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INLEDNING

Regeringen tillsatte 4r 1998 en narkotikakommission. Kommissionens uppdrag var att utvir-
dera samhillets narkotikapolitiska insatser sedan mitten av 1980-talet och foresld méjliga
effektiviseringar (SOU 2000:126). Kommissionen konstaterade att omfattande nedskirningar
och nedprioriteringar under 1990-talet hade skapat stora brister inom det férebyggande arbe-
tet och inom den vard och behandling som erbjéds missbrukare. Man pekade pa kriminal-
varden som en viktig plattform for insatser i narkotikabekdmpningen. Regeringen presente-
rade en narkotikapolitisk handlingsplan fo6r aren 2002-2005 som betonade att férebyggande
arbete, brottsbekdimpning och behandling dr lika viktiga. Regeringen avsatte 325 mnkr under
aren 2002 till 2004 varav 100 mnkr under tre ar reserverats for en sirskild narkotikasatsning
inom kriminalvirden.

Den siirskilda narkotikasatsningen fortsatte dven under 2005. I regleringsbreven f6r 2006 och
2007 fick Kriminalvarden i uppdrag att fortsitta satsningen for att bekdmpa narkotikamiss-
bruket bland kriminalvdrdens klienter i enlighet med vad som angavs i propositionen Natio-
nella alkohol- och narkotikahandlingsplaner (prop 2005/06:30). I syfte att forbittra samver-
kan mellan Kriminalvarden, kommunerna och andra aktérer skulle Kriminalvdrden uppritta
samverkansavtal med kommunerna avseende forfarandet vid kontraktsvard och § 34, utveck-
la lokalt utformade baskontrakt f6r olika klientgrupper samt verka for att samverkan med
andra aktorer pa omradet utvecklas. 30 mnkr reserverades 2005, 40 mnkr 4r 2006 och 50
mnkr 2007. Medlen tickte del av kostnader f6r programledare vid behandlingsavdelningar,
uppsokare och hundférare.

Kriminalvarden avsitter mycket stora resurser f6r narkotikabekdmpning. Behandlingsinsatser
under tiden i anstalt i form av programledare, uppsékate och tjdnster f6r kartligening kostar
ca 80 mnkr/4ar, behandling i form av kontraktsvard ca 200 mnkr och vardvistelse under del
av fingelsestraffet (f d § 34) ca 100 mnkr. Till detta kommer utbildningsinsatser i kartligg-
ningsmetoder, program, likemedelsassisterad behandling, handledning f6r vardpersonal etc.
Pa sikerhetssidan har insatser for att f6rsvara inforsel av narkotika kravt mycket resurser
alltifran att Oka anstaltsomradet for att forsvara inkast, till kameror, hundar och 6kade visita-
tioner.

MALGRUPPEN NARKOTIKAMISSBRUKARE

I kriminalvirdens hikten, anstalter och i frivarden befinner sig varje dag uppskattningsvis
mellan 9-10 tusen klienter, som har mer eller mindre uttalade problem med narkotika. Den 1
oktober 2006 var andelen narkotikamissbrukare inskrivna i anstalt 55 procent. Nistan 40
procent av dem som togs in i anstalt 2006 var démda for brott mot narkotikastrafflagen. Ar
1997 var andelen 28 procent. Den grupp av narkotikamissbrukare som skattas som grava
narkotikamissbrukare har 6kat under senare ar, sirskilt inom gruppen som démts till korta
fingelsestraff. Inom frivirden bedéms 47 procent av alla som stdr under 6vervakning vara
narkotikamissbrukare. Det dr en 6kning med 11 procent jaimfért med tio ar tidigare (KROD,
2007).

Den vanligaste utdémda strafftiden f6r fingelse var ar 2006 mellan tvd och sex manader, 15
procent av de lagférda var kvinnor. Lagféringar i aldersgruppen 30 -39 ar dr den grupp som
Skat mest fran 2005 till 2006 (BRA, 2007:24). Siffrorna kan sigas utgéra en spegel av poli-
sens arbetssitt med ett storre antal gripanden av tunga missbrukare.



I en studie av narkomanernas levnadsférhallanden (Ekbom, 2006) konstateras att narko-
tikamissbrukare dr en speciellt utsatt grupp. Nir arbetslosheten Skar drabbas dessa méinni-
skor fo6rst och mest. Under 1990-talet har gruppen narkotikamissbrukare 1 allt hégre ut-
strackning drabbats av sjuklighet, ddlighet, fattigdom, arbetsloshet och bostadsléshet. Av
unders6kningen dras slutsatsen att vi har en allt mer marginaliserad narkomanpopulation
som har svarare att atervinda till ett mer ordnat liv. Andelen natkomaner med en ansamling
av problem har under perioden 6kat fran 3 till 8 procent. Flest lagforingar hade amfetamin-
missbrukare. Mer fakta om kriminalvardens narkotikamissbrukare redovisas nedan i avsnittet
om ASI

KRIMINALVARDENS NARKOTIKAHANDLINGSPLAN

Malsittningen med kriminalvardens narkotikasatsning var att

= samtliga narkotikamissbrukare som kommer i kontakt med kriminalvarden
skall identifieras, bl.a. genom uppsékande verksamhet pd hikten, och utre-
das avseende problem och behov och erbjudas adekvat vard,

= missbrukarnas problematik, behov och 6nskemdl skall beaktas vid anstalts-
placering,

= intagna som inte vill komma i kontakt med narkotika skall erbjudas en nar-
kotikafri verkstillighet,

= de missbruksrelaterade programmen skall utvecklas och utvirderas,

» fler narkotikamissbrukare skall genomgé de missbruksrelaterade program-
men,

m  kraftigt minska inforsel av narkotika pa anstalter och hikten,

= utveckla samverkan inom och mellan lokala kriminalvardsmyndigheter samt
med andra myndigheter,

= personalen skall ha kunskaper som ir relevanta f6r arbete med bl.a. motiva-
tion av missbrukare.

En arbetsgrupp fick i uppdrag att limna férslag pa dtgirder inom kriminalvarden. Arbets-
gruppens medlemmar var sirskilt sakkunniga inom drogomradet med olika expertkunskap
inom medicinsk- och psykosocial behandling, programverksamhet, forskning och sikerhet.
Den fick namnet Centrala beredningsgruppen fér drogfrigor (CDG).

Den centrala beredningsgruppen (CDG) baserade sin handlingsplan pa den internationella
och svenska forskning som fanns tillginglig 2000 och skrev ett forslag till handlingsplan i
rapporten. Insatser mot narkotika, Forskningsbaserad narkomanvard” daterad januari 2002.

Olika strategiomraden identifierades dir dtgirder beh6vde vidtas. Omradena var:
= Identifiering och kartliggning av missbrukarnas problem och virdbehov
genom uppsékande verksamhet och inférande av en kartliggningsmetod,

Addiction Severity Index (ASI).

= Differentiering av anstaltsplatser genom att 6ronmdrka sirskilda avdelningar
tor narkotikamissbrukare.



= Motivation och behandling genom att utveckla motiverande samtal och for-
héllningssitt och inféra evidensbaserade paverkansprogram. Likemedels-
assisterad behandling skulle provas.

m  Sikerhet och kontroll genom att férhindra inférsel av narkotika, 6ka visita-
tioner och kontroll 1 olika avseenden.

= Samverkan genom att utveckla samarbete mellan socialtjinst och kriminal-
vird och mellan hikte, anstalt och frivard.

= Kompetensutveckling genom utbildning 1 motiverande samtal, kartligg-
ningsmetoder och nationella program.

Det var nédvindigt att sitta in dtgirder inom samtliga strategiomriden samlat eftersom de
kompletterade varandra och var varandras férutsittning. Planen maste ocksd omsittas
snabbt. Regeringen krivde tydliga resultat genom krav pa dterrapporteringar. Brottsfore-
byggande Radet (BRA) fick dven i uppdrag att genomfora en utvirdering av narkotikasats-
ningen med en fOrsta dterrapportering redan ar 2003. I princip hade narkotikasatsningen
endast startat och pagitt ett ar vid det tillfillet. Resultaten redovisas senare i kapitlet. Hikte
och anstalt kom att prioriteras under de forsta dren och fran och med ar 2004 omfattades
dven frivirden av satsningen.

Den samhillsutveckling som beskrevs av Narkotikakommissionen med bibehallen kontroll-
politik men nedskérningar av behandlingsatgirder priglade ocksa kriminalvardens verksam-
het. 85 procent av extramedlen kom ddrfor att 6ronmdrkas till rehabiliterande insatser.
Resurser fordelades i form av tjdnster till de olika enheter som fick myndighetsuppdrag inom
narkotikasatsningen. Det fanns extra medel motsvarande 100 tjdnster som fordelades pa
uppsoékande tjanster vid hikten, programledartjinster, ASI-utredare och tjinster £6r stéd och
utveckling av Motivational Interviewing (MI). Antalet tjanster till de olika enheterna var fa
men blev dndéd pé grund av sin 6ronmirkning och specialisering en kalla till inspiration och
motivationshéjande engagemang hos all personal.

Kriminalvardens eget bidrag for att genomfdra narkotikasatsningen var stort bade lokalt och
centralt, uppskattningsvis 400 mnkr per ar genom programutbildning, képta virdplatser,
kontraktsvard 1 Sppen och sluten form, urinprovstestning m.m. P4 alla narkotikaenheter
limnas urinprov kontinuerligt. Kontraktsvard dr en frivardspaféljd som innebir att en miss-
brukare kan ga direkt fran hikte till en 6ppen eller sluten vird. Kriminalvirden betalar en
vardgivare f6r den vardtid den démde skulle vistats i fingelse. Om vérden inte fullf6ljs verk-
stills 1 stillet pafoljden.

Medlen f6r den sirskilda narkotikasatsningen 6verférdes till kriminalvarden hésten 2002. D4
planerades de insatser som beskrevs i handlingsplanen 2002 till 2005. Insatserna inom de
olika strategiomridena maste prioriteras och kriminalvarden valde da att koncentrerade insat-
ser verksamhetsgrenarna hikten och anstalter. Handlingsplanen 2006 kompletterades med
utveckling av frivirdens arbete och handlingsplanen 2007 med utveckling av nya likemedels-
assisterade behandlingsmetoder. Verkligheten med dndrade férutsittningar och nya forsk-
ningsrén har férdndrat organisation och innehdll men inget strategiomride har 6vergivits
utan alla omriden har fortsatt med aktiva insatser.

