REGION DALARNA

LANSOVERGRIPANDE OVERENSKOMMELSE OM
SAMVERKAN INOM MISSBRUKS- OCH BEROENDEVARDEN

Dokumenttyp: Dokumentnamn:
Lansovergripande Lansdvergripande dverenskommelse om
samverkanséverenskommelse samverkan inom missbruks- och beroendevarden
Giltigt fran och med: Giltigt till och med:
2016-06-01 2019-05-31
Ansvarig fér revidering: Antagen av och datum:
Region Dalarna 2016-05-30

Respektive kommun och Landstinget Dalarna
Version: Godkind av:
Version 2 Réadet for valfardsutveckling

Gunnar Barke

Ordférande
Dokumenthistorik: Diarienummer:
Version 1 RD 2015/181

2018-09-28

Linschefnitverket godkinner de tilligg som gjorts i denna
overenskommelse gillande spelberoende/spelproblem vilket
giller tills 6verenskommelsen i sin helhet revideras senast
2019-05-31.

i
-
m%wm
Elisabeth Fransson

vice. ordforande

Myntgatan 2 | SE-791 51 Falun | +46 (0)23 77 70 00 | info@regiondalarna.se | bg 5599-3331 | org nr 222000-1446 www.regiondalarna.se



REGION DAL#RNA

Innehallsférteckning

InnehallsfOrteckning .....eeciiiiiiiniiniesisisiinic it sre e snsessee s sanens 2

SamMmMAaNfALtNING ..eccvciieiiiiiiiniiiiiisiiie st ase s ssrases b e nss s st s e e ssssasene 3

1. Inledning och bakgrund ..........ccoveriercrcninsisnsssinissnisinsnnsssssesssnssssssesssesssnne 3

1.1 Syfte...... S e e S e s

1.2 ML ottt et e 4

1.2.1 Kuwalitetsindikatorer.................. Fel! Bokmirket dr inte definierat.

R S OO 4
3. Overgripande samverkansstruktur for kommuner och landsting inom

J D F: o 4 U PO 5

3.1 Regionala utvecklingsgruppen f6r missbruk och beroende....ooocrvcuiurinnaces 5

3.2 Lokala 6verenskommelser om samatbete.......c.ococuveeemrncmrencrncnceciieecnnereceas 6

3.2.1 Skyldighet att uppritta lokala 6verenskommelser .......ccoviiiciiinninnsO

3.2.2 De skriftliga lokala 6verenskommelserna bér innehalla:.......ovvnveee.. 7

4. Kommunen respektive landstingets Gvergripande ansvar.........coceeeuereuennne 7
4.1 Gemensamma begrepp ....cccoucrvvivmrnisincrannns B s RIS P Bty
4.2 KOMMUNEINAS ANSVAL w.eeuireriiiritetisnsete ittt ebsss st esss et esssassssesssssssssans 8

4.2.1 Insatser som kommunerna ansvarar fOr: ...ooeerirreererereersrereeresrassensnd

4.3 LandstiNgets ANSVAL ....cvcveimirrereececreecreeesene e neseseeseseessssesssseseseesessenessenssenseses 9
4.3.1 Insatser som landstinget ansvarar fOr:.....uvvvvvrrvrsresrsieisemserennnn. 10

4.4 GEmMENSAME ANSVAL cuvviececteerceeeeise sttt sss s s s sssesies 11
4.4.1 Ansvarsfordelning LVM ... 11

4.5 Gemensamma utvecklingsomraden......c..oeieieeriecisesicenensnseeeessseees 12

5. Delaktighet - Brukare och anhofiga .....ceveveeinsernsceeriscrinisenisneereenenisenins 13
5.1 Individniva: ... 13

5.2 Verksamhetsniva:. ...t css s scassenans 13

5.3 OrganiSatioNSNIVAL covummemmemermeseesmssermssmssesssssssisissssasessisses s sasessessesssssmsssssesseses 13

6. Att beakta i lokala samverkansGverenskommelser eller rutiner .............. 14
6.1 Alder, gENUS OCH ELNICILEL....ovvvemeriri st srener s 14

6.2 Barn till forildrar med missbruksproblem........comiviie 14

6.3 Barn 12-17 ir och unga vuxna med riskbruk, missbruk eller beroende .... 14

6.4 Gravida med riskbruk, missbruk eller beroende........ccourvevrvceernvecrncnrnreennnne. 15

0.5, ANNOLIGA. ot tvverrerriric s e s 15

6.6 VAld 1 NAra rEIAHOMNEL ..c.ciiriririrererierririeteisist st ne st st nn e ses st s s s s sssses 15

6.7 SamSJUKBZREL ..ottt 16

6.8 Smitta och smittsKydd......cccevverimiiiirii 16

6.9 SuicidbedOmNING ...t s 16

7. Sekretessbrytande bestimmelse ......ccvveeereiinirierirssrnssnnissnsenssserssssesanenas 17
8. FoU-verksamMhet......ocervirirrniiniiniiiiininiiniiiniensiesmisnessnenesn. 17
9. Samverkansproblem och tvister mellan partetna........cccovceeriiiirninniianeen. 17
ALDEtSIUPP coceeercrninetiicsinnisisinnrnsiestersiisnesissisenesssansaessssnsaesessnssanssssnnassssansens 18
Referenser.....iiviiiiniiiiiiniiniiniiineiiiiieieneensinesnsiisissssissssss s 19
Bilaga.l ....eciveiiicernninnacrrrieinsnesenrnen e sssunsssasanesssastassassntsnusensaanesansunesssessansnnss 21

