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Sammanfattning

Bakgrund: Hosten 2002 fick Socialmedicinska avdelningen, Sahlgren-
ska Akademin, Goteborgs Universitet uppdraget att svara for utvirde-
ringen av implementeringen av den nationella handlingsplanen i Vis-
tra Gotaland.

Metod: Utvirderingsarbetet har skett genom att verksamheten f6ljts
pa olika sitt; intervjuer har genomf6rts med projektgruppen, drogsam-
ordnare och motsvarande befattningshavare i kommuner, enkétunder-
sokningar och genom att studera olika skriftliga dokument, samt del-
tagande observation.

Resultat: Denna rapport beskriver hur arbetet fortskridit under aren
2003 fram till och med halvarsskiftet 2005. Verksamheten véirderas i ur
tre, delvis 6verlappande, vinklar:

¢ Overensstimmelse med mal och syfte enligt den ansdkan som
Vistra Gotalandsregionen stillde till regeringen,

¢ Overensstimmelse med verksamhetsmalen i regeringens al-
koholhandlingsplan.

* Hur vil de faktiska insatserna foljer svensk och internatio-
nell evidensbaserad kunskap inom omradet lokalt alkohol- och
drogskadeforebyggande arbete.

Vi har funnit att verksamheten i Vastra Gotaland lyckats bygga vida-
re pé etablerade nitverk inom kommunerna, regionen, foreningslivet
och utveckla dem ytterliggare. Det forekommer ett omfattande arbete
pa manga olika nivaer och manga méanniskor har engagerats i arbetet.
Genom universitetsforlagd preventionsutbildning, konferenser, lokala
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kurser och idéutbyte har betydande insatser for kompetenshojning
skett. Arbetet verensstimmer val med de maél och syften som Vistra
Gotaland hade i sin ansokan.

Kommunerna arbetar i hog utstrackning i enlighet med regering-
ens alkoholhandlingsplan intentioner; dvs. med arbete riktat till risk-
grupper, utveckling av vard och behandling, paverkan av tillgdnglighet,
kompetensutveckling, opinionsbildning, folja skade- och konsum-
tionsutveckling. Utvarderingen har dock inte kunnat ge svar pa vilken
omfattning eller kvalitet arbetet pa de olika omradena har.

Under undersokningsperioden ér var uppfattning att foljsamheten
i att arbeta med evidensbaserade metoder 6kat, men omfattningen ar
otillracklig.

Utvirderingen har ocksa visat pa vissa brister. Vi anser att betyd-
ligt storre anstrangningar borde ha gjorts for att forankra detta utveck-
lingsarbete i starten av verksamheten. Verksamhetségarna: Vastra Go-
talandsregionen , kommuner och lansstyrelse, har engagerat sig for lite
i forankringsarbetet och i att fora ut kunskaper om arbetet till politiker
och andra beslutsfattare.

Kommunernas insatser har i alltfor hog grad koncentrerats pa ung-
domar dvs. alltfor lite har riktats mot mélgruppen vuxna. Arbetet bris-
ter dessutom i ldngsiktighet, realistiska mél och tydligt avsatta resurser.
De kommunala insatserna tycks splittras pa alltfor manga aktiviteter i
forhallande till tillgdngliga resurser. Kommunernas majlighet att pa-
verka tillgangligheten av alkohol, genom serveringstillstandsgivning
och insatser mot langning har inte uppmérksammats tillrackligt.

Rekommendationer: Det alkohol- och drogskadeférebyggande ar-
betet maste f4 den resursmissiga tyngd och langsiktiga prioritet i re-
gionens och kommunernas folkhélsoarbete, som dess andel av sjuk-
domsbordan motiverar. For att uppna en mer hallbar strategi i det al-
kohol- och drogskadeforebyggande bor fler malgrupper én ungdomar
involveras i arbetet. Fokus bor laggas pa foljande omraden;

1.  Fullf6lja och utveckla det kommunala arbetet for att minska
alkoholens tillgdnglighet.

2. Utveckla sekundirpreventionen inom primérvarden. Det kan
bland annat géras genom att hilso- och sjukvardsndamnderna gor tyd-
liga bestallningar.



3. Tainitiativ till kontakter med néringslivet och stodja det alko-
hol- och drogskadeforebyggande arbetet inom arbetslivet.