Narkotikasatsningen ar 2006 inom frivirden omfattade f6ljande uppdrag:

= Uppritta samverkansavtal med kommunerna om kontraktsvard och 34 8
Kwval.



I samverkan med kommunerna och beroendeenheterna utveckla nya kon-
traktsvardsalternativ och 6ka antalet férslag till kontraktsvird. Frivirden ska
utveckla samverkan med andra vardgivare med mal att skapa ett antal bas-
kontrakt med virdinnehdll och/eller virdkedjor som kan innefatta sivil
institutionsvard som 6ppenvird beroende pa klientgruppens vardbehov.
Sirskilda samverkansfora med tydlig ansvarsférdelning ska finnas. Nya kon-
traktsvardsalternativ med likemedelsassisterad behandling ska utvecklas i
samverkan med beroendeenheter.

Skapa forutsittningar f6r gemensam individuell planering av verkstillig-
heten.

Oka antalet vardvistelser.
Oka annan fortsatt missbruksvard.
Genomféra ASI/Pu pd identifierade missbrukatre.

Oka antalet kontraktsvardsutredningar.

Uppdraget 1 frivirden giller ocksd f6r dren 2007 och 2008.

Ar 2006 dndrades CDG:s sammansittning till att besta av representanter frin varje region
och antalet experter har istillet minskat. Fran och med ar 2008 heter gruppen Nationellt
Nitverk f6r Drogfragor (NND). Arbetet inom de olika strategiomrddena ska fortsitta under

aret med forstarkt intensitet.

Sdrskild inriktning 2008:

Uppsokarna ska anvinda instrumenten AUDIT (Alcohol Use Disorders Identifica-
tion Test), DUDIT (Drug Use Disorders Identification Test) och DUDIT E. Resul-
tatet av denna screening skall f6ljas upp i samtal. De missbrukare som befinns ha ut-
vecklat ett beroende skall erbjudas kontakt med beroendeklinik.

Fortsatt utveckling av behandlingsanstalterna med sirskilt stéd till anstalter i enlighet
med behov som pavisats i Bra:s utvirdering av intagnas upplevelse av virdmiljén.

Arbetsdrift, klientutbildning, friskvard, forildrautbildning, konstnirliga och kulturel-
la aktiviteter ska utvecklas och pa olika sitt stirka effekten av BoM program. Fokus

bér liggas pa att Oka, utveckla och félja upp de olika alternativ till utsluss som dr till-
gingliga: vardvistelse, frigang, utékad frigang, och halvvigshus.

Anstalternas sjukvardsenheter och frivirden skall samverka med beroendeenheter i
enlighet med de riktlinjer som kriminalvarden arbetat fram f6r likemedelsassisterad
behandling vid ADHD och heroinmissbruk.

En £6r kriminalvarden anpassad basmodell f6r nitverksarbete, ska successivt inféras
under 2008 i den takt regionerna hinner utbilda personal med uppdrag inom narko-
tikasatsningen och ungdomssatsningen.

Samarbetet och informationsutbytet mellan sikerhetsorganisation och behandlings-
organisation ska goras tydligare, struktureras och 6ka pa alla nivier.



e Frivirden skall samverka med uppsokare nir det giller att skapa kontakt med bero-
endekliniker f6r intagna i hikte samt tillsammans med 6ppen narkomanvard och so-
cialtjdnst stddja utveckling av nitverksarbete. Frivirden skall striva efter gemen-
samma mottagningar dir klienter med samsjuklighet och f6reskrifter kan tas om-
hand pi ett effektivt sitt.

e Ett forslag pa fortbildning f6r personal inom narkotikasatsningen utreds for att
genomforas under 2008 i samriad med regionkontoren.

IMPLEMENTERINGSSTRATEGI

”WHAT WORKS”

Kriminalvardens narkotikasatsning utgar fran de principer som giller f6r ”What Works”.
Begreppet innefattar att alla insatser for att paverka dterfall i brott och missbruk maste utga
fran bedémningar av den démdes risk for dterfall i brott och behov av insatser. Kartligg-
ningar av olika slag maste genomfdras. Insatserna i sig maste vara evidensbaserade vilket
betyder att de i utvirderingar visat sig ha effekt pd aterfall i brott och missbruk. Program-
ledarna maste vara utvalda utifrin limplighet och f6rmiga till engagemang och “virdmiljén”
pé enheten maste stodja insatserna. Dessutom tillkommer kvalificerade frigivningsférbere-
delser, eftervird pa behandlingshem eller i 6ppenvard.

ORGANISATION

Implementeringen av narkotikasatsningen inom kriminalvirden genomférdes genom den
ordinarie operativa ledningsorganisationen. Syftet var att skapa en intensifiering av kriminal-
virdens totala insatser for att bekdmpa narkotikamissbruk och minska dterfall i narkotika-
brott och inte att i projektform prova ett visst arbetssitt. En kostsam och parallell projekt-
organisation skulle inte byggas upp utan personal i verksamheten skulle genomfdra insatser-
na. Regioncheferna analyserade i dialoger med varje myndighet férutsittningar och méjlig-
heter att genomfora de sirskilda narkotikainsatserna. Enheterna fick direfter i uppdrag att
inritta olika typer av platser, uppsokare pa hikten, hundférare, programverksamhet m.m.
Insatserna har foljts upp 1 den regionala ordinarie tillsynsorganisationen. Regioncheferna
redovisar en gang per ar alla uppdrag till generaldirektéren och enhetschefer vid huvudkon-
toret.

Den centrala beredningsgruppen f6r drogfrigor (CDG) har genom kompletterande uppfolj-
ning hjilpt de regionala och lokala myndigheterna att tolka uppdragen, undanréja hinder och

stodja genomforandet av olika insatser. Arbetssittet har omfattat foljande:

= att samla personal inom de olika strategiomradena f6r information nir sats-
ningen startade,

= sammanfatta uppdragsbeskrivningar i punktform

= geinformation till myndighetschefer vid chefsméten,

= samla personal frin olika delar av landet med samma uppdrag f6r att sam-
ordna och skapa en plattform f6r erfarenhetsutbyte exempelvis alla upp-

sokare eller kvinnoanstalter,

= besOka enheter som fatt uppdrag fOr att finga upp hinder och goda exempel
pa 16sningar,

= ordna méten med berérda dir samarbetsproblem uppstitt,



= dterkoppla till myndighets- och regionchefer efter besék samt varje ar be-
skriva strategiska frigor infér ndstkommande ir,

= samla CDG ledaméter regelbundet sex ganger per ar fOr att stimma av ut-
vecklingen med hinsyn till ny kunskap, problem, regional samordning m.m.,

= fOlja nationell och internationell behandlingsforskning och utvecklingen
inom missbruks- och beroendevirden.

STRATEGIOMRADE - IDENTIFIERING OCH KARTLAGGNING AV MISS-
BRUKARNAS PROBLEM OCH VARDBEHOV

UPPSOKANDE VERKSAMHET

Hiktet dr en strategisk motesplats for att starta en férindringsprocess. Narkotikamissbruka-
ren dr avgiftad, ensam utan grupptryck och far méta en engagerad uppsokare som kan skapa
hopp om férindring och visa pa alternativ till missbruk. Uppsokarna mottas mycket positivt
av narkotikamissbrukarna pé hiktet som till ca 80 procent vill ha fortsatt kontakt. Uppsokar-
na arbetar med evidensbaserade samtalsmetoder och hiktade fir dven information fran ideel-
la organisationer som kan stddja ett drogfritt liv efter frigivning.

Under 2003 inrittades 25 hel- eller halvtidstjanster. Successivt har antalet tjdnster utékats och
ar 2007 fanns 39 uppsokare pd 25 hikten. Under dren 2003 till och med 2007 har minst
17 400 personer s6kts upp och i genomsnitt fitt 3-5 personliga motivationssamtal.

Uppsokarna arbetar med information, kartliggning, radgivning, motiverande samtal, samver-
kan med frivard, socialtjinst, behandlingshem f6r att pabérja planering m.m. De initierar
kontraktsvard. En genomarbetad uppdragsbeskrivning med definition av malgrupp, metoder,
dokumentation, yttranden och samverkan med frivirden, socialtjinst och beroendevird finns
utarbetad och upptryckt 2007 (Uppdragsbeskrivning Kriminalvirden 2007). Uppsokarna
skriver yttrande till den centrala placeringsenheten som fattar beslut om anstaltsplacering.
Information om HIV/Aids genomfors foretridesvis av sjukskoterskor pd hiktena men upp-
s6karna foljer upp vid behov.

Under 2008 bérjar uppsdkarna anvinda de instrument som rekommenderas av Socialstyrel-
sen ndr det giller att identifiera beroendeproblematik nimligen AUDIT (Alcohol Use Disor-
ders Identification Test) £6r alkohol och DUDIT (Drug Use Disorders Identification Test)
for narkotikamissbrukare. ASI kartliggningar har dven borjat genomforas pa hiktet infér
kontraktvardsutredningar. P en del hikten finns uppsdkare frin socialtjinsten som arbetar
tillsammans med kriminalvardens uppsokare.



Antal uppsokta pa hakten 2003 - 2007
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(I arsredovisningen anges annan siffra och att antalet uppsokta sjunkit 2007, vilket visat sig
bero pa att statistiken forts pa olika sitt. Ar 2004 ir siffran ocksd en underskattning p.g.a.
statistikomliggning.)

KARTLAGGNING MED ASI (ADDICTION SEVERITY INDEX)

ASI (Addiction Serverity Index) ér ett intervjuinstrument som anvinds for att dokumentera
och systematisera viktiga klientuppgifter. Kriminalvirden hade redan fére narkotikasatsning-
en beslutat att anvinda detta instrument som senare har rekommenderats 1 Socialstyrelsens
riktlinjer f6r beroendevird (Nationella riktlinjer f6r missbruks- och beroendevird, Social-
styrelsen 2007). Under ASI-intervjun kartligger utredaren klientens behov av rehabilitering
och behandling utifrin sju viktiga livsomriden; fysisk och psykisk hilsa, arbete/forsotjning,
alkohol, narkotika, kriminalitet, och familj/umginge. Klienterna brukar reagera positivt pa
denna intervjuform, da de kdnner att nagon intresserar sig for hela deras livssituation och
inte bara f6r deras brottslighet och missbruk. Efter intervjun gbrs en aterkoppling till klien-
ten, dir utredaren sammanfattar samtalet kring klientens behov.

