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Handlaggare:
Per Sandén

Remissvar ”Fran delar till helhet. Tvangsvarden som en del

av en sammanhallen och personcentrerad vardkedja”.

I Orebro lin var det Lax och Karlskoga kommuner som valts ut som
remissinstanser. Det har ar remissvaret fran Karlskoga kommun. I
samband med remissvaret arrangerade Karlskoga och Laxa kommun
tillsammans med enheten Valfard och folkhélsa pa Regional utveckling
inom Region Orebro ldn en remisskonferens dit linets kommuner kunde
anmadla sig. Under konferensen gjordes en presentation och genomgang av
de forslag som utredningen lamnat, med fokus pa konsekvenser for
kommunernas socialtjanst. Synpunkter fran konferensen har delvis
anvants i Karlskoga kommuns remissvar. Darutéver har medarbetare och
enhetschefer inom Karlskoga kommun ldmnat synpunkter pa
utredningens forslag.

Synpunkter pa de tre principerna

1. Tvangsvard for skadligt bruk eller beroende ska ges samordnat
med annan psykiatrisk vard och vara en del av en sammanhallen
och personcentrerad vardkedja.

2. Tvangsvard ska anvandas for att forhindra dodsfall och allvarlig
sjukdom.

3. Verksamheter som bedriv heldygnsvard med tvang ska vara i
standig utveckling for att géra varden sa trygg och meningsfull som
moijligt.

Karlskoga kommuns kommentar

Karlskoga kommunen staller sig bakom de tre principerna for tvangsvard
och ser framfor allt en fordel med att tvangsvarden ska ges samordnat
med annan psykiatrisk vard. Kommunen efterfragar ett fortydligande
angaende att varden ska vara sa trygg och meningsfull som méjligt. Utifran
ett verksamhetsperspektiv kan formuleringen tolkas passivt, som att det
ar verksamhetens mojligheter som satter granser fran vad som ar mojligt.
Ser man det daremot ur brukarperspektiv sa stills ganska hoga krav pa
verksamheter for att uttomma mojligheten att tvangsvarden ska vara sa
trygg och meningsfull som méjligt.
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6 Ansvar och huvudmannaskap

6.1 Regionen ansvarar for vard och behandling utan samtycke vid skadligt
bruk och beroende.

Karlskoga kommuns kommentar

Karlskoga kommun anser att forslaget om att det ar regionen som har
ansvar for vard och behandling utan samtycke ar helt rimligt utifran
tidigare lamnat forslag i delbetdnkande 2021:93, att regionen ska ha
ansvar for all vard och behandling av personer med skadligt bruk och
beroende. Kommunen anser att det inte foreligger behov av en sarskild lag
for tvangsvard av personer med skadligt bruk och beroende. Utékningen
av formuleringar i LPT ar full tillrackliga.

6.2 All slutenvard vid skadligt bruk och beroende ges pa
sjukvardsinrattning som drivs av regionen.

Karlskoga kommuns kommentar

Karlskoga kommun ser vidare férdelar med att LVM upphévs och att SiS
inte langre ska bedriva vard for vuxna personer med skadligt bruk eller
beroende. Kommunen har liknande erfarenheter som beskrivs som skal
till forslaget i utredningen. I linje med férra kommentaren ar det ocksa
rimligt att tvdngsvarden ges pa en sjukvardsinrattning som drivs av
regionen. Det dr en fordel om det 4&r samma huvudman som har ansvar for
vard och behandling som ocksa har ansvar for tvangsvard.

6.3 Den psykiatriska tvangsvardens forutsattningar att varda personer
med skadligt bruk och beroende.

Karlskoga kommuns kommentar

Karlskoga kommun har svart att uttala sig om de faktiska
forutsattningarna for den psykiatriska varden att tvangsvarda personer
med skadligt bruk eller beroende. Kommunen kan dnda konstatera att
som den psykiatriska varden ar utformad i dag, kommer det att beh6va
ske stora forandringar vad géller tillganglighet och da sarskilt for
malgruppen for utredningen.

6.4 Socialtjanstens ansvar for boende och sysselsattning

Karlskoga kommuns kommentar

Karlskoga kommun ser att boende och sysselsattning fortsattningsvis ar
ett ansvar for kommunen. Kommunerna arbetar redan idag aktivt for att
ordna boende och sysselsattning for personer med skadligt bruk och
beroende. Mot bakgrund av forra delbetankandet dar forslaget var att
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behandlingsansvaret 6vergar till regionen medan kommunerna
fortsattningsvis ansvarar for boende och sysselsattning, gor ingen skillnad
i ansvarsfordelningen om det skulle handla om tvangsvard.

