8 Samverkan

kormrmuner och region | 38rmiland

Sprututbyte

Kartldggning av Region Sormlands arbete med
sprututbyte utifrdn samsjuklighetsutredningens och
narkotikautredningens forslag




Bakgrund

De forsta sprututbytesprogrammen startade i Lund 1986 och i Malmd 1987. Dessa program var
testverksamheter och arbetade med att erbjuda rena sprutor och kanyler till personer som injicerar
droger for att minska smittspridningen av hiv och hepatit. Under perioden 1986-1994 6ppnades
tio sprututbytesprogram. Ar 2006 infordes lagen som gav alla landsting méjlighet att bedriva
sprututbytesverksamhet med tillstdnd frdn Socialstyrelsen. Denna lagstiftning har sedan dess
uppdaterats och nu ar det Inspektionen fér vard och omsorg (IVO) som ger tillstand.

Idag finns sprututbytesprogram i samtliga regioner i Sverige.

Utbyggnaden av sprututbyten i Sverige paborjades pa allvar nar regeringen avskaffade
kommunernas vetoratt 2016. Forst nar det blev tydligt att asikter och varderingar inte langre skulle
styra om insatsen kunde inforas, 6kade antalet startbeslut i regioner. Det har medfért att
verksamheterna nu finns pa 27 platser i Sverige, jamfort med 9 platser 2016. Alla regioner har
fattat politiska beslut om att ha minst ett sprututbyte, en utveckling som tagit 35 ar sedan det
forsta sprututbytet i Sverige 6ppnade (SOU 2023:62). Trots detta ar tillgangen till sprututbyte lagre
i Sverige an i Finland, Norge och Danmark.

Sprututbytesverksamhet regleras i en lag dar det anges att syftet med verksamheten ar att minska
spridning av hivinfektion och andra blodburna infektioner bland personer som anvander narkotika.
Sprututbytesverksamhet far endast bedrivas av regionens hélso- och sjukvard efter att
Inspektionen for vard och omsorg (IVO) gett tillstand till verksamheten. Personer som ar (eller
anses vara) bosatta i en region kan delta i sprututbytesverksamhet i den regionen (SOU 2021.:93).

| Socialstyrelsens foreskrift SOSFS 2007:2 anges att verksamheten i tillracklig omfattning ska
bemannas med lakare som har specialistkompetens i infektionssjukdomar, socionomer,
sjukskoterskor och barnmorskor. Foreskriften anger ocksa ett antal vaccinationer som den som
byter sprutor ska erbjudas, vissa provtagningar och behandlingar samt att den enskilde ska
erbjudas samtal for att motiveras att upphdéra med sitt missbruk.

Manga verksamheter erbjuder ocksa denna enklare somatiska vard da exempelvis infektioner,
bolder och dylikt ar vanligt forekommande. Halsoradgivning och utldamnade av Naloxon ar vanligt.
Det finns ofta en viss samverkan mellan sprututbytesverksamheter och psykiatri, beroendevard,
modrahalsovard, socialtjanst med mera. Manga besdkare rapporteras ha en pagaende kontakt
med nagon av dessa verksamheter nar de skrivs in vid sprututbytesverksamheten. Samtidigt har
verksamheterna kommit olika langt och vissa mindre verksamheter erbjuder fa insatser utéver
sjalva sprututbytet (SOU 2021:93).

Sedan 2018 har Region Sormland haft sprututbytesverksamhet via infektionsmottagningen pa
Malarsjukhuset i Eskilstuna och sedan oktober 2024 finns ocksd en forsoksverksamhet pa
Vardcentralen Ekensberg i Nykoping.



