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Samsjuklighetsreformen



Vad menas med samsjuklighet?

I reformens sammanhang handlar det frimst om personer som samtidigt har:

Skadligt bruk

eller beroende

Samtidigt

Annan psykisk
ohilsa/psykiatri

Nyckelpoing

Behoven ar ofta
samtidiga. Darfor
behéver bedomning,

behandling och stod
kunna hallas ithop.
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Flera omstallningar som sker parallellt

1. Omstallning nya SoL
2. Naravard

3. Nationell strategi Psykisk
halsa och
suicidprevention

4. Bidragsreform
Samsjuklighetsreform

0
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Manga sager samma sak...

Nara vard Nya Sol

e Forebyggande, halsoframjande e Socialtjansten ska arbeta
och proaktivt — for att ge stod forebyggande
tidigt e Socialtjanst och insatser ska

e Bidra till jamlik halsa, trygghet vara lattillgangliga
och sjalvstandighet e Okat inflytande 6ver vilka

e Utgar fran individuella insatser man ar i behov av och
forutsattningar och behov nar.

e Samordning och samverkande e Samordning/samverkan mellan
insatser kommuner

Samsjuklighetsutredningen

e Tidig hjalp med skadligt bruk
och psykisk ohalsa

e Stod och vard som ar latt att
hitta nar man behdver den.

e Stod som starker individen och

tar hansyn till dennes situation
och natverk.

e Nya uppdrag for kommun och
region kraver samverkan och
samarbete
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Nytt synsatt: Beroende som medicinskt
sjukdomstillstand

Nytt begrepp: Missbruk heter skadligt bruk och beroende

En viktig forskjutning ar att beroende inte forstds enbart som moral, vilja eller socialt avvikande
beteende

(% . ) (- ) ) e . . N
Aldre synsatt Nytt synsatt Nytt sitt att organisera
* Social problematik * Medicinskt behandlingsbart * Regionens hilso- och
* Ordning, kontroll, livsstil tillstand sjukvardsansvar blir tydligare.
* Insatser ofta separerade fran S * Diagnostik, vard och * Socialt stod behovs fortfarande
psykiatri evidensbaserad behandling — men behandling av beroende
* Ofta samordnat med psykiatri ar vard
o / o / \ %

Skadligt bruk och beroende kan ha sociala orsaker och sociala féljder — men sjilva behandlingen ir en del av
hilso- och sjukvarden
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Varfor behovs reformen?

Skapa en mer sammanhallen och samordnad vird och stod for personer med skadligt bruk och beroende och andra
psykiatriska tillstind (samsjuklighet)

/Fére \ /Konsekvenser \ /F('jrvéintade skillnader \

* Problemet ir inte bara stora behov * Personer hinvisas runt mellan  Samordnade, behovsanpassade
— utan ett system med manga socialtjanst och hilso- och och personcentrerade insatser 6ver
dorrar sjukvard, ingen gor fel — men tid.

¢ Sambhillets aktorer lyckas inte ingen tar tag och ger nddvindigt * Firre aktorer 1 personens
finga upp individer med en stod narmiljo
komplex problematik av psykisk * Exemplet Sanne i uppdrag e Okad flexibilitet i vardtider och
ohilsa, missbruk och granskning - tjugotal insatser bade vard innehsll
funktionsnedsittningar pa ett av beroendevard, psykiatri och » Okad tillgang till
tillfredsstillande vis. socialtjanst under bara nagra evidensbaserade

* Separata spar for beroendevard, VeCka PCh samtidigt for hon behandlingsinsatser
psykiatri och socialt stod. valdigt illa.

e Lite tvangsvard

* Ingen gor fel enligt den
ansvarsfordelning som finns

e Systemet dr uppbyggt pi ett icke

K / K optimalt satt / k /

Utredningen beskriver en rérelse: fran delar till helhet — frdn aktorslogik till personens samlade behov. TIMRA KOMMUN
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Reform

Regionen

Ansvaret for vard och behandling vid skadligt bruk
och beroende samt samsjuklighet, dvergar.

