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Sammanfattning

Vérdkedjeprojektet (VKP) dr en samverkanssatsning mellan ett urval av kommu-
ner, stadsdelsforvaltningar och LVM-hem. Projektet syftar till att stirka vardkedjan

i alla dess delar, bdde i LVM-varden och den eftervérd i frivillig form som ska f6lja
pa tvangsvarden. Ett villkor for klientens deltagande ér att socialtjanstens ansokan
om vard enligt 4 § LVM faststéllts av ldnsratten. Tre fjardedelar av de klienter som
tillfragades valde att delta i projektet och av dem fullféljde 72 procent den planerade
behandlingen.

SAMARBETET HAR FORBATTRATS MELLAN
SOCIALTJANSTEN OCH LYM-HEMMEN

VKP har bidragit till ett mer omfattande och forbéattrat samarbete mellan social-
tjansten och LVM-hemmen. En gemensam tidig planering har i varje enskilt drende
resulterat i en skriftlig 6verenskommelse som inneburit en langsiktighet i behand-
lingsinsatserna och som stracker sig 6ver bade LVM-varden och den eftervard som
socialtjansten har ansvar fér. Overenskommelsen har ocksé statt modell for satsning-
en Ett kontrakt for livet.

En sdrskild samordnare har {oljt varje klient genom hela vardkedjan. Samordnaren
har bidragit till att skapa fungerande samarbetsformer mellan parterna genom sin
placering i socialtjanstens lokaler, sina dterkommande resor mellan socialtjansten och
LVM-hemmen samt genom att ta initiativ till méten mellan myndigheterna och klien-
ten. Samarbetet har ytterligare starkts genom omfattande gemensamma utbildnings-
satsningar som inneburit en kontinuitet i vard- och behandlingsarbetet. Satsningarna
har drivit pd sdvdl LVM-hemmens som socialtjanstens metodutveckling och har haft
en positiv inverkan pd samarbetet.

SAMORDNARNA - EN CENTRAL FUNKTION I VKP

Utover en koordinerande roll i samarbetet mellan socialtjansten och LVM-hemmen sa
har samordnaren haft en stodjande roll for klienten under vardtiden Samordnarna har
haft en central betydelse i arbetet med att omséatta den skriftliga 6verenskommelsen i
praktiken och stiarka 6vergangen fran tvangsvard till frivillig vard. Majoriteten av alla
deltagande parter har uppfattat samordnarfunktionen som positiv. Orebro, Eskilstuna
och Maria-Gamla stan har uppméarksammat behovet av en motsvarande resurs och
har infort en samordnarfunktion i sina ordinarie verksamheter eller i projektform.
Utformningen av samordnarfunktionen har dven statt modell fér MVG-projektet.

STARKT BRUKARINFLYTANDE

Projektet har tydligt fokus pa klient/brukarmedverkan inte minst genom planeringen
av varden som kraver ett aktivt deltagande av klienterna samt genom samordna-
ren som arbetat med att stodja klienten och lyfta fram hans/hennes uppfattning om
vardinnehallet.

Missbrukande kvinnors behov och forutsattningar for positiva resultat av efter-
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varden har synliggjorts. Det géller ocksa méan och kvinnor med svéar psykiatrisk pro-
blematik i kombination med ett gravt missbruk. Deltagande kommuner har utvecklat
riktade insatser till grupperna under projekttiden. Flera har initierat fortsatta sats-
ningar, som delvis finansieras med medel fran lansstyrelserna och Socialstyrelsen.

HOJD KVALITET | VARDEN

VKP har lett till en 6kad fokusering pa eftervard. Insatserna under LVM-varden och
efter avslutad tvangsvard har forstarkts. Det dr rimligt att anta att den sérskilda sam-
ordnaren har haft stor betydelse nar det géller att fa till stand fortsatt vard.

SiS har tagit fram riktlinjer for hur utredningsverksamheten inom LVM-varden ska
bedrivas. Riktlinjerna ska sdkerstilla en allsidig och heltickande bedomning av klien-
tens behov och resurser. Riktlinjerna tillimpas fullt ut pa samtliga LVM-hem fran och
med den 1 januari 2008 och kommer att féljas upp under 2009.

Inom ramen for Ett kontrakt for livet har SiS startat en forsoksverksamhet med
platser for vard enligt 27 § LVM. Malgruppen éar klienter med omfattande missbruk i
kombination med psykiska problem och utagerande beteende. I och med detta har ett
behandlingsalternativ skapats for en traditionellt sett mycket svarplacerad malgrupp.

En prelimindr uppfdljningsstudie (Larsson&Segraeus prel.version) av VKP och
Ett kontrakt for livet pekar pa att satsningarna pa fortsatt vard efter LVM och battre
samverkan med socialtjansten resulterat i mer vardinsatser efter LVM och i minskat
missbruk. Detta trots att den aktuella klientgruppen ar tungt problembelastad. Med
de erfarenheter SiS har av projektet och da resultaten &r sa lovande anser myndighe-
ten att det ar viktigt att fortsdtta arbetet med att starka vardkedjan. Mot den bakgrun-
den planerar SiS att gora en effektutvardering som foljer upp klienternas livs- och
missbrukssituation efter avslutade insatser.
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Bakgrund

Regeringen tillsatte ar 2002 en sdrskild utredare med uppdrag att gora en 6versyn

av tillimpningen av LVM. Utredaren fick bl.a. i uppdrag att bedéma orsakerna till
nedgangen i antalet beslut om tvangsvard enligt LVM under 1990-talet. Sedan 1994,
da kommunerna dvertog utrednings- och ansékningsansvaret fran ldnsstyrelserna,
hade antalet personer som vardas med stdd av LVM minskat kontinuerligt. Det tunga
missbruket 6kade under samma tidsperiod, vilket kunde tyda pa att lagen i 6kad
utstrackning anvéandes for avgiftning och inte fér mer langsiktiga vard- och motiva-
tionsinsatser. Andelen omedelbara omhdndertaganden enligt 13 § LVM 6kade under
samma period, vilket tyder pa att frdgan om vard aktualiserades forst nér situationen
blivit akut. Andelen akuta omhdndertaganden som efter utredning inte lett till an-
s6kan om vard enligt 4 § LVM var ocksa hog.

Utredaren skulle ocksa belysa LVM-véardens och eftervardens utformning, bland
annat samspelet mellan SiS och socialtjansten. Av betankandet (SOU 2004:3) framgick
att insatserna efter avslutad LVM-vard bedémdes behdva intensifieras och forstarkas
och att planeringen av insatserna maste pabdrjas i ett mycket tidigare skede av LVM-
vistelsen.

Utredningen lamnade betankandet Tvang och férdndring. Réttssdkerhet, vardens
innehall och eftervard (SOU 2004:3). Kommunerna foreslogs fa sankta kostnader om
de tog storre ansvar for eftervarden. Syftet med forslaget var att ge den enskilde en
mer sammanhdngande vard, inte minst efter LVM-varden.

REGERINGENS UPPDRAG TILL SIS

Regeringen gav i december 2003 SiS i uppdrag att inom ramen fér LVM-véarden
utveckla och prova en modell med en forstarkning av vardkedjans alla delar samt att
oka kvaliteten pa bade LVM-varden och den frivilliga eftervarden. Som svar pa ut-
redningens slutsatser beslutade riksdagen att forsoksverksamheten skulle syfta till att
hoja kvaliteten i savdl LVM-varden som eftervarden. Forsoksverksamheten skulle ut-
vecklas och genomforas i ndra samarbete med socialtjansten, inom ramen for géllande
lagstiftning, och skulle inte innebéra en forskjutning av ansvarsférdelningen mellan
SiS och kommunerna. Férutom pd utveckling av samverkans- och samarbetsformer
med socialtjansten, skulle sarskilt fokus ldggas pa att forstarka utredningskompeten-
sen vid SiS samt pa att 6ka kvaliteten i sdval den vard som ges med stod av 27 § LVM
som den eftervard i frivillig form som ska folja pa tvangsvarden. SiS skulle beakta
brukarperspektivet i forsoksverksamheten och redovisa erfarenheterna i en slutrap-
port. SiS skulle vid utformningen av forséksverksamheten samrada med Socialstyrel-
sen och Sveriges Kommuner och Landsting.

VKP har utvérderats av forskare fran Stockholms universitet, SORAD (Centrum for
Socialvetenskaplig Alkohol- och drogforskning) och Orebro Universitet (Institutionen
for beteende-, social- och rattsvetenskap).

2004-12-22 beslutade regeringen om ytterligare en séarskild satsning pa missbrukar-
varden, Ett kontrakt for livet, i syfte att stairka missbrukarvarden ytterligare och skapa
battre forutsdttningar for mer kvalificerade och langsiktiga insatser.
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Mal for VKP

Malen for VKP har utformats i samverkan med foretradare for de kommuner, stads-
delsforvaltningar och LVM-hem som deltar i Vardkedjeprojektet.

Huvudmalet &r att de klienter som ingar i vardkedjan ska uppna positiva och be-
stdende forandringar av sin livssituation.

Ovriga mal syftar till att skapa forutsattningar for att huvudmalet uppnds, genom
e Bittre samarbete mellan socialtjansten och LVM-varden.
¢ Forhojd utredningskompetens och starkt behandlingsinnehdll vid LVM-hemmen.
* Forhojd kvalitet i LVM-vard och eftervard

Vardkedjemodellen innebér en forstarkning av vardkedjans alla delar genom att
klienten, socialtjdnsten, samordnaren och LVM-hemmen efter en noggrann utred-
ning enas om en planering, bade for LVM-tiden och for eftervardsperioden. Ett av

de viktigaste inslagen ar klientens, socialtjanstens och LVM-hemmens kontakt med
samordnaren, som har en central funktion for samarbetet mellan parterna. Gemen-
samma kunskapsbaserade metoder och utbildningar leder till ett mer &ndamalsenligt
behandlingsinnehall pA LVM-hemmen samt i den eftervard som foljer efter tvangs-
varden och som socialtjdnstens ansvarar for.
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Projektets organisation

Vardkedjeprojektet inleddes med en planeringstid fran april —juni och med en
genomforandefas under tiden juli 2004—-december 2006. SIS har utgjort en samman-
hallande lank i projektet bland annat genom projektledarens deltagande i saval styr-
grupp, arbetsgrupp, SiS projektgrupp som SiS Brukarrad.

PROJEKTORGANISATION

Styrgrupp
Kommuner, SiS,

SKL, Socialstyrelsen, SiS projektgrupp
Brukarrepresentanter Institutionschefer,
FoU-enhet,
projektledare
Arbetsgrupp

Missbruksenheter,
LVM-hem, samordnare,
projektledare

Brukarrad
Representanter for
brukarorganisationer,
SiS

STYRGRUPP

VKP har letts av en styrgrupp, med representanter pad ledningsniva fran SiS, Svenska
kommun- och landstingsférbundet (numera SKL, Sveriges Kommuner och Lands-
ting), Socialstyrelsen samt de kommuner och stadsdelsforvaltningar som deltar i pro-
jektet. Styrgruppen har tréffats regelbundet tva ganger per halvar for att folja projek-
tets utveckling. I gruppen har dven tva representanter for SiS Brukarrad deltagit.