Av ASI-sammanstillningen framgar att flertalet av kriminalvardens narkotikamissbrukare har
en allvarlig missbruksproblematik med injektionsmissbruk, fysisk sjukdom, psykiska och
sociala problem.

Narkotikamissbruket dr mest utbrett bland intagna démda till fingelse mellan tva ménader
och tvd ar. Den vanligaste drogen 4r amfetamin, pd andra plats kommer blandmissbruk av
olika droger. 70 procent har ndgon ging injicerat narkotika. Av dem som injicerat debuterade
cirka elva procent fore 15 ars dlder. Kvinnornas missbruksproblem ir allvarligare 4n min-
nens. De har en mer komplex problematik kopplad till missbruket. Bade den fysiska och
psykiska ohilsan ér stor bland kriminalvardens narkotikamissbrukare som framgar av tabel-
len nedan. Over 80 procent av de ASI-utredda missbrukarna upplever ett mattligt till stort
behov av hjilp med sitt narkotikamissbruk och 67 procent dr dessutom i behov av att fd
hjilp med sin brottslighet. Kriminalvirden har vid arsskiftet 2007/2008 i sin databas cirka

11 500 genomférda ASI-kartliggningar. Cirka 2 300 kartliggningar genomfors vatje ar.
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Kriminalvardens narkotikamissbrukare (Underlag: 6250 ASI-utredda narkotikamissbrukare
april 2003-aug 2007)

Fysisk och psykisk sjuklighet

Man Kvinnor Totalt
Kroppsliga skador/sjukdomar som paverkar 47% 60% 48%
livsforingen
Utsatt for fysisk misshandel 45% 74% 48%
Utsatt for psykisk misshandel 39% 72% 42%
Utsatt for sexuell misshandel 4% 41% 8%
Allvarliga sjalvmordstankar 35% 46% 36%
Upplevt hjalpbehov (mattligt till mycket stort)

Man Kvinnor Totalt
Fysisk halsa 38% 40% 38%
Psykiska problem 43% 50% 44%
Narkotikamissbruk 83% 80% 83%
Kriminalitet 67% 65% 67%

ASI/PU

Personutredning baserad pa ASI syftar till att korta handldggningstiden vid kontraktsvardsut-
redningar och dstadkomma fler domar till skyddstillsyn med foreskrift om kontraktsvérd.
Uppdraget £6r 2006 och 2007 har varit att alla verksamhetsstillen inom frivarden ska inleda
med att géra personutredningar med hjilp av ASI i samband med personutredning dir kri-
minalvardspaféljd bedéms bli aktuell med undantag av villkorlig dom med samhillstjanstfo-
reskrift. Kontraktsvardsfall och narkotikamissbrukare prioriteras inledningsvis.

ASI/PU ir virdefull dd den ger lika struktur pd informationen och tllricklig information om
den misstinktes personliga omstandigheter till domstolen infér pafdljdsval. Samtidigt har
socialtjdnst och kriminalvird ett gemensamt bedémningsinstrument f6r att bedéma den ata-
lades vardbehov.

STRATEGIOMRADE - DIFFERENTIERING AV NARKOTIKAPLATSER

Narkotikaplatserna delades initialt in i motivationsplatser, behandlingsplatser och sirskilda
motivationsplatser. Uppdelningen speglade narkotikamissbrukarnas olika grad av motivation.
Alla narkotikamissbrukare skulle kunna placeras pa motivationsavdelning oavsett uttalad
motivation. Personalen skulle dir kartligga vardbehov och motivera till viard och behandling.
P4 behandlingsavdelning skulle redan motiverade missbrukare placeras, kartliggas och erbju-
das paverkansprogram. Behandlingsavdelningarna skulle utvecklas till miljéterapeutiska sam-
hillen. De sirskilda motivationsavdelningarna skulle vara vikta f6r de helt omotiverade och
dem som aterfallit. Dir skulle insatser f6r att paverka deras motivation intensifieras sd att de
kunde flytta till motivations- eller behandlingsavdelning.

Av flera anledningar valdes inte nagra enskilda anstalter ut till narkotikaanstalter. Narkotika-
missbrukarna finns pa landets alla hikten och anstalter. Det var viktigt att sprida uppdragen
over hela landet eftersom narkotikamissbrukare behéver mycket stéd fran samverkande
myndigheter pa hemorten infér frigivningen. Kontakt med anho6riga och barn dr ocksa en av
de viktigaste motivationsfaktorerna nir det giller lyckade behandlingsresultat. For att under-
litta denna kontakt spreds avdelningarna 6ver hela Sverige. Om m&jligt skulle alla typer av
avdelningar inrittas pa samma anstalt eftersom avdelningarna skulle fungera som komple-
ment till varandra. Platsbristen var ett annat skal till att hela anstalter inte kunde éronmirkas
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for narkotikauppdraget och ytterligare ett skil var det krav pd skyndsamhet i genomférande
som regeringen stillde. I nagra fall inrdttades dock hela anstalter (sex stycken) med motiva-
tions- och behandlingsplatser. Ovriga 22 anstalter med narkotikauppdrag inrittade avdel-
ningar f6r narkotikamissbrukare inom ordinarie anstaltsstruktur. Enligt regelverket maste
intagna pa behandlingsavdelningarna hallas helt avskilda frin andra intagna f6r att undvika
risk for narkotikasmuggling och negativ paverkan.

UTGANGSPUNKTEN FOR SAMTLIGA PLATSER

Pa samtliga narkotikaavdelningar skulle skapas en milj6 som stodjer forindring. Avdelning-
arna skulle ha ett tydligt och strukturerat innehall med nationella evidensbaserade program
och kartliggningsmetoder. Intagna skulle litt kunna flytta mellan avdelningarna. Avdelning-
arna maste ha en beredskap att dndra mélgrupp om klienttillstrémningen dndrades. Kontinui-
tet i behandlingskedjan skulle rida med minsta méjliga forflyttning mellan olika anstalter. En
garanterad drogfrihet skulle uppritthillas genom olika kontrollmetoder. Samarbete med ex-
terna vardgivare skulle utvecklas.

UTVECKLINGEN AV NARKOTIKAPLATSERNA

Vid bérjan av ar 2003 hade 690 motivationsplatser inréttats pd 28 anstalter, 524 behandlings-
platser inrittats pd 20 anstalter och 167 platser inréttats pd avdelningar f6r svirmotiverade pa
8 anstalter.

Pa grund av platsbristen fanns ett uttalat krav att narkotikaplatserna maste beliggas till 100
procent, vilket var svart att uppna da intagna maste forflyttas efter exempelvis dterfall i miss-
bruk. Enstaka tomma platser har saledes funnits pda ménga behandlingsplatser och pd nigra
anstalter med manga narkotikaplatser har det funnits méanga lediga platser. Problemet har
visat sig bl.a. bero pd att anstalter ibland sjélva skapat hinder f6r intagning genom att stilla
egna krav pa behandlingstider eller motivation f6r att ta emot en intagen. Andra férklaringar
har varit att det pd de anslutande motivationsavdelningar har utvecklats en stark kriminell
subkultur som forhindrat intagna att s6ka till behandlingsavdelning. Sérskilt tydligt blev detta
efter det att man pd grund av platsbrist maste dubbelbeligga pa motivationsavdelningarna.
Allteftersom hinder for att fylla platserna identifierats har de undanrdéjts. De utgiangspunkter
som specificerats ovan kunde siledes inte uppfyllas.

En koncentration av narkotikaplatserna sags som l6sningen dir behandlingsavdelningar och
goda motivationsavdelningar skulle behallas och andra avdelningar liggas ner. I BRA:s ut-
virdering (2005:3) foreslogs ocksa denna 16sning som ett alternativ till att tillféra motiva-
tionsavdelningarna mer resurser f6r behandlingsinsatser.

Successivt har antalet narkotikaplatser koncentrerats, dock med bibehallen spridning Sver
landet. Ar 2006 inrittades behandlingsanstalter, en i varje region, dir man l6ste upp den fasta
uppdelningen i motivations- och behandlingsplatser. Anstalterna skulle i stillet forma en
mottagningsavdelning och direfter ha ett flexibelt antal platser med olika grad av motiva-
tions- och behandlingsinnehall alltefter malgruppens behov. Fem behandlingsanstalter f6r
min och tva f6r kvinnor inrittades. Fran ar 2007 uppldstes begreppet motivationsavdelning
och de 6vergick till att bli normalavdelningar. Alla normalavdelningar skulle dock bedriva
motivationsarbete.
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STRATEGIOMRADE - MOTIVATION OCH BEHANDLING

MOTIVATION

Motivation anvinds ofta i betydelsen vilja till f6rindring. Motivation ir inget statiskt tillstind
och ingen egenskap hos klienten utan maste alltid ses i ett sammanhang och i relation till
nigon eller nagot. Motivation kan vixla snabbt och influeras av tillfilliga kinslomassiga
svingningar. Genom sitt sitt att upptrdda och kommunicera kan vardare och behandlare
forstirka viljan till f6rindring (men dessvirre ocksé forsvaga den). Relationen till klienten
miste bygga pd empati, aktivt lyssnande, att stodja klientens sjdlvkinsla och att utforska kli-
entens egen syn pa nulige och 6nskelédge.

Motivational Interviewing (MI), utarbetad av Bill Miller och Stephen Rollnick, dr en sam-
talsmetod som stirker motivationen. Den bygger pa Carl Rogers (1967) klientcentrerade
psykoterapimetod som utgir fran att behandlaren sjilv maste kunna visa empati, virme och
dkthet for att skapa en trygg och stodjande samtalsmiljo dir klienten Sppet kan utforska sina
erfarenheter.

Detta respektfulla bemétande ér viktigt att ldra personal som arbetar 1 en repressiv verksam-
het som verkstiller straff. Som representanter fér samhallets straffande system far kriminal-

vardens personal mdta méinga negativa attityder och beteenden fran ddmda. MI hjilper pet-
sonalen att inte beméta de domda pa samma sitt och motverkar utveckling av negativa, mo-
raliserande och férdémande attityder. Férhallningssittet dr en viktig del i allt kriminalvards-

arbete da personalen moter domda, anhériga eller samarbetspartner.