Innebar insatser inom foljande delar:
» Organisera beroendevard samordnat med
psykiatrisk vard
« Utredning, diagnostik och medicinsk bedomning
* Ge medicinsk, psykologisk och psykosocial
behandling
— Forebyggande behandling
— Farmakologiska behandling

— Psykologisk behandling
— Psykosocial behandling

* Ansvar for halso- och sjukvard aven under HVB-
placering

« Tvangsvard
» Insatser ges enligt halso- och sjukvardslagen
och dokumenteras enligt HSL

Kommunen

Kartlaggning av levnadsforhallanden,
uppsokande, information och formedling till stod
och forebyggande arbete

Insatser ges enligt socialtjanstlagen och
dokumenteras enligt SoL

Sociala insatser for att personen ska kunna leva
som andra
Stod i vardagen och livsforing

* Boende och boendestod

* Sysselsattning och delaktighet

« Social planering och stod runt individen

« Samverka i individuell plan
Placeringar utanfor hemmet ar i grunden
socialtjanstinsatser

Insatser for att barn och unga ska vaxa upp
under goda och trygga forhallanden

Stod till anhoriga
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Vanliga missforstand att reda ut

?»’Kommunen tappar allt ansvar” ”Allt psykosocialt blir socialtjinst”

Nej. Kommunen har fortsatt ansvar for socialt stod, boende, sysselsittning och stod i Nej. Psykosocial behandling kan vara hilso- och sjukvard nir den ges som
vardagen. behandling.

”Beroende ir bara medicinskt nu” ?»Samordning l6ser sig sjilv”

Nej. Beroende har medicinska, psykologiska och sociala dimensioner.

Behandlingsansvaret tydligeirs hos regionen, Nej. Samordning kriver rutiner, tydliga kontaktvigar, uppféljning och ledningsstéd.

Behandlingsinsatser tydligg6rs som vard — stodet i livet maste fortfarande

hallas ihop

TIMRA KOMMUN
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Karnuppdrag for kommunen att arbeta med

==~ - - .
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Socialtjanstens ansvar

Karnuppdrag

* Ansvar for att personer med
skadligt bruk eller beroende som
moter betydande svarigheter i
sin livsforing ska fa maojlighet att
delta i samhaillets gemenskap
och leva som andra

*Erbjuda sociala insatser for att
komma ifran skadligt bruk eller
beroende

Skapa forutsittningar for
fungerande vardag, delaktighet
och stabilitet

Exempel pa insatser

* Erbjuda radgivning, omsorg,
stod och annan hjalp

* Kommunala hilso- och

sjukvarden
* Boendel6sningar och
boendestod*

* Bostad 8kap 10§SoL.
*Meningsfull sysselsattning
*Nitverks- och relationsskapande
stod
*St6d till narstiende inom

befintliga SolL-regler

Betydelsen av en fungerande
vardag och ett meningsfullt
sammanhang

* Forutsittningar for att delta i
behandling och behandlingens
resultat kan paverkas pa kort
och pai lang sikt av hur
personens vardag ser ut

e Hailsa och livskvalitet av
foljderna som skadligt bruk och
beroende kan féra med sig:

* skadligt bruk och beroende
kan leda till svarigheter att
behilla arbete och bostad

e omviant sa kan arbetsloshet
och instabilt boende 6ka
risken for ett skadligt bruk
eller beroende av alkohol och
narkotika.

Viktigt fortydligande

* Socialtjanstens ’vard” avser inte
medicinsk forebyggande,
utredande eller behandlande
vard.

* Det sociala stodet ligger kvar i
kommunen aven nar
behandlingsansvaret tydliggors
till regionen.

Kommunen ansvarar for livssituation, vardagsstod och skapa stabilitet
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Okat krav pa samarbete kommun-region
Mer formaliserad samverkan

* Inte langre “frivillig samverkan”
Kraver:

« Gemensam planering

» Tydliga overenskommelser

« Gemensam styrning

« Obligatoriska overenskommelser utokas

* Fler malgrupper inkluderas (aven vuxna placerade utanfor hemmet)
* Den nya lagen kraver strukturerad samverkan

- Samverkan blir mer styrd och formaliserad
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Individuell plan for Halso- och sjukvard for personer som ar

Kommunen ska
omedelbart informera
regionen vid HVB-
placering

¢ Kalla till planeringsméte
.

placerade utanfor sitt hem

Regionen ska inom 4
veckor ange vilka HSL-
insatser som behovs

\

Planen ska beskriva
genomférande och
uppfoljning

Ska paborjas genast (inte “utan drojsmal”)
Undantag: De sdrskilda HVB-kraven géller inte f6r vard pa sarskilda hem for LVU/LVM.

Om regionen inte gor
detta kan kommunen
fa 40 % av
varddygnskostnaden

/
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Placeringar utanfor hemmet - Vad galler vid HVB,
familjehem och stodboende?

Kommunens ansvar (SoL) ‘ Regionens ansvar (HSL) ‘
* Placeringen 1 sig ar huvudsakligen en socialtjanstinsats * Regionen ansvarar fortfarande for att den placerade far god
* Kommunen ansvarar enligt Socialtjanstlagen for att den som hilso- och sjukvard.
behé6ver virdas eller bo i ett annat hem dn det egna tas emot 1 * Det galler aven under HVB-placering och dven om virden
o familjehem utfors av annan aktor.
o stodboende for barn och unga i aldern 16—20 (stidboende) * B?hOY av behandling for samsjuklighet ska alltsé inte
o eller i ett hem for vird eller boende - H1/B. térsvinna vid placering

* Bestimmelsen avser saval vuxna som barn

* Kommunen beslutar om familjehem, stédboende eller HVB
nar det behovs.

