LANDSTINGET VASTMANLAND
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Motion till landstingsfullmdktige i Viistmanland 2010 -03- 25

sprututbytesprogram.

Riksdagen har den 2006-05-11 lagstiftat om under vilka omstidndigheter
utbytesprogram avseende sprutor och kanyler vid intraventst missbruk
av narkotika skall medges. Socialstyrelsen har den 16 februari ar 2007
meddelat ytterligare foreskrifter angaende dessa program.

Undertecknade har vid ett tidigare tillfille motionerat i denna friga. Vi
tar nu upp saken igen eftersom nya fakta tillkommit. Dessa nya fakta
beskrivs i den debattartikel som generaldirekitrerna for Socialstyrelsen,
Statens Folkhdlsoinstitut och Smittskyddsinstitutet publicerade { Dagens
nyheter den 4 november 2009 (bifogas). Dessa generaldirektorer uppmanar
landstingen att inritta program med sprututbyte i enlighet med
tiksdagens beslut, Detta har direfter folfts upp av en ledare i "Dagens
Medicin”, dir kommuner och landsting uppmanas filja de
rekommendationer som gavs av Lars-Erik Holn, Johan Carlsson och Sara
Wamala.

Strax direfter har landstingsrddet Birgitta Rydberg (FP) i Stockholins
lins landsting annonserat att sprututbytesprogram kommer att invittas i
Stockholm.

Sprututbytesprogram dr ett verksamt medel for att forbéttra
levnadsvillkoren for dem som utvecklat ett beroende av narkotika.
Narkotikaberoende personer dr en mycket utsatt grupp medménniskor.
Ett program for utbyte av sprutor och kanyler &r en smittskyddsatgérd
och inte en del av narkotikapolitiken, Det finns ingen orsak att
sammanblanda smittskydd och narkotikapolitik. Vélskotta
sprututbytesprogram leder inte till ett kande antal narkomaner och inte
heller till en drogliberal politik. Ddremot motverkar de smittspridning,
vilket tillginglig forskning pa ett évervildigande sétt kunnat leda i bevis,

Sprututbytesverksamhet far endast bedrivas av landsting inom ramen f6r
dess hilso- och sjukvérd sedan socialstyrelsen meddelat tillstand.

Kommunernas medverkan ér ett krav enligt lag. De kommuner dér
verksamheten bedrivs maste bitrdda anstkan till socialstyrelsen. Samrad
med alla kommuner inom landstingets omrade skall ske innan anstkan
ldmnas till socialstyrelsen.

Aven i Vdstmanland finns det ett stort antal injektionsmissbrukare. Dessa
personer fever under svara omsténdigheter. I Sverige &r principen om alla




minniskors lika virde en grundliggande virdering som omfattas av de
flesta politiskt verksamma. Ur debattartikeln i Dagens Nyheter citerar vi
tsljande “Det handlar om allas rétt till en jamlik hilsa och dven
drogmissbrukare har riitt till hiilsovdrd”.

Med stod av ovanstdende foreslér vi att landstinget Vistmanland
1) inleder en utredning for att utveckla sprututbytesprogram,

2) tar kontakt med linets kommuner fOor att initiera ett sddant samarbete
ombkring detta program som lagen foreskriver
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(Bilaga)
»Sprutbyte for narkomaner &r en viktig folkhélsofraga”

Publicerat 2009-11-04 00:50

Tre tunga hélsomyndigheter: Sveriges landsting bor f6lja Finland och
inféra spruthytesprogram fér injektionsmissbrukare. Sedan 20 &r pagar en
hetsig debatt om sprutbyte i Sverige. Under dessa ar har alltfér manga
misshrukare smittats av hepatit eller hiv, vilket kraftigt férsémrat deras
livskvalitet. Trots att landstingen sedan 2006 haft mdjlighet alt inféra
sprutbytesprogram finns de i dag endast i Malmé och Lund. Det &r nu hig
tid att sia hal pa myterna och ta de vetenskapliga beldggen och den sé
kallade Dublindeklarationen pé allvar. Sprutbyte motverkar smittspridning,
8kar inte antalet narkomaner och patvingar inte Sverige en drogliberal
politik, skriver generaldirektérerna for Socialstyrelsen,
Smittskyddsinstitutet och Statens folkhélsoinstitut.

Under 2008 rapporterades i hela landet 28 nya fall av hiv och 10074
fall av hepatit C bland personer som smittats genom injektionsmissbruk. |
Region Skéne har endast enstaka fall av hiv upptéckts under perioden
2000-2008, och nagon inhemsk spridning av hiv férekommer inte i
gruppen bland injektionsmissbrukare. | Stockholms Iéns landsting sprids
daremot hiv bland injektionsmissbrukare sedan mitten av 1980-talet och
under 2000-talet har i genomsnitt ett 20-tal nya hiv-fall om aret
rapporterats.

Antalet hepatit C-smittade &r ocksé ldgre i Skéne &n i Stockholm och
trenden bland injektionsmissbrukare pekar nedat, dven om det &r svért att
dra nagra entydiga slutsatser om antalet hepatit C-smittade.

Vad beror skillnaden pd? Sedan 2006 har landstingen méjlighet att inféra
sprutbytesprogram som en smittskyddsatgérd. Men Sverige har i dag
endast tva sprutbytesprogram och de har funnits sedan slutet av 80-talet —
ett i Lund och eft i Malmé. Pa andra stéllen i landet pagar debatten
fortfarande om sprutbytets vara eller inte vara.