En av kriminalvardens programexperter, Ake Farbring, iven ledamot i CDG, har implemen-
terat MI i kriminalvarden. Millers och Rollnicks bok i metoden (Miller och Rollnick, 2002)
Oversattes till svenska av Farbring och hat spridits inom och utom kriminalvarden. Flera
tusen medarbetare med klientnira arbete (vardare, frivirdare, programledare) utbildades
2001-2003. Alla nyanstillda utbildas numera i metoden. Kriminalvirden har dven genom Ake
Farbring utbildat ett drygt hundratal MI-tranare/utbildare.

Ur MI har Ake Farbring utarbetat en strukturerad manualbaserad samtalsserie benimnd BSF,
Beteende, Samtal, Férindring (2003). Tillsammans med Stephen Rollnick och medarbetare
pa Hogsboanstalten har Ake Farbring dven skapat ett samtalsverktyg for vardare benimnt
”Vardagssamtal”. Vardagssamtal innehéller en manual £6r hur man kan genomfora vardags-
samtal med intagna vid exempelvis visitationer, avslag pa besok eller permission utan att
skapa konflikter. All personal pa behandlingsanstalter och behandlingsavdelningar har utbil-
dats i MI, BSF och Vardagssamtal.

BSF ir det strukturerade program som har storst spridning. Ar 2003 till 2007 genomférdes
och avslutades 3 030 programserier. 79 procent av pabdtjade program avslutades. En del
avbrott sker pa grund av forflyttningar, andra genom att klienten avbryter.

Att fanga och arbeta med motivationsprocessen ir sirskilt viktigt i kriminalvirden. Klienter-
na verkstiller straff och dr inte i kriminalvarden f6r att de s6kt vard. Majoriteten av kriminal-
vardens klienter med beroendeproblematik har personlighetstorningar eller andra psykiatris-
ka diagnoser. De har en inlird misstinksamhet och saknar tillit i relationer. Denna ambiva-
lens och misstinksamhet maste personalen kunna Gverbrygga.

PROGRAMVERKSAMHET

I Kanada, USA och England har kriminalvarden provat och utvirderat paverkansprogram
under manga ar. Kriminalvarden har valt att inforliva ett flertal av dessa vetenskapligt utvir-
derade program som visat sig ha effekt genom minskade aterfall 1 missbruk och brott. Denna
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programutveckling ligger inom ramen for kriminalvardens utveckling av nationella program
och har till stérsta delen genomférts och finansierats utanfér den sirskilda narkotikasats-
ningen.

For att veta om ett program dven har dterfallsférebyggande effekt ndr det anvinds 1 Sverige
maste teorimanual, genomférande och uppféljning kvalitetssikras. Efter prévning har de
nationella programmen ocksa granskats av en ackrediteringspanel med utomstiende forskare,
som tillsatts av kriminalvarden. Under tiden som narkotikasatsningen pagatt har fler och fler
program ackrediterats och programledare utbildats. Under 2007 avsattes sérskilda medel
inom kriminalvardens budget f6r att 6ka antalet program. Att delta i program ir frivilligt men
kriminalvardens personal lyckas motivera manga att delta och pa vissa enheter stir intagna i
ko for att fa genomga program.

Pa behandlingsavdelningar och behandlingsanstalter genomférs méanga olika kognitiva pro-
gram som ir motivationshéjande och riktade f6r att motverka klienternas impulsstyrning,
utagerande 1 vald, aterfall i missbruk och brott. Program finns bade fér grupp- och indi-
viduell behandling. Aven p4 normalavdelningar genomférs program men inte i lika intensiv
omfattning. Programledarna dr specialiserade pd att arbeta med ett eller ett par program och
ar ofta organiserade i programteam, dir de stodjer varandra i genomférandet. Alla program-
ledare har gitt igenom en limplighetsprévning och utbildning i programmet. I utbildningen
ingar att de granskas genom videoinspelningar nir de genomfor program.

I frivirden finns pé storre enheter specialiserade handliggare som arbetar med narkotika-
missbrukare. De arbetar med ASI kartliggningar, programverksambhet, nitverk, kontrakts-
vardsutredningar, samverkan med behandlingshem och beroendekliniker. Under de senaste
aren har frivirden utarbetat avtal med kommuner om fortsatt vard f6r intagna som séker
vard 1 slutet av sitt straff. Frivirden dr den enhet som skall f6lja klienten genom systemet och
skapa kontinuitet frin personunderstkning till frigivning fran fingelse och Gvervakning.

Programvolymerna i frivirden har 6kat visentligt fran 2006 till 2007 (fran 582 till 1 693).
Varje verksamhetsstille har uppdrag pd hur manga klienter som skall fullfélja program under
aret. Den stérsta 6kningen star programmen BSF och PFL (Prime For Life) for.

Antalet genomfdrda program har ékat for varje ar. Aven andelen fullféljda program har ékat;
1 genomsnitt fran 60 till 79 procent under tiden 2003 till 2006. Under 2007 har 6kningen
fortsatt dn mer genom storre resurstilldelning. Under 2007 har 5 074 personer paborjat
brotts- och missbruksrelaterade program pa anstalt varav 1 767 deltagit i 12-stegsprogram.
Totalt har cirka 5 000 personer deltagit 1 programverksamhet inom frivard och anstalt under
2007. Har ingar ocksa programverksamhet som riktar sig till andra dn missbrukare. I bilaga
redovisas de olika program som anvinds pa behandlingsavdelningar och i frivard riktade mot
narkotikamissbrukare.
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LAKEMEDELSASSISTERAD BEHANDLING M.M.

I handlingsplanen angavs att likemedelsassisterad behandling skulle prévas. Genom en dnd-
ring i Socialstyrelsens regelverk har detta blivit méjligt. Tidigare avbrots all behandling med
t.ex. metadon nir nigon gjort ett brott. Andringen av riktlinjerna fran Socialstyrelsen med-
forde att medicineringen kunde behéllas under paféljden eller sittas in i samband med frigiv-
ning. Det blev ocksd méjligt f6r kriminalvarden att préva likemedelsassisterad behandling av
intagna med ADHD-diagnos.

Kriminalvarden har skrivit riktlinjer £6r hur likemedelsbehandling skall genomféras. Dessa
innebir att eftersom det kan vara en livslang behandling maste behandlingsansvar och be-
démning av behovet ligga hos respektive ansvarig beroendeklinik i den démdes hemort.
Socialstyrelsen har riktlinjer f6r vilka kriterier som skall vara uppfyllda for att fa medicine-
ring. Foérsoksverksamhet har under 2006 genomforts tillsammans med Beroendekliniken och
socialtjdnsten i Stockholm och ett kontraktsvardsalternativ har utvecklats. Det innebir att en
heroinmissbrukare om han bedéms limplig f6r medicinering dr garanterad bostad genom
socialtjdnsten, skall ga igenom kognitiva program i frivarden och medicineras av Beroende-
kliniken. Projektet dr avslutat med goda resultat och en ny samverkansmodell har utvecklats
tor opiatbehandling i Stockholm, Integrerat Team f6r Opiatberoende Kriminalvardsklienter
(ITOK). Samarbetet har ytterligare forstirkts genom att man arbetar i ett gemensamt team.

Ett behandlingsteam f6r missbrukare med samsjuklighet, tidigare bendmnt dubbeldiagnoser,
har startat i Goteborg under 2007. P4 en gemensam mottagning, Jarntorgsmottagningen”,
arbetar personal frin Beroendekliniken, socialtjansten, frivirden och psykiatrin. I lokalen
finns ocksa médrahilsovarden, vilket medfér att man kan samarbeta kring problematiken
med narkotikamissbrukande médrar som démts till kriminalvard. Liknande utvecklingssam-
arbeten planeras i Malmé och Vistmanland.

I Malmoé utvecklas sedan 2007 en samverkan mellan Beroendekliniken och en avdelning pa
anstalten Fosie som skall ta emot intagna med heroinmissbruk som har bedémts behéva
subutex eller metadonbehandling fére frigivning. P4 en mindre avdelning skall de utredas
och stillas in pa medicinering i god tid fére frigivning. Behandlingen &vertas av den beroen-
deklinik dir den intagne 4r hemmavarande.

Den rittspsykiatriska éppenvirdsmottagningen i Huddinge (RPOV) innebir ett samarbete-
mellan rittspsykiatrin, beroendevarden och kriminalvarden, representerad av frivarden i
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Stockholm. Mottagningen tog under 2007 emot 766 klienter/patienter varav 85 % av remis-
serna kom frin frivirden.

P34 anstalterna Haga och Norrrtilje 1 Stockholmsregionen pagar sedan 2007 f6rséksverksam-
het med medicinering f6r intagna med ADHD-problematik. Férsoken utvirderas i jamforel-
se med kontrollgrupper som har samma diagnos men inte fir behandling férrin senare.
Likemedelsbehandlingen kombineras med olika former av programverksamhet.

Dessa nya samverkansformer ér till stort gagn f6r narkotikamissbrukaren som tidigare ofta
inte fick kontakt med alla olika myndigheter pa grund av olika regelverk och kdsystem.
Likemedelsassisterad behandling 4r starkt brottsférebyggande. Méinga heroinmissbrukare
finansierar sitt missbruk genom egendomsbrott och bedrigerier. Ovriga dgnar sig 4t narko-
tikalangning.

HIV INFORMATION

Intagna skall informeras om HIV, smittspridning och riskbeteende. HIV- information ges av
sjukskoterskor vid inskrivning pa hikten och anstalter. P4 hiktena i Stockholm och Géte-
borg finns representanter som har specialiserade tjanster f6r HIV-information och testning
genom ett “Socialmedicinskt Haktesprojekt”. Hiktade testar sig girna och man berdknar att
90 procent av injektionsmissbrukarna dr testade. Andelen HIV-smittade narkomaner i Sveri-
ge dr ldg 1 jimforelse med andra europeiska linder. Den svenska modellen med uppsdkande
verksamhet med individuell information, hog testfrekvens och smittsparning har visat sig
effektiv. I andra linder i Europa ir 16sningen ofta att dela ut rena sprutor si att narkotika-
missbrukare slipper dela spruta.

