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Motion till riksdagen
2021/22:4630

av Barbro Westerholm m.fl. (L)

med anledning av skr. 2021/22:213 En
samlad strategi for alkohol-, narkotika-,

dopnings- och tobakspolitiken samt spel om
pengar 2022-2025

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att alla former av
lakemedelsberoende ska ingé 1 strategin for 2022-2025 och tillkédnnager detta for
regeringen.

2. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att strategin ska
inbegripa beroendefragor 1 bred mening och tillkinnager detta for regeringen.

3. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att regeringen
skyndsamt ska dterkomma med ett forslag till ny ANDTS-strategi i enlighet med
tillkdnnagivandet 1 betdnkande 2020/21:SoU25 och tillkdnnager detta for
regeringen.

4. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om en tydlig koppling
mellan uppfoljningar och atgérder under den pagéende strategiperioden och
tillkdnnager detta for regeringen.

5. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om tvirsektoriellt samarbete
och tillkdnnager detta for regeringen.

6. Riksdagen stiller sig bakom det som anférs i motionen om ett nationellt
kompetenscentrum for ANDTS-prevention m.m. och tillkdnnager detta for
regeringen.

7. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om ett kansli inom
Regeringskansliet for beroendefrdgor och tillkdnnager detta for regeringen.

8. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om ett nationellt rad for
beroendefrigor och tillkinnager detta for regeringen.

9. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om
ungdomsmottagningarnas roll i att forebygga beroende hos unga méinniskor och
tillkdnnager detta for regeringen.



10. Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om att huvudansvaret for
beroendevard ska ligga hos hélso- och sjukvérden och tillkinnager detta for
regeringen.

11. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att socialtjédnsten ska
behélla huvudansvaret for sociala insatser och interventioner for personer med
beroendeproblem och tillkdnnager detta for regeringen.

12. Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om dverdoshdvande medel
och tillkdnnager detta for regeringen.

13. Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om att effekterna av
kriminaliseringen av narkotikabruk och innehav for eget bruk ska ingé 1 uppdraget
for den narkotikapolitiska utvarderingen och tillkdnnager detta for regeringen.

14. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om forsoksverksamhet med
injektionsrum och tillkdnnager detta for regeringen.

15. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om aggressiv alkoholreklam
och tillkdnnager detta for regeringen.

16. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om riskbruket av alkohol
bland arsrika kvinnor och tillkénnager detta for regeringen.

17. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om tobaksprevention och
tillkdnnager detta for regeringen.

18. Riksdagen stiller sig bakom det som anf6rs i motionen om mddra- och
barnhédlsovardens roll i information och erbjudanden om rékavvénjningsprogram
och tillkdnnager detta for regeringen.

Liberala utgangspunkter

Liberalismens grundsyn dr att ménniskor ska f4 leva sina liv som de vill sa ldnge de inte
skadar nagon annan. Viktigt dr ocksa att ménniskor &r fria att fatta informerade beslut.
Den som ir fast i ett beroende ér inte fri. Det dr darfor av storsta vikt att de som fastnar i
beroende féar den hjdlp de behdver for att komma ur sitt beroende.

I vissa fall ser man missbruk som en sjukdom och i andra fall som nagot som ska
bestraffas. Denna instdllning frén samhéllet riskerar att vara kontraproduktiv och gor att
minniskor med en beroendesjukdom inte alltid kan pabdrja tillfrisknandet utan i stillet
stigmatiseras och doms ut. For oss liberaler ligger fokus pa individen och hens ritt att fa
det stod och den behandling hen behdver. Beroende maste darfor ses som en sjukdom
oavsett om det dr narkotika, alkohol, likemedel eller mat som missbrukas. Behandling
och forebyggande insatser dr det som hjilper méanniskor tillbaka till ett fungerande liv.

Sedan manga ar sétts strategier upp for de forsta fyra, ANDT. Folkhdlsomyndig-
heten har lyft att &ven spel om pengar bor inkluderas 1 strategin, nagot dven vi liberaler
foreslagit (mot. 2019/20:2800). Detta tillgodoses nu i den nya strategin, vilket ar ett steg
i rétt riktning.

Men ju fler typer av beroenden som laggs till strategin, desto mer uppenbart ér be-
hovet av en helhetssyn pé alla former av beroendefragor. Liberalerna dr dessutom
kritiska till att inte ens den breddade strategi som nu ligger pa riksdagens bord inklude-
rar alla former av ldkemedelsberoende, som dr en utbredd beroendesjukdom. I stillet
inkluderas endast beroende av narkotikaklassade ldkemedel.