ARBETSGRUPP

En arbetsgrupp med personal frdn de kommuner och institutioner som deltagit i VKD,
samordnarna och projektledaren har traffats 2-3 gdnger per halvar for att diskutera
praktiska och konkreta samarbets- och samverkansfragor. Gruppen har vidare haft i
uppgift att ta tillvara erfarenheterna fran projektet och dterféra dem till sina respek-
tive verksamheter. Arbetsgruppens moten har varit forlagda till de kommuner och
stadsdelar som deltagit i projektet.
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SIS PROJEKTGRUPP

SiS har haft en intern projektgrupp som har f6ljt projektets utveckling. Projekt-
gruppen har bestatt av chefer pa de LVM-hem som ingdtt i projektet, representanter
fran SiS FoU-enhet och projektledaren.

SIS BRUKARRAD
SiS Brukarrad inom missbrukarvarden bestér av foretradare for brukarorganisationer,
som traffas cirka sex gadnger per ar. I radet diskuteras fragor som ror verksamhetens
innehall och utveckling tillsammans med verksamhetsforetradare for SiS. Brukar-
radens moten dokumenteras och utgor underlag for SiS planering och utveckling av
varden.

Brukarradet har informerats om projektets innehdll och utveckling och har dven
varit representerat i VKPs styrgrupp, dér de bidragit med erfarenheter om frivillig-
sektorns mojligheter att erbjuda vardinsatser.

VKPs PROJEKTLEDNING

Projektet har letts och administrerats av en projektledare fran SiS huvudkontor. Dar-
utover har foretradare for SiS funnits med i samtliga projektgrupper och fungerat som
en lank i projektorganisationen.
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Vardkedjemodellen

Modellen bygger pa att behandlings- och rehabiliteringsinsatser ska genomforas med
langsiktighet och uthallighet. Institutionspersonalen, socialsekreterarna, samordnaren
och klienten ska sa tidigt som mgjligt under vardtiden enas om en planering bade for
klientens LVM-vard och for den eftervard som foljer efter tvdngsvarden. Planeringen
utmynnar i en skriftlig 6verenskommelse som parterna gemensamt foljer upp och
regelbundet utvarderar.

Ett av de viktigaste inslagen i vardkedjemodellen &r klientens kontakt med sam-
ordnaren, som arbetar gransoverskridande mellan LVM-vérden och socialtjansten.
Samordnarens roll har varit att folja klienten genom hela vardtiden och att folja upp
innehallet i 6verenskommelsen med klienten.

SIS VARDKEDJEMODELL

2-8 veckor 2—6 manader 6—12 manader

Samordnaren deltar aktivt under hela vardtiden

Inskrivning Individuell utredning Institutions- och Utskrivning fran
Medicinsk Bedomning av vard- oppenvards- LVM-hem
bedémning behov insatser, t.ex. Eftervardsinsatser
Avgiftning Motivationsarbete CRA, M|, AP, t.ex. CRA, M|, AP,
Intagning LVM- Behandlings- ASI/MAPS m.m. ASI/MAPS
hem planering Stodatgarder som
Gemensam &verens- boende, sysselsitt-
kommelse ning, behandlings-
insatser, anhoriga,
arbete, fritid

Vérden inleds vanligtvis fore intagningen pa LVM-institutionen med en medicinsk
bedomning pa sjukhus. Efter avgiftning och krisbearbetning pa LVM-hemmet gor in-
stitutionspersonalen en individuell utredning och bedémning av klientens vardbehov,
vilken resulterar i en gemensam skriftlig 6verenskommelse, med tydlig ansvarsfor-
delning mellan klienten, socialtjansten och LVM-institutionen.

Den planerade vardtiden &r ett ar, varav sex mdnader med stod av LVM (inklusive
vard med stod av 27 § LVM) och sex manaders eftervard med stod av socialtjanstla-
gen (2001:453), SoL. Vid utskrivningen fran LVM-hemmet planeras for fortsatta stod-
atgdrder, som t.ex. hjdlp med boende, sysselsittning, behandling, sociala stodinsatser,
kontakter med anhoriga, arbete, fritid m.m. vilket &r socialtjanstens ansvar.

Vardkedjemodellen bygger pa att institutionspersonalen, socialsekreterarna och
samordnarna anvander gemensamma kunskapsbaserade behandlingsmetoder i
klientarbetet. I syfte att sdkerstdlla anvandandet av gemensamma metoder i projek-

SLUTRAPPORT VARDKEDJEPROJEKTET



tet anordnade SiS utbildningar i CRA, Aterfallsprevention (AP), MI (Motiverande
samtalsmetodik) samt i strukturerade intervjumetoder som ASI/MAPS (Addiction
Severity Index/Monitoring area and phase system).

Deltagande kommuner
och institutioner

VKP reglerades i ett 6vergripande samarbetsavtal mellan de kommuner/ stadsdels-
forvaltningar och LVM-hem som deltog i projektet. Kommunerna/ stadsdelsforvalt-
ningarna hade dels omfattande erfarenheter av LVM-placeringar, dels en uttalad vilja
att forandra och utveckla missbruksarbetet. Institutionerna och kommunerna ligger
inom rimligt avstand fran varandra, vilket var viktigt for samverkan. Under hosten
2005 beslutade styrgruppen att enheten f6r hemlosa (Stockholms socialtjanstforvalt-
ning) skulle ges mojlighet att ansluta sig till projektet, eftersom antalet ansokningar
om vard enligt LVM fran Katarina-Sofia och Maria-Gamla stans stadsdelsforvalt-
ningar hade minskat. Enheten fér hemlosa hade ocksa omfattande erfarenheter av
LVM-placeringar och i likhet med kommuner och stadsdelsférvaltningar i projektet
en tydlig vilja att utveckla missbruksarbetet.

Fyra kommuner har deltagit i projektet:
e Eskilstuna
¢ Uppsala
e Orebro
¢ Stockholm med tva stadsdelsforvaltningar, Katarina-Sofia och Maria-Gamla stan.
Fran hosten 2005 dven enheten for hemlosa.

Tre av SiS institutioner har deltagit i projektet:
¢ Horno LVM-hem i Enkoping
¢ Behandlingshemmet Réllsdgarden i Kopparberg
* Runnagarden i Orebro

Horno vander sig till mén med alkohol-, narkotika- eller blandmissbruk. Institutionen
ska d@ven ta emot man som beddms som valdsbendgna och man med svdra psykiska
storningar. Institutionen har 38 platser.

Réllsdgarden viander sig till médn med alkohol-, narkotika- eller blandmissbruk
samt klienter med viss psykiatrisk problematik. Institutionen har 27 platser.

Runnagérden vander sig till kvinnor med alkohol-, narkotika- eller lakemedels-
missbruk. I malgruppen ingar d&ven kvinnor som beddéms som utagerande och/eller
kvinnor med svéra psykiska storningar. Institutionen har 38 platser.
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Fordelning av projektkostnader

VKP finansieras med av regeringen sarskilt avsatta medel, sju miljoner kronor per ar
under tiden 2004-2006.

SiS har rekvirerat medel for ar 2004 med 7 mnkr och for ar 2005 med 6,8 mnkr, sam-
manlagt 13,8 mnkr. For 2006 och 2007 har inga ytterligare medel rekvirerats. Under
perioden 1 april 2004 och fram till 31 oktober 2007 har 11, 6 mnkr tagits i ansprak till
kostnader for projektet. Av de medel som rekvirerats aterstar med tva manader kvar
av projekttiden, 2, 2 mnkr. Medel som inte forbrukats efter projekttidens slut den 31
december 2007, aterbetalas till Regeringskansliet.

Under projektperioden har medel f6r personal, frimst samordnarna, utgjort en be-
tydande del av projektets kostnader. Resterande medel har anvants till samordnarnas
resor, uppfoljning och utvirdering av projektet, utbildning av personal, resor, konfe-
renser, dokumentation och informationsinsatser.

Under tiden den 1 juli 2004 till den 31 december 2004 fick de kommuner och stads-
delsforvaltningar som deltagit i projektet en viss avgiftsreduktion. Frdn och med 2005
omfattades de samma subventionering som Ett kontrakt for livet, vilket inneburit SiS

subventionerat de deltagande kommunernas vardkostnader under placeringar enligt
27 § LVM.
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Klienterna i VKP

ANTAL KLIENTER | PROJEKTET

Under projektperioden 1 juli 2004 - 31 december 2006 har kommunerna vid 246
tillfillen ansokt om vard for sina klienter med placering pa de LVM -hem som ingar i
projektet, enligt 4 § LVM och 13 § LVM (omedelbart omhédndertagande). Lansratterna
faststdllde 194 beslut enligt 4 § LVM, varav137 klienter tackade ja till att delta i projek-
tet, varav tio klienter tva ganger, dvs. totalt 147 placeringar. Antalet klienter i projek-
tet kom att bli farre &n vad som berdknades i den genomférandeplan SiS 6verlamnade
till socialdepartementet den 31 mars 2004. Tva klienter har 4nnu inte avslutat sitt
deltagande i projektet.

Kommunernas placeringar
52 placeringar 4 § LVM
194 placeringar 13 § LVM

!

LVM-hemmen
194 intagningar 4 § LVM

\ Y

47 klienter
deltog inte i VKP
12 kvinnor/35 man

—

147 placerade klienter
tackade ja till VKP
55 kvinnor/92 min

N

13 klienter I3 klienter 20 klienter 105 klienter 40 klienter
var inte tillfragades kunde inte ta (72%) full- (27%) deltog
motiverade inte pga Over- stillning pga foljde VKP kortare tid dn
till att delta flyttning till psykisk ohalsa 38 kvinnor/ ettar
annat LVM- 67 min 17 kvinnor
hem/orsak 23 min

MAJORITETEN AV KLIENTERNA FULLFOLJDE VKP

72 procent (105) klienter fullféljde den planerade behandlingen och deltog ett ar eller
langre. 69 procent (38 personer) av kvinnorna och 73 procent (67 personer) av méan-

nen har deltagit ett ar eller langre tid. For 29 klienter utstrécktes projekttiden med en
till tvd manader, huvudsakligen beroende pa att de aterfoll i missbruk efter avslutad

LVM-vard.

27 procent (40 klienter) deltog kortare tid dn ett ar. 17 kvinnor och 23 mén valde att
avbryta innan projekttidens slut. Nagra klienter omplacerades till institutioner som
inte ingick i projektet. En del av klienterna gick inte att aterknyta kontakten med efter
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aterfall i missbruk. Nagra klienter avstod fran vidare kontakt nér de paborjat sin efter-
vard, andra behévde inte kontakten med samordnarna under ett helt ar. Sju klienter
har avlidit under tiden de deltog i projektet.

ALDER, KON OCH MISSBRUK

Klienter som deltog i VKP

En tredjedel av vardkedjeklienterna var 19-30 ar och huvudsakligen narkotikamiss-
brukare. Medeldldern bland mannen dr marginellt hogre 40 ar och for kvinnor 39 ar.
I aldersgruppen 41-50 &r dominerade alkohol och en kombination av alkohol och
narkotika, ett fatal var enbart narkotikamissbrukare. Se tabell 1 nedan.