Samsjuklighetsutredningen — fran sprututbyte till lagtroskelverksamheter

Samsjuklighetsutredningen pekar pa att sprututbyte spelar en viktig roll for att minska smittorisken
hos personer som injicerar narkotika. Verksamheten 6kar mojlighet att nd personer som soker
vard i liten utstrackning och skapar forutsattningar for halsoundersokningar och behandling till
personer i en grupp med stor sjuklighet och Overddodlighet. Utredaren pekar ocksd pa att
sprututbyte kan ge tillgang till hepatitbehandling och kan vara ett steg for att slussas in i LARO-
behandling och annan behandling for psykisk sjukdom inklusive skadligt bruk och beroende.
Verksamheten spelar ocksa en viktig roll for tillhandahallande av Naloxon.

Antalet sprututbytesverksamheter och tillgangligheten till dem skiljer sig mellan regionerna.
Utredaren anser att utbyggnaden av sprututbytet maste fortsatta och foreslar att det ska vara
obligatoriskt for regionerna att bedriva sprututbytesverksamhet.

Utredaren anser att sprututbytesverksamheterna ska utvecklas till lagtroskelverksamheter och
menar att det ar en utveckling som verksamheterna sjalva i hog grad redan paborjat.
Utredningen menar att denna utveckling ska stédjas av bestammelser i lag. Med
lagtroskelverksamheter avser utredningen i det har sammanhanget en verksamhet som
erbjuder:

e kontinuerliga kontakter utan krav pa motprestation

e kunskap och utbildning till narkotikaanvandare om hur skadorna av anvandningen kan
minimeras

e Qverdosprevention genom naloxon och HLR-utbildning

e sprututbyte

e viss somatisk vard och behandling, insatser for 6kad sexuell och reproduktiv halsa,
e radgivning i sociala fragor

e stdd for att fa kontakt med och nar det ar mdojligt att paboérja annan somatisk eller
psykiatrisk behandling (inklusive sadan for skadligt bruk och beroende) som bedrivs av
andra verksamheter och som den enskilde ar i behov av.

Utredningen anser att begreppet lagtroskelverksamheter inte behover definieras i lag eller att det
behodvs specifik reglering vad de ska innehalla. | stallet menar utredaren att innehallet ska fa
fortsatta att utvecklas av verksamheterna sjalva som det gjort hittills (SOU 2021:93).

Lagtroskelverksamheterna bor, enligt utredarens beddmning, erbjuda somatisk vard och
halsoframjande radgivning. Utredaren pekar pa att detta redan finns i viss utstrackning och
forutsattningarna ar darfér goda att det ska kunna utvecklas ytterligare. Aven utbildningar av hur
naloxon anvands, samt hur drogers farlighet bedéms och hur de intas med sa liten skaderisk
som majligt, ar viktiga insatser som kan ges inom ramen for sprututbytesverksamhet, samt
utbildningar i HLR. Hepatitbehandling ges redan pa manga stallen.



Ett omrade som kan utvecklas ar tandvard till exempel genom att erbjuda en undersokning i
samband med besodk pa sprututbytet och genom att stodja den enskilde att soka ekonomiskt
stod till tandvardsinsatser.

Darfoér anser utredaren att syftet med verksamheten enligt lagstiftningen inte bara ska vara att
minska infektionsrisk utan ocksa att framja psykisk och fysisk hélsa. Detta innebar att
bestdmmelsen att verksamheten ska bedrivas pa ett satt sa att den enskilde motiveras for vard
och behandling kan tas bort eftersom det kan vara en del av att framja psykisk och fysisk halsa.
Utredningen trycker har sarskilt pa att det ar battre att understryka verksamhetens ansvar for att
erbjuda eller formedla kontakt med de olika halso- och sjukvardsinsatser som den enskilde kan
vara i behov av, an att knyta uppdraget till den enskildes motivation (SOU 2021:93).

Skalet till att personen vid en viss tidpunkt inte tar emot behandling for skadligt bruk och beroende
kan ha manga orsaker som psykisk sjukdom, bristande tillit till varden eller en kénsla av att inte
vara vard vard och behandling. Alla stodinsatser som ges for att den enskilde ska ta emot den
halso- och sjukvard som hen behdéver omfattas av uppdraget att framja psykisk och fysisk halsa
(SOU 2021:93).