6.5 Ansvar for halso- och sjukvardsinsatser vid placering utanfoér egna
hemmet.

Karlskoga kommuns kommentar

Karlskoga kommun stéller sig bakom utredningens forslag. Det dr bra om
det blir tydlighet i ansvaret for hdlso- och sjukvardsinsatser utanfor det
egna hemmet. I dagslaget rader oklarheter i bade ansvarsfragan, vilken
region och sjukvardsinrattning som har ansvar, men dven den faktiska
tillgdngen till halso- och sjukvardsinsatser vid placeringar utanfor det
egna hemmet.

6.6 En ansdkan till IVO om tillstdnd att bedriva HVB ska innehalla
uppgifter om halso- och sjukvardsinsatser.

Karlskoga kommuns kommentar
Karlskoga kommun stéller sig bakom utredningens forslag.

6.7 Halso- och sjukvard for barn och unga pé sarskilda ungdomshem.

Karlskoga kommuns kommentar
Karlskoga kommun stéller sig bakom utredningens forslag.

6.8 Halso- och sjukvardens ansvar for personer som omhandertas pa
grund av berusning ska fortydligas.

Karlskoga kommuns kommentar

[ samband med ett projekt i ldnet for ett antal ar sedan blev det tydligt att
ansvarsfragan nar det giller den somatiska ohdlsan i samband med
omhindertagande enligt LOB var svar att 16sa, &ven om det i lanet
utarbetats olika sitt att mota dessa behov. Det var, som utredningen ocksa
pekar p3, inte enkelt att tillgodose de somatiska vardbehoven vid LOB. Att
utredningen foreslar att halso- och sjukvardsbehovet ska fortydligas ar ett
steg i ratt riktning.

6.9 Upphéavande av 31:2 BrB om 6verlamnande till vard i sarskilda fall.

Karlskoga kommuns kommentar
Karlskoga kommun stéller sig bakom utredningens forslag.
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7.1 Syftet med tvangsvarden

Karlskoga kommuns kommentar
Karlskoga kommun stéller sig bakom utredningens forslag.

7.2 Forutsattningar for tvangsvard

Karlskoga kommuns kommentar

Karlskoga kommun anser att det ar sjdlvklart att beakta om det skadliga
bruket eller beroende eller den psykiska storningen ar farlig fér annan.
Det ar en viktig och avgorande fraga om sdakerhet. Kommunens erfarenhet
ar att en flera av dem som ligger i riskzonen for tvangsvard kan vara
farliga bade for sig sjalva och andra. Den farhdga som kommunen kan se ar
att dessa personer aven kan vara farliga for personal inom
sjukvardsinrattning och att det kan finnas en risk, pa grund av
personernas farlighet, att dessa personer skrivs ut for tidigt. Det kan bli en
mycket svar uppgift for regionens hélso- och sjukvard att losa.

En frdga som inte diskuterats ar fraigan om kommunens yttersta ansvar
enligt Socialtjanstlagen (SoL) att de som vistas i kommunen far det stod de
behover. Kommunen ska dven utifran det yttersta ansvaret erbjuda en god
kommunal hélso- och sjukvard. Fragan ar hur regionerna och
kommunerna i samband med tvangsvard och utskrivning fran
tvangsvarden kommer att hantera kommunernas ansvar enligt SoL. Det
samma kan dven gélla om personer med skadligt bruk och beroende samt
psykiatrisk storning inte fullfoljer behandlings- och vardplaner pa frivillig
basis. Vem har da ansvar for dessa personers val och ve?

7.3 Oppen psykiatrisk tvAngsvard (OPT)

Karlskoga kommuns kommentar

Karlskoga kommun ar inte insatt i juridiska eller behandlingsmassiga
aspekter kring OPT. Det 4r som framgar av utredningen, férklarligt att
personer med psykiatrisk problematik som omhandertas enligt LPT i det
kortare perspektivet, har behov av tvangsvard inom ramen for slutenvard
for att kunna fa ratt medicinsk behandling. Nar behovet av sluten
psykiatrisk vard inte langre kvarstar kan regionens halso- och sjukvard
fatta beslut om 6ppen psykiatrisk tvangsvard, vilket innebar att den
fortsatta medicineringen och behandlingen kan ges i 6ppen form i det egna
hemmet. Den 6ppna psykiatriska tvangsvarden kan tillampas sa lange
personen i fraga ar foljsam nar det giller den medicinska behandlingen. Ar
personen inte foljsam sa kan beslut om fortsatt sluten tvangsvard fattas.
Som Karlskoga kommun uppfattat det ar tanken att dessa principer om
OPT 4ven ska gélla personer med skadligt bruk och beroende. Kommunens
erfarenhet av arbete med malgruppen, som till och fran ar foremal for
ansokan enligt LVM, ar att de har stora svarigheter att klara av
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oppenvardsinsatser kort tid efter omhdndertagande. Risken finns att den
slutna tvangsvarden endast kommer att stracka sig 6ver
abstinensbehandling for att varden i ndsta steg ska 6verga i den mer
oppna formen. Ett 6verslag visade dessutom att ca halften av dem som ar
foremal for LVM vid tillfallet for ansokan saknade bostad. Kommunen ser
dock en mojlighet att OPT kan bedrivas och det 4r om den typen av vard
sker inom ramen fér HVB och att HVB-placeringar ingar som en del i
vardkedjan.