4. Utveckla arbetet nir det giller trafiknykterhet.

5. Utveckla skolans arbete med alkohol- och drogfragor, bland
annat genom forbittring av skolans inre milj6 och utveckling av forald-
raprogram.

Det dr viktigt att arbetet far en langsiktigt hallbar utformning. Detta
kraver en fokusering mot tydliga problem, och prioritering bland de
preventiva insatserna. Prioriteringen maste ske utifran ett kunskapsba-
serat forhéllningssatt och dir de mest effektiva insatserna ges tillrack-
liga resurser for att kunna fungera.






Inledning

Socialmedicinska avdelningen vid Goteborgs Universitet fick hosten
2002 i uppdrag fran Folkhdlsokommittén i Vistra Gotaland att ansvara
for utvarderingen av implementeringen av den nationella alkoholhand-
lingsplanen i Vistra Gotaland.

Ansvarig for arbetet har varit lektor Fredrik Spak. Merparten av
faltarbetet har utforts av fil. mag. Per Blanck. Vi har dven haft hjilp
av bitr. forskare Maria Gardmark En referensgrupp, som sammantritt
fem ganger, har utgjort ett radgivande organ i utvdrderingsarbetet.
Gruppen har bestétt av professor Peter Allebeck, Karolinska institutet,
Solna, docent Tom Leissner, Inst. for socialt arbete, Goteborgs univer-
sitet, docent Eva Lindbladh, Inst. for samhillsmedicin, Malmo, Lunds
Universitet, bitr. forskare Mikael Lofstrom, Handelshogskolan, Gote-
borgs universitet, och professor Anders Romelsjo, SORAD, Stockholm
universitet.

Rapporten ér disponerad pé foljande sétt. Forst gors en beskrivning
av utviarderingens syfte, ddrefter foljer en redogorelse for bakgrunden
till utviarderingen. I metodkapitlet beskriver vi vilka utvarderingsme-
toder vi anvint och varfor vi valt just dessa metoder. Ddrefter gor vi en
oversiktlig beskrivning av de insatser som forekommit i regionen som
initierats via det regiongemensamma samverkansorganet VAD-grup-
pen. (Vistra Gotaland alkohol och drogprevention)

Utvidrderingskapitlet &r uppdelat i tva delar: forst stéller vi de verk-
samheter som initierats av VAD-gruppen mot mélen i den ansokan
som regionen gjorde for att fa medel for att implementera alkoholhand-
lingsplanen. Direfter stéller vi de verksamheter som kommunerna re-
dovisat mot de verksamhetsmal som finns i regeringens alkoholhand-
lingsplan.



Slutligen beskriver vi 6versiktligt nationell och internationell forsk-
ning om lokalt alkohol- och drogskadeforebyggande arbete och mot
denna relief forsoker vi ge nagra rekommendationer for det fortsatta
arbetet.
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Syfte

Syftet med denna rapport ér att beskriva hur implementeringen har
genomforts och hur kommunerna i Vistra Gotaland arbetat med al-
kohol- och drogskadeforebyggande arbete, sdrskilt avseende det arbete
som letts av VAD-gruppen (Vistra Gétaland alkohol- och drogpreven-
tion) och som finansierats av Socialdepartementet. Insatserna stalls i
relation till den nationella handlingsplanen f6r alkohol- och drogfore-
byggande arbete (prop 2000/01:20, 2000) och till internationell forsk-
ning pa omradet.
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Bakgrund
- lokala forutsattningar

Figur 1, Drogforebyggargruppernas verksamhetsomraden

Vastra Gotalandsregionen

Fyrbodal

Skaraborg

\
Goteborg S:a

Alvsborg
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Vistra Gotalandsregionen (VG) bildades 1999 genom att de tre
landstingen Bohuslin, Alvsborg och Skaraborg slogs samman med de
hélso- och sjukvardande verksamheterna i Géteborgs kommun. I den
nya regionen har landstingsfullméktige nu dvertagit en del fragor som
tidigare handlagts pa statlig niva. Hit hor bland annat regional utveck-
ling, arbetsmarknad och kommunikationsfragor.