Tabell I. Antal placerade/intagna klienter som
tackade ja till att delta i projektet fordelat efter
alder och kén 2004-2006

Alder (ar) Antal Antal Totalt
kvinnor man
19-20 3 4 7
21-30 17 33 51
31-40 9 16 25
41-50 20 18 38
51-60 6 13 19
61— - 8 8
Totalt 55 92 147

Projektet tycks alltsa mest ha tilltalat de yngre mannen samt personer i yngre medel-
aldern. Majoriteten av de kvinnor som valde att delta i projektet dr 21-30 ar respek-
tive 41-50 ar.

I Eskilstuna, Uppsala och Orebro dr huvudparten av projektdeltagarna i lders-
gruppen 21-30 ar, medan deltagarna fran Stockholm totalt sett &r nagot dldre. Det kan
tyda pa att Stockholm avvaktar langre dn 6vriga kommuner innan man omhéandertar
missbrukande mén. Det kan ocksa tyda pa att Stockholm prévar andra vardformer
som exempelvis 6ppenvard i storre omfattning dn ovriga kommuner i projektet. Det
innebéar ocksa att synen pa tillimpningen av LVM - lagstiftningen kan skilja sig &t
mellan kommunerna.

Klienter som inte deltog i VKP
47 klienter valde att inte delta i VKP varav 12 kvinnor och 35 mén. Majoriteten av
maéannen var i yngre medelaldern och kvinnorna i aldern 21-30 ar och 41-50 ar

KLIENTERNAS HALSOTILLSTAND

For att ge en bild av klienternas férutsattningar att ta till sig den vard och behandling
som erbjudits inom projektet ges hdr en beskrivning av vardkedjeklienternas miss-
bruk och hilsotillstdnd. Beskrivningen bygger pa intervjuer med ldkare, sjukskoter-
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skor och psykologer pé de institutioner som ingatt i projektet. I vissa avseenden gors
jamforelser med SiS 6vriga klienter.

En genomgéng av SiS uppgifter om klienterna visar att malgruppen for projektet
har en mycket tung problembelastning. De klienter som vardas pa SiS LVM-hem
utgor generellt samhallets mest utsatta grupp, med stora problem inom de flesta livs-
omrdden, som fysisk och psykisk hélsa, arbete/sysselsdttning, utbildning, bostad etc.

Missbruk

Av de 147 placerade klienter som tackade ja till att delta i VKP hade cirka halften
tidigare vardats enligt LVM. Ett tiotal har vardats enligt LVM vid mer ar ett tillflle
under projekttiden. Aterkommande tvangsvard ér vanligt bland SiS klienter i allman-
het. Bland dem som skrevs in under ar 2006 hade ca 60 procent vardats tidigare for
sitt missbruk enligt LVM och Lag (1990:52) med sarskilda bestimmelser om vard av
unga, (SiS Arsrapport DOK 2006).

Bade mannen och kvinnorna i projektet missbrukar narkotika i hdgre utstrackning
an alkohol. Primédrdrogen skiljer sig inte mellan konen, till skillnad mot vad som gél-
ler for 6vriga LVM-klienter, dar nagot fler kvinnor 4&n méan anvander narkotika och
déar alkohol ar vanligare bland ménnen. Av KIA framgar att 44 procent av klienterna i
VKP uppger narkotika som priméardrog, 28 procent alkohol och 28 procent bade alko-
hol och narkotika. Unga mén och kvinnor har ofta ett blandmissbruk av olika narko-
tiska preparat. Enbart alkoholmissbruk &r vanligare bland &ldre klienter.

Allvarlig fysisk ohdlsa

Den fysiska hidlsan dr ofta mycket dalig hos Vardkedjeklienterna, i likhet med ovriga
klienter som vardas enligt LVM. Majoriteten av klienterna hade vid inskrivningen pa
LVM-hemmet under normala forhédllanden beddmts vara i behov av akut sjukhus-
vard. Det géller bade man och kvinnor. De vanligaste fysiska problemen var daliga
levervarden samt hepatit B och C. Ett litet antal av mannen och kvinnorna hade HIV
och ndgra enstaka hade utvecklat Aids.

Hog forekomst av psykisk sjukdom

Det ar ett fatal av klienterna inom projektet som bara har missbruk som problematik,
liksom bland SiS klienter generellt. Det dr vanligt med samsjuklighet med dubbel-
eller trippeldiagnoser (missbruk och psykiatrisk diagnos hos samma person). Klien-
ter med psykoser ar tydligt overrepresenterade. Neuropsykiatriska storningar och
personlighetsstorningar som borderline dr vanliga bland bada konen. Minst hélften
av klienterna uppskattas kunna uppfylla kriterierna for diagnosen personlighets-
storning, som ofta 4r ssmmankopplad med vald, avsaknad av férmaga att hysa med-
kénsla for andra samt att man utnyttjar andra personer for sina egna syften.

Den hélso- och sjukvardspersonal som intervjuats om vardkedjeklienternas hilsa
upplever att ett stort antal av de mén som deltagit i projektet har dubbeldiagnos i vid
bemairkelse, en kombination av missbruk och allvarliga psykiska besvar /psykiatriskt
sjukdomstillstand. Omkring en tiondel har bade missbruk och psykosdiagnos. Det ar
inte ovanligt, utan tillhor snarare det normala, att klienten har flera besvér, som t.ex.
angest, neuropsykiatrisk diagnos och missbruk.
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Av de 52 klienter (varav 20 vardkedjeklienter) som under 2006 utreddes pa t.ex.
Horno hade 37 personlighetsstdrning, 22 neuropsykiatrisk storning, 23 affektiv
storning (dngest, depression) och 10 psykotiska symptom. Ett stort antal hade s.k.
samsjuklighet (dubbeldiagnos). Horno upplever att klienternas problematik &dr tyngre
jamfort med 2005 och att det finns en 6kad bendgenhet for vald och hot. Vidare har
behovet av neuropsykiatriska utredningar kat.

Bland kvinnorna i projektet dr dubbeldiagnoserna dnnu vanligare. Majoriteten av
kvinnorna har en psykiatrisk problematik, men saknar oftast en diagnos. Sjalvskade-
beteende, svara somnproblem, dngeststorningar som social fobi, panikattacker och
atstorningar forekommer bland kvinnorna. De flesta har varit omhéndertagna enligt
LVM flera ganger, ofta i tit f6ljd. De har endast undantagsvis vardats inom psykiatrin,
saknar sjukdomsinstinkt och vagrar ta psykofarmaka. Kvinnorna har ofta vaxt upp
under svara familjeférhallanden dér de varit utsatta for 6vergrepp och vald i olika
former. Cirka hélften av kvinnorna pa Runnagarden har omhéandertagna barn. Kvinn-
liga missbrukare har generellt sett en tyngre problematik 4an méan nér de far bistand av
socialtjansten. Kvinnor i missbruksvarden dr mer utslagna och deras missbruk dr mer
dolt. Hemloshet &r ofta en konsekvens av missbruk. Att vara missbrukande kvinna
medfor dessutom en sérskild utsatthet i form av vald och prostitution (Allméan SiS-
rapport 2004:10).

PA VILKA GRUNDER HAR KOMMUNERNA ANSOKT OM VARD?

Under juli 2004 — december 2006 ansokte de kommuner som deltar i projektet om
vard enligt 4 och 13 §§ LVM vid 246 tillfdllen. Av dessa faststdlldes som tidigare
namnts 194 beslut enligt 4 § LVM av Lansrétterna. Det stora antalet omedelbara om-
handertaganden tyder pa att de klienter som omhéndertogs under projekttiden hade
ett langt ganget missbruk och att klientens hélsotillstdnd inte medgav ndgra alterna-
tiva majligheter till vard vid omhédndertagandet.

Uppsala och Eskilstuna hade en stor andel omedelbara omhiindertaganden enligt 13 §
LVM och en lag andel ansokningar om vard enligt 4 § LVM. 70 procent av ansokning-
arna om intagning pa LVM-hem fran Eskilstuna faststélldes i lansrdtten, vilket dr en
nagot lagre andel dn for 6vriga kommuner. Av dessa tackade sedan majoriteten (93
procent) ja till att delta i projektet, vilket innebér att Eskilstuna &r den kommun som
har haft den storsta andelen deltagare. I Stockholm (Katarina-Sofia, Maria-Gamla stan
och Enheten for hemlosa) faststédlldes samtliga omedelbara omhdndertaganden enligt
13 § LVM, vilket som tidigare nimnts talar for att dessa klienter hade ett langt ganget
missbruk och att det inte langre fanns ndgra alternativa mojligheter till vard i annan
form vid omhéndertagandet. Cirka 80 procent av klienterna tackade sedan ja till att
delta i projektet.

Orebro har i hogre grad &n évriga kommuner ansdkt om vérd enligt 4 § LVM. Di-
remot har kommunen tillsammans med Uppsala den ldgsta andelen klienter i projek-
tet som tackat ja till att delta, vilket kan bero pé att Orebro sedan tidigare har en vl
utbyggd vardkedja inom sin missbrukarvard. Se tabell 2 pd ndsta sida.
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Tabell 2. Placerings/intagningsgrund for tiden juli 2004—december 2006, antal faststillda domar
samt antal placerade klienter som tackade ja att delta, férdelat per kommun/stadsdelsforvaltning

Intagningslagrum  Varav 6vergatt Tackat ja
till 4§ LVM till VKP

Kommun/stadsdel Antal Antal

4§LVM 13 §LVM Antal % Antal %
Eskilstuna (92 250 inv) 2 38 28 70 26 93
Uppsala (185 187 inv) 5 70 59 79 42 71
Orebro (128 977 inv) 29 59 64 73 44 69
Katarina-Sofia (47 473 inv) 2 13 15 100 12 80
Maria-Gamla stan (64 167 inv) 3 8 [ 100 9 82
Enheten for hemlosa I 6 17 100 14 82
Totalt 52 194 194 79 147 76
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Beskrivning av projektet
i relation till uppsatta mal

Vilka &r erfarenheterna av Vardkedjeprojektet och hur har det fungerat i férhallande
till de mal som formulerades inledningsvis? I det féljande ges en beskrivning av pro-
jektet utifrdn malen:
¢ Battre samarbete mellan socialtjdnsten och LVM-varden.
 Forhojd utredningskompetens och stiarkt behandlingsinnehall vid LVM-hemmen.
* Forhojd kvalitet i LVM-vard och eftervard
samt
¢ Huvudmalet att de klienter som ingdr i vardkedjan ska uppna positiva och besta-
ende forandringar av sin livssituation.

Malet battre samarbete mellan
socialtjansten och LVM-hemmen

En vardkedja forutsitter ett gott samarbete mellan de olika aktdrerna i missbrukar-
varden (LVM-hemmen, socialtjansten och klienten), for en langsiktig planering och
samsyn, sd att insatserna starker varandra. Siarskilda samordnare, en for varje del-
tagande kommun/stadsdel/enhet, har haft en central roll i projektet for att starka
mojligheterna till ett fungerande samarbete. En noggrann utredning som grund for en
gemensam planering, som formulerades i ett avtal mellan parterna, var ocksa ett led i
att strukturera samarbetet. Ytterligare en faktor som skulle underldtta samarbetet var
geografisk niirhet mellan deltagande kommuner och LVM-hem.