For Liberalerna ar slutsatsen tydlig. Det Sverige behover ar en strategi som préglas
av en helhetssyn pé beroende i dess olika former — givetvis inkluderande alla former av
lakemedelsberoende, men ocksé andra slags beroenden som dven nu exkluderas. Darfor
bor bendmningen ANDTS édndras till beroende bade hér och i kommande strategier.

Regeringens handldggning av riksdagens beslut

Den nu aktuella skrivelsen dr en uppdaterad version av den strategi som riksdagen
underkdnde 1 juni 2021 (prop. 2020/21:132, bet. 2020/21:SoU25). Att riksdagen under-
kénner en strategi for ett helt politikomrdde, i synnerhet i ett s centralt imne, ir ytterst
séllsynt.

Det dr betecknande att regeringen nu, nir den aterkommer till riksdagen, inte vill
eller vagar ta risken att lida ett nytt nederlag. Trots att riksdagen uttryckligen tillkdnna-
gav att regeringen skulle aterkomma med ett nytt forslag (bet. s. 17), sa véljer
regeringen att inte &terkomma med en proposition utan i stillet med en skrivelse helt
utan beslutspunkter. Darmed fornekas riksdagen mdjligheten att godkénna eller forkasta
regeringens forslag och kan i formell mening bara ldgga skrivelsen till handlingarna.
Detta mandvrerande ér i sig anmérkningsvért. Regeringen har, tvirtemot riksdagens
tillkdnnagivande, inte aterkommit med nagra forslag.

For detta fortjédnar regeringen kritik. Regeringen bor dérfor skyndsamt aterkomma
med ett forslag till ny ANDTS-strategi i enlighet med tillkdnnagivandet 1 betinkande
2020/21:SoU25 som riksdagen kan ta stéllning till.

Sadnkta ambitioner 1 strategin

Syftet med en strategi pa beroendeomradet — vare sig den kallas ANDTS-strategi eller
ndgot annat — r att fungera som ett styrdokument vars innehall blir vigledande for
myndigheternas arbete och for kommuner och regioner. Att regeringen inte lagger fram
ndgon proposition gor i sig att den styrande effekten blir svagare, eftersom det inte
kommer att finnas nigot riksdagsbeslut. Men innehallet i strategin maste dessutom be-
domas utifran vilka forutsittningar de berdrda aktorerna har att gora verklighet av
strategins malséttningar. Detta handlar delvis om ekonomiska anslag, ndgot som inte
hanteras i detta sammanhang utan i riksdagens budgetbeslut. Men delvis handlar det
ocksa om i vilken mén styrningen blir effektiv. P4 flera punkter innebar skrivelsens
vaga innehdll i realiteten en ambitionssénkning.

Ett exempel ar uppfoljningen. Vi konstaterar att det ar forst efter strategiperiodens
slut som Folkhédlsomyndigheten avses utvirdera strategin. Visserligen ska Folkhélso-
myndigheten under tiden ldmna érliga uppfoljningar, men det saknas konkretion om hur
dessa arliga uppfoljningar egentligen ska komma till anvédndning under pagéende strate-
giperiod. For att en strategi ska fungera effektivt behdver det finnas en tydlig koppling
mellan uppfoljningar och l6pande justering av genomforda atgarder.



Organisatoriska synpunkter

Kampen mot beroende och missbruk kréiver tvérsektoriellt samarbete. Socialdeparte-
mentet maste verka tillsammans med alla berdrda departement inom Regeringskansliet.
Socialstyrelsen, Polismyndigheten och andra myndigheter som Brottsforebyggande
radet, Kriminalvirden, Statens institutionsstyrelse och Trafikverket har alla ett ansvar
for att forverkliga strategin. Det civila samhéllets organisationer &r ocksé viktiga
resurser.

Folkhédlsomyndigheten har en nyckelroll for att den nationella strategin mot bero-
endeproblem genomfors och samordnas. Det dr viktigt att myndigheten fortsitter att ut-
veckla de uppfoljningssystem som behovs, t.ex. indikatorer som beskriver utvecklingen
pa regional och lokal niv4.