Regionen har 49 kommuner med sammanlagt 1,5 milj invanare. Det
finns en kraftig skillnad i storlek mellan regionens stérsta kommun G6-
teborg och 6vriga kommuner i regionen. Goteborg har néra fem ganger
sé stor befolkning som den nést stérsta kommunen, Borés. En tredjedel
av regionens befolkning bor i Géteborgs kommun. Hilften av kommu-
nerna har 13 000 invanare eller firre. (SCB, befolkningsstatistik 2004)

Olika former av natverk for alkohol- och drogskadeférebyggande
arbete (ADF) i kommuner och foreningar har ldng tradition i regio-
nen. I Bohusldn byggdes ett nitverk upp for mer 4n15 ar sedan, i vilket
kommuner, polismyndighet, nykterhetsrorelsen samverkade. I S6dra
Alvsborg bildades ett sddant nitverk i slutet av 1990-talet. Nar Vistra
Gotalandsregionen bildades fanns redan de fyra drogforebyggargrup-
perna, men den nya regionen innebar att organisationen delvis gjordes
om sa att drogforebyggargruppen i Bohusldn blev Fyrbodal och dven
kom att omfatta Dalslandskommunerna samt Trollhittan, Vinersborg,
Ale och Lilla Edet.

Ar 2001 ansokte Folkhilsokomittén i Véstra Gétalandregionen hos
regeringen om utvecklingsmedel i tre ar, for att implementera den na-
tionella alkoholhandlingsplanen i regionen. Medel beviljades for forsta
dret i november 2001. Planen var att en befintlig arbetsmodell, Bohus-
modellen, skulle etableras i fler omrdden i regionen och stirkas i de
omraden ddr den férekom. Modellen (Figur 2) inneholl ett erbjudande
till kommuner att utse kontaktpersoner och ge dessa stod samt att bilda
nétverk for erfarenhetsutbyte och utveckling. Den befintliga tvarsekto-
riella samverkan, Drogforebyggarna (DFG), mellan kommunférbund,
nykterhetsrorelse, lansstyrelse, polis, tull, kriminalvard, m.fl., avsags
ocksa att stirkas. Som ett ytterligare stod for utvecklingsarbetet skulle
en kvalificerad utbildning f6r kontaktpersonerna anordnas, samt initia-
tiv tas till utvecklingsarbete for tidig upptickt i priméarvarden.
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Figur 2, Organisation - jaimforelse Goteborgs Kommun med 6vriga VG-
regionen

C_ Folkhalsokommittén __J C Lénsstyrelse J

Ovriga VG-regionen 48 kommuner

Goteborgs Kommun

Kommunfullm

111D

21 stadsdelar

DFG=drogforebyggargrupp

Inriktning och syfte med drogférebyggargrupperna
Syftet med Drogférebyggarnas verksamhet ér att stimulera, stodja
och utveckla det lokala drogforebyggande arbetet for att bidra till en
minskning av bruket och skadorna av alkohol och andra droger. Drog-
forebyggarna skall verka for att nationella och regionala resurser blir
tillgangliga lokalt samt att stimulera, stodja och utveckla det lokala
drogforebyggande arbetet. For att uppna detta avsag de att arbeta med
(Drogforebyggarna, 2005):

¢ Kommunbesck

» Idébytardagar, kontaktpersonstraffar

* Politikerutbildningar

* Forebygg.nu - konferens om alkohol och drogskadeforebyg-
gande arbete
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Lansstyrelsen har under aren 2002 till 2005 foérdelat utvecklingsme-
del, som mest for tva ar, till kommunerna for att anstilla drogsamord-
nare, en mojlighet som 40 av 49 kommuner utnyttjat under arens lopp.
Utvecklingsmedlen har oftast villkorats med att kommunen bidrar med
50 procent av totalkostnaderna.

Det fanns en drogfoérebyggargrupp dven i Goteborg, men dess funk-
tion har inte varit densamma som i 6vriga regionen. I Goteborgs kom-
mun har man haft drogsamordnare, med bidrag fran ldnsstyrelsen i
fyra regioner i kommunen, samt en samordnade drogsamordnare. I
kommunens alkoholpolitiska handlingsplan 2003-2006 dlcggs stadsde-
larna att utse kontaktpersoner for det alkohol- och drogforebyggande
arbetet. I samband med storstadssatsningen till tre stdder i Sverige, frdn
Mobilisering mot narkotika, tilldelades kommunen 2003-05 extra re-
surser i ett direkt statsanslag.