Lansévergripande éverenskommelse om samverkan inom missbruks-och beroendevarden/version 2/2018-08-27

2(21)



REGION DALARNA

LANSOVERGRIPANDE OVERENSKOMMELSE OM
SAMVERKAN INOM MISSBRUKS- OCH BEROENDEVARDEN

Dokumenttyp: Dokumentnamn:

Lansdvergripande Lansévergripande Gverenskommelse om
samverkansdverenskommelse samverkan inom missbruks- och beroendevarden
Giltigt fran och med: Giltigt till och med:

2016-06-01 2019-05-31

Ansvarig for revidering: Antagen av och datum:

Region Dalama 2016-05-30

Respektive kommun och Landstinget Dalama

Version:

Version 1

Dokumenthistorik: Diarienummer:
Version 1 ) RD 2015/181

Myntgatan 2 | SE-791 51 Falun | +46 (0)23 77 70 00 | info@regiondalarna.se | bg 5599-3331 | org nr 222000-1446 www.regiondalarna.se







REGION DAL#RNA 3(21)

Sammanfattning

Regionala utvecklingsgruppen for missbruk och beroende fick 1 uppdrag av Region
Dalarnas chefsgrupp att utarbeta en lins6vergripande 6verenskommelse for missbruk
och beroende mellan landstinget Dalarna och Dalarnas 15 kommuner. En arbetsgrupp
med representanter frin kommuner och landsting och berérda yrkeskategorier
tillsattes for att genomfora uppdraget. Syftet med denna Sverenskommelse ar att den
ska ersitta Dalarnas Riktlinjer £6r missbruk och beroende fran ar 2008 och utgéra en
gemensam grund for de lokala samverkanséverenskommelser som kommuner och
landsting sedan 4r 2013 har lagstadgad skyldighet att uppritta.

Socialstyrelsens forsta nationella riktlinjer f6r missbruk och beroende som
publicerades ar 2007 och de Nationella riktlinjerna f6r hilsoftimjande insatser som
publicerades 4r 2011 har haft stor betydelse 6t utvecklingen av riskbruk- missbruks
och beroendevirden. I de lagindringar som har skett sedan dess och de nya nationella
riktlinjerna f6r vard och stéd vid missbruk och beroende frin ar 2015 stirks kravet
ytterligare pa samverkan mellan landsting och socialtjanst och pa brukar- och
patientinflytande. En fortsatt implementering av barnkonventionen visar sig bland
annat i att extra uppmitksamhet ska ges gravida med riskbruk/missbruk och
beroende, barn tll forildrar med missbruksproblem, och férildrar med
missbruksproblem. Andra mélgrupper som ar extra viktiga att uppmirksamma ar
petsonet med missbruk/beroende med psykisk sjukdom, neuropsykiatriska tillstind
med eller utan funktionsnedsittning och personer med dopingproblematik.
Riktlinjerna innehaller nu ocksd rekommendationer om insatser f6r barn och unga
vuxna med missbruk/beroende, likemedelsberoende, likemedelsassisterad behandling
for opiatberoende och psykosociala stédinsatser.

I 6vetenskommelsen ingdr aven spelbetroende/spelproblem (spel om pengar). I
6verenskommelsen tydligg6rs huvudminnens lagstadgade ansvarsomriden inom
respektive omride och for olika malgruppet. [ slutet av dokumentet finns en
oversiktlig tabell Gver ansvarsfordelningen mellan huvudminnen. De nya riktlinjerna
ktiver ocksé vissa gemensamma utbildningssatsningar som med f6rdel kan ske 1
samverkan med hogskolan.

1. Inledning och bakgrund

I Dalarna har Region Dalarna beslutat att utforma en linsévergripande samverkans-
6verenskommelse mellan Dalarnas 15 kommuner och landstinget Dalarna som ar
baserad pa Nationella riktlinjer (NR) ”Vard och stéd vid missbruk och beroende”
(Socialstyrelsen, 2015) och ”Nationella riktlinjer £6r sjukdomsforebyggande metoder
20117 (Socialstyrelsen, 2011). Denna ersitter dokumentet ”Gemensamma riktlinjer for
missbruk och beroende-vird 1 Dalarna” fran ar 2008. Som ett komplement till
samverkansoverenskommelsen utarbetas ett lansgemensamt vardprogram.

Ansvarsférdelning redovisas i bilaga 1.

Lansovergripande dverenskommelse om samverkan inom missbruks-och beroendevarden/version 2/2018-08-27
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1.1 Syfte

Syftet ar att stirka samverkan genom att tydligg6ra ansvarsfordelningen mellan
parterna samt samverkansansvaret for riskbruk-, skadlig bruk/missbruk- och
beroendevirden.

Syftet dr ocksa att tydliggéra behovet av linsgemensamma resutser for milgruppen.

Foreliggande dokument ska vara ett underlag f6r lokala avtal/handlingsplanet mellan
huvudminnen.

1.2 Mal

Milet med 6verenskommelsen ir att stirka samvetkan mellan kommun och landsting
for att tillgodose behovet av god vird, stdd och behandling f6r milgtuppen i Dalatnas
lin 1 enlighet med de nationella riktlinjerna. Brukarinflytandet ska stirkas.

»GOD VARD OCH OMSORG”

”God vard och omsorg” innehaller sex dimensioner som it gemensamma for halso-
och sjukvird och socialtjinst utifrin respektive lagstiftning (SoL. och HSL);”

® Kunskapsbaserad. Virden och omsorgen ska baseras pé bista tillgingliga
kunskap och bygga pa bide vetenskap och beptovad etfarenhet.