STYRNING OCH SAMARBETE PA EN OVERGRIPANDE NIVA

Projektets styrning och samarbetet pd en dvergripande niva har betydelse for forut-
sdttningarna for samarbetet pa andra nivaer. Projektet har letts av en styrgrupp med
representanter pa ledningsniva vilket inneburit att det har gatt snabbare att planera
och fatta gemensamma beslut i frdgor som exempelvis utbildningar och gemensam-
ma konferenser. Socialtjanstens representanter i styrgruppen har tillsammans med
berdrda institutionschefer utsett medlemmarna i arbetsgruppen, som ansvarat for
att behandlingen av klienterna fungerat pa ett tillfredstillande sitt. I arbetsgruppen
har projektets missbrukskompetens samlats med enhetschefer fran socialtjanstens
missbrukarvard, behandlingsansvarig personal frain LVM-hemmen, samordnarna
och projektledaren, som ocksa lett gruppens moten. Arbetsgruppen har ansvarat for
metodutvecklingen av projektet utifran sina respektive verksamhetsomraden. Den
har ocksa utifran sin samlade kompetens deltagit i arbetet med att ta fram riktlinjer
for vardkedjearbetet, i form av en Vardkedjehandbok.

SiS har ocksa haft en intern projektgrupp, som i likhet med styrgruppen foljt pro-
jektet vad géller utvardering, metodutveckling, utbildningsplanering, etc.
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GEMENSAM UTBILDNING, HANDLEDNING OCH VARDPLANERING

Ett av syftena med gemensamma utbildningar och handledning var att personal fran
socialtjdnsten och LVM-hemmen genom att fa tillfille att traffas och utbyta erfarenhe-
ter skulle fa 6kad forstdelse och kunskap om varandras arbete.

Under den uppfdljningskonferensen av VKP SiS, kommunerna och stadsdels-
forvaltningarna anordnade tillsammans varen 2007, framgick att personalen pa
LVM-hemmen och socialtjansten ansag att gemensamma metoder, utbildningar och
handledningar haft en positiv inverkan pd samarbetet. Satsningarna har lett till battre
kdannedom om respektive verksamhet, vilket underldttat samarbetet och lett till en
okad forstdelse for varandras forutsattningar.

SAMORDNAREN

Samordnarna har haft en mycket central roll i vardkedjan. De har arbetat gransover-
skridande mellan LVM-varden och socialtjansten, med uppgift att f6lja klienten och
varden under projekttiden samt att verka for att de planerade behandlingsinsatserna
tullfoljts. Samordnarens huvudsakliga uppgift har varit att ansvara for att 6verens-
kommelsen mellan parterna hallits. Om sa inte varit fallet har det varit samordnarens
ansvar att ta initiativ till ett mote for att f6lja upp och eventuellt omprova innehéllet i
overenskommelsen.

Utformningen av samordnarrollen var inte helt klar da projektet startade, varfor
samordnarna i hog grad har varit delaktiga i att utforma sina arbetsuppgifter. Sam-
ordnarens roll har i manga avseenden liknat socialsekreterarens vilket kan bero pa
att majoriteten av samordnarna tidigare har arbetat som socialsekreterare. Detta har
underléttat samarbetet med kommunerna. Samordnarna har tagit fram en beskriv-
ning av samordnarfunktionen, tillsammans med information om behandlingsinne-
hall, behandlingsplaner, arbetsplaner och 6vriga dokument som anvénts i vardkedje-
arbetet, samlade i en Vardkedjehandbok. Aven representanter fran socialtjansten och
LVM-hemmen har, som tidigare ndmnts, deltagit i arbetet med att ta fram riktlinjer f6r
vardkedjearbetet. Samordnarna kom att ha en mangfasetterad funktion i projektet.

Samtliga samordnare har haft en lokal anknytning till de kommuner/stadsdels-
forvaltningar de arbetat emot och har varit vél bekanta med socialtjanstens resurser
och arbetssitt pa respektive ort. Samordnarna har haft sin huvudsakliga placering i
socialtjanstens lokaler i de medverkande kommunerna respektive stadsdelsforvalt-
ningarna, som ett led i att utveckla samarbetsformerna mellan parterna. De har d@ven
haft tillgdng till arbetsplatser pa SiS huvudkontor.

Under den uppfoljningskonferens som tidigare nimnts framgick att kommunerna/
stadsdelsforvaltningarna ansag att samordnarens insatser varit mycket viktiga for
klienten, men ocksa for socialtjansten och LVM-hemmen.

OVERENSKOMMELSEN - ETT VIKTIGT VERKTYG

Utover de gemensamma utbildningarna framférde kommunerna och LVM-hemmen
att den skriftliga 6verenskommelse som legat till grund f6r behandlingsplaneringen
varit ett mycket viktigt instrument i samarbetet mellan parterna. Overenskommelsen
har lett till en tydligare struktur for samarbetet med klienten och mellan socialtjansten
och LVM-hemmet, vilket underléttat uppfoljningen av varden.
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SLUTSATSER OM MALET BATTRE SAMARBETE

Det rader enighet om att samarbetet mellan LVM-hemmen och socialtjansten blivit
battre under projekttiden. Den 6verenskommelse som legat till grund for klientens
vardplanering har utgjort en viktig del i arbetet med att skapa fungerande samarbets-
former mellan klienten, socialtjansten och LVM-hemmen och att stdarka vardkedjan.
Overenskommelserna &r en tydlig framgangsfaktor i vardkedjemodellen, eftersom

de anger parternas olika ansvarsomraden. Samordnarna har haft en mycket viktig
roll i vardplaneringen, eftersom de haft huvudansvaret fér uppfoljningen av éverens-
kommelsen samt for att vidta atgarder (kalla till mote) om parterna inte uppfyllt sina
ataganden i avtalet.

Gemensamma metoder och utbildningar har varit viktiga, inte minst for att fa 6kad
kunskap om varandras arbete. Samordnarfunktionen har lyfts fram som en av de
viktigaste forutsittningarna for detta. Samordnarna har sjdlva varit med och utvecklat
sin roll och sina uppgifter, och utformningen har blivit ndgot olika i de olika kommu-
nerna/stadsdelarna, bade utifran person och utifran forutsattningar, t.ex. i form av
antalet klienter per samordnare. I grunden tycks alla parter ha varit positiva till sam-
ordnarfunktionen och flera kommuner har ocksa infort en sddan, i ndgot fall utifran
erfarenheterna fran VKP.

Geografisk nédrhet har tidigare naimnts som en forutséttning for ett narmare sam-
arbete mellan socialtjansten och LVM-hemmen. Majoriteten av klienterna har ocksa
varit positiva till placeringar nira hemorten. Narheten har dock inte enbart varit po-
sitiv. Det har forekommit forsok till fritagningar av klienter och langare i naromradet,
med en 0kad risk for inforsel av droger pa LVM-hemmen, enligt institutionscheferna i
projektet.

Malet forhojd utredningskompetens

och starkt behandlingsinnehall vid
LVM-hemmen

Av regeringens uppdrag om att utveckla och prova en forstarkt vardkedjemodell
framgar att sdrskilt fokus skulle laggas pa att forstarka utredningskompetensen vid
SiS LVM-hem. Ett av syftena med projektet var ocksa att introducera gemensamma be-
handlingsmetoder utifran den aktuella malgruppens behov, for ett mer andamalsenligt
behandlingsinnehall.

SIS UTREDNING LVM

Utredningen dr en del i LVM-hemmens uppdrag att motivera missbrukaren till att
frivilligt medverka till fortsatt behandling och ska bidra till en vidldokumenterad och
genomtinkt planering efter avslutad LVM-vérd. SiS arbetar med att forstarka utred-
ningskompetensen vid samtliga LVM-hem. Myndigheten har tagit fram riktlinjer i form
av rad och anvisningar, SiS utredningar LVM som ska erbjudas samtliga klienter som
placeras enligt 4 § LVM. Rad och anvisningar kommer att tillimpas fullt ut pa alla
LVM-hem fran och med den 1 januari 2008.
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Utredningen ska ha ett helhetsperspektiv, dar livsomraden som exempelvis boende,
familj, fritid, utbildning, arbete, annan férsorjning, missbruk, fysisk och psykisk hélsa
ingar. Klientens motivation till fordndring ska framgé av utredningen. Utredningsar-
betet ska ske i samverkan med socialtjansten. Utredningens behandlingsrekommen-
dationer ska vara anpassade utifran klientens behov och resurser samt socialtjanstens
forutsattningar att genomfora insatserna. Utredningen ska vara avslutad inom ramen
for LVM-varden, dock senast i samband med placering enligt 27 § LVM.

BEHANDLINGSMETODER

CRA har utgjort grunden for behandlingsarbetet i Vardkedjans behandlingsmodell.
CRA omfattar metoder som Aterfallsprevention (AP), familjerddgivning och anho-
rigprogram. Ovriga metoder i projektet har varit Motiverande samtal (MI) samt DOK
och ASI/MAPS (de bada senare utredningsinstrument). MI &r ett férhallningssatt och
en samtalsmetod som syftar till att hoja individens motivation genom att 16sa ambiva-
lens, framkalla och forstirka viljan till férandring.

CRA édr en valdokumenterad metod inom den vuxna missbrukarvarden i USA (me-
toden beskrivs ndarmare nedan). CRA har visat sig lovande for klienter med ett svart
beroende, dédr prognosen ansetts vara dalig. De viktigaste delarna i CRA baseras pa
metoder som redan anvdnds inom svensk missbrukarvard, socialtjanst och psykiatri.

CRA é&r ett manualbaserat beteendeinriktat flermetodsprogram fran USA som
anpassats till svenska forhallanden. SiS har tagit fram en sérskild manual (Magoulias
& Forsberg 2005) for arbetet med CRA anpassad till VKP. CRA motsvarar kraven pa
effektiv narkomanvard enligt de slutsatser som dragits av SBU (Statens beredning
tor medicinsk utvardering) och uppfyller NIDAS (National Institute on Drug Abuse)
grundprinciper om vad som kdnnetecknar effektiv behandling. CRA har tidigare
framst anvénts inom Oppenvarden och ansdgs vara intressant att anpassa och préva
inom LVM-varden.

CRA syftar till att fordndra klientens livssituation genom att inte enbart fokusera pa
missbruket. Det laggs stor vikt vid att klienterna far hjalp med boende, fritid och jobb
eller annan sysselsattning. CRA betonar motiverande tekniker och undviker kon-
frontativa inslag. Klienten far hjalp inom flera viktiga livsomraden samtidigt pa ett
genomtankt och strukturerat satt. AP syftar till att klienten ska kunna uppratthalla ett
nyktert beteende genom att lira sig att kinna igen situationer som innebér hog risk
for aterfall och hitta strategier for att hantera dessa.