Utveckling av konsumtion och skador

Fran 2001 till 2004 okade den totala alkoholkonsumtionen fran 9,1 1
per invanare 6ver 15 ér till 10,4, men dkningen planade ut under varen
2005. (SoRAD, 2005) Den registrerade forsiljningen vid Systembolaget
uppgick 2000 till 426" och 2004 till 4,79; for Vastra Gotaland dr mot-
svarande siffror 3,94 resp 4,54. (FHI, 2005)

Stora fordndringar har skett ndr det giller resandeinforsel av alkohol
de senaste aren. Mojligheten att fora in alkohol fo6r personligt bruk har
vasentligt utokats. Fran drsskiftet 2003-04 kan en privatperson tullfritt
infora 10 liter sprit, 20 liter vin och 110 liter 6l, vid ett resandetillfille.
Detta dr dock en referensniva, stérre mangder kan ocksa komma ifraga
(Tullverket, 2006).Sjukligheten matt i virdade personer for alkoholdi-
agnos® visar for mén en liten nedgdng mellan &r 2000 till 2003 (31,4 till
29,4) liksom for kvinnor (13,3 och 12,8). Motsvarande tal for regionen
ar man 28,2 och 29,7, och f6r kvinnor 11,8 och 12,6. (FHI, 2005)

Mellan 1987-1990 minskade antalet alkoholrelaterade vardtillfillen
nationellt® frén ca 56 000 till 49 000. Nedgéngen fortsatte under 1990-
talet och ar 1998 var antalet nere i 41 000. Dérefter har antalet vardtill-
fallen okat nagot och uppgick till 44 000 ar 2002. Det har skett en for-
skjutning fran psykiatrisk till somatisk vard. Vardutnyttjandet har 6kat
bland de dldsta och yngsta. Nar det géller de yngsta handlar 6kningen
helt och hallet om alkoholforgiftningar (CAN, 2004)
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Den alkoholrelaterade dodligheten visar inte pa nagra storre forand-
ringar sedan ar 2000, ar 2002 uppgick den till 3,57? f6r médn och 0,88
for kvinnor i riket och i regionen var motsvarande siffror 3,32 for mén
respektive 0,82 for kvinnor (FHI 2005).

Tillgingligheten till alkohol métt som antal serveringstillstind* har
okat i riket fran 13,2 ar 2000 till 13,8 ar 2004, i regionen 11,5 till 12,5,
for samma period.(FHI, 2005)

Alkoholkonsumtionen har okat kraftigt under perioden. Tillging-
ligheten i form av antal serveringstillstand har aven den okat. Sjuklig-
het och dodlighet har inte forandrats enligt tillgdngliga data. Erfaren-
hetsmissigt raknar man med att en 6kad konsumtion medfor 6kningar
béde vad giller sjuklighet och dodlighet. Det dr i dag oklart varfor sa ej
intrédffade i nationella data i borjan av 2000-talet (CAN, 2004).

! Beriknas i liter 100 % etanol/inv. >15 och ar
2 Miits per 10 000 inv. .For upplysningar om definitio-
ner se http://www.thi.se/templates/Page 3260.aspx

3 For upplysningar om definitioner se CAN, 2004

Mits per 10 000 inv >15 ar, For upplysningar om defini-
tioner se http://www.thi.se/templates/Page 3260.aspx
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Nationella planer

Alkoholhandlingsplanen:
I regeringens alkoholhandlingsplan (prop 2000/01:20) foreslogs att
utvecklingen av malinriktade och samordnade foérebyggande insatser
pa lokal niva skulle stimuleras. For kommuner och regioner blev dessa
punkter aktuella:
»  Sirskilda stodinsatser for riskgrupper och individer med risk-
beteende.
* Vard- och behandlingsinsatser.
*  Opinionsbildning och information.
*  Begrinsad tillgédng till alkoholdrycker.
*  Begransad marknadsféring av alkoholdrycker m.m.
* Fordjupad kompetens bland de yrkesgrupper som kan fore-
bygga alkoholskador.
* Att f6lja upp konsumtions- och skadeutvecklingen.

Narkotikahandlingsplanen
I regeringens nationella narkotikahandlingsplan (prop. 2001/02:91) {6-
reslogs:

*  Minska nyrekrytereringen till missbruk

*  Forma fler missbrukare att upphora med sitt missbruk

*  Och minska tillgangen pa narkotika

Ansvaret for att genomfora narkotikahandlingsplanen vilar pa kom-

munerna. Enligt socialtjanstlagen har kommunerna det 6vergripande
ansvaret for all missbrukarvard.
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Metod och material

I arbetet med den hdr rapporten har vi koncentrerat oss pa hur arbe-
tet med att forebygga alkohol- och drogskador bedrivits pa den primér-
och sekundérpreventiva nivan. De insatser som en kommun gor inom
det har omradet blir i mycket desamma oavsett vilken drog som arbetet
riktas mot. De insatser som mobilisering mot narkotika gjort i de tre
storsta staderna i Sverige, kommer att utvarderas sarskilt.