® Siker. Virden och omsotgen ska vara siker. Riskforebyggande verksamhet ska
forhindra skador. Verksamheten ska ocksé priglas av rittssikerhet.

® Individanpassad. Virden och omsorgen ska ges med respekt for individens
specifika behov, forvantningar och integritet. Individen ska ges mojlighet att
vara delaktig.

® Effektiv. Virden och omsorgen ska utnyttja tillgingliga resurser pd bista sitt
for att uppna uppsatta mal.

® Jimlik. Virden och omsorgen ska tillhandahéllas och férdelas pa lika villkor
for alla.

® Tillgdnglig. Virden och omsorgen ska vara tillginglig och ges i timlig tid och
ingen ska behova vinta oskilig tid pé vird eller omsorg (Socialstyrelsen, 2014,
sid 10).

1.2.1 Kvalitetsindikatorer

I de nationella riktlinjerna £6¢ vird och stéd vid missbruk och beroende finns
indikatorer som kan anvindas f6r uppfoljning och utvirdering.

Vartje huvudman foljer upp sin verksamhet utifrin det som giller for respektive
verksambhet.

2. Parter

®  Offentlig kommunal verksamhet 1 samtliga kommuner 1 Dalarnas lin

® Landstinget Dalarna

Lansévergripande éverenskommelse om samverkan inom missbruks-och beroendevarden/version 2/2018-08-27
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3. Overgripande samverkansstruktur fér kommuner och
landsting inom Dalarna

Inom Region Dalarna finns det inrittat regionala utvecklingsgrupper for olika
huvudomriden varav missbruk och beroende ir ett omrade.

3.1 Regionala utvecklingsgruppen for missbruk och beroende

I den regionala utvecklingsgruppen f6r missbruk och beroende finns representanter
frin landstingets primirvard och psykiatri och fran socialtjanst som representerar
Dalarnas 15 kommuner. Gruppen har som uppdrag att:

®  tydliggora en Gvergripande ansvarsfordelning for tidig upptackt, forebyggande
arbete, vird och behandling utifrin aktuella riktlinjer, foreskrifter och
lagstiftning

" f6lja upp att Gverenskommelser mellan kommuner och landsting skrivs 1 lanet

®  stddja och utveckla kompetens- och kunskapsutvecklingen inom missbruk och
beroende

® verka for att identifierade utvecklingsomraden pa linsévergripande nivi mellan
huvudminnen och idven internt inom respektive organisation blir belysta och
foremal for utredning och atgard

®  verka for anviandandet av system for uppfoljning och utvirdering av
missbruks- och beroendevarden

"  folja utvecklingen i linet med utgingspunkt fran Socialstyrelsens Oppna
jamforelser

® arbeta med att ta fram regionala kvalitetsindikatorer

® mottaga avvikelser och vid behov atgirda7

Lansévergripande overenskommelse om samverkan inom missbruks-och beroendevarden/version 2/2018-08-27
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3.2 Lokala 6verenskommelser om samarbete

3.2.1 Skyldighet att uppriitta lokala 6verenskommelset

Landsting och kommuner har sedan 1 juli 2013 skyldighet att uppratta
6verenskommelser om samatbete avseende petsoner med missbruks- och
beroendeproblematik (se nedanstiende ruta).

Dalarnas femton kommuner har alla olika forutsattningar och utvecklingsbehov och
det 4r darfor viktigt att vatje enskild kommun tillsammans med landstingets lokala
vetksamheter formulerar egna éverenskommelser som utgér frin den linsévergtipande
samverkansoverenskommelsen och det linsévergtipande virdprogrammet. Lokala
styrgrupper med foretridare f6r berérda verksamheter finns redan i ménga av linets
kommuner. Inventering av redan ingingna samverkansavtal mellan kommunen och
landstinget bor dirfor ses 6ver di dessa i manga fall kan ligga till grund for den
lagstadgade Gverenskommelsen.

Lanséverenskommelsen berdr bide hilso- och sjukvirden och socialtjansten och det
maste finnas ett gemensamt ansvar for att en fungerande och andamailsenlig
samverkan mojliggors. Bada huvudmannen ska ditfor dven tydliggora ansvars-
fordelningen inom den egna otganisationen, di behov finns.

Overenskommelsen rorande samverkan inom missbruk- beroendeomradet kan aven
inkludera andra aktorer, som till exempel polis eller skola.

HSL 3 kap.

3 § Landstinget ska inga en 6verenskommelse med kommunen om ett samarbete i fraga om
1. personer med psykisk funktionsnedsattning,
2 personer som missbrukar alkohol, narkotika. andra beroendeframkallande medel, |akemedel.
dopningsmedel eller spel om pengar. och
3. barn och unga som vardas utanfor det egna hemmet.

Om det ar majligt bor organisationer som foretrader dessa personer eller deras narstaende ges mdajlighet att
lamna synpunkter pa innehallet i dverenskommelsen. Lag (2017:810),

SolL 5 kap.

§ 9 a Kommunen ska inga en 6verenskommelse med landstinget om ett samarbete | fraga om personer som
missbrukar alkohol, narkotika, andra beroendeframkallande medel, lakemedel, dopingmedel eller spel om
pengar. Om det ar majligt bor organisationer som foretrader dessa personer eller deras narstaende ges
majlighet att [Bmna synpunkter pa innehallet i verenskommelsen.

Om det ar mdjligt bor organisationer som foretrader dessa personer eller deras narstaende ges mojlighet att
lamna synpunkter pa innehallet i verenskommelsen. Lag (2017:809).