Sverige har sedan 2006 en lag som tillater landstingen att starta
sprutbytesprogram. Socialstyrelsens sarskilda féreskrifter for
sprututbytesverksamheten stéller harda krav pa att sprutbyte endast ar
tillatet som en del av en bredare verksamhet som riktar sig till
missbrukare. Det handlar bland annat om halsoradgivning av [ékare,
motiverande samtal, information om hur man skyddar sig mot sexuelit
dverforbara infektioner, test och vaccinationer. Verksamheten ska ha en
Bppen dorr mot vard och behandling.

Behandlingsprogrammet har missbrukarna i fokus och syftet ar att
motivera dem att sluta missbruka och géra det innan de adrar sig kroniska
sjukdomar. Fér individen innebér detta en méjlighet tili eft liv utan hiv- eller
hepatitsmitta. Fér samhallet innebér det samtidigt en stor besparing,
eftersom varje missbrukare som forhindras att bli hiv- eller hepatitsmittad
innebar en hélso- och samhaéllsekonomisk vinst.

Svenska och internationella erfarenheter pekar entydigt pa att
viilskétta sprutbytesprogram har dokumenterat positiva effekter.
Savil WHO, FN:s hiv-program UNAIDS, Internationella réda korset [1]
och Virldsbanken rekommenderar sprututbytesprogram som en




effektiv metod fér att minska smittspridningen av hiv och hepatit. Det
dr hog tid att en gang for alla sla hal pa myterna och ta de
vetenskapliga beldgg som finns pa omradet pa allvar. Sprutbyte
motverkar smittspridning, ékar inte antalet narkomaner och
patvingar inte ett land en drogliberal politik. Det dr nagot som néstan
alla linder inom EU har insett och dérfor infort sprutbyte for
missbrukare. Undantagen dr Sverige — fransett programmen i Malmo
och Lund — och Grekland.

Finland, som har en restriktiv drogpolitik, har infort en lagstadgad
och hélsopolitisk skyldighet for kommunerna att inréitta sa kallade
légtrﬁskelmottagningar med sprutbyte for drogmisshrukare.
Mottagningarna &r lattillgéngliga, ger en basal hdisoservice samt
majlighet till provtagning, vaccination mot hepatit och sprutbyte
under kontrollerade former. Servicen &r gratis, icke-démande och
brukarna kan vara anonyma. Den enskilde brukaren kan komma utan
att boka tid och far besdka mottagningarna dven om han eller hon ar
paverkad.

Mottagningarna ses som en ren hélsopolitisk &tg#rd for att minska
smittspridning och har ingenting med narkotikapolitik att géra. Detta har
nyligen bekréftats i en doktorsavhandling som slar fast att sprutbytet pa
intet satt har bidragit till en mer liberal narkotikapolitik.

Erfarenheterna fran Finland &r 8vervigande positiva. Okningen av
nysmittade med hiv kunde brytas tack vare inférandet av
lagtroskelverksamheten. Aven nya fall av hepatit B och C har minskat i
antal. Utdver detta har man via dessa mottagningar dven natt unga
personer och andra grupper med dolt missbruk. Drygt héiften av dem som
besdkte en lagtroskelmottagning under 2007 var yngre &n 30 ar.
Lagtroskelmottagmngarna gor ddarmed att man nar intravendsa
missbrukare tidigare &n i Sverige. Genom sina mottagningar nar Finland
éver B0 procent av alla missbrukare. Dessutom har Finland inte pa nagot
satt Andrat sin restriktiva narkottkapohtlk vilket &r positivt och visar pa
forutsattningarna for att dven Sverige i storre omfattning kan inféra
sprutbyte utan att fér den skull ge avkall pa den nuvarande restriktiva
narkotikapolitiken.

Sverige skrev 2004 under Dublindeklarationen dér vi tillsammans
med ett antal andra europeiska och centralasiatiska linder lovade att
intensifiera arbetet mot hiv/aids/hepatit. En av rekommendationerna
#r att sprutbyten ska na atminstone 60 procent av alla intravendsa
missbrukare. | dag nar Sverige hégst 5 procent via programmen i
Malmd och Lund.

Sverige bor folja det finska exemplet och stérka hélsoarbetet till de
mest utsatta och forhindra att missbrukare i onddan smittas av
hepatit eller hiv. Vi vill stirka det forebyggande arbetet riktat till de
mest utsatta i detta sammanhang, och i det arbetet ingar sprutbytet
som en viktig del. Vi vill att de sprutbyten som startas ska utvérderas
pa vetenskaplig grund fér att vi ska kunna félja utvecklingen och
gora forandrmgar vid behov.

Sedan 20 ar pagar en hetsig debatt om sprutbyte i Sverige. Under dessa
ar har alltfsr manga missbrukare smittats av hepatit efier hiv, kroniska




sjukdomar som kraftigt har férsémrat deras livskvalitet efter det att de har
slutat missbruka.

Sprutbyte &r inte en narkotikapolitisk atgérd utan en hélsopolitisk
insats f&r en grupp utsatta ménniskor. Det finns manga végar till folkhélsa
och olika insatser behdvs for att framja hélsa séarskilt hos dem som &r
mest utsatta. Det handlar om allas ratt till en jamlik hélsa och &ven
drogmissbrukare har rétt till hélsovard.
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