Utredningens forslag skulle kunna innebara att sprututbytet blir starkare integrerat i halso- och
sjukvarden samt att en stor del av de insatser som ges pa en sprututbytesverksamhet kommer att
vara héalso- och sjukvardsinsatser. Sjalva bytet av sprutor ar dock inte att betrakta som hélso- och
sjukvard. Behovet av att sarskilda regler for sprututbytesverksamheten kvarstar darfor men ocksa
for att utredaren bedémer att den sarskilda lagen med de bestdmmelser som foreslas, kan bidra
till en nédvandig utbyggnad och utveckling av verksamheten (SOU 2021:93).

Samsjuklighetsutredningen framhaver att tillgdngligheten till skadereducerande och
halsoframjande insatser genom sprututbytesverksamheter behdver 6ka samtidigt som dessa
knyts samman med andra halso- och sjukvardsinsatser som ar viktiga for den psykiska och fysiska
halsan. Hur det uppnas kan se olika ut. Det kan handla om att utveckla samarbete mellan
sprututbyte och andra vardinstanser eller om att gora verksamheten mobil i vissa delar. Utredaren
anser darfor att regionerna ska vara skyldiga att planera sin sprututbytesverksamhet utifran
behoven i befolkningen och beteendet hos malgruppen for att pa det sattet fa underlag for
bedomningar om hur verksamheten kan goras tillganglig for alla som behdver den.

Har pekar utredningen ocksa pa att Regionen med fordel kan involvera malgruppen sjalva i detta
arbete. Genom att brukare far beskriva vad som &r viktigt for att de ska vilja bestka en
sprututbytesverksamhet och vilka hinder som eventuellt finns, kan verksamheternas utformas sa
att de gor mest nytta och resurserna anvands effektivt. Det kan till exempel handla om att
verksamheterna utformas sa att personer inte avstar fran besok, eftersom de tycker att de blir
iakttagna av andra som befinner sig i narliggande verksamheter. Aven kunskap om i vilken grad
malgruppen har mojlighet att resa for att besoka verksamheterna kan vara en del av underlaget
for planeringen (SOU 2021:93).



Vi kan battre! - Narkotikautredningen, sprututbyte och tanken pa
lagtroskelverksamheter (SOU 2023:62)

Forslag om obligatoriska sprututbyten som lagtroskelmottagningar i varje region, med en
skyldighet att arbeta for att framja bade psykisk och fysisk héalsa, lades fram av
Samsjuklighetsutredningen. Aven utredarna fér Narkotikautredningen anser liksom
Samsjuklighetsutredningen att lagens syfte ska utvidgas utdver att forebygga spridning av
hivinfektion och andra blodburna infektioner bland personer som anvander narkotika samt
bedrivas pa ett sddant satt att den enskilde kan motiveras for vard och behandling (SOU 2023:62).

Aven Narkotikautredningen pekar pa att verksamheternas syfte ska vara att framja psykisk och
fysisk halsa for att ocksa kunna fungera som en lagtroskelverksamhet for personer som injicerar
narkotika utifran deras samlade behov. Daremot menar utredarna att eftersom 20 av 21 regioner
redan har startat sprututbytesverksamhet pa minst en plats och en region avser 6ppna under
2023 att det inte ar nddvandigt att infora ett obligatoriskt krav for sprututbytesverksamhet.
Utredarna styrker aven Samsjuklighetsutredningens forslag, att verksamheten inte ska vara
tillstandspliktig, men daremot anmalningspliktig, till Inspektionen for vard och omsorg (SOU
2023:62).