Lansovergripande dverenskommelse om samverkan inom missbruks-och beroendevarden/version 2/2018-08-27
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3.2.2 De skriftliga lokala 6verenskommelserna bor innehalla:

Gemensamma mal:
Ett klargérande av den lokala ansvarsférdelningen mellan kommunens och
landstingets verksamheter for forebyggande verksamhet, tidiga insatser, vird och
behandling- avseende personer som skadligt bruk/missbrukar alkohol, narkotika,
andra beroendeframkallande medel, likemedel, dopningsmedel eller spel om
pengat.
® Rutiner for utformandet av samordnande individuella planer (SIP)

® En beskrivning hur de berérda barnen uppmirksammas och ansvaret for
dessa barn

® En plan for gemensam kunskapsutveckling inom omradet
* En struktur f6t inforandet av nya metodet/insatser
* En plan {6t systematisk uppfoljning/utvirdeting inom omradet

® Rutiner for samverkan pa bade chefs- och handliggarnivi - Rutiner for
brukarmedverkan

* Samverkan med 6vriga aktOrer
* Rutiner vid tvingsinsatser enligt LVM, LVU, LOB
" Insatser fOr sarskilda grupper som ska uppmirksammas

® Rutiner for avvikelser och eventuella tvister kring ansvarsfrigor

4. Kommunen respektive landstingets évergripande ansvar

Kommunen ” har det yttersta ansvaret for att enskilda far det stoéd och den hjilp som
de behover. Detta innebir ingen inskrinkning i det ansvar som vilar pa andra
huvudmin” (SoL 2001:453, 2 kap.§ 1).

Hilso- och sjukvird ar “atgirder for att medicinskt férebygga, utreda och behandla
sjukdomar och skador” (HSL 1982:763, 1 §, PL. 5 §).

Malet 4r god hilsa och en vard pa lika villkor 1 befolkningen (HSL; 1982:763 2 §,).
”Den som har det stérsta behovet av hilso- och sjukvird ska ges foretride till varden”
(HSL; 1982:763 2 §,).

4.1 Gemensamma begrepp

Det ar viktigt att personalen inom socialtjinsten och hilso- och sjukvirden som
arbetar med missbruks- och beroendevard kan kommunicera och samarbeta pa ett
professionellt sitt. En forutsittning édr att man anvinder samma terminologi,
definitioner och skattnings- och bedémningsinstrument fér att underlitta
kommunikationen mellan verksamhetsomradena.

ICD-10 ar det officiella diagnossystemet. I dokumentet anvinds begreppet skadligt
bruk synonymt till missbruk.

DSM-IV och DSM-5 anvinds som hjilpmedel inom psykiatrisk diagnostik.

DSM och ICD diagnoserna for missbruk och beroende ir i stort sitt kompatibla.

Lansovergripande éverenskommelse om samverkan inom missbruks-och beroendevarden/version 2/2018-08-27
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® Riskbruk, ir ett bruk av alkohol som kan bli skadligt, men dir skadligt
bruk/missbruk eller beroende inte foteligger.

®  Skadligt bruk (International Statistical Classification of Diseases and Related
Health Problems, Tenth revision (ICD-10).

- Missbruk (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders- IV
(DSM- 1V), motsvarar skadligt bruk.

® Beroende enligt ICD-10, DSM- IV innebir fysisk, psykisk och/ellet socialt
beroende. Medicinsk diagnos.

® Missbruk enligt Socialtjanstlagen ar ingen medicinsk diagnos. Inom
socialtjansten anvinds resultat fran friga om missbruk vid ASI-intervju
for bedomning av missbrukets allvarlighetsgrad.

® Substansbrukssyndrom (DSM-5), varje substans, t.ex. alkoholbrukssyndrom,
amfetaminbrukssyndrom och hasardspelssyndrom. Ersitter missbruk och

beroende.

Lindrigt 2 — 3 kriterier
Medelsvart 4 — 5 kriterier
Svart >5 kriterier

® Abstinensbehandling, ir den korrekta benimningen for det som tidigare
kallats ”avgiftning”.

® Samsjuklighet, ir missbruk/beroende av likemedel, alkohol, natkotika eller
spel om pengar med samtidig psykisk sjukdom eller st6rning. Det kan dven
vara psykisk sjukdom eller storning med samtidigt missbruk beroende av
alkohol, narkotika eller spel om pengar och i férekommande fall dven somatisk
sjukdom.

® Dopning, med dopning menas missbruk av hormonpreparat och andra
likemedel som finns med i ”Lagen om f6rbud mot vissa dopningsmedel”
(SFS1991:1 969), med avsikt att 6ka musklernas styrka och volym.

4.2 Kommunernas ansvar

Socialtjiansten ska aktivt sérja for att den enskilde missbrukaren far den hjélp och vérd
som han eller hon behover for att komma ifran missbruket och den ska planeras och
genomforas 1 samforstind med den enskilde och noga f6ljas upp (SoL 5 kap.§ 9).
Kommunen ska ha insatser f6r barn och unga for att fraimja en ... ”gynnsam fysisk
och social utveckling”..., och bland annat ...”aktivt arbeta for att forebygga och
motverka missbruk bland barn och ungdom av alkoholhaltiga drycker, andta
berusningsmedel eller beroendeframkallande medel samt dopningsmedel, aktivt atbeta
for att forebygga och motverka missbruk av spel om pengar bland barn och unga.”
(SoL 5 kap. § 1). Insatsetna som erbjuds enligt SoL. ir frivilliga med undantag f6r
insatser som ar reglerade 1 tvingslagstiftning sisom Lagen om vérd av missbrukare,

Lansévergripande dverenskommelse om samverkan inom missbruks-och beroendevarden/version 2/2018-08-27
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LLVM (1988:870) och Lagen med sirskilda bestimmelser om vird av unga, LVU
(1990:52). Tvingslagstiftningen giller ej vid missbruk av spel om pengar.