VARDVISTELSER

Kriminalvarden skall ocksa enligt handlingsplanen arbeta for att 6ka antalet vardvistelser
utanfor kriminalvirden. En ny kriminalvardslag antogs ar 2007. Tidigare kallades véardvistel-
sen for vard enligt 34 8 Kval.. Intagna i fingelse kan i slutet av strafftiden éverforas till vard
pa behandlingshem eller familjevard. Manga av kriminalvardens narkotikamissbrukare behd-
ver en lingre vardperiod pi en behandlingsinstitution. Kortare virdperioder dn tre manader
har dalig effekt enligt forskningen. Oftast behdvs institutionsvard motsvarande minst 6 ma-
nader (Fridell och Hesse 2005). Kriminalvardens problem ir att socialtjansten, som har hu-
vudansvaret f6r behandling av narkotikamissbrukare, inte samverkar i tillrickligt hég grad.
Kommunerna kan ibland ha tagit principbeslut om vardtider och virdmetoder som star 1
skarp motsittning till vetenskap och beprévad erfarenhet. I vissa fall vigrar kommuner att ge
vird till kriminella missbrukare éver huvudtaget.

Kriminalvarden tecknar ramavtal med f6r ndrvarande 282 vardgivare 6ver hela landet. Tydli-
gare kravspecifikation och bittre uppfoljning av virdinsatsen har utvecklats successivt. Anta-
let vardgivare har minskat med anledning av 6kade kvalitetskrav. Utbudet av behandlings-
hem som arbetar med de evidensbaserade metoder som Socialstyrelsen rekommenderar (So-
cialstyrelsen 2007) dr begrinsat. Det finns en 6vervikt av vard enligt 12-stegsmodellen som
ger korta och mindre kostsamma virdinsatser, vilket dock 4r en behandling som bara passar
en del av kriminalvirdens klienter. Kriminalvarden behéver fler alternativ till 12-stegs-
behandling.

Varje ar betalar kriminalvarden vardvistelser motsvarande 100 mnkr. Antalet placerade har
varierat mellan 600-700 under de senaste aren. Under 2007 har antalet virdvistelser minskat
med 66 drenden jaimfért med 2007, dels pa grund av noggrannare riskbedémningar och be-
démning av virdbehov, dels pd grund av att ytterligare utslussningsalternativ enligt nya lag-
stiftningen samtidigt ska 6vervigas. Det finns ocksa mojlighet att genom friging ta del av
Oppenvard eller att delta i kriminalvardens egen programverksambhet.
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Antal vardvistelser och § 34 placeringar, 2003 - 2007
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KONTRAKTSVARD

En stor mingd vardformer och programverksamhet bade inom kriminalvarden och externt
anvinds som kontraktsvard. Den stOrsta svarigheten ar att fa tillricklig tid f6r att géra kon-
traktsvardsutredning nir missbrukatren ir hiktad. Det férekommer att socialtjdnsten har sa
linga vintetider f6r beslut att domstolen mdste avkunna dom, utan att ha méjlighet att vilja
kontraktsvardsalternativet. Det hinder ocksé att kommunen villkorar avtalet eller anger att
ny bedémning ska gbras nir kriminalvirdens kostnadsansvar upphor. Detta leder ibland till
att domstolen inte démer till kontraktsvard. Olika initiativ har tagits for att 6ka antalet kon-
traktvardsdomda enligt uppdragen i narkotikasatsningen.

Via medel frin MOB har ett nationellt projekt arbetat under sex méanader 2005/2006 for att
starka mojligheterna till fler kontraktsvardsdomar. Ett ambitidst informationsmaterial och
praktiska verktyg for utredning och kommunikation med kommuner, domare, advokater
m.fl. har arbetats fram av olika frivirdsenheter, tryckts och spridits pd Kriminalvardens int-
ranit. Erfarenheter och goda exempel av projektarbetet férvintas ytterligare utveckla samar-
betet med kommuner och andra aktSrer och dirmed 6ka antalet domar till kontraktsvard.

Domstolarna har fatt 6kad information om pitéljden och domare har utbildats om kon-
traktsvardsalternativet och beroendeproblematik.

Samverkansavtal eller gemensam rutinbeskrivning finns med féljande kommuner avseende
torfarandet vid vardvistelse och kontraktsvard: Stockholm och vissa av Stockholms krans-
kommuner, Géteborgs stad, Malmd, Eskilstuna, Uppsala, Helsingborg, Linképing och
Umea. Samarbete har inletts for att 4stadkomma 6verenskommelser i 6vriga av Stockholms
kranskommuner, 6vriga verksamhetsomrdden inom region Vist, Givle, Sundsvall, Lules,
Karlskrona, J6nképing samt nagra kommuner i Norrland.

De ekonomiska avtalen med kommunerna har givit arbetet mer struktur. Hiktenas upp-
s6kare har ocksa bidragit till fler kontraktsvardsutredningar och méjligen ocksa fler domar.
Samverkan har blivit enklare, sdkerligen beroende pd ett mer professionellt arbete inom fri-
virden och en mer spridd kunskap om vad frivirden kan erbjuda i t.ex. form av program-
verksamhet. Frivardscheferna har blivit mer naturliga aktorer i samverkan, t.ex. har frivirden
blivit inbjudna att delta i revideringen av missbrukspolicyn i Stockholms lin.
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Lokalt utformade baskontrakt férekommer bland annat 1 form av Kontraktsvard i samverkan
(ett samverkansprojekt mellan Kriminalvarden i Stockholm, socialtjansten och beroendevar-
den kring heroinmissbrukare), rattfylleriprogrammet i Stockholm, ett pappaprojekt i Bot-
kyrka, IDAP f6r relationsvald samt f6r ett antal behandlingshem och éppenvardsalternativ i
Stockholm. Katlskrona har fatt uppdrag att utveckla likemedelsassisterad kontraktsvard i
hela Blekinge.

I 6vrigt £6ljs de baskontrakt som togs fram av det nationella kontraktsvardsteamet och dis-
kussioner pdagar mellan socialtjanst och kriminalvard om insatser f6r bland annat malgruppen
missbrukare. Aven diskussioner om unga med invandrarbakgrund pagar i samarbete med
KRIS. Atta kommuner har avtal angaende kontraktsvard for relationsvaldsdomda. Aven
Rattfillan férekommer som kontraktsvard. Eskilstuna haller pa att skapa baskontrakt f6r
samtliga klientkategorier.

Antalet kontraktvirdsdomar har 6kat under narkotikasatsningen, férutom 2007 da det mins-
kat nigot. Kriminalvarden betalar varje ar cirka 200 mnkr f6r den kopta kontraktsvarden.

Antal kontraktsvardsarenden, 2003 - 2007
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VACCINATIONSPROGRAM

I kriminalvirdens insatser mot narkotika planerades dven att férséka fa tillstand fOr att
genomfora ett vaccinationsprogram mot hepatit. Hepatit r globalt en mycket vanlig sjuk-
dom. Arligen insjuknar manga miljoner i ndgon av hepatitformerna A, B eller C. Sjuklighet
och dédlighet 1 hepatit 6kar drastiskt da en akut hepatit drabbar en person som redan har en
kronisk hepatit. Det dr ddrfor angeldget att minska risken f6r insjuknande i de hepatitformer
som gar att férebygga genom vaccination. Narkotikamissbrukare dr en riskgrupp. Miss-
brukarna star for hilften av alla anmiélda fall av hepatit B. Hepatit B smittar genom sprutor
men dven vid sexuella kontakter. Smittan riskerar att spridas dven till icke-missbrukare.

Under 2003 utarbetades vaccinationsprogram och rutiner mellan kriminalvirden och smitt-
skyddsenheter pé storstadshiktena. De inférdes 2004 pa dtta hikten och tio anstalter. Dir-
efter har de 6kat kraftigt och genomférs numera pa minst 37 olika verksamhetsstillen i lan-
det. Narkotikamissbrukarna dr mycket positivt instillda till att bli vaccinerade och fa det
skydd det innebdr. Totala antalet vaccinationer har 6kat frin 557 ar 2004 till 1 497 ar 2000.
De tre forsta kvartalen 2007 gjordes 1 450 vaccinationer jimfért med 1 072 under samma
period ar 2000.
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STRATEGIOMRADE - KONTROLL OCH SAKERHET

Ett av strategiomradena rérde kontroll och sikerhet. Kriminalvarden hade nir narkotikasats-
ningen inleddes pa varje myndighet en sikerhetsinspektor som holl ihop sikerhetsfragorna
och utarbetade lokala strategier. Efter fritagningar pa flera av de mest slutna anstalterna 2004
skapades en heltickande och omfattande sikerhetsorganisation med lokala, regionala och
centrala sdkerhetsgrupper. Samtidigt bygedes underrittelseverksamheten ut och samverkan
med polisen férbdttrades. Anstaltsomrdden utvidgades, stingsel férstirktes och murar bygg-
des. Inpasseringskontroller med metallbdge inférdes. Hela sikerhetsarbetet professionalise-
rades och intensifierades. En sikerhetshandbok utarbetad som st6d f6r sikerhetsarbetet
reviderades.

Droger kommer in i anstalten pd olika sitt. De vanligaste sitten dr genom obevakade besok, i
samband med permissioner och utevistelser, genom inkast Gver murar och staket samt ge-

nom utomstiende eller personal.

For var och en av dessa vigar finns strategier utarbetade for att férhindra inforsel av narko-
tika. Bland de dtgirder man anvinder ingar:

m  besokskontroll,

m  bevakade besok,

= visitation av intagen och besokare,

» anvindande av narkotikahund,

= visitation efter permissioner och utevistelser,

m  visitation av bostadsrum, allminna lokaler och anstaltsomride,

m  brevkontroll,

= aktiv underrittelseverksamhet och samarbete med polis,

= visitation av personal och andra kategorier av utomstiende.
Kontrollinsatserna mot insmuggling av narkotika har 6kat. Ny teknik har prévats £6r att hitta
narkotika i anstalts- och hiktesmiljoer. M&jlighet att visitera bes6kande pa anstalter och hik-
ten har 6kat. Genom en ny och férstirkt kameradvervakning och sedan det nya perimeter-
skyddet kommit pa plats har inkasten visentligen upphért pa Kumla, Hall och Tidaholm.
Inpasseringskontrollen har haft stor betydelse fér att forhindra inférsel.
Antalet narkotikahundar har 6kat fran 2 ar 2002 till 19 4r 2007. De nya hundarna har tagits
pé valpstadiet och 4dr under uppvixt hos vara hundforare. Vi dr i fasen att ersitta utgiende
hundar och har problem med att fi tag i hundimnen.
Antalet och mingden av beslagtagen narkotika 6kade fram till 2004 och har sedan minskat
efter det att fler hundekipage kommit pé plats. Varje ar tas mellan 80 000 och 100 000 urin-
prov som analyseras for narkotikakontroll. Under 2005 togs 96 348 urinprov varav 6 283 (6,5
%) var positiva. Antalet tagna prover 2006 var 99 379 av dessa var 5 313 positiva (3,3%)

Urinprovskontroller gbrs av olika skil: vid ankomst, som stickprov och vid misstanke om
missbruk. Andelen positiva prov har minskat oavsett av vilken anledning de tagits.
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Firre anstalter rapporterar problem med férekomst av narkotika inne pa anstalterna. Vid
senaste mitningen i slutet av 2006 uppgav 6ver 75 procent av anstalterna att narkotika sillan
eller aldrig férekommit. Anstalterna rapporterar minskad férekomst av de narkotiska prepa-
raten cannabis, amfetamin, opiater och narkotikaklassade likemedel. Trots att antalet narko-
tikamissbrukare i fingelser 6kat liksom antalet urinprov har problemen med narkotika i an-
stalt minskat (IKROD, 2007).