Redan i dagslaget har kommunerna mycket svart att pa kort sikt ordna
boende for personer med samsjuklighet som ar hemlosa. For det forsta ar
bostadsmarknaden sddan att det inte finns tillrdckligt med bostader for
kommunens invanare. For det andra har personer som tillhér malgruppen
for samsjuklighet ofta brant sina chanser pa den 6ppna bostadsmarknaden
genom tidigare storningar, hyresskulder och missbruk. For det tredje ar
det forhallandevis langa och omfattande motivationsinsatser som kravs
for att personer med langvarig hemldshet ska vilja och vaga ta ansvar for
och klara av ett eget boende. Svarigheter att ordna boende i de mindre
kommunerna borde vara an mer pataglig. Den forhallandevis langa
process som ligger bakom bostadsanskaffninf fér den har malgruppen kan
komma att forsvara évergangen fran tvangsvard till vard i mer 6ppna
former. Sarskilt sarbart blir det om OPT ska bedrivas med personer med
samsjuklighet och det ska ske med utgangspunkt fran det egna hemmet.
Har ser kommunen stora risker om den psykiatriska tvangsvarden (det
galler aven frivillig vard och behandling i sluten form) alltfér snabbt vill
skriva ut dessa personer till vard i eget boende. Kommunens erfarenhet ar
att den sexmdnadersperiod som LVM utgjort har for dessa personer varit
en allt for kort tid for kommunen att ordna boendefragan. Under tiden for
reformen behdver regionens halso- och sjukvard skaffa sig kunskaper och
erfarenheter om kommunernas férutsattningar att ordna boende.

7.4 Alkohol- och drogkontroll

Karlskoga kommuns kommentar
Karlskoga kommun stéller sig bakom utredningens forslag.

8.2 Anmalningsskyldighet for socialtjansten

Karlskoga kommuns kommentar

Karlskoga kommun anser att férslaget helt ligger i linje med kommunens
ansvar redan i dagslaget. Kommunen kommer ofta i kontakt med personer
som har behov av tvangsvard. Kommunen har kinnedom om personer
med samsjuklighet genom bland annat férsérjningsstod och boendefragor.
Kommunen ser inga svarigheter i ansvaret kring anmalningsskyldigheten.
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8.5 Sociala stodinsatser med fokus pa langsiktigt boende och
sysselsattning

Karlskoga kommuns kommentar

Karlskoga kommunen ser fram emot att utveckla metoder och nya
boendeformer och boendestéd. Men redan en kommun av Karlskogas
storlek har svarigheter att kunna erbjuda en variation av boendealternativ
pa grund av bade bostadsmarknad och egna resurser

Nar det galler sysselsattning sa ar kommunens erfarenhet att personer
som dr i behov av LVM vard befinner sig langt fran arbetsmarknaden. Det
finns naturligtvis en stor variation nar det galler forutsattningar att delta i
arbetsmarknadsatgarder for personer med samsjuklighet. Av den
anledningen borde det ocksa vara av varde att se 6ver alternativa former
for sysselsattningsaktiviteter. For manga med samsjuklighet ar det fullt
tillrackligt att ha "nagot att gora”. Problemet d&r manga ganger att det
saknas sysselsattningsaktiviteter om personen i fraga inte ar helt nykter
eller drogfri.

10. Konsekvenser

Kommunernas kostnader for LVM och frivilliga insatser samt 6verforing av
medel

Karlskoga kommuns kommentar

Kommunen anser att det ar rimligt att kostnader for LVM fors over till
regionen, men ska kommunerna utveckla boende, boendestéd och
sysselsattning kravs resurstilldelning. I dagslaget ar det fran kommunens
sida svart att se att kommunen sjalv kommer att klara av att bara
kostnader for att utveckla boendefragor for personer med samsjuklighet.

Ovriga konsekvenser féor kommunerna.

Karlskoga kommuns kommentar

Karlskoga kommun har lamnat kommentarer kring forslagen i det forsta
delbetdnkandet SOU 2021:93. De kommentarer som Karlskoga kommun
lamnade dar géller dven nar det handlar om vard och behandling utan
samtycke. Den stora skillnaden ar att vardtider i samband med
tvangsvarden framstar som mycket kortare, vilket medfor att det kommer
att stdllas stora krav fran regionens sida att kommunerna med relativt
kort varsel ordnar boendefragor, vilket i praktiken kommer att vara
mycket svart.
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