Socialtjinsten har det yttersta ansvaret for att barn- och unga som far illa far det stod
och skydd som de behéver (SoL. 5 kap). For att socialtjansten ska kunna ta detta
ansvar finns en anmilnings- och uppgiftsskyldighet for offentligt anstillda enligt Sol.
14 kap. 1 § andra och fjirde stycket.

4.2.1 Insatser som kommunerna ansvarar for:

" information och radgivning

® f{orebyggande verksamhet

® utredning av hjilpbehov jimlikt SoL (se vardprogrammet)
"  psykosocial utredning (se virdprogrammet)

® psykosocialt stod (se vardprogrammet)

®  psykosocial behandling (se vardprogrammet)

" anhorigst6d till personer med missbruk, beroende

® anhorigstdd med sirskild uppmirksamhet pa barnen

® vild i nira relationer (SOSFS 2014:4 1-7 och 9 kap.)

® Utredning ”orosanmilan” (SoL 14 kap.)

® Utredning LVM
(Lagen om vird av missbrukare, LVM; 1988:870)

®  Utredning LVU
(Lagen med sirskilda bestimmelser om véird av unga, LVU 1990:52)

® Insatser enligt LSS
(Lagen om st6d och setvice till funktionshindrade, LSS 1993:387)

4.3 Landstingets ansvar

”Hilso- och sjukvird ska bedtivas s3 att den uppfyller kraven pa en god vard” (HSL
1982:763 § 2 a). Detta innebdr att den ska vara av” god kvalitet, av god hygienisk
kvalitet, tillgodose patienterna behov av trygghet i virden och behandlingen, vara
lattillganglig, bygga pa respekt for patientens sjilvbestimmande och integritet, frimja
goda kontaktet mellan patienten och hilso- och sjukvérdspersonalen, och tillgodose
patientens behov av kontinuitet och sikerhet i varden” (HSL 1982:763 § 2 a). ”Olika
insatser for patienten ska samordnas pa ett andamalsenligt sitt” och ”om det inte ar
uppenbart obehovligt snarast ges en medicinsk bedomning av sitt halsotillstind”. (HSL
1982:763 § 2). Virden som ges ska vara av god kvalitet och sti i 6verenskommelse
med vetenskap och beprévad erfarenhet” (PL § 7).

Primarvarden i linet stir for forsta linjens hilso- och sjukvard. Som sidan ar vird-
centralerna strategiskt placerade for screening och tidiga interventioner vid riskbruk,
skadlig bruk/missbruk av alkohol, natkotika, andra beroendeframkallande medel,

Lans6vergripande verenskommelse om samverkan inom missbruks-och beroendevérden/version 2/2018-08-27
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lakemedel, dopningsmedel eller spel om pengar. Personer med ett tiskbruk, skadligt
bruk/missbruk och beroende ska upptickas i hela sjukvirden, men primirvirden har
ett sirskilt ansvar. Behandling av skadligt bruk/missbruk och beroende kan ske inom
bade primirvird och psykiatri utifrin art och grad, komplexitet och samsjuklighet.
Ansvaret for abstinensvérd i slutenvard hor till psykiatrin. Sjukhusens samtliga kliniker
moter emellertid personer med riskbruk, skadligt bruk/missbruk och beroendetillstind
och kunskap inom omréidet och samverkan inom landstinget och med kommunerna
bor dirfor inkludera dessa enheter.

4.3.1 Insatser som landstinget ansvarar fot:

® ...”Skyldighet att anmala till socialnimnden att ett barn kan behéva nimndens

skydd”... finns 1 Sol. 2001:453 14 kap.1 §, HSL § 2 f.

® hilso- och sjukvirden ska sirskilt beakta ett barns behov av information, rad
och st6d om barnets forilder eller nagon annan vuxen som barnet varaktigt
bot tillsammans med,

1. har en psykisk storning eller psykisk funktionsnedsittning

2. allvarlig fysisk sjukdom eller skada

3. missbrukar alkohol, beroendeframkallande medel eller spel om pengar
4

ovintat avlider (HSL § 2 g) och patientsikerhetslagen
(PsL. 2010:659, 6 kap. § 5)

® vild inira relationer (SOSFS 2014:4 (M och S) 1, 2, 8 och 9 kap.) giller dven
verksamhet som omfattas av tandvardslagen

torebyggande arbete och tidiga interventioner vid tiskbruk och skadligt
bruk/missbruk

" screening, diagnostik och behandling i enlighet med befintligt virdprogram
abstinensbehandling i 6ppen- och slutenvird

" alkohol- och drogkontroller inom ramen f6r medicinsk behandling

® somatisk utredning och behandling

® psykiatrisk utredning och behandling

® likemedelsbehandling vid olika beroendetillstind

® likemedelsassisterad behandling vid opiatbetoende

® nedtrappning och likemedelsassisterad behandling vid
opioidanalgetikaberoende

® anhorigstod- med sirskild uppmirksamhet pa barnen

® inledande vérd pa sjukhus vid behov i samband med LVM-vard
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Landstinget har ett sarskilt ansvar gillande personer med
missbruk/betoendeproblématik som de kommer i kontakt med. Om nigon
kan antas vara i behov av vard enligt LVM, att genast anmila till
socialnimnden.