Hir ar det viktigt att arbetet sker i nira dialog med savél lansstyrelsernas ANDTS-
samordnare som lansstyrelsernas tillsynshandldggare. Inte minst viktigt ar att Folkhélso-
myndigheten sprider kunskap om de olika beroendeformerna och hur de kan forebyg-
gas. Lansstyrelsernas samordningsfunktion for ANDTS-fradgor har visat sig viktig for att
stodja genomforandet av den nationella politiken pd den regionala och lokala nivan. De
bor fortsdtta att genom sin samordningsfunktion stodja utvecklingen av ett kunskaps-
baserat arbete, utvecklingen av tvirsektoriella insatser i kommuner och regioner, sam-
arbetet pd lokal, regional och nationell niva och kompetensutveckling i sina respektive
lan. Lansstyrelsernas tillsynsansvar enligt alkohol- och tobakslagen &r en viktig del
liksom deras ansvar for utbildning och kunskapsstod till kommunerna, nér det géller
deras ansvar for tillsynen.

Riksdagen har sedan tidigare tillkdnnagett att regeringen behdver utreda mojlig-
heterna att skapa ett nationellt kompetenscentrum for ANDTS-prevention m.m. Detta
tillkdnnagivande dr dnnu inte redovisat. Liberalerna vill 4n en gang understryka vikten
av ett sddant kompetenscentrum for forebyggande arbete och tidiga insatser i bred
bemaérkelse, inte minst for att fi bittre genomslag for att preventionsarbete pa alla
nivéer ska vara vil grundat i vetenskap och evidens.

For att stirka Regeringskansliets institutionella samordning pa omridet beroende-
fragor bor det ocksa aterskapas ett kansli inom Regeringskansliet for beroendefragor.
Detta fordndrar inte den nuvarande ansvarsfordelningen mellan myndigheterna, men
genom ett sammanhaéllet kansli skapas béttre forutsittningar for nationell styrning av
arbetet.

Tidigare har det ocksa funnits ett nationellt rad for beroendefragor. Vi anser att ett
sadant bor dterinréttas och att ett sddant rad bor samla berdrda myndigheter, foretrddare
for kommuner och regioner, forskare och civilsamhéllesorganisationer under ledning av
ansvarigt statsrad eller dennes statssekreterare. Detta underléttar samverkan mellan
olika samhéllsaktorer med skilda mandat och roller.

Forebyggande insatser

Forebyggande arbete dr grunden 1 arbetet mot beroende. Skolan &dr avgdrande for att ge
unga ménniskor kunskap om narkotika och andra beroendeframkallande substanser, pa
ett sdtt som &r anpassat till de ungas élder och mognadsgrad. Andra centrala aktorer ar

sjukvérd, socialtjdnst, fritidsverksamheter och foreningsliv. Vi beskriver i vér sjuk-



vardsmotion hur ungdomsmottagningarna bor fa ett tydligt, sammanhallet nationellt
uppdrag som innefattar folkhdlsoarbete mot beroende hos unga ménniskor.

Skola och socialtjdanst behover béttre kunna férebygga och motverka att unga méan-
niskor halkar snett. Inte minst behdver socialtjanstlagen tidigare och tuffare hjilpa unga
ménniskor. For ungdomar som utvecklat ett missbruk behover stod kunna erbjudas
omedelbart och utan féregdende bistindsbeddmning. Insatser utanfér hemmet ska finnas
tillgangligt och foregas av snabba utredningar. Vi vill ocksa 6ppna upp for forebyggan-
de och intensivt arbete pd hemmaplan genom s.k. mellantvang. Unga ménniskor i risk-
zonen maste helt enkelt fa béttre livschanser.

Ett tryggt hem ger en bittre framtid. Ofta stills krav pd drogfrihet innan hemlosa
méinniskor far hyra en bostad, men ett liv pa harbargen och i trappuppgéangar gor det
betydligt svérare att bearbeta drogmissbruk eller psykisk ohilsa. Darfor vill vi att utsatta
méinniskor far hyra en bostad med samtidigt stod och behandling. I var bostadspolitiska
motion foresprakar vi ett nationellt program for att underlitta tillimpningen av Bostad
forst-modellen.

Hjalp och vard

Fungerande, evidensbaserad behandling och férebyggande insatser dr det som hjilper
méinniskor tillbaka till ett fungerande liv. Politiken ska utg fran en skadelindrings-
princip.