Sikerhetsarbetet maste bedrivas konsekvent, genomtinkt och kontinuerligt och ske i sam-
klang med hela den 6vriga narkotikasatsningen. Kontrollitgirderna maste harmoniera med
rehabiliteringsdtgirderna och bilda en helhet. I de fall klientgruppen 4r homogen kan ett
positivt behandlingsklimat i sig sjdlv utgora ett sikerhetssystem. Genom att uppritthalla for-
troendefulla och positiva relationer till intagna skapas en dynamisk sikerhet. Ett exempel dr
att intagna sjélva tar avstand frin att smuggla in droger pé anstalt och uppritthaller den nor-
men pa hela avdelningen. Samtidigt ir ett effektivt sikerhetsarbete som skyddar mot inférsel
av narkotika en férutsittning for ett framgangsrikt paverkansarbete.

FORSKNINGSINSATSER

Inom narkotikasatsningen har arbetet bedrivits enligt principerna for en lirande organisation.
Goda idéer och erfarenheter har spridits mellan olika regioner, anstalter och frivard. Aktuell
forskning har f8ljts i olika nitverk och samarbetsgrupper utan £f6r kriminalvarden. Kun-
skaper som forvirvats har paverkat inriktning, utveckling och genomférande av narkotika-
satsningen. Kriminalvirden har sjilv initierat en del studier som r6r implementering av pro-
gramverksamhet och vardklimat. Dessutom har Brottsférebyggande radet haft regeringens
uppdrag att utvirdera narkotikasatsningen. CDG har konsekvent f6rsékt beakta ny kunskap
och foért kunskapen vidare till den operativa ledningen for att paverka den fortsatta inrikt-
ningen av narkotikasatsningen.

BRA:S UTVARDERING

Brottsférebyggande rdadet fick tidigt regeringens uppdrag att utvirdera kriminalvirdens nar-
kotikasatsning. En forsta delrapport skulle skickas redan efter ett ar i december 2003 och
slutrapport skulle redovisas i februari 2005 (BRA Rapport 2005:3). Detta innebar att rappor-
ten enbart kunde finga arbetet inom natrkotikasatsningen 2003 och 2004 d.v.s. under upp-
start och utveckling.

I rapporterna papekades en del tillkortakommanden i kriminalvardens satsning. CDG note-
rade sjdlvt efterhand saker som inte fungerade, annat har synliggjorts genom studien. Ett
exempel var att programmen var for linga fér den stora andelen korttidsdémda narkomaner.
Kortprogram har direfter utvecklats inom kriminalvarden exempelvis det tidigare redovisade
BSF. BRA noterade ocksa att uppsékarna behévde mer enhetliga riktlinjer. Riktlinjerna har
successivt forbittrats och finns sedan 2007 upptryckta (Uppdragsbeskrivning Kriminalvar-
den 2007). En annan reflektion som BRA gér dr att satsningens platser enbart ricker till
hilften av kriminalvardens missbrukare. Samtidigt noterar man att regeringens mal 4r mycket
hégt stillda nir det giller kriminalvardens narkotikasatsning och mahinda dérfor inte realis-
tiska.

Sammanfattningsvis konstaterar BRA att narkotikasatsningen pa majoriteten av anstalterna
har lett till 6kad samverkan mellan olika myndigheter och att behandlingstanken har fatt
storre plats pa dagordningen. BRA:s samlade bedémning ir att kriminalvirden under sats-
ningens fOrsta ar pa ett mycket ambitiGst sitt arbetat for att férverkliga dess intentioner.
Detta har skett samtidigt som man brottats med en svar platssituation med till bristnings-
grinsen fulla fingelser och en besvirlig budgetsituation. De intervjuer BRA gjort visar minga
tecken pa ett stort engagemang for satsningens fordndringsarbete bland dem som arbetar
med frigorna. En fraga som dock dnnu ej besvarats dr om dessa anstringningar gjort an-
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staltstiden mer meningsfull f6r missbrukarna och bidragit till en minskning 1 aterfall 1 brott
och missbruk.

De resultat och brister som BRA pévisade i den senare studien som publicerades varen 2005
har paverkat den fortsatta inriktningen och arbetet inom narkotikasatsningen. Man rekom-
menderade da en koncentration av narkotikaplatserna och att motivationsavdelningarna skul-
le liggas ner eller kraftigt forstirkas. Behandlingsresistenta klienter borde inte blandas med
svagt motiverade klienter. Intagna pa motivationsavdelningar var missndjda, saknade syssel-
sittning, fritidsaktiviteter, program och positiv personal.

BRA fann att intagna pa behandlingsavdelningarna gav en ganska positiv bild av vistelsen
och att detta berodde pa foljande faktorer: avskildhet, programverksamhet, sjilvférvaltning
och kontrakt. Ndgon effekt pa aterfall i brott kunde inte identifieras vid frigivning 2004.

ANDRA STUDIER INITIERADE AV KRIMINALVARDEN

Andra forskaranalyser har pekat pa vikten av att inritta terapeutiska samhillen inom fingel-
sets ram fOr att uppna bittre behandlingseffekt (Fridell och Hesse, 2005). I denna 6versikt
konstateras att “what works”- insatser for kriminella har smé effekter pa aterfall i brott och
sma men robusta effekter pd aterfall i missbruk. Man pekar pa att resultaten i kriminalvarden
rimligen inte kan vara annat 4n ringa beroende pd det konkurrerande kriminella normsystem
som rider i fingelser. Narkotikasatsningen har varit alltfér ambitis i den bemirkelsen att
man erbjudit behandling till alla oavsett motivation. En méjlighet att férbittra resultaten ér
att, dels koncentrera insatserna till redan motiverade missbrukare, dels att 6ka terapeutkom-
petensen hos programledarna. Regeringen gav dock Kriminalvdrden i uppdrag att arbeta med
alla narkotikamissbrukare vilket ddrf6r var narkotikasatsningen utgangspunkt.

Holmberg och Fridell (2006) har genomfért en studie 6ver implementering av tvd behand-
lingsprogram i Kriminalvarden. Den pekar pa vikten av att nya interventioner stéds av led-
ningen och medarbetare till de programledare som skall genomféra interventionen. Resulta-
ten av studien har redovisats f6r kriminalvardens chefer.

Bra pavisade att det fanns ett daligt vardklimat, som motverkar rehabilitering pa en del av
avdelningarna. Kriminalvarden beslutade dirfor att gbra en anstaltsklimatstudie hosten 2005
p4 alla narkotikaenheter. Studien omfattade bade intagnas upplevelse av anstaltsklimatet och
personalens syn pa sitt behandlingsarbete och sin arbetsmiljé. Studien genomférdes for att fa
ett undetlag f6r fortsatt utveckling eller avveckling av enheter med narkotikauppdrag. 925
klienter pa 22 enheter besvarade enkiten. Resultaten pekade pd ett gott anstaltsklimat pa de
flesta behandlingsavdelningar och p4 vissa motivationsavdelningar. Resultaten redovisades
under 2006 tor alla enheter som ett arbetsmaterial 61 att skapa atgirder som kunde forbittra
anstaltsklimatet. En del enheter fick fordndrat uppdrag med anledning av resultaten. Det var
bide motivationsavdelningar som uppgraderades till behandlingsavdelningar eftersom de
arbetade som en behandlingsavdelning och behandlingsavdelningar som inte fick behalla sitt
uppdrag di de inte lyckats skapa ett gott anstaltsklimat.

Kriminalvardens fOrsta mitning av dterfallsbrottslighet visade att de klienter som genomgitt
behandlingsprogrammet Vaga Vilja har en klart minskad risk for aterfall i brott. I undersok-
ningen, som omfattar aren 2002 till 20006, ingick en kontrollgrupp pd 4 965 personer. Av
dessa var det 55 procent som dterfoll i brott. I studien ingick dven 660 Vaga Vilja-klienter
och av dessa aterf6ll 48 procent, 318 personer. Resultaten visar att det dr 13 procentenheter
ligre relativ risk att aterfalla till kriminalvardspaféljd 1 Vaga Vilja-gruppen én i kontrollgrup-
pen.
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Undersckningen visar ocksd att skillnader i aterfallsrisk inte beror pa andra faktorer som koén,
alder, tidigare brottslighet, medborgarskap, utvisning, dr i anstalt, antal tidigare brott eller
drogmissbrukets svarighetsgrad.

SAMMANFATTANDE RESULTAT OCH LARDOMAR AV DEN SARSKILDA
NARKOTIKASATSNINGEN

SYFTE OCH MAL

Malsittningen med narkotikasatsningen att narkotikamissbrukare som kommer i kontakt
med kriminalvarden skall identifieras, kartliggas och motiveras till behandling har i stort sett
uppfyllts. Det kan inte garanteras att samtliga, 4ven dolda, narkotikamissbrukare identifierats
men pa de flesta hikten beséker man alla hiktade. Eftersom den uppsdkande verksamheten
inte dr bemannad dygnet runt hinner en del passera pa hikten med stor genomstromning.
Kriminalvarden kan daremot garantera att alla som vill ha hjilp kan erbjudas nagon form av
insats. Samtliga intagna 1 hikte informeras vid inskrivning om méjligheten att fa kontakt med
uppsokare. Informationen finns pa en del hikten dven i alla celler eller ges via intern TV.
Uppsokarna har utvecklat samverkan med sjukvarden, NAV-prister och Réda Korset pa
hiktena sa narkotikamissbrukare med behandlingsbehov identifieras dven dirigenom. I fri-
varden kartliggs narkotikamissbrukare i personutredningar. P4 alla anstalter med direktintag-
ning bedéms den intagnes eventuella narkotikamissbruk. Mer 4n 17 000 hiktade har fatt i
genomsnitt tre personliga motivationssamtal under aren 2003 till 2007.