Likarundersokning LVM p4 begiran frin socialndimnd (I.LVM § 9 och § 24)

4.4 Gemensamt ansvar

Psykosocial behandling, dels var for sig men det kan ocksa ske gemensamt.
Psykosociala stodinsatser inom ramen f6r var och ens ansvarsomride.

Kompetensutveckling inom detta omrade bor ske gemensamt for att uppna
bista resultat f6r den enskilde.

Samordnad individuell plan SIP, HSL § 3 f och SoL 5 kap. § 9 a. Regional
overenskommelse. http:/ g\xw.rgggoﬂdalgma se/wp-
Ic g dnad-indivi

Samverkan vid in- och utskrivning av patienter 1 sluten vird (Samverkan vid
utskrivning fran slutenvard SOSFS 2017:612. (SUS)

Vid mst1tut10nsbehand]1ng HVB se reglonal 6verenskommelse.

overgmkgmmdse HVB- 2{}16 pdf

Vild i nira relationer (SOSES 2014:4 1, 2, 9 kap. och 3 kap. 8 § och 8 kap. 4 §
om samvetkan via upprittande av individuell plan (SIP) enl. SoL. 2 kap. 7 § och
HSL 3 £ § och 3 kap. § 9 och 8 kap. 6 § samverka med andra externa partners.
Se dven ”Vild Handbok om socialtjanstens och hilso- och sjukvirdens arbete
med vild 1 nira relationer” (Socialstyrelsen, 2015).

Hantering avvikelser:

Vid avvikelser frin samverkansoverenskommelsen ska dessa lamnas till chef
inom respektive huvudman. Kopia pa avvikelsen till ordférande 1 Regionala
utvecklingsgruppen for missbruk/beroende (RUG).

Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9).

4.4.1 Ansvarsfordelning LVM

Lag om vard av missbrukare i vissa fall, LVM, 4r avsedd att komplettera
socialtjanstlagen nar frivillig vard bedéms vara otillracklig.

Socialtjansten beslutar om likarundersékning For detta kravs samarbete med hilso-
och sjukvirden. Likarintyg i samband med LVM-utredning utfardas i forsta hand av
primirvird om inte behandlingskontakt 4r inledd inom annan hilso- och sjukvird
gallande beroendet. Det bor framga av lokala 6verenskommelser hur detta skall
hanteras.

Lansovergripande éverenskommelse om samverkan inom missbruks-och beroendevarden/version 2/2018-08-27
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4.5 Gemensamma utvecklingsomraden

I resultat frin bland annat den tidigare genomférda regionala GAP-analysen och de
nya nationella riktlinjerna 2015 framtrider nedanstiende omriden som angelidgna att i
lansovergripande samverkan utveckla i linet;

Kompetensutveckling avseende psykosocial behandling
Barn<18 4r och unga vuxna

Aldre

Utveckla/implementera behandlingsmetoder 6t petsonet med olika kognitiva
svirigheter

Tillnyktringsplatser (TIN)

Gemensam landsting- socialtjanst enhet 1 beroendevirden
Integrerade mottagningar

Beroendeenheter

Riskbruk/ missbruk inom ptimarvirden

Dopning

Samarbetet mellan Socialtjanst, BUP och Vuxenpsykiatrin behéver utvecklas
for att forbittra varden gillande unga med missbruk och beroende

Hilso- och sjukvirden och socialtjansten behover forstirkt kunskap om min
och kvinnors olika utgingspunkter och behov av insatser

Lansévergripande ¢verenskommelse om samverkan inom missbruks-och beroendevarden/version 2/2018-08-27
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5. Delaktighet - Brukare och anhoriga

5.1 Individniva:

Béde 1 Hilso- och sjukvirdslagen och Socialtjanstlagen stir det att den enskilde ska ha
mojlighet att paverka sin livssituation och den vird och det sociala stéd som behovs.
Virden for den enskilde viljs och utformas 1 samarbete mellan individen och
behandlaren.

Din skyldighet att informera och gora patienten/klienten delaktig
http://www.socialstyrelsen.se/Lists/ Artikelkatalog/ Attachments /19801/2015-4-10.pdf.

Till patienten:
Min guide till siker vard
http://www.socialstyrelsen.se/Lists/ Artikelkatalog/Attachments /19816 /2015-6-3.pdf

5.2 Verksamhetsniva:

mojligheten till delaktighet 1 beslut 1 en verksamhet, till exempel en klinik eller inom
socialtjansten. Detta kan ske genom till exempel fokusgrupper med brukare, brukarrid,
brukarrevisioner eller genom brukarenkiter.

5.3 Organisationsniva:

péverkan pa organisations- eller systemniva, exempelvis vid utarbetande av
policyprogram eller politisk paverkan. Brukarorganisationer ska erbjudas mojlighet att
vara del 1 styr- och atbetsgruppet.

Se dven: Att ge ordet och limna plats — vagledning om brukarinflytande inom
socialtjinst, psykiatti och missbruks- och beroendevird.
http:/ /www.socialstyrelsen.se/publikationer2013/2013-5-5

Anhoriga: hir giller skyldigheter enligt de Nationella riktlinjerna f6r vird och stéd vid
missbruk och beroende, virdprogrammet, socialtjanstlagen och hilso- och
sjukvardslagen.
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6. Att beakta i lokala samverkansoverenskommelser eller rutiner

6.1 Alder, genus och etnicitet

I de lokala 6verenskommelserna maste olika behov utifrin dlder, genus och etnicitet
beaktas fOr att kunna erbjuda effektiva insatser.