Sverige ska ha en beroendevard som ligger i1 framkant, &r human och ger resultat.
Huvudansvaret bor flyttas fran kommunernas socialtjénst till hédlso- och sjukvarden. Vi
ar lattade over tillkdnnagivandet fran riksdagen om samsjuklighet och den dérpé foljan-
de utredningen. Det &r viktiga steg. For den enskilde &r det ofta ett stort steg att erkdnna
ett beroende och vénda sig till kommunens alkoholradgivning, medan det dr enklare att
sOka vard for t.ex. alkoholrelaterade somatiska problem. Sirskilda mottagningar for
riskbrukare behover inréttas pa fler hll i landet. Vardgarantin inom beroendevarden ska
stirkas, akuta behov ska tillgodoses genast och behandling som inte dr av akut karaktir
ska paborjas inom 30 dagar — motivation dr ju A och O i missbruksvard och ofta en
farskvara. Sprututbyte och ldkemedelsassisterad behandling maste goras tillgdngligt 1
hela landet.

Vi anser att socialtjdnsten ska behalla huvudansvaret for sociala insatser och inter-
ventioner for personer med beroendeproblem. Det uppsdkande och forebyggande lokala
arbetet ska vara vél utbyggt. I dag gor socialtjdnsten oftast en utredning innan den som
sOker hjélp far ndgon insats. Detta innebir i praktiken en véntetid pé alltifran tva veckor
till fyra ménader for att 4 hjdlp. Insatser utan foregaende bistdindsbedémning borde vara
tillatet. Det kan handla om tolvstegsprogram, 6ppenvard, stodsamtal eller andra 6ppna
insatser utan drojsmal.

Den som &verdoserat opioider behdver snabbt fa motmedel, t.ex. naloxon. Likeme-
del som kan hédva en 6verdos behover finnas tillgdngliga dér och nér de behdvs, t.ex.
bland poliser och filtassistenter. Det dr angeldget att de forslag som ska ldmnas i denna
del fran den nytillsatta narkotikapolitiska utredningen snabbt kan omsittas i praktiken.



Narkotika

Vart vergripande narkotikapolitiska mal &r en nollvision mot narkotikarelaterade dods-
fall och narkotikarelaterat lidande. Beroende ska bekdmpas med fungerande, evidens-
baserad vard. Politiken ska utga fran en skadelindringsprincip.

I forsta hand bor fokus ligga pé att forebygga att ménniskor viljer att anvénda
narkotika. Sveriges restriktiva hdllning gillande narkotika har varit framgéngsrik néir det
géller att minska och forhindra att ménniskor alls provar. Det tunga missbruket ar dér-
emot lika utbrett i Sverige som i1 6vriga Europa. Narkotikadddligheten i Sverige ar nist
hogst 1 hela EU och har mer én fordubblats de senaste tio &ren. Enligt EMCCDA — EU:s
inrdttning for narkotikaforskning och narkotikakunskap — har Sveriges narkotikarela-
terade dodlighet 6kat frdn 73 per miljon invénare till 93 per miljon invanare. Snittet i
EU é&r 17 dodsfall.

En del menar att den hoga narkotikadddligheten 1 Sverige ér ett argument for att
avkriminalisera bruk av narkotika. Verkligheten &r dock betydligt mer komplicerad.
Jamfor man dodligheten 1 olika ldnder med olika narkotikapolitik finns inga tydliga
samband. Inte heller om man studerar utvecklingen i Sverige over tid kan man dra nigra
tvirsikra slutsatser. Den hdga narkotikadddligheten i1 Sverige kan delvis, men troligen
inte helt, forklaras med hur statistiken fors. I Sverige genomfors t.ex. betydligt fler
rattsmedicinska undersdkningar &n i andra lander, vilket gor att fler narkotikarelaterade
dodsfall upptéacks. Dodligheten i Sverige har 6kat mest patagligt under de senaste tio
aren (dven med hinsyn tagen till nya mitmetoder), men narkotikabruk kriminaliserades
1988. En motsvarande dkning i narkotikarelaterade dodsfall finns ocksa i minga andra
lander, bdde med och utan kriminalisering av narkotikabruk, och sammanfaller i tiden
med den kraftigt 0kande anvdndningen av opiater.

For att narkotikaberoende ska kunna forebyggas, motverkas och behandlas behover
hela kedjan, fran produktion via langning till innehav och bruk, vara kriminaliserad. Pa
sa sitt kan langare léttare avsljas och stoppas. Pafoljden for ringa narkotikabrott bor
vara beroendevard. Polisens insatser bor fokuseras pa att bekdmpa langning, smuggling
och tillverkning.

Riksdagen beslutade i februari 2020 om en utvéirdering av narkotikapolitiken och att
initiativ ska tas till en s.k. nollvision nér det géller narkotikarelaterade dodsfall. I strate-
gin aterfinns en nollvision, innebédrande att ingen ska do till foljd av ldkemedels- och
narkotikaforgiftning.