* Boendet och det stéd som ges inom ramen for placeringen ar
socialtjanstansvar.

Socialtjanstinsatsen och hdlso- och sjukvardsinsatsen maste planeras parallellt ]
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Vad ska vard- och stodverksamheten gora?

Socialtjansten och hilso- och
sjukvarden erbjuda samordnade
socialtjanstinsatser och hilso- och

sjukvardsinsatser
* En vird- och stédsamordnare ska * Ansvarar for att samordna * Erbjuda eller initiera medicinsk * Insatser kan beh6va ges mobilt och
utses insatserna behandling, i hemmiljo.
* Kontinuerliga insatser e Upprétta och félja upp plan psykologisk/ psykospcial L * Relationer, nitverk och haillbara
* Multiprofessionellt arbete dir en tillsammans med individen be.1.1andhng och soc1alz.1 st.f)dlflsatser. vardagsrutiner ska byggas.
cller flera personer i ett team * Kontakt med nirstiende om den 7 Bt o tned proldio i oeln
* Kontakt med individen minst en till enskilde inte motsitter sig det. somatisk specialistvird
tva ginger i veckan (exernpoel pa * Vid behov kam kontakt med andra
med vilken frekvens och pé vilket myndigheter behévas, exempelvis
satt insatserna kan ges, dven om Arbetsformedlingen,
detta miste avgoras av ) Forsakringskassan eller
huvudminnen och frin fall till fall) s T

¢ Kontakt med andra delar av
kommunen, t.ex. verksamhet enligt
LSS.

* Arbeta tillsammans med
civilsamhallet for att personerna
ska fa basta mojliga sociala stod.
¢ Civilsamhillet dr en viktig aktor

fér méanga personer med
beroende och andra psykiatriska
tillstand och det dr viktigt att
denna kompetens tas tillvara.

N



Lagforandringar som
foreslas
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Halso- och sjukvardens ansvar

Regionens tydliggjorda ansvar Vad riknas som behandling? Ny HSL-markering

* All viard och behandling vid * Medicinsk och farmakologisk * Regionen ska organisera
skadligt bruk eller beroende behandling varden sa att den ges

¢ Samordning med annan * Psykologiska behandlingar samqrdgat med annan
psykiatrisk vard * Psykosocial behandling psykiatrisk vard.

 Utredning och diagnostik av S Ormvsid e ok vins * Budskapet ar att personer
bide beroende och andra i atiEk med samsjuklighet inte ska
psykiatriska tillstind undersdkning/behandling bollas mellan verksamheter

Ansvaret for behandlingsinsatser ligger hos regionen — @ven nar insatser behover ges nara
personens vardag
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Socialnamndens ansvar

Socialnamndens ansvar att erbjuda insatser

« | socialtjanstlagens 10 kapitel 1 § framgar att namnden ska erbjuda insatser i form av radgivning,
omsorg, vard, stod och annan hjalp till enskilda som behover det. | 13 kapitlet 10 § SoL framgar att
socialnamnden ska erbjuda insatser till den som behdver stod eller vard for att komma ifran ett skadligt
bruk eller beroende av alkohol, narkotika, andra beroendeframkallande medel, lakemedel,
dopningsmedel eller spel om pengar. Namnden ska ta de initiativ som kravs for att sadana insatser kan
erbjudas dem som har behov av insatser.

Regeringen fortydligar socialnamndens ansvar:

- Vard, som inte ar definierat i socialtjanstlagen, kan inte likstallas med uttrycket halso- och sjukvard i
halso- och sjukvardslagens mening

- Darmed avses i Socialtjanstlagen inte atgarder for att medicinskt férebygga, utreda och behandla
sjukdomar och skador.

- Socialtjanstens insatser i 13 kap 10 § SolL - att erbjuda insatser till den som behbver stod eller vard
for att komma ifran ett skadligt bruk eller beroende — avser darmed sociala insatser inom ramen for
socialtjanstlagen

— inte insatser som ar inom ramen for halso- och sjukvardslagen och som darmed aligger regionerna.
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Ny lagstiftning: Gemensam samordnad vard och stodenhet

- 1 § Kommunerna och regionen i ett I1an ska gemensamt bedriva en samordnad vard- och stddverksamhet.
Kommunerna och regionen ska i verksamheten erbjuda samordnade socialtjanstinsatser och halso- och
sjukvardsinsatser till personer som har sarskilda behov av sadana insatser under en langre tid pa grund av en psykisk
funktionsnedsattning.