6.2 Barn till foraldrar med missbruksproblem

Barn som far illa- anmalningsskyldigheten

*Var och en som far kdnnedom om nagot som kan innebdara att socialnamnden behdver ingripa till ett barns
skydd bor anmaéla detta till namnden. Myndigheter vars verksamhet ber6r barn och ungdom samt andra

myndigheter inom halso- och sjukvarden. annan rattspsykiatrisk undersokningsverksamhet, socialtjansten
och kriminalvarden ar skyldiga att genast anmala till socialnamnden om de i sin verksamhet far kannedom om
nagot som kan innebdra att socialnamnden behover ingripa till ett barns skydd. Detta géller aven dem som ar
anstallda hos sadana myndigheter” (SoL 2001:453. 14 kap. § 1).

I den regionala Gverenskommelsen som antogs av Vilfitdsberedningen (2013-11-01),
har linets 15 kommuner och landstinget Dalarna traffat en 6verenskommelse for att
starka utsatta barn.

6.3 Barn 12 — 17 ar och unga vuxna med riskbruk, missbruk eller beroende

I avsnitt 4.2 1 denna samverkansoverenskommelse redogors for kommunens ansvar
for barn och unga avseende att férebygga och motverka missbruk enligt SoL 5 kap. §1.

Landstingets ansvar att medicinskt forebygga, utreda och behandla skador och
sjukdomar avser hela befolkningen. I primirvarden finns ungdomsmottagningar och
samtalsmottagningar som tar emot barn och unga vuxna for samtal. Den specialiserade
varden sker inom BUP och vuxenpsykiatrin.

Sol 5 kap.
Barn och unga

1 § Socialnamnden ska
verka for att barn och unga vaxer upp under trygga och goda forhallanden,

i nara samarbete med hemmen framja en allsidig personlighetsutveckling och en gynnsam
fysisk och social utveckling hos barn och unga,

bedriva uppsokande verksamhet och annat forebyggande arbete for att forhindra att barn och
unga farilla,

aktivt arbeta for att forebygga och motverka missbruk bland barn och unga av alkoholhaltiga drycker,
andra berusningsmedel eller beroendeframkallande medel samt dopningsmedel.

aktivt arbeta for att forebygga och motverka missbruk av spel om pengar bland barn och unga.
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6.4 Gravida med riskbruk, missbruk eller beroende

Inom landstinget finns ett antaget vardprogram for perioden 2013-06-16 till 2016-06-
16 som giller for kvinnosjukvirden, primirvirden, psykiatrin, barnhilsovirden och
barnkliniken i Dalarna. I det virdprogrammet ingér skadligt bruk/ missbruk/
beroende. Samatbete med psykiatri, ptimirvird och socialtjanst ska ske beroende pa
arten av skadligt bruk/missbruk. I vissa fall bor anmilan till socialtjinsten 6vervagas
redan under graviditet, anmilningsskyldighet giller forst nir barnet ar fott.

Fot gravida definietas allt alkoholbruk som riskbruk enligt Socialstyrelsens Nationella
riktlinjer 61 sjukdomsforebyggande metoder 2011.

6.5. Anhériga

Anhotiga som virdar eller stodjer personer med missbruk och boendeproblem med
eller utan funktionsnedsittning har ritt till stéd fran socialtjansten enligt SoL. 2001:453
5 kap. § 10. 14(19).

Enligt HSL 1 § och PL 5 § har halso- och sjukvirden ett ansvar att férebygga ohilsa 1
befolkningen. Detta innebar bland annat att upplysa personer om foérebyggande
metodet for att forhindra ohilsa hos nirstiende till personer med missbruk eller
beroende.

6.6 Vald i nira relationer

Socialstyrelses foreskrifter och allminna rid SOSFS 2014:4, Vild i nira relationer,
tradde i kraft den 1 oktober 2014 och ska tillimpas av kommuner och vardgivare. En
handbok, ”Vild Handbok om socialtjanstens och hilso- och sjukvirdens arbete med
vild 1 nira relationer” Socialstyrelsen, 2015,

(http://www.socialstyrelsen.se/Lists/ Artikelkatalog/ A ttachments/19795/2015-4-4.pdf)
kompletterar och ger stod i arbetet. I 1 kap. 1 § i foreskrifterna och de allminna riden
stit det att de ska tillimpas vid arbete med barn och vuxna som ir eller har varit
utsatta for vald eller andra vergrepp av nirstiende och barn som har bevittnat vald
eller andra 6vergtepp av eller mot nirstiende (barn som bevittnat vald). Det ges dven
allminna rad f6r valdsutévare enl. 4 kap. 1 § SoL.

Landstinget Dalarna har sedan 4r 2011 “Riktlinjer for vald i nira relationer” och sedan
ir 2013 ett ”Virdprogram vid omhindertagande av patienter utsatta for vald i nira
relation”.

Inom Linsstyrelsen Dalarna gors en enklare revidering av den linsgemensamma
overenskommelsen upprittad 2010 utifrin det nya i SOSFS 2014:4, for att invinta den
nationella strategin. Lansstyrelsen Dalarna har publicerat en rapport om mans vald
mot kvinnor i Dalarna som it en uppfoljning att det arbete som skett i Dalarna sedan
ar 2010.

Lansgemensam 6verenskommelse som finns inom omradet.

www.lansstyrelsen.se/dalarna/Sv/manniska-och-
samhalle/jamstalldhet/kvinnofrid/Pages/lansgruppen.aspx
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Det finns ocksa behov att lokalt utarbeta rutiner £6r malgruppen mellan
huvudmannen.

Hilso- och sjukvarden ska hjélpa den véldsutsatta till kontakt med socialtjansten.