Narkotikautredningen pekar dven pa problem runt kravet pa aterlamnande enligt nu géllande
regelverk. | dagslaget styrs sprututbytena sa att den som far steril injektionsutrustning ocksa
behodver aterlamna anvanda sprutor och kanyler. Intentionen med bestdmmelsen var att forhindra
att sprutor och kanyler lamnas ute i samhallet och bidrar till nedskrapning och 6kad smittspridning.
FN:s varldshalsoorganisations (WHO) riktlinjer handlar om ett mal med 300 utdelade kanyler och
sprutor per ar och per individ som injicerar. WHO:s rekommendation innehaller inte krav pa
aterlamning. Under de senaste aren har aterlamningsfrekvensen vid verksamheterna i Sverige
sjunkit, fran cirka 80 procent ar 2018 till cirka 70 procent ar 2021. Det har i dialoger framkommit
att allt fler verksamheter, exempelvis inom det sociala omradet, i dag erbjuder behallare dar
personer som bor pa eller besoker verksamheten kan lamna anvanda kanyler. Utredarna menar
att de inte har fatt information att sprutor och kanyler sprids ute i samhéllet i omfattande
utstrackning. De menar dock att det finns vitthesmal om att kravet forsvarar for verksamheter att
na ut med rena sprutor och kanyler och darmed nad upp till WHO:s mal. Kravet blir en troskel till en
verksamhet som behdver praglas av laga trosklar (SOU 2023:62).

Utredarna pekar daremot pa att verksamheterna fortsatt behdver underlatta och stimulera till
aterlamning av anvanda sprutor och kanyler genom att uppmuntra till frivillig aterlamning.

For personer i skadligt bruk eller beroende, som ocksa i manga fall har annan psykiatrisk och
somatisk samsjuklighet, kan manga olika vardkontakter vara problematiskt och svart att fa ihop.
Utredarna menar att ett satt att forenkla for den enskilde ar att i stéllet erbjuda flera insatser dar
personen befinner sig. En del personer som tar del av LARO bestker ocksa sprututbyte,
vardcentralen, infektionsmottagningen, psykiatrin och sa vidare. De bedomer att samlokalisering
kan ske av verksamheter om sa beddms lampligt och andamalsenligt och sa lange olika
foreskrifter foljs (SOU 2023:62)

Sprututbytet i Sé6rmland

For att skapa oss en bild av hur verksamheten ser ut i Sérmland tog vi kontakt med 6verlakare pa
infektions- och lungkliniken (MSE), och hade ett samtal om sprututbytesverksamheten.



Historik och organisation

Sprututbytesverksamheten i Sérmland kom igang under september 2018.

Samtalen hade varit igdng langre men lokalproblem och politiska diskussioner angaende var
verksamheten skulle ligga gjorde att verksamheten inte kom igadng. Liksom det beskrivits i bade
samsjuklighetsutredningen och narkotikautredningen var det aven i Sormland sa att det
kommunala vetot var ett hinder. Dagen efter att vetot avskaffades togs beslut om att starta upp
verksamheten pa infektionskliniken pa Malarsjukhuset i Eskilstuna.

Upplagget ar likt manga av dvriga verksamheter i Sverige, dar infektionskliniken har huvudansvar
och fokus ar pa infektion/smittskyddsfragor. Senare har dven utdelning av Naloxon tillkommit.
Lokalerna finns i infektionsklinikens hus, men med separat ingdng och egna lokaler.

Vid uppstart uppskattades antalet intravendsa brukare av narkotika i norra Sérmland till ca 200.
Under 2019 hade de 67 registrerade individer med ett regelbundet byte av kanyler. Sedan dess
har 6kningen skett succesivt och 2024 hade del126 individer. Bland de som besdker sprututbytet
ar det en klar majoritet som uppger att de har amfetamin som huvudsaklig drog.

Pa kliniken finns alltid en sjukskoterska och en underskoterska. Sprututbytet har kontakt med
Beroendecentrum men delar inte personal. Det finns en kurator kopplad till verksamheten (vilket
ocksa ar ett krav vid tillstindsans6kan) men efterfragan ar relativt liten. Det finns aven ett
samarbete med kvinnokliniken med en barnmorska kopplad till sprututbytet. Ofta ar det fragor
rérande preventivmedel samt provtagningar det ror sig om. Sedan 2024 har detta samarbete
ocksa utbkats och de har utdkade 6ppettider med en barnmorska pa plats. Av de 126 individerna
som besoker kliniken sa ar 36 kvinnor.