Arbetet med CRA har letts av en sdrskild metodgrupp ddr kommunerna/ stads-
delsforvaltningarna och LVM-hemmen har utsett representanter. Syftet har varit att fa
en adekvat och enhetlig tillampning av metoden inom projektet. Under 2006 har ett
ndtverk for CRA startats med deltagare dven fran kommuner som inte har deltagit i
projektet.

Implementering av metoderna pa LVM-hemmen

Utbildningarna i behandlingsmetoderna startade under hosten 2004 och tog mycket
tid i ansprak. Placeringarna av klienterna inleddes den 1 juli 2004 . Ett kontrakt for
livet som startade den 1 januari 2005 paverkade forutsattningarna for LVM-hemmen,
da projektet tog personalens tid och resurser i ansprak, vilket bl.a. innebar att utbild-
ningsinsatserna tog langre tid dn vad som var planerat.
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LVM-hemmens forutsattningar for kompetensutveckling har varierat. Rallsogar-
den arbetade redan med behandlingsmetoderna, med undantag féor CRA. Runnagar-
den arbetade sedan tidigare med MI. MI var en integrerad del av behandlingen vid
Hornd. Representanter for Horno framhaller att projektet har drivit pa institutionens
metodutveckling generellt och gjort att verksamheten fatt mer behandlingsinslag.

SLUTSATSER OM MALET ATT UTVECKLA UTREDNINGSKOMPETENS
OCH STARKT BEHANDLINGSINNEHALL VID LVM-HEMMEN

VKP har inneburit att SiS och socialtjansten provat att anvanda ett gemensamt fler-
metodsprogram som stracker sig frdn LVM-varden till den eftervard som foljer efter
tvangsvarden och som socialtjansten ansvarar for. Som en del i arbetet med att ut-
veckla behandlingsinnehallet vid LVM-hemmen har delvis nya behandlingsmetoder
introducerats i projektet, utifran den aktuella mélgruppens behov. Metodutvecklingen
har sett olika ut pd LVM-hemmen och kommunerna, vilket innebér att behovet av
utbildningar varierat mellan aktorerna.

Samtlig personal som var delaktiga i VKP var fardigutbildad under 2006. CRA, som
var en helt ny metod for alla projektdeltagare, visade sig vara svarare att implemen-
tera dn ovriga metoder. Tanken var att CRA-behandlingen skulle pdborjas under tiden
klienten var placerad pa LVM-hemmet och darefter fortsdtta under eftervardstiden.
En slutsats man kan dra &r att projekttiden har varit for kort for att man pa ett tillfor-
litligt satt ska kunna bedoma effekterna av CRA.

Vad géller utvecklingen av utredningskompetensen vid LVM-hemmen bedémer SiS
att myndighetens rad och anvisningar for SiS utredningar vid LVM-hemmen kommer
att medfora en generell kompetenshdjning av LVM -hemmens verksamhetsinnehall.

Implementeringen har skett i samverkan med LVM-hemmen och har haft ett lang-
siktigt perspektiv for att kunna bygga upp den kompetens som krévs.

Ré&d och anvisningar for LVM-utredningarna tillimpas fullt ut frdn den 1 januari
2008, vilket innebar att myndigheten ar 2009 kan f6lja upp verksamhetséret 2008.

Malet hojd kvalitet i LVM-varden
och eftervarden

Den kvalitetshojning som projektet syftade till byggde forutom pa ett battre samarbete
pa en hojd kompetens genom gemensam utbildning fér behandlingsassistenter pd LVM-
hemmen och samordnare i projektet samt socialsekreterare inom socialtjansten. Dess-
utom introducerades gemensamma behandlingsmetoder, med gemensam handledning.

BETYDELSEN AV GEMENSAMMA BEHANDLINGSMETODER

OCH UTBILDNINGAR

SiS genomforde i samband med projektstarten en intensiv satsning pa utbildning i de
kunskapsbaserade metoder som skulle anvéndas i projektet. Utbildningarna anord-
nades av SiS, kostnadsfria for deltagarna. Utbildningarna har syftat till att ge perso-
nalen en gemensam grund som gor att klienter i VKP skulle kdnna igen metoder och
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forhallningssétt genom hela vardkedjan, oberoende av huvudman. Mer dn hélften av
utbildningsplatserna har fyllts av kommunerna/stadsdelsférvaltningarna/enheten
for hemlosa och resten av LVM-hemmen och samordnarna, se tabell 3 och 4 i bilaga.
Nagra av kommunerna och LVM-hemmen arbetade redan med en del av metoderna
i projektet, vilket innebar att de inte behdvde utbilda personal i lika hog utstrackning
som Ovriga.

Av uppfoljningskonferensen framgar att de gemensamma utbildningsinsatserna
varit vardefulla, ddr personalen fatt ta del av kompetens- och metodutveckling. Ut-
bildningarna har lett till en storre samsyn mellan LVM-hemmen och socialtjansten av
klientens situation. Avslutningsvis framfordes att det dr viktigt att hitta strategier for
fortsatta utbildningsinsatser.

Utbildningssatsningarna har medfort en 6kad kvalitet av sdvél tvangsvarden som
den frivilliga eftervarden och bidragit till en sammanhallen vardkedja. Satsningarna
har drivit pd sdvdl LVM-hemmens som socialtjanstens metodutveckling och forstarkt
behandlingsarbetet.

FRAMVAXTEN AV § 27-HEM I SIS REGI

Som en del i uppdraget att hoja kvaliteten i sdvdl LVM-varden som eftervarden, har
SiS inom ramen for Ett kontrakt for livet startat en forsoksverksamhet med platser for
vard enligt 27 § LVM. Syftet var att utforma behandlingsalternativ for klienter med
omfattande missbruk i kombination med psykiska problem och utagerande beteende
for att skapa behandlingsalternativ for en traditionellt sett mycket svarplacerad mal-
grupp-

2005 startade SiS fyra § 27-hem, varav tre dr avsedda for méan och ett for kvinnor.
Forsoksverksamheten sker i samband med Ett kontrakt for livet, da projektet pagar
under langre tid an VKP och da de fyra § 27-hemmens verksamhet véander sig till alla
kommuner i landet.

ETT KONTRAKT FOR LIVET - KONSEKVENSER FOR VKP

Ett kontrakt for livet som &r ytterligare en stor satsning pa missbrukarvarden, inled-
des i anslutning till att de forsta klienterna placerades i VKP, och férde med sig en be-
tydligt 6kad beldggning pd LVM-hemmen, vilket innebar att det var svart att fullfolja
de utbildningssatsningar som ingick i projektet. Klienterna fick darmed inte fullt ut ta
del av det behandlingsinnehall de utlovats da de tackade ja till att delta i projektet.

De kommuner som ingar i VKP har dven placerat klienter pa andra LVM-hem an
de som ingdr i projektet, vilket kan bero pa den subventionering av varden som ett
deltagande i Ett kontrakt for livet innebar. Ett kontrakt for livet har ocksé inneburit att
LVM-hemmen periodvis haft en mycket hog beldggning, vilket har begransat till-
gangligheten av platser pd de LVM-hem som ingétt i projektet. Klienten kan ocksa ha
haft 6nskemadl om en sdrskild vardform som inte kunnat tillgodoses inom ramen for
vardkedjemodellen.

KOMMUNERNAS UTVECKLING AV EFTERVARDEN

De deltagande kommunernas forutsédttningar att fullfolja intentionerna med en inten-
sifierad eftervard i projektet har varierat.
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Nedan foljer en kort redogorelse fér kommunernas egen beskrivning av utveckling-
en, fran den uppfoljningskonferens som hélls varen 2007. Kommunerna har getts moj-
lighet att komplettera redogorelsen under hosten 2007. I vilken mén de forandringar
som skett i kommunernas utbud och satsningar pa eftervard haft samband med
projektet gar inte alltid att avgora. I samtliga deltagande kommuner och stadsdelar
har det genomforts omfattande omorganisationer under projekttiden, vilket ocksa
har paverkat effekterna av projektet.

Eskilstuna

Eskilstuna sag sitt deltagande i VKP som en mdjlighet att utveckla missbruksarbetet
i kommunen. Lansstyrelsen hade tidigare riktat kritik mot kommunens hantering av
missbrukarvarden, bland annat avsaknaden av eftervardsinsatser.

Representanter for Eskilstuna menar att vardkedjetdnkandet har lett till battre
eftervard och ddarmed ocksa béttre forebyggande vard i kommunen, vilket man hop-
pas ska minska behovet av tvangsvard. Kommunen har genom sitt deltagande i VKP
byggt upp och utvecklat en eftervard i egen regi, med olika boendeformer och reha-
biliterande insatser. Kvinnornas behov har sarskilt synliggjorts i utvecklingsarbetet.
Kommunen har 6ppnat en rehabiliteringsverksamhet och ett sarskilt boende for kvin-
nor med missbruksproblematik. Antalet boendeplatser for man har ckat betydligt
sedan 2004 och kommunen har ett differentierat boendestdd, fran tillsyn till behand-
lingsinsats. Eskilstuna har infort egna samordnare, med arbetsuppgifter liknande
vardkedjesamordnarna, inom kommunens behandlingsarbete.

Uppsala

2006 startade Uppsala ett 6ppenvardsprojekt som innebér att kommunen i egen regi
kan erbjuda klienten forlaingd behandling/6ppenvard efter avslutad institutionsvis-
telse. Klienter som inte dr i behov av institutionsvard erbjuds stod samt viss program-
verksamhet vid en tréffpunkt centralt i Uppsala. Kommunen har en bostadsenhet
som handlédgger forturer och erbjuder stédboende fér vuxna missbrukare samt an-
svarar for kommunal borgen och bostadssociala kontrakt for personer som inte kan
fa eget hyreskontrakt. Uppsala har ockséa en 6ppenvardsmottagning for ungdomar i
aldern 16-24 &r med missbruks- och psykiska problem.

Orebro

2003 omstrukturerades socialtjansten och ett utvecklingsarbete inom missbrukarvar-
den startade genom kommunens deltagande i Modellkommunprojektet (Mobilisering
mot narkotika) och VKP. Bada projekten syftade till att skapa vardkedjor, bygga sys-
tem for uppfoljning och dokumentation samt utveckla samverkan/samordning i be-
handlingsarbetet mellan olika huvudman. Ar 2005 startade kommunen ett resursteam
for att bidra till struktur och kontinuitet i behandlingsarbetet. Under 2006 bildades

ett CM-team (case management) som verkar i skarningspunkten mellan socialtjanst,
socialpsykiatri och beroendecentrum.

For Orebro har vardkedjetinkandet enligt kommunens representanter bidragit till
kommunens utveckling av missbruksarbetet och till en prioritering av LVM-klienter-
na. Missbrukare med psykiatrisk problematik har tydliggjorts samt svarigheterna att
hitta lamplig behandling f6r dem. Kvinnors missbruk har synliggjorts mer och kom-
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munen Sppnade 2005 ett sarskilt boende for kvinnor med missbruksproblematik. Vid
Kvinnocentrum, som vénder sig till vdldsutsatta kvinnor med barn, finns en tjanst
som enbart arbetar med missbrukande kvinnor.

