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Inledning

En arbetsgrupp med representanter fran kommunerna, vuxenpsykiatrin och
primarvarden har fatt uppdrag att utveckla ett forslag pa samarbetsdokument
som kan reglera 6vergripande samarbetsformer kring missbruks- och
beroendevarden i Dalarna. Dokumentet bygger pa de nationella riktlinjerna
(socialstyrelsen, 2007) och fortydligar hur socialtjdnsten och halso- och
sjukvarden i Dalarna kan samarbeta och avgransa sitt arbete kring malgruppen.
Riktlinjerna sammanfattas under samma rubriker som de nationella riktlinjerna
har uppréattat:

= prevention och tidiga insatser

= beddbmning och dokumentation,

= psykosociala behandlingen och lakemedelsbehandling
= gravida kvinnor med missbruks- och beroendeproblem
= samsjuklighet

Forslaget pa riktlinjer har under november manad varit ute pa en remissrunda
inom berorda forvaltningar och det slutgiltiga forslaget har fardigstallts med
hansyn tagit till dessa kommentarer.

Utgangspunkt for samarbete

Personer som oOkar sitt intag av alkohol, droger eller beroendeframkallande
lakemedel kommer att 6ka risken for att utveckla missbruks- och
beroendeproblem. Detta kan i sin tur medfora att dessa personer utvecklar olika
psykosociala, psykiatriska och somatiska besvar. Omvéant har patientgruppen
med psykiatriska tillstand en storre risk an den ovriga befolkningen att utveckla
missbruks- och beroendeproblem.

Detta ar viktiga samband, vilket fortydligar att vard och behandlingen for
personer med missbruks- och beroendeproblem utgor ett gemensamt ansvar och
uppdrag for bade kommunernas socialtjanst och landstingets halso- och
sjukvard. Vard och behandling skall ske i samarbete och i forekommande fall
tillsammans med arbetsgivare.

Prevention och tidiga insatser

Uppdraget att ge tidiga insatser och férebygga missbruks- och beroendeproblem
har manga verksamheter inom det offentliga omradet, t.ex. primarvarden,
akutmottagningar, modravarden, BVC, psykiatriska mottagningar,
foretagshalsovarden, ungdomsmottagningen och kommunens socialtjanst m.fl.

e Som hjalp for att identifiera riskfylld alkoholkonsumtion skall den personal
som ansvarar for att mota patienter / klienter ha kompetens for att
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anvanda och analysera resultatet av bedémningsinstrumentet AUDIT
(fragor om alkoholvanor).

e Frageformularet skall anvandas pa nya patienter / klienter och kan med
fordel anvandas i samband med andra screeningsinstrument som omfattar
andra folkhalsoproblem som t.ex. rokning, motion, matvanor, somn.

Beddmning och dokumentation

Det ar viktigt att personalen inom socialtjansten och halso- och sjukvarden som
arbetar med missbruks- och beroendevard kan kommunicera och samarbeta pa
ett professionellt satt. En férutsattning ar att man anvander samma terminologi,
definitioner och skattnings- och bedémningsinstrument for att underlatta
kommunikationen mellan verksamhetsomradena. | Dalarna skall personal inom
socialtjansten och halso- och sjukvarden kunna anvanda:

* BedObmnings- och screeningsinstrument:

(o}

AUDIT, Screening av alkoholvanor och identifiering av skadlig
konsumtion.

DUDIT, Screening av narkotikabruk och identifiering av
narkotikakonsumtion.

ASI, Bedomning av problemtyngd och hjalpbehov av missbruk och
beroendeproblem, samt uppféljning av insatser.

ADAD, Beddmning av behov, problemtyngd, samt uppféljning av
insatser for ungdomar med alkoholproblem.

= Gemensam klassifikation och definitioner:

(o}

ICD 10, Diagnostik och klassifikation av sjukdomar, kapitel V,
psykiska storningar och beteendestérningar orsakade av psykoaktiv
substans.

