"Manga dor av overdoser trots
vard”

Narkotikad6édligheten sjunker inte tillrackligt trots att manga
av de som dor ar valkanda hos halso- och sjukvarden. Vi
behéver nya snabba insatser och en vardkedja som gar langre &n
till enbart drogfrihet, skriver Peter Moilanen, chef for
Narkotikapolitiskt Center.

Vi hor ofta 1 narkotikadebatten att det vi framst behdver for
att fa ner dodligheten ar atgarder for att fler ska vaga soka
sig till vard och behandling. En genomgang av Socialstyrelsens
statistik visar dock att aven om det blir allt farre personer
inom institutionsbehandling har det skett en stor okning av
antalet besO6k inom Oppenvarden de senaste tjugo aren. Antalet
personer som under de senaste tio aren har fatt vard for
opioid-, kokain och cannabisberoende har ocksa okat, for
opioidberoende med 38 procent. En faktisk okning aven sett
till att antalet personer med beroende totalt &r nagot fler
idag. Det verkar darmed finnas andra orsaker till att den
narkotikarelaterade dodligheten fortfarande ligger hogt.

Det visar sig att de som dor av overdoser mycket ofta ar
valkanda av de offentliga instanserna. Socialstyrelsen
skriver:

"den overgripande bilden ar att en mycket stor andel av de som
avlidit 1 dédsfall [..] har haft kontakt med den slutna eller
specialiserade hilso- och sjukvarden”. En studie fran Malmé
universitet, ddr 180 personer i Skane som détt av en éverdos
av opioider 1ingick, visar att 9 av 10 under sitt sista
levnadsar haft kontakt med bland annat hdlso- och sjukvarden,
socialtjénst eller kriminalvard.

Antalet som sOker vard och behandling har med andra ord okat
de senaste decennierna och de som dor av oOverdoser har i de
flesta fall haft kontakt med det offentliga. Vi behdver darmed
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lagga kraft pa insatser som minskar narkotikadoddligheten bland
dem som redan moéter sjukvard och andra offentliga instanser.
Har kravs studier kring hur framtidens behandling och
vardkedja ska organiseras. Den kommande utredningen om
samsjuklighet ar en viktig pusselbit, men formodligen inte
tillracklig. Antingen behdver socialminister Lena Hallengren
ge ett wvidgat uppdrag till den nu pagaende
samsjuklighetsutredningen, eller sakerstalla att fragorna vavs
in 1 den utredning av narkotikapolitiken som riksdagen begart.

Det finns ocksa mycket att lara av andra lander, som till
exempel Portugal, dar den som upptacks anvanda narkotika inom
72 timmar stalls infor en sa kallad avradningskommission. Dar
bedéms om personen behdver behandling och i s& fall blir det
ett mote med beroendelakare redan inom en vecka. Det ar ett
system dar civilsamhalle och det offentliga utgar fran
individen och dar insatser och uppfdéljning sker snabbt. Men
det beh6vs aven andra atgarder for att fa ner dodligheten, som
till exempel en utvidgad naloxonférskrivning.

Samtidigt behover vi parallellt gdra insatser for att an fler
ska motiveras till vard och behandling. Det kan handla om att
utreda alternativa pafoljder till ringa narkotikabrott, som
mojlighet till behandling istallet for boter och att stryka
pricken i belastningsregistret vid genomgangen behandling.
Insatser som kan bidra till att oka motivationen. Vi behoOver
tala om atgarder som vi vet minskar narkotikaddédligheten —
inklusive atgarder som forebygger att fler hamnar i ett
beroende fran bérjan. For aven om kurvan 6ver antalet doda det
senaste aret vant nedat, kan vi inte vara ndjda med den niva
den ligger pa idag.

Nu behdver organiseringen av insatser utvecklas. Vi behover
ocksa en val fungerande vardkedja som inte avslutas vid
drogfrihet, utan leder vidare till arbete, boende och en
meningsfull fritid. Dar ligger en del av lésningarna for en
human och restriktiv narkotikapolitik.
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