Minga narkotikamissbrukare utreds genom kartliggningsmetoden ASI, den metod som Soci-
alstyrelsen nu rekommenderar i sina nya riktlinjer. Kriminalvarden har den enskilt storsta
databanken med ASI-kartldggningar i landet; 11 500 vid 4rsskiftet 2007,/2008.

Enligt malsittningen skulle fler narkotikamissbrukare genomga de missbruksrelaterade pro-
grammen. Fran aren 2003 till 2007 har antalet démda som gatt igenom missbruksrelaterade
program 6kat fran cirka 900 till 4 000. P4 narkotikaenheter arbetar man dels med program
fokuserade pa missbruket dels med program som foérdndrar beteenden som 6kar bendgenhe-
ten att aterfalla i missbruk. Program som riktas till andra malgrupper exempelvis démda f6r
sexualbrott eller relationsvald ar inte inrdknade.

De missbruksrelaterade programmen skulle ocksa utvirderas. Ett uppdrag som har krivt
flera ars forarbete eftersom slutsatser inte kan dras om en insats som inte dr kvalitetssakrad.
Andra faktorer skall inte kunna férklara férindringen. Program som internationellt visat sig
har effekt har Gversatts och manualbaserats. Programledare har utbildats. Programmen har
provats och bedémts av en vetenskaplig ackrediteringspanel. Direfter har de kunnat rullas ut
1 ordinarie verksamhet. Alltfler program har ackrediterats under tiden narkotikasatsningen
pagatt. Utvirderingar har initierats och genomfdrts men inte avslutats exempelvis av BSF
och MI. I bétjan av 2008 presenterades utvirderingen av programmet Vaga Vilja med goda
resultat. Aterfallsprocenten hade minskat med 13 procentenheter pa grund av programmet.
Andra forklaringsfaktorer kunde inte bevisat ha paverkat att firre dterfoll. De typer av pro-
gram som kriminalvarden valt att utveckla har senare rekommenderats i Socialstyrelsens
riktlinjer f6r behandling av missbrukare. Program efter program kommer fortsittningsvis att
utvirderas.

Ett annat mal var att kraftigt minska inforsel av narkotika pa anstalter och hikten och att
erbjuda en narkotikafri verkstillighet. En mingd sikerhetshdjande insatser har genomforts
under narkotikasatsningen bade vad giller organisation, skalskydd, visitationer, kontroll av
besékare, utdkning av antalet hundar m. m. Genom urinprovskontroller och beslag eller
visitationer och hundsék vet vi att inférseln kraftigt minskat. Trots fler narkotikamissbrukare
i anstalt har andelen positiva prov sjunkit och beslag av narkotika minskat troligen pa grund
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av Okat antal visitationer och narkotikahundar. En klar majoritet av anstalterna rapporterar
att de inte har problem med narkotika.

Syftet med narkotikasatsningen var ocksa att 6ka samverkan inom kriminalvarden och med
andra myndigheter. FOr varje ar utvecklas allt bittre samverkan med socialtjinst, beroende-
vird och psykiatri. Ett 6kat antal samarbetsavtal har undertecknats med socialtjinsten i olika
kommuner. Standardiserade kontraktsvardalternativ har utvecklats mellan beroendevard,
socialtjdnst och kriminalvdrd. Den senaste tidens samverkan har lett till gemensamma mot-
tagningar dér de olika huvudminnen arbetar 1 virdlag tillsammans med missbrukaren. Miss-
brukare med samsjuklighet och psykiatrisk problematik tas ocksa om hand i sirskilda sam-
verkansprojekt. En méngd lokala problem kan uppsta i denna samverkan. Den tar dirfor
lang tid att utveckla och framsynta beroendekliniker blir vigledande f6r andra.

En 6kad kunskap hos personalen var ytterligare ett mal. Specialutbildningar har genomforts i
motivationshdjande samtal f6r all personal som har klientrelaterat arbete. Utbildningarna dr
inlagda i den ordinarie personalutbildningen liksom utbildning 1 ASI-metodiken. Sirskilda
programledarutbildningar i alla olika program genomférs kontinuerligt varje ar. Utbildning i
hjirnans beroendemekanismer och likemedelsassisterad behandling har genomfdrts under
2007 och fortsitter framgent. Handledning f6r all personal inom narkotikasatsningen pagar i
stort sett pd alla enheter. Under 2008 kommer nitverksutbildning att genomfdéras dir perso-
nal inom narkotikasatsningen lir sig integrera samarbete med anhériga och andra f6r miss-
brukaren viktiga personer. Kunskap om droger och drogers verkningar ingick i botjan av
narkotikasatsningen och kommer 4nyo att férstirkas frain och med 2008.

UNDERLATTANDE FAKTORER

Narkotikasatsningen 1 kriminalvirden har haft stor nytta av det politiska tryck, intresse och
krav som stillts. Den har inte kunnat prioriteras bort i besparingstider eller nir andra pa-
frestningar drabbat organisationen som t.ex. brist pa hiktes- och anstaltsplatser.

Moijligheten att infora forindringar inom en stor organisation spridd Gver hela landet med

8 000 medarbetare dr beroende av om uppdragen och styrningen mot malen blir tydliga.
Kriminalvardens narkotikasatsning var ett mycket tydligt uppdrag fran regeringen synliggjort
for vatje medarbetare genom uppdrag fran generaldirektoren till Gvrig ledning i kriminalvir-
den. En forutsittning dr att den hégsta ledningen stiller tydliga krav och att regionchefer och
Ovrig ledning 4r lojala med uppdraget. En forutsittning som uppfyllts. Men uppdragen méste
dndock kommuniceras pi alla nivder och innehdllet maste fortydligas, diskuteras och lokalt
anpassas till varje genomférande enhet. En del hinder kunde undanréjas genom att CDG
kunde arbeta konkret med genomférandet och pa lokal nivé folja implementeringen, lyssna
pa forsta linjens chefer och medarbetare pa ”golvet”. Problem och hinder kunde férmedlas
till ledning och stab.

Narkotikasatsningen bygger p4 att lyfta hela organisationen nir det giller f6rmaga och kom-
petens att arbeta med kriminalvardens absolut stérsta malgrupp. Var detta en bra prioritering
eller skulle man valt att arbeta med férindringsagenter, valt ut enskilda enheter som kunde fa
alla resurser? Bedémningen blev och ir alljimt att det var bittre att lyfta hela organisationen
eftersom narkotikamissbrukare kommer frin hela landet och skall friges till sina hemkom-
muner. De beh6ver kunna ha kontakt med sin familj, socialkontor, arbetsférmedling. Tiden i
kriminalvarden dr en del av deras liv. Det dr ocksé bittre att skapa ett engagemang hos hela
personalkollektivet och ledningen i stillet for att skapa elitanstalter. Aven om en sidan pro-
cess gar langsammare. Alla blir delaktiga, alla st6djer utvecklingen och utbyter erfarenheter
och tillkortakommanden. Hela organisationen blir mer 6dmjuk, nyanserad och lirande. Elit-
enheter blir litt sjalvférhirligande och bygger upp motstind mot f6rindring och inflytande
utifran.
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Narkotikasatsningen ledde dven till att hela organisationen fick stérre motivation att arbeta
med forindringsarbete. De paverkansprogram som var under utveckling fick en snabbare
provning och implementering. Narkotikasatsningen har bidragit till att stirka behandlings-
tanken i kriminalvarden, stirka strukturer f6r genomférande och framfor allt bidragit till att
minga fler klienter dn tidigare fatt stdd och behandling f6r sitt férdndringsarbete.

BEGRANSANDE FAKTORER
Beldiggningen

Det allt 6verskuggande problemet nir det gillt att genomfora narkotikasatsningen har varit
beldggningssituationen. Det édr kriminalvirdens uppgift och skyldighet att ta emot alla som
hiktas och verkstiller straff i fingelse. Under tiden narkotikasatsningen har genomforts har
tillgangen pa platser minskat genom att bade korta och langa fingelsepaféljder blev lingre.
Platser saknades for att differentiera missbrukarna. Pa de 6éverbelagda avdelningarna fanns
inte heller sysselsittning eller tillrickligt med verkstider, vilket ytterligare férsimrade motiva-
tionsklimatet.

Delat kostnadsansvar

Svirigheter att fi kommuner att bekosta sista delen av kontraktsvarden eller varden efter det
missbrukaren frigivits fran fingelse har varit ett annat hinder i genomférandet av insatserna.
Kriminalvardens personal har i méinga fall lagt ner ett stort motivationsarbete, pabotjat be-
handlingen, kartlagt behov av behandling pa behandlingshem, besokt hem och skrivit utred-
ning till ndmnder. P4 vissa hall har kommuner kategoriskt sagt nej till all form av vard dven
om kriminalvdrden stitt f6r den storsta delen av vardkostnaden. Beroendekliniker pd vissa
héll i landet har vigrat ta emot kriminalvardens missbrukare i behov av likemedelsassisterad
behandling, d4 man redan har langa kéer av missbrukare i akut behov av hjilp utanfér krimi-
nalvdrden.

Organisation

Kriminalvardens narkotikasatsning bestir av manga delar som alla maste implementeras sam-
tidigt. Det har stillt stora krav pd organisation, ledning och personal. Ibland har inte persona-
len frigjorts i tillrdckligt hog utstrickning fran andra arbetsuppgifter f6r att kunna genomféra
program eller kartligoa missbrukare med ASI. I andra fall har utbildningen i de evidensbase-
rade program som skall anvindas inte funnits tillginglig. Personalomsittningen kan ha varit
for hog. Pd en del hall har ett miljéterapeutiskt forhallningssitt inte utvecklats, utan straffan-
de attityder och mistrande skuld- och skamlidggande attityder har férhirskat. Men detta har
trots allt varit undantag. Pa det hela taget har majoriteten av kriminalvardens personal pa alla
nivder anstringt sig till det yttersta for att fa narkotikasatsningen att fungera. Ett mycket stort
engagemang och energi har lagts ner pa att motivera narkotikamissbrukare till behandling
och genomféra paverkansprogram. Detta engagemang har ocksa bekriftats av utomstiende
besokare, forskare och samarbetspartners.