= Gemensamma begrepp:

(o}

(0}

”Avgiftning” skall benamnas, abstinensbehandling

”"Missbrukare” skall bendmnas personer med missbruks- och
beroendeproblem

Riskbruk ar ett bruk av alkohol som ar eller kan bli skadligt,
men dar missbruk eller beroende inte féreligger

”Dubbeldiagnos” skall benamnas samsjuklighet dvs. patienter med
missbruks- och beroendeproblem och samtidig psykiatrisk eller
somatisk sjukdom

Ovriga termer och begrepp skall definieras enligt socialstyrelsens
termbank
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Psykosocial behandling och lakemedelsbehandling

Personer med ett identifierat missbruks- och beroendeproblem skall i férsta hand
fa sin behandling inom socialtjansten, primarvarden eller psykiatrin dar personen
bor.
e Det ar den lokala ledningen for halso- och sjukvarden och ledningen for
kommunens socialtjanst som tillsammans skall planera hur vard och
behandlingen skall organiseras.

e Verksamheten skall lokalt samordnas mellan socialtjanstens personal inom
missbruksverksamheten och med yrkeskompetens fran primarvarden och
psykiatrin inom omradet, t.ex. lakare och sjukskoterskor.

Forebyggande och tidiga insatser:
Om det vid ett bes6k inom kommunens socialtjanst, primarvard eller psykiatrin
framkommer (t.ex. via analys av AUDIT) att patienten / klienten har ett riskbruk
av alkohol eller missbruks- och beroendeproblem, skall kort radgivning initieras.
e Kort radgivning skall bygga pa metoden "motiverande samtal”, en
patientcentrerad metod dar patienten utan patryckning far hjalp att for sig
sjalv klargéra motiven for eller emot ett visst beteende.

Vid diagnostiserat missbruk eller beroende

Behandling av personer med missbruks och beroendeproblem skall initieras vid
de verksamheter som kommunen och landstingets halso- och sjukvard
gemensamt har utvecklat och organiserat inom kommunen. Hur patienten /
klienten kommer till behandling for sitt missbruk och beroendeproblem kan
schematiskt beskrivas (bilaga 1).

Barn till foraldrar som har missbruks och beroendeproblem
Barn till foraldrar med missbruks och beroendeproblem skall sarskilt
uppmarksammas.

Abstinensbehandling

Abstinensbehandling skall erbjudas i 6ppna vardformer inom landstingets
primarvard eller psykiatrins 6ppenvard. F6r mer svara och komplexa tillstand
finns abstinensbehandling inom psykiatrins slutenvard, pa den lanstévergripande
beroendeenheten i Falun (avdelning 65). Vid abstinensbehandlingens initiala
skede bor gemensam vardplanering initieras mellan landstingets och kommunens
missbruks- och beroendeverksamheter och i féorekommande fall med
arbetsgivaren.

Lakemedelassisterad underhallsbehandling vid opiatberoende
Lakemedelassisterad behandling for opiatmissbruk ges pa beroendemottagningen
i Falun (avdelning 65) enligt fastslagna riktlinjer.

Gemensamma riktlinjer fér missbruks- och beroendevérd i Dalarna

4(8)



Gravida kvinnor med missbruks- och beroendeproblem

Intag av alkohol, droger eller beroendeframkallande lakemedel under graviditet
kan ge skadliga effekter pa fostret, vilket innebar att gravida kvinnor utgor en
sarskild riskgrupp som maste uppmarksammas.

e Modravarden har vid inskrivning av nya gravida kvinnor ett sarskilt ansvar
och uppdrag att utféra screening (AUDIT & DUDIT) av de blivande
foraldrarna. Identifieras ett riskbruk skall kort radgivning initieras enligt
metoden "motiverande samtal”.

Samsjuklighet

Med samsjuklighet menas att en klient, patient med missbruk och
beroendeproblem samtidigt uppfyller diagnostiska kriterier for ett psykiatriskt
och/eller somatiskt tillstand. Detta samband ar relativt vanligt, personer med
missbruks och beroendeproblem har ofta psykiatriska symtom och somatisk
ohalsa. Sambandet galler ocksa omvant.