Det alkohol- och drogforebyggande arbetet har foljts under perio-
den hosten 2002 fram till hosten 2005. Verksamheter som kommuner-
na rapporterade som genomférda under varen 2005 har kommit med
i rapporten.

Datainsamling har skett genom strukturerade telefonintervjuer. Re-
presentanter for samtliga kommuner intervjuades vid tva tillfallen; for-
sta gangen hosten 2003-varen 2004 och andra gangen véren — hosten
2005. Vid varje tillflle har intervjuer genomforts med ca 50 personer.

Tabell 1 Intervjuade kategorier

Forsta intervjun Andra intervjun
Drogsamordnare 34 18 + 7 fore detta
Folkh&lsosamordnare 8 18
Annan 4 5
Uppgift saknas/ej int. 2 0
Summa 48 48

49 kommuner, i Géteborg har fyra drogsamordnare med ansvar for varsin
kommunal region (som i sin tur omfattar flera stadsdelsndmnder) intervjuats,
i Dalsland har man samarbetat om drogsamordnartjanst fér 5 kommuner och
en av dem har intervjuats.
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Intervjupersoner (tabell 1) har i férsta hand valts bland dem som an-
stéllts som drogsamordnare p4 hel eller deltid i kommunen och i andra
hand bland centralt placerade kontaktpersoner i kommunen, nistan
uteslutande folkhidlsoplanerare. Forsta intervjutillfillet infoll, om det
var en drogsamordnare ndr vederborande var nyanstilld, under perio-
den januari 2003 till januari 2004. Andra intervjutillfillet inf6ll under
perioden april 2005 - november 2005. Intervjuerna har bandats och
ddrefter skrivits ut i referatform. Referatet sandes till intervjupersonen
som fick lamna synpunkter och tilligg. I nagra kommuner hade den
forsta intervjupersonen slutat eller flyttat vid andra intervjun. Da val-
des istéllet en annan person i motsvarande samordnande stéllning, of-
tast folkhdlsosamordnaren. Resultatet av intervjuerna har i forsta hand
presenterats i avsnittet Alkohol- och drogskadeférebyggande arbete i
kommunerna.

I maj-juni 2005 genomfordes en enkitstudie med 126 kontaktperso-
ner i bade Goteborg och i dvriga Vistra Gotalandsregionens 47 kom-
muner. Namn och adresser till kontaktpersonerna erholls av respektive
drogférebyggargrupp och samtliga kontaktpersoner gavs mojlighet att
besvara enkiten. Det fanns da kontaktpersoner i 47 av 48 kommuner.
Enkiterna sidndes ut juni 2005 och detta utskick foljdes av en pamin-
nelse. Enkidterna besvarades anonymt. Resultatet av enkéten har i forsta
hand anvints vid redovisningen i avsnittet Uppbyggnad av nitverk.

Tabell 2, Bortfall, enkitstudie kontaktpersoner

Utom Gote- Goteborg

borg
Utsadnda enkater 87 39
Ej svar 16 3
Svarsfrekvens 71 (82 %) 36 (92%)

Svarsfrekvensen i undersokningen dr hog, speciellt i Goteborg (ta-
bell 2).

I fyra kommuner har gruppintervju med nyckelpersoner genom-
forts vid tva tillfallen, nov 2002- feb 2003 och varen 2005. Syftet med
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dessa var att fa kunskap om hur representanter f6r olika kommunala
verksamheter beskriver och funderar kring sina alkohol- och drogska-
deforebyggande strategier.

Drogpolitiska program, verksamhetsbeskrivningar, hemsidor och
egenproducerat broschyrmaterial har studerats for de kommuner som
refererat till sdidant material. Programmen har begirts in och studerats
for ett 20-tal kommuner. Vi har granskat hur mal formulerats, om kon-
kret handlingsplan finns i programmen, om medel f6r programmens
genomférande fanns angivna och om/hur programmen skulle foljas
upp.

