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Lakemedelsberoende ett
folkhalsoproblem

Forslag till Riksdagsbeslut

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i mot-
ionen om att ldkemedelsberoende ska ingd i folkhélsopolitikens malomrade
11, och att ansvaret for uppfoljning av ldkemedelsberoendet ur ett folkhélso-
perspektiv ddrmed Overfors till Statens folkhéilsoinstitut.

Bakgrund

Att bruket av beroendeframkallande medel kan paverka hélsan i negativ me-
ning och att de darfor bor omfattas av forebyggande strategier inom folkhil-
soarbetet dr de flesta 6verens om idag. Detta giller idag i forsta hand tobak,
alkohol och illegala droger.

Savil internationell som nationell forskning har dock 6vertygande visat att
aven anvéindning av narkotiska ldkemedel kan ge upphov till — eller forstérka
redan existerande — ohélsa. Darfor kan det tyckas anmérkningsvirt att lake-
medelsberoende helt uteldmnades i den folkhdlsoproposition (2002/03:35)
som riksdagen antog den 16 april 2003. Inte heller i den senast beslutade
folkhélsopropositionen “En fornyad folkhalsopolitik” som antogs i riksdagen
den 5 juni 2008 finns det med.

I det malomrade som berdr beroendeframkallande medel, malomrade 11,
aterfinns tobak, alkohol, spel, narkotika och dopning. Inget ndmns héir om
narkotiska likemedel och vilka dtgdrder som bor foretas for att minska even-
tuella skadeverkningar pa grund av anvindning av sadana.

I Nationella folkhdlsokommitténs slutbetinkande (SOU 2000:91) som f6-
regick folkhdlsopropositionen utreddes likemedelsberoende som ett eget
omrade vid sidan av tobak, alkohol och narkotika, och sérskilda forslag till
atgérder framfordes. Dér fastslogs bland annat att det finns ett mycket stort



Fel! Okint namn pa

behov av studier som visar omfattningen och utbredningen av beroende och
missbruk av beroendeframkallande lakemedel.

Bland remissvaren pa kommitténs betéinkande stdllde sig savdl Likeme-
delsverket som Socialstyrelsen bakom forslaget.

Lakemedelsberoende

Narkotiska lakemedel ar alltid receptbelagda och forskrivs framst till personer
som lider av de vanligaste folkhédlsosjukdomarna i Sverige i dag, dvs. besvér i
rorelseorganen och psykiska besvar.

Medicinering dr mycket vanligt i behandlingen av dessa sjukdomar. Ef-
tersom narkotiska ldkemedel verkar bade snabbt och effektivt dr det oftast
saddana som ordineras.

Nir det géller besvér i rorelseorganen, som behandlas inom den 6ppna
varden, dr det vanligt att ldkaren ordinerar smartstillande medel som innehal-
ler kodein eller dextropropoxifen. Dessa kallas opioider. Vid psykiska besvir,
sasom somnsvarigheter, angest och oro, dr det frimst ldkemedel som innehél-
ler bensodiazepiner eller analoger som skrivs ut inom savil psykiatrin som
Oppenvarden.

Likemedelsberoende dr en mycket allvarlig biverkning som kan leda till
att personen fortsitter att ta medicinen — trots att den inte ldngre har négon
terapeutisk effekt eller trots att ursprungsorsaken inte ldngre kvarstar.

Hur stort ar problemet med
ladkemedelsberoende?

Enligt en rapport 2006 pé uppdrag av Folkhilsoinstitutet skriven av Ulf och
Birgitta Jonasson berdknas att ca 250 000 méanniskor i dag kan vara beroende
av eller fysiologiskt tillvanda till smértstillande medel sémnmedel och lug-
nande medel.

Av dessa aterfinns ca 118 000 i arbetsfor alder, ca 126 000 ar 65 ar och
aldre och ca 600 mellan 15 och 19 &r.

Man betonar ocksé i rapporten att detta antal personer inte inkluderar den
sa kallade missbrukarpopulationen, dvs. de som anvinder narkotiska ldkeme-
del — ofta i kombination med alkohol eller andra droger — i berusningssyfte.

Tva svenska undersokningar géllande personer med kronisk smérta eller
ortopediska besvir visade bada att ca 25 procent hade utvecklat ett beroende
av smartstillande medel, somnmedel eller lugnande likemedel (Hoffmann
m.fl. 1995, Jonasson m.fl. 1998).

Det finns ocksa studier som visar att likemedelsberoende ar vanligt bland
sjukskrivna. Ju lingre tid en person varit sjukskriven desto storre 4r sannolik-
heten att vara likemedelsberoende (RFV Analyserar 2003:13).
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Slutsatser och atgarder

I samband med forra drets allménna motionstid vickte Miljopartiet en lik-
nande motion som nir den behandlades av socialutskottet inte kommentera-
des mer dn att motionen atminstone delvis tillgodosetts. P4 vilket sétt vér
motion delvis tillgodosetts dr omdjligt att utldsa ur protokollet fran utskotts-
behandlingen.

Uppenbart dr dock att vart krav om att ldkemedelsberoende ska inga i
folkhélsopolitikens mélomrade 11 inte tillgodosetts eftersom inte heller nya
folkhidlsopropositionen tog in lakemedelsberoende i malomrade 11.

Narkotikaklassade likemedel och deras negativa effekter i form av risk for
beroende sedda ur ett folkhédlsopolitiskt perspektiv berérs dver huvud taget
inte i folkhédlsopropositionen.

Inte heller har regeringen gett ndgot uppdrag om att ansvaret for uppfolj-
ning av likemedelsberoende ur ett folkhélsoperspektiv ska dverforas till Sta-
tens folkhélsoinstitut.

Darfor anser vi fortfarande att beroende av forskrivna narkotiska ldkeme-
del &r ett omfattande och mycket allvarligt problem som berdr upp till en
kvarts miljon personer, vilket behdver uppmérksammas sérskilt i folkhalsoar-
betet.

Lakemedelsberoende ér ett mycket allvarligt problem bade for den som
drabbas av det och for samhillet. Det &r ett folkhdlsoproblem som skér rakt
igenom hela samhdllet och dér alla samhillsklasser och yrkeskategorier finns
representerade.

Eftersom Statens folkhélsoinstitut i dag har ansvaret for uppfoljningen av
folkhdlsoproblem orsakade av beroende av alkohol, tobak, narkotika, spel och
dopning anser vi att det vore logiskt och viktigt att d&ven beroende av narko-
tiska ldkemedel fors in under malomrade 11 och att Statens Folkhilsoinstitut
fér ansvaret for uppfoljning av beroende av narkotiska lakemedel.

Stockholm den 26 september 2008
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