjuda stod for personer
som vill ldmna sitt missbruk.

Dessutom bor det tas fram statistiska underlag som gor det mojligt att jimfora utveck-
lingen av antal missbrukare etc. dver tid mellan stiderna, for att kunna analysera vilka meto-
der som &r framgangsrika saval nér det géller att hejda smittspridning som att minska antalet
narkotikamissbrukare och lyckas med preventiva insatser bland unga. Erfarenhetsutbyte av



goda arbetssitt 4r nddviandigt.

Stadsledningskontoret vill ocksa understryka att forséljning och anvéndning av narkotis-
ka preparat &r olagligt. Det bor noga dvervigas vilka signaler det sénder till ungdomar om
offentlig sektor har en sprutbytesverksamhet.

Om ett forsok, mot stadsledningskontorets rekommendation, skulle genomforas i Stock-
holms stad, &r det inte sjalvklart var en forsoksverksamhet for sprututbyte bor placeras i
staden. Yngre missbrukare ska t ex inte blandas med dldre. Det &r viktigt att berord personal
har kunskap om att méta unga missbrukare. Samverkan med landstinget skulle redan i nulé-
get behdva vila pa en mycket solid grund for att ett forsok skulle kunna ges optimala forut-
sdttningar.

Erfarenheter av liknande verksamheter visar att ndrmiljon kan paverkas genom okad
brottslighet. (I Malmé havdas att sa inte varit fallet, ndgot underlag synes dock inte finnas.)
Det finns dessutom risker med att skapa motesplatser da de kan bli stdllen dér personer som
ingdr i projektet séljer sprutor till personer som inte ingér i projektet. Dessa risker ar mycket
stora. Verksamheten bor inte bedrivas i ett omrade som redan har hog social utsatthet eller
dér det med ldtthet kan uppstd en samlingspunkt. Kontoret avrader ifrén att en eventuell
sprutbytesverksamhet forlaggs till Sodermalm som redan har en mycket hog tithet av olika
sociala verksamheter med kommundévergripande 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 kompe-
tens 1 dessa frégor, dr forlaggning i anslutning till ndgot av Stockholms ldns landstings sjuk-
hus med god kollektivtrafikforsorjning. Dock anser inte kontoret att Sodersjukhuset dr 1dmp-
ligt, med hanvisning till ovan férda resonemang kring Sédermalm.
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