Orebro inspirerades genom sitt deltagande i VKP till att 2006 anséka om pro-
jektmedel fran Léansstyrelsen i Orebro lan. Projektet ”“Behandlingsgaranti for dkad
tillganglighet och snabbare insatser” viander sig till invdnare som anséker om vard
och behandling for sitt missbruk. Syftet ar att sakerstilla att de som soker hjalp far ett
snabbt mottagande av socialsekreterare.

Stadsdelarna Katarina-Sofia och Maria-Gamla stan i Stockholm

Katarina-Sofia och Maria-Gamla stan har under projektperioden arbetat for att ut-
veckla sin 0ppenvardsverksamhet och ddrigenom minska antalet LVM-ansokningar.
Antalet LVM-ans6kningar har halverats under projekttiden. Stadsdelsférvaltningarna
har tillsammans med landstingets beroendevard och psykiatri startat Sodermalms
Beroendeteam, som &r ett integrerat centrum for 6ppenvardsbehandling f6r missbru-
kare. Ovriga 6ppenvardsinsatser utgors av kontaktpersoner, skyddade boendeformer
samt forsoks- och traningslagenheter.

Stadsdelarna har samarbete med Maria Beroendecentrum. Forvaltningarna startade
tillsammans med Dianova under 2006 Café Valvet, som erbjuder social gemenskap.
Maria-Gamla stan ansokte 2006 om stimulansbidrag fran ldnsstyrelsen for att utveckla
arbetsmetoder med en vardkedja och en personlig coach inom varden for personer
med tungt missbruk, liknade modellen med samordnare i VKP.

Stadsdelsforvaltningarna Katarina-Sofia och Maria-Gamla stan i Stockholm har un-
der projekttiden (1 januari 2007) slagits ihop till en stadsdelsfoérvaltning, Sodermalm.

Enheten for hemlosa

Enheten for hemlosa vander sig till hemlosa personer i Stockholms stad som inte har
haft kontakt med socialtjansten i ndgon stadsdel under de senaste tva dren. Inom en-
heten finns olika specialfunktioner som exempelvis forsorjningsstod, budgetradgiv-
ning och sdrskild LVM-handldggning. Fyra mindre team arbetar med mer omfattande
och langsiktiga férandringsinsatser. Ett sdrskilt team som enbart bestar av kvinnliga
socialsekreterare riktar sitt arbete mot hemlosa kvinnor. Enheten arbetar med bostads-
16sa/hemlésa mén och kvinnor med drogmissbruk i kombination med psykiatriska
problem, dér 75 procent av klienterna varit foremal for LVM vard vid mer &n ett
tillfalle.

Enheten for hemlosa har under projekttiden framfort att deras deltagande i pro-
jektet varit vardefullt, men vackt fragor om modellen ar ritt for enhetens malgrupp.
Majoriteten av klienterna har gatt vidare till vard i 6ppnare former enligt 27 § LVM,
men de har inte stannat kvar ndgon langre tid. Malgruppen har oftast en komplicerad
problematik, vilket innebér att insatser bade enligt LVM och enligt lagen (1991:1128)
om psykiatrisk tvangsvard (LPT) ar tillampliga. Enheten bedomer att klienternas
behov av behandling inte tillgodoses inom nuvarande utbud, vilket 4ven géller de 6p-
penvards- och eftervardsalternativ som erbjuds inom saval tvangsvarden som frivil-
ligvarden. Enheten anser att missbrukarvarden behover utveckla en vard som bygger
pa samordnade insatser fran socialtjanst, landsting och SiS.
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Enheten for hemlosa (kvinnogruppen) har ett ndra samarbete med Runnagarden
och § 27-hemmet Villan i Orebro. Under projekttiden har Villan provat att anpassa
sin verksambhet till kvinnoenhetens malgrupp. Det har dock férsvarats, beroende pa
kvinnornas kombination av missbruk och allvarliga psykiska besvér/psykiatrisk
sjukdom, vilket innebdr att klienterna har svart att klara vard i ppnare former enligt
27 § LVM. Ett mindre antal kvinnor klarade dock att stanna langre i § 27-vérd under
projekttiden &n tidigare.

Runnagérden, Horné LVM-hem och psykiatrin har tillsammans med enheten for
heml6sa ansokt om utvecklingsmedel fran Socialstyrelsen for att utveckla behand-
lingsmetoder f6r enhetens malgrupp.

SLUTSATSER OM MALET KVALITETSHOJNING | LVM-VARD
OCH EFTERVARD

Kvalitetshojningen i LVM-vard och eftervérd har till stor del varit beroende av den
gemensamma metodutvecklingen och utbildningsinsatserna, som bade kommunerna
och LVM-hemmen varit ndjda med. Kommunerna/stadsdelsférvaltningarna har sett
sitt deltagande i VKP som en mgjlighet att vidareutveckla missbruksarbetet inom kom-
munen. En méjlighet de ocksa anvint sig av, vilket framgdr av redovisningen ovan.

Orebro, Eskilstuna och Maria-Gamla stan har uppméarksammat behovet av en
samordnarfunktion och har ocksa infort detta inom sin ordinarie verksambhet eller i
projektform. Orebro och Eskilstuna har sérskilt patalat att kvinnors behov synliggjorts
under projekttiden, och bdda kommunerna har 6ppnat sarskilda boendeformer for
kvinnor med missbruksproblematik. Eskilstuna menar att vardkedjetankandet har lett
till battre eftervard och darmed ocksé battre forebyggande vard i kommunen, vilket
man hoppas ska minska behovet av tvangsvard.

Huvudmalet att klienterna ska uppna
positiva och bestaende forandringar
av sin livssituation

Ett ldngsiktigt mal i VKP har varit att klienterna genom deltagande i projektet ska
uppna positiva och bestdende forandringar av sin livssituation. I uppdraget ingick
ocksa att beakta brukarperspektivet och redovisa erfarenheterna i slutrapporten. VKP
har haft ett tydligt brukarperspektiv, med fokus pa klientens deltagande i planeringen
av savdl LVM-vard som eftervard. Inte minst samordnaren har arbetat med att tydlig-
gora klientens/brukarens uppfattning om varden genom att folja klienten under hela
vardtiden och genom att f6lja upp innehallet i verenskommelsen med klienten.

Den del av utvdrderingen som har ett klientperspektiv syftar till att formedla klien-
ternas uppfattning om projektet, deras delaktighet och vad projektet betytt for dem.

For att skapa forutsattningar for en positiv och bestdende forandring framstar vissa
omrdden som sarskilt centrala, som t.ex. att personalen har relevant utbildning, hand-
ledning, metodutveckling och méjlighet att ta del av forskning och utvérdering inom
relevanta omraden.
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Kvaliteten pa behandlingen, i vilken man den faktiskt kommit till stand och i vilken
man klienterna deltagit, sdvdl under LVM-varden som i eftervarden, hur lange kli-
enterna varit med i projektet, samverkan, engagemang fran deltagande kommuner,
langsiktigheten i andra insatser m.m. dr viktiga for att skapa forutsattningar for en
positiv och bestdende fordndring. Malet maste ocksa sittas i relation till vilka problem
klienterna har, vilka fordndringar som ar rimliga att forvanta sig over lag, sarskilt i ett
sa kort tidsperspektiv som det ar som klienterna deltagit i projektet

SAMORDNARNA OCH KLIENTERNA

Av den uppfdljningskonferens som anordnades i Stockholm varen 2007 framgar att
socialtjansten och LVM-institutionerna uppfattar att klienterna generellt dr positivt
instéllda till VKP. De far mer av socialsekreterarnas och behandlingspersonalens upp-
marksamhet och tid, jamfort med tidigare, vilket gor att de kdnner sig mer delaktiga

i planeringen for livet efter LVM-tiden. Kontakten med samordnarna upplevs som
mycket positiv. Samordnarna uppfattas som neutrala, eftersom de inte representerar
vare sig socialtjansten eller institutionen.

BRUKARINFLYTANDE INOM VKP

Brukarinflytande kan ske pa olika nivaer for den enskilde brukaren — pa individniva,
pa institutionsniva i sarskilda brukarforum och slutligen pa myndighetsniva genom
det centrala brukarradet for missbrukarvarden och med féretradare for brukarorgani-
sationer.

Brukarinflytande pa individniva

Vardkedjemodellen bygger pa att klienten ska ha rétt till delaktighet och inflytande
over utformningen av varden och dess innehall. Projektet har tydligt fokus pa klient-
medverkan inte minst genom planeringen av varden som kraver ett aktivt deltagande
av klienter samt genom samordnaren som arbetat med att stodja klienten och lyfta
fram hans/hennes uppfattning om vardinnehallet.

Brukarinflytande pa institutionsniva

Brukarforum definieras i SiS kvalitetssystem som regelbundna moten déar klienter pa
avdelningsniva(grupp) ges majlighet att framféra sina synpunkter pa olika aspekter
av verksamheten till institutionschefen eller den han eller hon utser. Forutom de mo-
ten som anordnas av LVM-hemmen pa avdelningsnivd, har de klienter som deltagit
i VKP haft mojlighet att framfora sina synpunkter vid de méten som regelbundet
anordnats i syfte att f6lja upp klientens vard och behandling. Vid dessa méten deltar
forutom klienten dven socialtjdnsten, LVM-hemmen och samordnaren.

Brukarinflytande pa myndighetsniva

I arbetet med VKP har erfarenhetsutbyte skett med SiS Brukarrdd inom missbrukar-
varden. Representanter for brukarrddet har under projekttiden besokt ett av de LVM-
hem som ingatt i projektet for att ta del av klienternas synpunkter pa varden. Under
2006 tog brukarrddet initiativ till ett mote med frivilligorganisationer i Uppsala for att
bilda ett brukarrad i kommunen, vilket ocksa skedde.
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SLUTSATSER OM MALET ATT KLIENTER SKA UPPNA POSITIVA
OCH BESTAENDE FORANDRINGAR AV SIN LIVSSITUATION

Vérdkedjemodellen bygger pa en tidig planering for tiden efter LVM-varden, dar
fokus inte enbart ska vara pa klientens missbruk, utan dven pa andra faktorer av
betydelse, som fritid, sysselsdttning boende etc. Brukarmedverkan har varit en viktig
faktor, ddr klienten deltagit aktivt i planeringen av vardens utformning. Ett av de vik-
tigaste inslagen i vardkedjemodellen &r klientens kontakt med samordnaren. Majori-
teten av klienterna verkar néjda med samordnaren, men det finns dven de som anser
att de inte har fatt den hjalp de forvantat sig att fa.

Vardkedjemodellen har tilltalat majoriteten av de klienter som erbjudits att delta i
projektet. 76 procent av klienterna tackade ja till att delta i projektet (92 mén och 55
kvinnor). 72 procent av klienterna deltog ett ar eller langre tid i projektet. De klienter
som deltagit i projektet ar framforallt yngre mén i aldern 21-30 ar och dldre kvinnor i
aldern 41-50 ar samt kvinnor i aldern 21-30 &r.