Telefonintervjuer med ett urval av VAD-gruppens medlemmar gjor-
des i maj-juni 2005. Utvalda var de tre drogférebyggargruppernas ord-
forande, representanten fran Goteborgs Kommun, ordféranden och en
av lansstyrelsens representanter.

Utvirderingen av 10 podngskurs i alkohol- och narkotikapreven-
tion gjordes genom SWOT-analys, kursvirdering och telefoninterviju.
Ett slumpmadssigt urval med nio personer, genomgick en strukturerad
telefonintervju cirka trekvarts ar efter avslutad kurs. Intervjuer med
deltagare har utforts av Per Blanck. Vid valet av utvarderingsmetod for
denna del har professor Rolf Lander, institutionen for pedagogik och
didaktik, Goteborgs Universitet, konsulterats.

En SWOT-analys genomfordes tva ganger i varje grupp. Resultatet
var i stort sett det samma i bagge kursgrupperna sa vi har valt att redo-
visa en analys i sin helhet.

Delar av verksamheten har f6ljts genom deltagande observation;
VAD-gruppens sammantriaden (samtliga), idébytardagar (3 ggr) och
utbildningstillféllen (2 ggr).

SWOT-analys &r ett satt att analysera en verksamhet utifran dess styrkor
(Strength), svagheter (Weakness), méjligheter (Possibillities) och hot (Th-
reat).

21



22



Resultat
och beskrivning av verksamhet

Uppbyggnad av natverk

I den ansokan som regionen stillde till regeringen 2001-08-21 angavs
under avsnittet “forvéntat resultat av insatserna” foljande syften med
verksamheten:

*  Stodja utvecklingen av en kontaktmannaorganisation samt for-
starka det lokala forebyggande arbetet i merparten av Vistra
Gotalands 49 kommuner. Detta kan ske bland annat genom ut-
bildning och motivation for kontaktpersoner, samt goda kon-
takter och nitverk, mellan kontaktpersonerna.

* Att samtliga kontaktpersoner formulerat planer, som férank-
rats, for sin kommun/stadsdel.

* Att man pabdrjat minst en primér- eller sekundérpreventiv in-
sats i sin kommun/stadsdel.

*  Att kunskapsnivén hojts hos berorda aktorer, att kunskapsni-
van hojts hos berord personal inom priméarvarden sa att fler in-
vanare i Vdstra Gotaland far sakkunnig hjilp pa sin vardcentral
vid skadligt hog alkoholkonsumtion.

*  Att insatserna blivit professionellt dokumenterade, beskrivna
och utvdrderade.

Uppgiften att organisera och driva utvecklingsarbetet gick till VAD-
gruppen och Drogforebyggargrupperna.
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Vilka medverkade i drogforebyggargrupperna?

Tre av drogférebyggargrupperna arbetade och var organiserade likvar-
digt. Den fjarde, Goteborg, var annorlunda organiserad, hade en annan
historia och beskrivs dérfor separat.

For de tre drogforebyggargrupperna utanfor Goteborg gillde: En
konsulent i lansnykterhetsforbundet for respektive lansdel svarade for
att halla samman verksamheten administrativt. I gruppen fanns repre-
sentanter for polis, kommunférbund eller kommuner, ldnsstyrelse och
regionens folkhidlsokansli. I ndgon grupp var dven tull, studieforbund
ochandra frivilligorganisationer representerade. Gruppens medlemmar
medverkade pa samverkansbas, det vill sdga att respektive huvudman
bidrog med personens insatser. Verksamhetsmedel erholls fore 2002
i begrinsad omfattning via sokta statsbidrag och fran regionen, samt
fran deltagaravgifter for konferenser och utbildningar. Det statsbidrag
som sedan 2002 utgétt for att implementera alkoholhandlingsplanen
har anvénts for att helt eller delvis finansiera aktiviteter som kontakt-
personstraffar, idébytardagar, studieresor for kontaktpersonerna samt
utbildningar.

Drogférebyggargruppen i Goteborg bildades 1990 och hade repre-
sentanter fran kommun, polis, tull, aklagarmyndighet, frivilliga orga-
nisationer, sjukvard och universitetet. Syftet med gruppen var att for-
medla information om vad som hénder pa alkohol- och drogomradet
mellan dem som deltog i gruppen.

Goteborgsgruppen hade inte som de andra grupperna anordnat
studieresor, utbildningar och seminarier. Detta skottes i Goteborg av
drogsamordnarna, Kunskapskallar ‘n eller andra kommunala verksam-
heter.