*  Kommunerna och regionen i lanet ska gemensamt bedriva verksamheten.

— Ingen ny vardform utan en struktur

 Beddmningar gors fortfarande enligt HSL respektive SoL.

*  Samverkan, ansvar och organisering behover avtalas lokalt for samordning och koordinering av HSL- och Sol-insatser for en liten
grupp med mycket omfattande behov

Verksamhetens malgrupp

— Personer med behov av samordnade halso- och sjukvardsinsatser och socialtjanstinsatser pa grund av en
psykisk funktionsnedsattning

— Den enskildes behov av samordnade insatser och inte arten av den enskildes funktionsnedséttning som ska vara
| fokus

— Behov eft sérskilt behov av samordnade hélso- och sjukvardsinsatser och socialtjidnstinsatser under en langre tid
pa grund av en psykisk funktionsnedsattning.

— Samordning av insatserna behover ske med regelbundenhet dver tid for att insatserna ska kunna genomforas
och i férlangningen for att uppna resultat.

— Handla om att en stabil boendesituation inte kan uppnas utan att psykologiska - psykosociala O@rﬂﬁ{fﬁ/ﬂ@'mN
behandlingsinsatser ges integrerat med boendestod eller liknande insatser.



Socialtjanstlagen (Sol):

| kapitlet om 6vergripande planering och samverkan

« 7 kap. 2 § SoL avseende overenskommelser mellan

socialtjanst/halso- och sjukvard, fran termen samarbete {ill
samverkan

— Kommunen ska inga en overenskommelse med regionen om att
samverka i fraga om

— barn och unga som inte har fyllt 21 ar som vardas utanfor det egna
hemmet eller som ar placerade eller vistas i ett skyddat boende

— personer med psykisk funktionsnedsattning

— personer som har ett skadligt bruk eller beroende av alkohol,
narkotika, andra beroendeframkallande medel, lakemedel,
dopningsmedel eller spel om pengar, och

— personer som har fyllt 21 ar som vardas utanfor det egna hemmet.
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Paborjat arbete
Vasternorriand

- Beroendeplanen lagger en bra grund for
genomforande av samsjuklighetsreformen
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Beroendeutredningen sammanfattning

Det finns utvecklingsbehov och férbéttringsomraden inom flera omraden och i synnerhet for
personer med samsjuklighet.

Utbudet av insatser och metoder for personer med skadligt bruk, beroende och samsjuklighet
behdver utvecklas bade inom primarvarden (som forsta linjens insats) och specialistvarden.

Aven inom socialtjansten finns utvecklingsbehov framfor allt stédinsatser.

Samverkan inom och mellan huvudmannens verksamheter behover utvecklas och starkas.

Det finns behov av att formedla kunskap om skadligt bruk och beroende bade generellt och
specifikt.

Prioriteringsforslagen behover genomfdras i samverkan och samplanering mellan lanets
socialtjdnster och halso- och sjukvarden.
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Vad leder det till?

» En forbattrad halsa och livskraft
» Okad andel som nar eller ndrmar sig en egen forsorjning

- Okad upplevelse av sammanhang och kvalite i kontakt
med Halso och sjukvad /Socialtjanst

* Minskad rundgang och minskat behov av akuta insatser |
verksamheter

* Forbattrad samverkan mellan huvudman
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Utveckla samarbetsformer — samordning & samplanering

Region
Vasternorrland

Hitta
samarbetsformer
som ér tydliga
och
strukturerade

R

Ritt kompetens,
resurs och insats
for att kunna
utféra uppdraget

Utveckla
samordning i
specifika
arenden

Identifiera
malgruppen
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Gransdragningar mellan halso-och sjukvardsinsatser
och sociala stodinsatser

- Behandling

— Insatser som framfor allt ar inriktade pa att paverka det skadliga
bruket eller beroendet.

— Psykologisk behandling fokuserar pa intrapsykiska processer —
hanteringen av tankar, kanslor och inre reaktioner.

- Psykosocial behandling
— Fokuserar pa den sociala situationen och sammanhanget.

 Sociala stodinsatser

— FOrsorjning, boendelosningar och sysselsattning — ska inte inga i
regionernas behandlingsansvar utan aven fortsatt ska vara
kommunens ansvar.
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Lokalgeografisk beroendeplan TIMRA

Styrgrupp Arbetsgrupp

« Socialforvaltningen, IFO * Representanter Huvudman
 Premicare « Sekundara intressenter vid behov’
* Region Vasternorrland , SPOT * Projektledare

« Samordningforbundet

* Projektledare -Brukarorganisationer

« Tva ar tom maj 2028.
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Insatser utifran ett biopsykosocialt perspektiv
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