Testverksamhet Nyképing

Sedan slutet av 2024 finns aven en satellitmottagning pa test i Nykoping, via vardcentralen
Ekensberg. Mottagningen pa Ekensbergs vardcentral har Oppet en eftermiddag i veckan.
Verksamheten har perioden mellan november 2024 och februari 2025 haft 20 stycken individer
(15 man och 5 kvinnor) som kommit till verksamheten.

Testverksamheten kom till med huvudmalet att 4 till en spridning geografiskt i lanet och péa sa vis
en mer jamlik fordelning av varden. Ett sekundart mal var att fa till ett samarbete med
Priméarvarden for att paborja utvecklingen mot den typ av lagtroskelmottagning som bade
samsjuklighetsutredningen (SOU 2021:93) och narkotikautredningen (SOU 2023:62) pratar om.
En del av denna omstallning kan vara att 1agga verksamheten pa primarvardsniva.

Vilka tas emot?

Bara personer som anses vara sérmlanningar tas emot enligt tillstdnd. Tolkningen hos
infektionskliniken ar dock att smittskyddslagen dock gar dver denna bestammelse vilket leder till
att de dven tar emot andra individer ocksa. Det ar ocksa sa att manga av dem som har ett
intravenost bruk av narkotika ror sig mellan Sérmland och Stockholmsomradet.



Naloxon

Utlamningen av Naloxon sker i samarbete med Beroendecentrum. Utlamningen startade nar dven
sjukskoterskor fick mojlighet att dela ut Naloxon. Sedan starten s& har ca 81 doser Naloxon delats
ut och det finns dokumenterat att 14 doser har anvants. Trots att den dvervagande majoriteten
uppger att de brukat amfetamin som "senaste drog” ar det manga som anda vill ha Naloxon. Bade
verksamheten pa Malarsjukhuset och mottagningen i Nykoping erbjuder Naloxin.

Smittskydd och behandling

Framst ar det Hepatit-C som behandlas pa mottagningen. Det finns inga nya fall rapporterade av
varken Hepatit-B eller HIV. Det gar inte att se att det finns nagon spridning av HIV bland malgruppen
i S6rmland.

Behandling av smitta hos individer sker dven under pagaende bruk. | dagslaget finns ca 10-15
personer i behandling. Sprututbytet jobbar med Beroendecentrum och med Kriminalvarden for att
de ska utfora tester for smitta.

Framtid - Okad tillgédnglighet och l4gtréskelverksamhet

Fragan om att uppratta en mobil verksamhet har diskuterats, men detta ar inte aktuellt i dagslaget.
| stallet hoppas infektionskliniken pa att testverksamheten pa vardcentralen i Nykoping ska falla
val ut och att det ska ga att etablera en liknande verksamhet pa nagon vardcentral i Katrineholm.
| sa fall skulle det finnas verksamhet i alla lansdelar.

Budskapet fran de tva statliga utredningarna som tittat pa sprututbytet (SOU 2021:93, SOU
2023:62) ar att verksamheterna bor ga mer mot lagtroskelmottagningar med "harm reduction”
som hallning i verksamheten. Denna bild delar sprututbytesverksamheten och de ser garna en
sadan utveckling.

Precis som bada de statliga utredningarna pa pekar sa pagar redan ett arbete ute i landet kring
att Oka tillgangligheten och styra verksamheten mer mot lagtroskelverksamhet. Har ligger
verksamheternas tankar och utredarnas tankar i samma spar. Det finns enligt vara bedémningar
goda mojligheter att utveckla verksamheterna i lanet emot vad utredningarna foreslar. Vi bedémer
inte att det finns ndgot motstand hos verksamheterna sjalva for att satta igang denna utveckling.
Detta ar istallet nadgot de sjalva redan paborjat.
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