* Halso- och sjukvarden och socialtjansten har ett gemensamt ansvar for
klienter och patienter med missbruk och beroende och samtidig psykiatrisk
och/eller somatisk sjukdom.

= Om socialtjdnsten misstanker att en klient med missbruks och
beroendeproblem har psykisk eller somatisk sjukdom skall, med klientens
samtycke, omedelbar kontakt tas med primarvard eller
Oppenvardspsykiatri for en bedomning.

* Om halso- och sjukvarden misstanker att en patient med psykiatrisk
diagnos och/eller somatisk ohé&lsa har missbruks och beroendeproblem
skall, med patientens samtycke, omedelbart kontakt tas med kommunens
missbruksvard.

= En samtidig vard och behandling fér bada problemen &r viktig, samordnad
tillsammans av landstingets halso- och sjukvard och kommunens
socialtjanst.

= Det finns ingen evidensbaserad behandling for samsjuklighet specifikt,
men inget talar emot att anvanda de metoder som idag ar effektiva for
missbruk och beroendeproblem respektive psykiatriska problem.

* |Inom kommunerna skall det finnas lokala riktlinjer for samarbete och
samordning att behandla patienter med psykiska problem och samtidigt
missbruk och beroendeproblem. Alla dessa identifierade patienter /
klienter skall ha upprattade vardplaner (samtycke) som &r gemensamma
mellan kommunens socialtjanst och psykiatrins 6ppenvard alternativt
primarvarden.
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Handlingsplan for utveckling och implementering av
riktlinjerna

For att genomfora riktlinjerna i Dalarna maste olika aktiviteter genomforas
tillsammans mellan personalen inom kommunernas socialtjanst och landstingets
halso- och sjukvard. Foljande aktiviteter skall genomforas;

= Att all personal som moter nya patienter / klienter skall utbildas i basal
missbruks och beroendeléra.

= att all personal som moter nya patienter / klienter skall utbildas i att anvanda
och tolka bedomningsinstrumenten AUDIT och DUDIT.

= att sarskild utsedd personal inom varje kommuns socialtjanst, landstingets
primarvard och psykiatrin skall utbildas i:
0 beddmningsinstrumenten ASI och ADAD.
o0 diagnostiskt instrument ICD 10

= att all personal som moéter nya patienter / klienter och personalen som
arbetar med malgruppen inom kommunens socialtjanst, primarvarden och
den psykiatriska 6ppenvarden skall utbildas i MI- baserad radgivning
(motiverande samtal)

» att en specialiserad verksamhet for missbruks- och beroendevard organiseras
inom varje kommun i samarbete mellan kommunens socialtjanst och
landstingets halso- och sjukvard.

= att kommunernas socialndmnder och landstingsstyrelsen beslutar att
riktlinjerna skall galla for alla kommuner och alla halso- och
sjukvardsomraden inom Dalarna

= att effekten av den generella screeningen av alkoholvanor och tidig
radgivning foljs upp pa ett systematiskt satt

= Att handlingsplanen ar genomford den 1 januari 2009
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Arbetsgrupp

Foljande personer har deltagit i arbetet och utformningen av riktlinjerna:

Krister Forsstrom Falu kommun

Eva Kjell Borlange kommun

Maria Soderstrom Avesta kommun

Silja Salimaki Ludvika kommun

Eva Jondelius Saters kommun

Lars Brannstrom Leksands kommun

Astrid Lundberg Orsa kommun

Ann-Sofie Holmberg Psykiatrin mellersta sektorn
Susanne Nyberg Allmanpsykiatriska kliniken Falun & Sater
Soren Fogde Narsjukvarden Dalarna
Birgitta Ljungquist Narsjukvarden Dalarna

Per Soderberg Psykiatrins Utvecklingsenhet
Kerstin Hedtorp Sekreterare i arbetsgruppen
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Bilaga 1

Modell for identifiering, beddomning och behandling av missbruks- och
beroendeproblem

Bedomning Utredning
av —
svarghetsgrad

» l ./
I, ontalkt Screening Kort radgivning
med ny - AUDIT m otiverande Behanding

klient DUDIT samtal
v
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