6.7 Samsjuklighet

Det ir viktigt med tidig upptackt av samsjuklighet, dvs. att personen har tvi eller fler
diagnoser (skadligt bruk/missbruk/beroende och annan psykisk storning/sjukdom
eller somatisk sjuklighet eller en funktionsnedsittning) eftersom det kan innebira
storre svirigheter for personen att tillgodogoéra sig behandling och psykosocialt stod.
Personer med samsjuklighet har ofta en multiproblematik och behov av behandling
och insatser frin flera olika huvudmin samtidigt. Gillande ungdomar s3 ir
samsjuklighet mycket vanligt férekommande.

Insatserna f6r de bada tillstinden bor ske samtidigt vilket innebir att det sarskilt
viktigt att samordnade individuella planer (SIP) upprittas for dessa personer. Det it

ocksd av stor vikt att utreda om personen har en funktionsnedsittning och omfattas av
ratten till I.SS.

Linsovergripande 6verenskommelse om samverkan f6r kommuner och landstinget
1 Dalarna f6r personer med psykisk funktionsnedsittning finns f6r bide vuxna och
barn-ungdom.

6.8 Smitta och smittskydd

Behov finns av motivationsarbete liksom information och ridgivning nir det giller
smittspridning av infektionssjukdomar hos personer med alkohol och drog-
problematik. Det ir angeliget att utveckla och bibehalla ett nira samarbete mellan
beroendevird, infektionsvard, socialtjanst och kriminalvérd for att skapa fungerande
rutiner kring hur smittspridning kan férhindras.

6.9 Suicidbedémning

Far socialtjansten kinnedom om att en person ar suicidal eller har suicidtankar skall
kontakt tas med halso- och sjukvarden, suicid-bedémningar har hégsta prioritet inom
hela sjukvirden. Inom landstinget Dalarna finns ett virdprogram antaget 2007, hur
arbetet med suicidnira patienter ska bedrivas. LVM och LPT kan vara indicerad om
suicidrisken bedéms som hog och patienten ér negativ till psykiatrisk kontakt.
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7. Sekretessbrytande bestammelse

Sekretessen inom socialtjansten och hilso- och sjukvirden hindrar inte att uppgift om
en enskild eller ndgon nirstiende till denne limnas frain en myndighet inom
socialtjansten till en annan sidan myndighet eller till en myndighet inom hilso- och
sjukvirden, om det behovs for att ge den enskilde nédvindig vard, behandling eller
annat stod och fortgiende missbrukar alkohol, narkotika eller flyktiga 16sningsmedel.
Det samma giller uppgift om en gravid person eller nigon nirstiende till denne, om
uppgiften behover limnas for en nédvindig insats till skydd for det vintade barnet,
(25 kap. § 12, OSL 2009:400, 26 kap. § 9, OSL).

8. FoU-verksamhet

Enligt Halso- och sjukvardslagen § 26 b ska landstinget och kommuner medverka vid
”finansiering, planeting och genomférande av kliniskt forskningsarbete pa hilso- och
sjukvirdsomridens omride samt av folkhilsovetenskapligt forskningsarbete” och
samverka med hogskolor och universitet.

9. Samverkansproblem och tvister mellan parterna

Oenighet om tolkningsfrigor fir inte leda till att individen inte far sina behov
sakerstillda. Tvister som ror vetksamhets- och kostnadsansvar forutsitts losas pa
verksamhetsniva utan deltagande av berord brukate/nitstiende.

Vetksamhetsansvarig ansvarar for att den personal som f6r dialog ocksa har
kompetens och mandat for uppdraget. Beslut dokumenteras i respektive
vetksamhetssystem och utgér en del av SIP (samordnad individuell plan).

Vid bristet i samverkan ska avvikelserapportering skrivas si att forbattring kan ske.
Avvikelserappotten bedéms, analyseras och dtgirdas enligt de gillande rutinerna.

Avvikelserapport skickas till:
® Betotd chef inom landstinget/kommun

" MAS, medicinskt ansvarig sjukskoterska i kommunen gillande HSL fragor

® Respektive kommun {6t hantering enligt ordinarie rutin, vid ansvarsfrigor,
betalningsansvar eller liknande

® Kopia pa avvikelserapporter till ordférande Regionala utvecklingsgruppen for
missbruk och beroende
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Alkohol, l1akemedel, narkotika, Primérvard: Somatiska Psykiatrisk Socialtjdnst: Gemensam
blandmissbruk, VC, inkl privata | kliniker vard inkl forsérjning, barn | landsting-
speberoende/spelproblem VC UM, "SBU" beroendevard, | och familj, socialtjdnst
VUP, BUP, missbruk, enhet i
beroende, &ldre, | beroendevard
funktionshinder
socialpsykiatri
Ansvarsférdelning
Tidig upptackt och
férebyggande arbete enligt X X X X
vardprogrammet
Utredning missbruk, beroende | Medicinsk Medicinsk Psykosocial Medlcmsk.+
psykosocial
Diagnos, missbruk, beroende X X X
Abstinensvard X X X
Nedtrappning beroende- X . » x
framkallande 1&kemedel
Lakemedelsbehandling, z " .
alkoholberoende
Lakemedelsbehandling, X N x
narkotika
Lakemedelsassisterad M X
behandling vid opiatberoende
Psykosocial behandling X X X X
Psykosocial behandling, HVB X X
Psykosocialt stéd X X X
,:trér:jorlgstod, information, rad, = . " 5 X
th?jg‘S ratt till information, rad, " % x . X
Anhorigbehandling till barn
med missbrukande forélder X % X X X
Orosanmalan barn-
socialtjansten enligt 14 kap. 1 § X X X X

Socialtjanstlagen
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