Beskrivningen av vardkedjeklienternas missbruk och hélsotillstdnd (se ovan) visar
pa att det endast ar ett fatal av klienterna som bara har missbruk som problematik.
Det dr mycket vanligt med samsjuklighet med dubbel- eller trippeldiagnoser (miss-
bruk och psykiatrisk diagnos hos samma person). De svarigheter som uppstar i
samarbetet med psykiatrin handlar oftast om bedémningen om vad som ér klientens
huvudsakliga problem, missbruket eller klientens psykiska hélsa. For att underlitta
samarbetet mellan de olika huvudménnen har majoriteten av kommunerna och stads-
delarna i projektet ppnat gemensamma samarbetsenheter, beroendecentrum.

Av de 194 klienter som erbjods att delta i VKP kunde 20 personer inte ta stallning
till erbjudandet p.g.a. psykisk ohélsa. Psykiatrins deltagande i projektet hade natur-
ligtvis varit vardefullt for att kunna utveckla gemensamma vardformer for dessa per-
soner och for att utveckla vardformerna for 6vriga deltagare i projektet. Enheten for
heml6sa har sdrskilt patalat behovet av insatser fran psykiatrin for sin malgrupp. Som
tidigare namnts har SiS provat att anpassa sin § 27-vard (Villan) till kvinnoenhetens
malgrupp, vilket visade sig vara férenat med vissa svarigheter. SiS arbete for att fa till
stand samarbetsavtal med landstingen har visat att detta dr en tydlig framgangsfaktor
missbruksarbetet.
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Utvardering av VKP

VKP har utvirderats av forskare fran Stockholms universitet, SORAD och Orebro
Universitet. Som ett led i att ytterligare forsoka klargora vad klienternas deltagande i
VKP har inneburit, redovisas ocksa resultatet av en studie (Larsson & Segraeus prel.
version) som innehéller &nnu icke publicerade uppgifter, en hypotesgenererande
pilotstudie.

EN VETENSKAPLIG UTVARDERING

VKP har utvirderats av forskare fran Stockholms universitet, SORAD och Orebro
Universitet. Forskningsprojektet har haft en referensgrupp med representanter fran
SiS, SORAD och Orebro Universitet. Utvdrderingen har fljt projektet fran varen 2005.
Klienter fran enheten f6r hemlosa ingdr inte i utvarderingen eftersom de deltog i pro-
jektet forst fran hosten 2005. Utvdrderingen sammanfattas nedan.

Utvérderingen bestar av tre delar:

— en analys av hur dokumentations- och behandlingsmetoder implementerats i
projektet, (Faldt).

— en analys av implementeringen av projektets olika delar utifran de olika aktorer-
nas perspektiv (Palm)

— en analys av hur klienter som deltagit i projektet upplevt och resonerat om pro-
jektet, deras delaktighet i vardplaneringen samt hur deras situation forandrats
(Storbjork).

Implementering av dokumentations- och behandlingsmetoder i projektet

Studien syftar till att ge svar pa fragan om de dokumentations- och behandlingsmeto-
der som ingér i VKP har inforts och tillimpats som det var tankt inom projektets olika
delar (Faldt). Studien bygger i huvudsak pa en enkit riktad till de personer som ut-
bildats i ndgon av de metoder som anvénts i VKP. Aven intervjuer med samordnarna
har genomforts.

Deltagarna i projektet anser att kvaliteten pa utbildningarna och handledningen
varit god. Utbildningen gavs ett stort utrymme under det forsta projektaret, vilket
haft betydelse for i vilken utstrackning metoderna tillimpats i enlighet med projektets
intentioner. Daremot medforde den korta forberedelsetiden om tre ménader svarig-
heter i samband med implementeringen av projektet. Det tog ldngre tid 4n berdknat
innan utbildningar, rutiner och framforallt det dagliga arbetet fungerade som planerat
pa LVM-hemmen.

Resultaten i studien visar att behandlingsplaneringen i huvudsak forefaller ha skett
i enlighet med projektplanen och vardkedjehandboken. Av de faktorer som verkat
hindrande f6r implementeringen identifieras framforallt andra arbetsuppgifter men
dven lag bemanning och konkurrerande projekt.
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Implementeringen av projektets delar

Studien visar att olika aktorer gor olika tolkningar av vad VKP syftar till, men att
instédllningen till projektet varit positiv hos de flesta aktorer (Palm). Projektet bér pa
manga positivt laddade begrepp som eftervard, samarbete, struktur, kunskapsbase-
rade metoder och brukarperspektiv.

Styrning och samarbete

Av intervjuer med deltagarna i styrgruppen framgar att de uppfattar att de framst
varit ett forum for information fran SiS huvudkontor. Uppfattningarna om styrgrup-
pen varierar dock ndgot bland styrgruppens representanter (IoF-chefer), som en ren
informationsgrupp, avrapporteringsgrupp (t.ex. for aktuella frdgor inom kommunen
och SiS) till en beslutsfattande grupp. Projektledningen inom SiS anser att medlem-
marna i styrgruppen haft en mer betydelsefull funktion for projektet an vad de sjdlva
uppfattat.

Av intervjuerna framgar vidare att dven arbetsgruppens arbete, som skulle besta
av mer praktiska och konkreta samarbets- och samverkansfragor, av deltagarna har
uppfattats som en grupp for information och avrapportering. LVM-hemmen anser att
VKP inneburit att de har fatt ett battre samarbete med socialtjansten och att arbets-
gruppen ddr har fyllt en viktig funktion. Av en intervju med projektledaren framgar
att det var svart att komma igdng med arbetet, eftersom deltagarna kom fran olika
typer av verksamheter. Darfor blev det mycket rapportering i borjan av projektet.

Samordnarfunktionen
Av studien framgar att samordnaren anses ha bidragit till en 6kad forstaelse genom
sin kinnedom om parternas organisatoriska forutsattningar, forhallningssatt etc.

Samordnarna uppfattas som bade kontrollanter av andras arbete och en person
som star klienten ndra. Deras arbete konkurrerar delvis med bade socialsekreterarens
och institutionernas uppgifter, men de uppfattas mest positivt da de utfér uppgifter
som annars kanske inte hade blivit utférda.

Samordnarna har varit centrala for ett 6kat samarbete mellan institutioner och soci-
altjanst. Samordnarrollen kan till stora delar jamstdllas med de uppgifter som vilar pa
en socialsekreterare, “men om man vill att socialtjdnstens ska ta ett storre ansvar och
folja lagen borde det stimuleras pa annat sétt, an genom att erbjuda sig gora arbets-
uppgifterna at dem”.

Brukarperspektivet

Det ar tveksamt om projektet kan siagas ta in brukarnas perspektiv. De som ingdr i ra-
det representerar intresseorganisationer och ar sjdlva inga brukare av tvangsvard. En-
bart tva personer har varit det. Brukarradet kan ha haft ett indirekt inflytande, genom
att de lyft vissa fragor, och i vissa fall kan rddet ha bidragit med alternativa perspek-
tiv pa VKP. Det dr heller inte litt att se nagot omrade dér brukarrddet skulle ha haft
nagot inflytande. Projektet tycks ha givit en del “ringar pa vattnet” i kommunerna.
VKP har inspirerat flera att starta verksamheter som har en liknande inriktning.
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Kvalitetsh6jning i eftervarden

Kommunernas resurser for eftervard har varierat under projekttiden. Detta framgar
ocksa av intervjuerna med en del av klienterna, som menar att de inte fatt de utlovade
eftervardsinsatserna efter LVM-varden, eller att de boende- och vardalternativ som
funnits att tillgd varit for begransade (t.ex. bara 12-stegsprogram). Fortsatta samtal en-
ligt CRA har varit ett av de tankta inslagen i eftervarden, men fa klienter har deltagit i
sadana samtal.

Av intervjuerna framgar att VKP lett till en 6kad fokusering pa eftervard. Samtidigt
har kommunerna varit bundna till sina ramavtal och den behandling som de kunnat
erbjuda. I vissa fall har ett utvecklingsarbete inletts utifran att vissa behov har tydlig-
gjorts genom projektet. Genom att de har initierats eller startat under projekttiden
kommer de dven andra klienter till godo dn dem som har ingatt i projektet.

Klienternas upplevelse av VKP under projekttiden samt hur den férandrats
Klientstudien (Storbjork) dar huvudsakligen kvalitativ, och bestar av 125 intervjuer
med ungefar hilften av VKP-deltagarna (uppgifter fran SiS klientkort t.o.m.
2006-12-31). Ambitionen har inte varit att mata effekter, utan att formedla klienternas
uppfattning om projektet, deras delaktighet och vad projektet betytt for dem.

De som valt att delta i VKP &r i forsta hand yngre man och personer med en besvar-
lig social situation som attraherats av 16ftet om ett helhetsperspektiv, dar fokus laggs
pa andra saker &n missbruk, som t.ex. boende, ekonomi och sysselsdttning.

De som inte vill delta i Vardkedjeprojektet kdanner inte i samma utstrackning att de
behover hjdlp att fordndra sin sociala situation eller dr inte motiverade till att fordndra
sitt drogmissbruk. De tror inte att ett projekt som VKP gor nagon skillnad, samord-
naren blir ytterligare en kontrollant och véardalternativen i hemkommunen &dr danda
desamma. Det tyder pa att Vardkedjeprojektet inte riktigt lyckats attrahera den grupp
som kanske dr i storst behov av samordnad vard och sociala insatser — ur ett helhets-
perspektiv.

For klienterna likstdlls Vardkedjeprojektet med samordnaren. Klienterna siger att
samordnaren lyssnar till deras 6nskemal och kontakten med socialtjdnsten forbattras
ndr samordnaren dr med. Samordnaren hjilper klienter med en rad olika uppgifter:
allt fran att vattna blommor och hiamta post, ta hand om husdjur, ge skjuts till be-
handlingsinstanser, till att ge rad, hjélpa till vid myndighetskontakter (inkl. social-
tjanstkontakter), vara ett stod och ibland en vén. Klienter som framfor en negativ
asikt tycker ibland att Vardkedjeprojektet varit otydligt och att samordnaren ocksa
kan uppfattas som ytterligare en kontrollant i raden av kontrollanter.

CRA som metod

Av studien framgadr att endast en tredjedel av de klienter som ingick i uppfoljningen
hade deltagit i CRA. Av dem som fatt CRA hade ingen deltagit i alla 18 sessioner

som det var tankt. Det framgar inte av uppfoljningen i vilken utstrackning det ldga
deltagandet i CRA berodde péa klienternas instéllning till att delta eller pa att de 6ver-
huvudtaget inte fatt ndgot erbjudande (med tanke pa att inte all personal var utbildad
forrédn i ett sent skede av projektet). Framforallt tycks det dock vara i eftervardsskedet
som deltagandet i CRA har varit sarskilt 1agt. Klientintervjuerna (Storbjork) visar att
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det fanns en hog grad av skepsis bland klienterna mot CRA och en oklar uppfattning
om vad CRA egentligen innebar.