Under tiden som narkotikasatsningen pagatt har kriminalvirden drabbats av enskilda svira
hindelser som t.ex. flera fritagningar med vapen och gisslantagning, vilka pdvisat behov av
bittre sikerhet. En professionalisering och utékning av sikerhetshéjande dtgirder var néd-
vindig. Detta ledde till skirpta regler av allehanda slag, vilket paverkade utslaget i virdklimat-
studien.

Under tiden satsningen pagatt har kriminalvirden genomgatt en stor omorganisation. Frin
att ha varit 36 sjilvstindiga myndigheter och en kriminalvardsstyrelse har det blivit en myn-
dighet med huvudkontor, fler regioner, anstalter med fler sdkerhetsnivier m.m. Samtidigt har
kriminalvarden haft ekonomiska problem. Att utsitta en implementeringsinsats f6r bade ny
organisation och besparingar leder ofta till att férdndringsarbetet upphér. Kriminalvarden
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har klarat fortsatt forindring men i langsammare takt. Méjligheten till f6rmanssystemet som
infordes genom den nya kriminalvardslagen provas under 2007/2008. I nagot fall har syste-
met inte visat sig samverka med de behandlingsprinciper som giller inom narkotikasatsning-
en. Det finns risk att man inom férmanssystemet inte arbetar med reflektion och lirande vid
felaktigt beteende som ir en utgangspunkt i alla kognitiva paverkansprogram utan utdelar
”bestraffningar” vid felaktigt beteende i enlighet med kollektiva regler i ett fassystem.

SAMMANFATTANDE SLUTSATSER

Vid utvirdering av satsningen som regeringen begirde har det varit svart att uppnd de 6nsk-
virda resultaten med avseende pa minskade dterfall. Att sluta missbruka narkotika, bryta med
en kriminell livsstil, skapa ett liv utan droger och kriminalitet dr svart och tar lang tid. Krimi-
nalvarden har hand om mycket tunga missbrukare. Att kriva effekt i form av mitbara dterfall
direkt nir en satsning startat dr inte realistiskt. Ddremot kan man kréva att kriminalvarden
initierar rehabilitering och motiverar till fortsatt behandling, vilket satsningen ocksa bidragit
till. Att skapa en god férindringsmiljé i ett straffsystem tar ocksa ling tid d4 manga manni-
skor dr berérda och miste arbeta mot samma mal.

Forutsittningen fOr att sdtta in insatser mot ett beroende inom ett straffsystem ér att behand-
lingen ir frivillig och att det samtidigt gors tydligt att insatserna sker inom straffets ram. Vil-
jan till f6rdndring finns hos de flesta av kriminalvardens klienter men de kan vara ambivalen-
ta. De tror inte de klarar av att fordndras och ser inga alternativ till missbruk. Satsningen pa
motivationshdjande samtalstekniker som MI har ddrfér varit ovirderlig som en bas och platt-
form att bygga narkotikasatsningen pa.

Inom ramen f6r satsningen har inte tillrdcklig uppmirksamhet kunnat riktas till att analysera
de démdas f6rmaga att ta till sig programmen. I framtiden maste bedémning och diagnostik
utvecklas. Fler psykologtjanster behovs for diagnostisering och individuell psykoterapi nir
det giller behandling av djupa trauman och svira valdsbrott som ett komplement till andra
insatser.

De grundliggande delarna i allt behandlingsarbete pa individniva ér att behandlaren maste
kunna skapa en relation. Insatserna maste vara anpassade till varje enskild individs behov och
visa pd alternativ till missbruk. De maste f6r en del omfatta hela livssituationen och piga
under lang tid. Olika former av insatser maste vara tillgingliga som medicinsk, social, psyko-
terapeutisk och kognitiva behandling som komplement och utifrin den enskildes behov.

Behandling inom ett straffsystem kan aldrig ske skilt fran behandling inom samhallets vard-
organisationer. Behandling som pabdrjas 1 kriminalviarden maste i regel avslutas utanfor
straffsystemet.

Med insatser inom kriminalvarden kan man na missbrukare som aldrig sjdlva soker vard eller
endast sOker avgiftning ndgra dagar for att direfter avvika. Hiktena fungerar som stora av-
giftningskliniker. Den hiktade kanske for forsta gangen pa aratal dr avgiftad och har méjlig-
het att tinka igenom sin livssituation. Att dd méta en engagerad narkomanvirdare som ger
hopp om f6rindring och samtidigt f6ljer missbrukarens egen vilja och syn pa vad han eller
hon behéver i sin rehabilitering dr en oviarderlig start pa en férindringsprocess.
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BILAGA

PROGRAMBESKRIVNINGAR

12-stegsprogram: Programmet ir ett andligt sjdlvhjilpsprogram f6r missbrukare. Det bygger
pé arbete enskilt och i grupp. 12-stegsprogrammet innehaller 12 végar till férdindrat tinkande
och syn pa tillvaron, en andlig 16sning pa ett andligt illamdende. Det 4r manga behandlings-
hem som atbetar utifrin 12-stegsprogrammet eller delar av det. Man har d4 ocksi ett samat-
bete med AA, NA, DAA m.fl.

Cognitive Skills: Kognitivt kriminalitetsprogram som genomfors i grupp och ir inriktat pa

att arbeta med sociala firdigheter, problemlésning, virderingar, hantera sina kinslor, kreativt
och kritiskt tinkande. Genom att lira ett antal instrument” kan klienten hantera situationer
annorlunda.

Vaga Vilja: Kognitivt narkotikaprogram som genomférs i grupp. I Vaga Vilja fir klienten
lira sig att f6rdndring dr mojligt. Detta kan han/hon gora genom att f6rséka dndra sitt bete-
ende. For att kunna férandra sitt beteende maste klienten genom sjilvobservation lira sig att
hitta de situationer som utléser missbruket och hitta nya alternativ och trina in strategier f6r
att dndra dessa.

ART: Aggression Replacement Training. Ett kognitivt grupprogram med utgingspunkt att
valdsbeteende ér inlirt och gar att férindra. I térindringsarbetet anvinds ofta rollspel for att
Ova att hantera ilska, social fardighetstrining, att forsta andras kinslor, hantera andras ilska
m.m.

Brotts-Brytet: Ett kriminalitetsprogram med fokus pa varje klients specifika brotts-
problematik. Man arbetar med att hitta alternativa I6sningar och férhallningssitt. Syftar till
att 6ka klientens kunskaper och insikter och 6ka férmagan till ett brottsfritt liv. Genomfdrs
bade 1 grupp och enskilt.

BSF: Beteende-Samtal-Forindring. Fem strukturerade samtal som syftar till att stirka klien-
tens motivation och beredskap for att arbeta med ett problembeteende sisom drogmissbruk
och kriminalitet. Genomférs individuellt, handldggare och klient.

BFS: Brottstérebyggande samtal. Fem strukturerade samtal som syftar till att hjdlpa klienten
forstd och undvika riskabla situationer ddr risken for dterfall i brott dr stor samt peka pa
alternativa handlingsmdjligheter. Kan utféras enskilt och 1 grupp.

One-to-One: Ett allmint kriminalitetsprogram. Kognitivt, beteendebaserat program som
bedrivs inom ramen f6r relationen mellan handlidggare-klient. Man arbetar med problemlds-
ning och sociala firdigheter samt att man far ldra sig ’instrument” f6r att hantera olika situa-
tioner som sedan tillimpas pd klientens problemomraden.

PRIME for LIFE (PFL): Missbruksprogram f6r hégriskkonsumenter av alkohol. Det in-
nehéller ocksd ett avsnitt om narkotika. Méten sker 1 grupp med 8-12 deltagare med utbild-
ning, évningar och sjilvbedémningar. Varje deltagare erbjuds att underséka sin egen biolo-
giska risknivi for att utveckla alkoholproblem och far kunskap om hur man kan vilja att
dricka fOr att férebygga problem, sd kallat ldgriskval. Deltagaren fir vidare underséka vilken
risk den egna alkoholkonsumtionen innebir och fir ligga upp en personlig riskreducerings-
plan.
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PRISM: Programme for reducing individual substance misuse ("program for att minska
individuellt drogmissbruk”). En-till-en kognitivt-beteendebaserat program f6r narkotika-
tablett- och alkoholmissbruk. Programmet arbetar med att observera sitt missbruk och drog-
sug, analysera sina utldsate till missbruk och dess konsekvenser, problemlésning och hitta
alternativa 16sningar till droger och nir drogsug uppstir. Genomférs individuellt, handligga-
re och klient.

ETS (Enhanced Thinking Skills): PAminner om Cognitive Skills men ir kortare. Kognitiv
grund. Arbetar med att hitta instrument och alternativ for att 16sa problemsituationer annoxr-
lunda. Genomfdrs 1 gruppverksambhet.

HAPNA: Ar ett informationsmaterial som bestér av videofilmer och studiematerial som kan
ligga till grund f6r gruppdiskussioner. De olika delarna ir fristiende men kan byggas samman
till serier kring olika teman, utifrdn klienternas behov. Genomférs 1 gruppverksambhet.

ATERFALLSPREVENTION (AP): (Vaccinera mot éterfall) 4r konstruerat utifrn ett vl
beprévat behandlingsprogram som syftar till att minska risken f6r aterfall i drogmissbruk.
Den version som nu prévas inom svensk kriminalvard ar bade fardighetsinriktad och motiva-
tionshéjande. Programmet fokuserar pa klientens f6rmaga till identifiering och hantering av
hogrisksituationer samtidigt som Gvningar baserade pa Motiverande Samtal vivts in.

VINN: Kvinnoprogram som ursprungligen kommer fran Norge (vinn star tor vinna pa nors-
ka) och bygger pd kognitiv teori och MI. Milet dr att hjilpa kvinnor att géra val som ger
bittre livskvalitet och minskar risken f6r kriminalitet och droger. Det ligger extra tyngd pa
barn, vild, sorg och férlust. VINN har en handbok med tolv teman.

RATTFALLAN: A ett pedagogiskt paverkansprogram som genomfors i grupp. Program-
met syftar till att 6ka insikt i vad droger haft fér inverkan pa honom samt en inventering av
de mal han har i livet och i vilken utstrickning drogerna utgor ett hinder att uppna dessa mal.
Klienten far efter slutfort program en bittre mojlighet att gbra ett f6r honom vinnande vig-
val.
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