Vad giller utvirderingen av narkotikapolitiken har regeringen vid sidan av ANDTS-
skrivelsen nyligen presenterat direktiven till en bred utredning (dir. 2022:24) som ska
arbeta fram till den 29 september 2023. Liberalerna anser att utredningen som reger-
ingen har tillsatt dr vilkommen men har alltfor sndva ramar. Vi star fortsatt bakom att
narkotikabruk och innehav for eget bruk ska vara kriminaliserat men anser det rimligt
att dven effekterna av detta ingér nér utredningen nu har fatt i uppdrag att gora en ut-
vérdering. Att fa fram fakta kan aldrig vara ett problem.

I dag finns det i flertalet regioner sprututbytesprogram dér narkotikamissbrukare har
mdjlighet att fa tillgang till rena sprutor eller kanyler. Detta har tydligt skadereducerande
effekter eftersom det exempelvis minskar spridningen av sjukdomar. Vi anser att sddana
program ska finnas i alla regioner.

Utover den hir typen av program finns ocksa forslag om att pa prov infora s.k. injek-
tionsrum déir missbrukare far injicera sina preparat i anslutning till att missbruksvarden
och ovrig sjukvard ger information och erbjudande om hjilp och stéd. Ocksa i denna



frdga maste det vagledande vara om en metod visar sig vara effektiv for att minska
ménskligt lidande och sjukdomar och om den underléttar for virden att skapa kontakt
och bygga upp fortroende hos de ménniskor som fastnat i ett missbruk, s att de kan bli
mottagliga for erbjudanden om hjélp. Vi ar positiva till forsoksverksamhet i en eller ett
par regioner for att sjukvarden och forskare ska fi chans att utvardera dess effekter.

Alkohol

Sverige ska ha en restriktiv alkoholpolitik. Sérskilt viktigt for att minska alkoholens
skadeverkningar &r att ungdomar skjuter upp sin alkoholdebut, att hogkonsumenter i
riskzonen nas av insatser och att den totala alkoholkonsumtionen halls nere, bl.a. genom
en hog alkoholskatt. Systembolagets detaljhandelsmonopol ska behéllas. I EU ska hén-
synen till folkhélsan vdga tyngre én jordbruksintressen.

Marknadsforingen av alkoholhaltiga produkter blir allt synligare och mer aggressiv.
Det forekommer att information kan tolkas som att foretag rear ut alkoholhaltiga drycker.
Sadana dvertramp maste stdvjas. Dessutom krivs en heltdckande bild av hur alkohol-
reklamen utvecklas och vilka ytterligare atgérder som behdver vidtas.

Riskbruket av alkohol bland érsrika kvinnor har 6kat kraftigt, bl.a. beroende pa
nagonting som i1 grunden dr bra: mer jimstillda konsroller. Ett dldreperspektiv behovs
pa alkoholprevention inom vérden och omsorgen. Det beh6vs ocksd mer kunskap om
denna aldersgrupp. P4 motsvarande sitt behdvs forskning och kunskap for att identifiera
andra utsatta grupper i samhéllet.

En alkohollagstiftning med hoga folkhidlsoambitioner bidrar till att halla nere alko-
holens skadeverkningar. Samtidigt finns det kritik mot dagens lagstiftning om att den ar
alltfor detaljreglerande dven i1 fragor som inte har tydlig folkhdlsoeffekt. Vi anser att det
behovs en genomgang av alkohollagen i syfte att undanrdja onddiga hinder for nirings-
idkare samtidigt som skyddet for manniskors hélsa bibehalls starkt.

Tobak

Tobaksbruket gér att forebygga. Sarskilt viktigt dr det att forebygga att barn och ung-
domar borjar roka eller anvinda andra nikotinhaltiga produkter samt att de inte ska
behdva befinna sig i rokiga miljoer. De flesta ungdomar borjar roka och snusa fore 18 rs
alder.

Barn som utsitts for tobaksrok drabbas oftare av luftvdgsinfektion, 6roninflamma-
tion, astma och allergi. Det dr darfor viktigt att modra- och barnhdlsovéarden rutin-
méssigt informerar om detta och rekommenderar fordldrar rokavvénjningsprogram. Det
ar ocksa viktigt att modrahdlsovarden hjilper rokande gravida kvinnor att sluta roka
eller anvinda snus. Nikotinets kérlskadande effekter drabbar dven det véintade barnet.
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