Effekter pa klientniva

Nar Vardkedjeprojektet ndrmar sig slutet uttrycker dock flera klienter att de ar ndjda
med det stod projektet och framfor allt samordnaren har gett dem. De medger ibland
att tiden pa LVM-institutionen och inldsningen kanske var bra och nédvandig for
dem. En del sdger ocksad att vissa inslag i behandlingen, men framfor allt enskilda
personer, har bidragit till att det gatt bra for dem. Det ar séllan klienter uttrycker att
en enskild behandlingsmetod har hjdlpt dem. Terapeutens férmagor och andra fak-
torer utanfor behandlingen, t.ex. aterupptagandet av en hobby och nya vénner, dr av
stor vikt. Att bli av med missbruksproblemen handlar ofta om att fordndra hela livet.
I vilken man Vardkedjeprojektet i sig dr 16sningen fér dem med alkohol- och drog-
problem dr, enligt klienterna, en olost fraga.

Vérdkedjeprojektets effekter pa klientniva kan sammanfattas med att for en del
klienter ser situationen ljus ut efter 12 ménader, f6r andra inte. Klienter har ocksa haft
manga upp- och nedgangar under den 12-manaders period som studerats. En klient
kan skifta radikalt fran en manad till en annan och hur situationen beskrivs exakt vid
uppfoljningstidpunkten kan darfor variera ganska slumpmassigt.

PILOTSTUDIE

I slutrapporten redovisas ocksd uppgifter fran en dnnu icke publicerad hypotesge-
nererande pilotstudie, “Uppfoljning av tvangsvardade LVM-klienter”, dar man har
jamfort utfallet for tre olika grupper av tvangsvardade klienter, varav VKP utgor en
grupp (Larsson & Segraeus kommande).

De tre grupperna bestar av klienter utskrivna 1999/2000, klienter som ingar i Ett
kontrakt for livet (KFL) och VKP som f6ljts upp 2005/06. Antalet klienter uppgar till
sammanlagt 134. Studien ska ses som en hypotesgenererande pilotstudie, eftersom
antalet uppfoljningsintervjuer ar lagt avseende KFL och VKP.

Syftet med studien ar att jamfora de tre uppfoljningsgrupperna
1. skiljer sig klienternas livssituation vid inskrivning mellan de olika grupperna
2. skiljer sig antalet vdrdhéndelser och insatser at mellan grupperna under behand-
lingstiden?
3. finns det skillnader i vard efter utskrivning mellan grupperna
4. finns det skillnader i utfall i missbruk mellan grupperna
5. finns det skillnader i andra utfall, boende, forsorjning, kriminalitet etc.

Av pilotstudien framgar att det inom KFL och VKP inte fanns ndgra hemlosa sex ma-
nader efter avslutad LVM-vard, vilket kan ses som en klar forbattring. Andelen med
eget boende var betydligt ldgre efter vard &n fore, vilket kan sammanhédnga med att
en relativt hog andel vistats pa institution, men andelen i andra boendeformer 6kade
ocksa i dessa grupper. En hypotes &r att det egna boende ofta férloras nar man vistas
pa institution, vilket dr ett problem for rehabiliteringen. Andelen i aktiv f6rsorjning
minskade i KFL och VKP, men det kan sammanhénga med att fler var i vard och be-
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handling. Fysisk och psykisk hélsa skiljer sig inte mellan grupperna, vare sig fore eller
efter vard.

Andelen avvikna klienter dr lagst i VKP-gruppen. Nar det galler insatser sa dr det
ocksa en betydligt storre andel i VKP-gruppen som fétt samtal av forandrande ka-
raktdr och social utredning. Utifrdn dessa resultat kan man ha en hypotes om att de
sédrskilda insatserna under LVM-tiden 6kat upplevelsen av meningsfullhet i varden
for VKP-gruppen.

Andelen vardade pa behandlingshem har 6kat (signifikant), det géller sarskilt for
VKP-gruppen. VKP urskiljer sig ocksa pa sa satt att de har fatt mest fortsatt vard,
antingen pa behandlingshem eller i 6ppenvard. En hypotes hér dr att den sérskilda
samordnaren haft en stor betydelse nér det galler att fa till stdnd fortsatt vard.

Antalet § 27-placeringar pd institution/behandlingshem har 6kat. Fér KFL/VKP ar
andelen ungefar tva tredjedelar mot knappt hilften av 99/00. Hypotesen blir da att
subventionerad vard leder till fler placeringar pa institutioner /behandlingshem.

Det finns skillnader i utfall mellan grupperna vid missbruk Andelen helt miss-
bruksfria dr storst i KFL och VKD, vilket talar for hypotesen att forstarkning av insat-
ser under LVM och efter avslutad LVM-véard ger resultat i form av mindre missbruk,
atminstone i ett kortare tidsperspektiv (sex manader efter utskrivning). Det gdr inte
att uttala sig om samordnarfunktionen haft ndgon effekt pa missbruket, eftersom det
inte dr nagra storre skillnader mellan KFL och VKP.

For dem som é&terfaller i missbruk tar det langre tid for klienter inom KFL och VKP
innan de aterfaller efter vard. Det kan hdnga samman med den fortsatta eftervards-
satsningen.

En hypotes man kan ha utifran resultaten i pilotstudien dr att satsningen pa fortsatt
vard efter LVM och battre samverkan med socialtjansten resulterat i minskat miss-
bruk och mer vardinsatser efter LVM. Det skulle dédrfor vara angelédget att gora en
storre utviardering av dessa satsningar. Skillnaderna mellan KFL och VKP éar inte sa
stora att det gdr att dra ndgra slutsatser om betydelsen av samordnarnas roll.
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Slutsatser

Regeringens uppdrag till SiS syftade till att starka vardkedjan i alla dess delar, bade
i LVM-varden och den eftervard i frivillig form som ska folja pa tvdngsvarden. SiS
initierade Vardkedjeprojektet (VKP) i april 2004, tillsammans med fyra kommuner
och tre LVM-hem.

Huvudmalet f6r projektet har varit att de klienter som ingar i vardkedjan ska
uppna positiva och bestdende fordndringar av sin livssituation. Den tidigare otill-
rackliga gemensamma planeringen mellan socialtjansten och LVM-hemmen var en
svag lank i vardkedjan. Den har starkts genom en tidig gemensam planering, som
for varje enskild klient har formulerats i en skriftlig undertecknad 6verenskommelse
mellan klienten, LVM-hemmet och socialtjansten. Overenskommelsen har bidragit till
att skapa fungerande samarbetsformer mellan parterna under projekttiden. Utform-
ningen av Overenskommelsen har statt modell for satsningarna Ett kontrakt for livet
och MVG (Motverka Vald och Géng) som &r ett motsvarande vardkedjeprojekt inom
den sdrskilda ungdomsvarden.

Samordnarfunktionen har haft en central betydelse nér det géller att omsétta den
skriftliga 6verenskommelsen i praktiken och stirka overgdngen fran tvdngsvard till
frivillig vard. Samordnaren har bidragit till att skapa fungerande samverkansformer
mellan parterna genom sin placering i socialtjdnstens lokaler, sina aterkommande re-
sor mellan socialtjansten och LVM-hemmen samt genom att ta initiativ till méten mel-
lan myndigheterna och klienten. Samordnaren har dessutom haft i uppgift att vara
stodjande for klienten under vardtiden. Ett betydande motivationsarbete har sanno-
likt bidragit till att en s stor andel av klienterna tackade ja till att delta i projektet och
sedan fullfoljde varden. Majoriteten av alla deltagande parter har uppfattat samord-
narfunktionen som positiv, men det finns dven de som anser att de inte har fatt den
hjilp de foérvintat sig att fa. Orebro, Eskilstuna och Maria-Gamla stan har uppmaérk-
sammat behovet av en motsvarande resurs och har infért en samordnarfunktion i sina
ordinarie verksambheter eller i projektform. Utformningen av samordnarfunktionen
har dven statt modell for MVG-projektet.

VKP har bidragit till att synliggora olika gruppers behov av insatser. Missbrukande
kvinnors behov och férutsiattningar for positiva resultat av eftervarden har synlig-
gjorts. Det géller ocksd mén och kvinnor med svar psykiatrisk problematik i kombi-
nation med ett gravt missbruk. Deltagande kommuner har utvecklat riktade insatser
till grupperna under projekttiden. Flera har initierat fortsatta satsningar, som delvis
finansieras med medel fran lansstyrelserna och Socialstyrelsen.

Vardkedjan har stérkts ytterligare genom att LVM-hemmen och socialtjansten har
fatt gemensam utbildning och handledning samt anvdnt samma utrednings- och
behandlingsmetoder, vilket har haft en positiv inverkan pa samarbetet. Satsningen
har drivit pa sdvdl LVM-hemmens som socialtjanstens metodutveckling och forstarkt
behandlingsarbetet. Grunden fér behandlingsarbetet i VKP var ett vidldokumente-
rat flermetodsprogram, CRA, som anpassades till svensk LVM-vérd. Det tog tid att
implementera CRA inom ramen for projektet, vilket gor att det dr svart att pa ett
tillforlitligt satt bedoma effekterna pa klientnivd. Det metodutvecklingsarbete som pa-
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borjats inom ramen for projektet har fatt en fortsattning &ven med andra kommuner,
genom att ett sarskilt CRA-ndtverk har bildats. SiS satsar ar 2008 pa en fortsatt imple-
mentering av CRA med ett urval av kommuner som en del i vardkedjearbetet.

Huvudmalet for projektet var som tidigare namnts att de klienter som ingar i
vardkedjan ska uppna positiva och bestdende férandringar av sin livssituation. Av
rapporten framgar att VKP har lett till en 6kad fokusering pa eftervard. Insatserna
under LVM-varden och efter avslutad tvangsvard har forstarkts. Det ar rimligt att
anta att den sdrskilda samordnaren har haft stor betydelse nar det géller att fa till
stand fortsatt vard. Prelimindra uppfoljningsresultat av VKP och Ett kontrakt for livet
pekar pa att satsningarna pa fortsatt vard efter LVM och battre samverkan med soci-
altjansten resulterat i mer vardinsatser efter LVM och i minskat missbruk. Detta trots
att den aktuella klientgruppen ar tungt problembelastad. Med de erfarenheter SiS har
av projektet och da resultaten ér sa lovande anser myndigheten att det ar viktigt att
fortsdtta arbetet med att starka vardkedjan. Mot den bakgrunden planerar SiS att gora
en effektutvardering som féljer upp klienternas livs- och missbrukssituation efter
avslutade insatser.
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Bilaga

Tabell 3. Antal personer som deltagit i Vardkedjeprojektets utbildningar férdelat efter
kommun/stadsdelsforvaltning 2004-2006

Kommun/stadsdel CRA MI Ap ASI MAPS Totalt
Eskilstuna 14 6 6 5 I 42
Uppsala 8 - - 6 - 24
Orebro 7 7 10 - - 24
Katarina-Sofia 3 5 6 I | 16
Maria-Gamla stan 9 I 2 - 3 I5
Enheten for hemldsa 12 10 — - 13 35
Totalt 53 29 24 22 28 156

Tabell 4. Antal utbildningstillfillen 2004-2006'

Utbildningar Kommuner SiS Samordnare Totalt
CRA 53 20 6 70
Ml 29 I 6 40
AP 24 5 6 50
ASI 22 2| 5 36
MAPS 28 8 6 54
Totalt 156 65 29 250

' En person kan ha deltagit i flera utbildningar
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