Geografiskt verksamhetsomrade

De fyra drogforebyggargrupperna hade f6ljande verksamhetsomra-
den: Sédra Alvsborg; Boras, Alingsas, Bollebygd, Vérgérda, Herrljunga,
Mark, Lerum, Svenljunga, Ulricehamn, och Tranemo.

Fyrbodal; Uddevalla, Munkedal, Sotenis, Tjorn, Orust, Lysekil, Ta-
num, Stromstad, , Trollhéttan, Vanersborg, Mellerud, Amal, Bengts-
fors, Dals-Ed, Fargelanda, Molndal, Ale, Harryda, Kungilv, Lilla Edet,
Partille, Stenungsund, Ockerd
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Skaraborg; Essunga, Falkoping, Grastorp, Gullspang, Gotene, Hjo,
Lidkoping, Skara, Skovde, Tibro, Vara, Tidaholm, Karlsborg, Toreboda
och Mariestad

Goteborg — Goteborgs kommun, med 21 stadsdelar

VAD-gruppen

I samband med att folkhdlsochefen skrev ansokan till regeringen sam-
lades det som efterhand kom att kallas VAD-gruppen. Gruppen har
haft foljande representation: en representant for vardera drogforebyg-
gargrupperna utanfor Goteborg (3 repr), Goteborgs kommun/drogfo-
rebyggarna i Goteborg (1 repr), Lansstyrelsen (1 repr) och Vistra Go-
talandsregionens folkhalsokansli (2 repr). Socialdepartementets alko-
holkommitté (1 repr.) Ordfoérande och sammankallande var regionens
programansvarige for alkohol- och drogfragor. Sammanfattningsvis
handlade ansokan om att:

*  Stddja och utveckla kontaktpersonsnétverken.

+ Stimulera det lokala forebyggande arbetet

* Erbjuda en kvalificerad utbildning till kontaktpersoner.

* Stimulera det sekundérpreventiva arbetet i primérvarden.
* Utvdrdera och dokumentera insatserna

Arbetet med att stodja och utveckla kontaktpersonsnitverken har
skett genom att drogforebyggargrupperna fatt ekonomiskt stod for att
kunna anordna triffar, studieresor och utbildningsinsatser ca 150 000
kr per grupp och ar i tva ar. Arbetet har foljts upp pd VAD-gruppens
moten och ett utbyte mellan grupperna av idéer har skett. VAD-grup-
pens sammantridden har framforallt dgnats at att formedla information;
att rapportera planerade och genomforda aktiviteter. Bara vid enstaka
tillfallen har man beslutat om aktiviteter som uppdragsutbildningen,
eller diskuterat nya initiativ.

Vid telefonintervjuer med foretradare for VAD-gruppen patalade de
flesta av de intervjuade att gruppens mandat och uppgift varit otydlig
och att detta egentligen aldrig diskuterats ordentligt i gruppen.

Detta fick en mycket tydlig relief varvintern 2005, nir Lansstyrel-
sen och regionen, bdda representerade i VAD-gruppen, sinde in var-
sin ansokan om foérnyade statsbidrag till socialdepartementet, samt att
detta gjordes utan att parterna kommit 6verens om detta forfaringssitt.
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Gruppen missade ocksa att liamna in en kompletterande ansokan till
Socialdepartementet 2004.

Kvalificerad utbildning

i alkohol och narkotikaprevention

VAD-gruppen gick under varen 2003 ut med en offertforfragan till
universitet och hogskolor i regionen om att anordna en 10p-alkohol-
preventionskurs. Socialmedicinska avdelningen vis Goteborgs univer-
sitet fick uppdraget och har anordnat en sadan kurs vid tva tillfallen, en
tredje kurs stélldes in i brist pa ekonomiska medel.

Kursens uppldaggning (se sid.39) med studier pa kvartsfart under ett
ars tid har diskuterats och bland annat darfor togs ett alternativt utbild-
ningsuppldgg fram. Denna kortare folkhogskoleforlagda kurs i kom-
munal alkoholprevention har inte startats pa grund av for fa sokande.

Utbildning i motiverande samtal

For att stimulera det sekundirpreventiva arbetet i primarvirden har
deti ett primédrvardsomrade erbjudit utbildning i motiverande samtals-
metodik med specifik inriktning mot tidig upptickt av beroende eller
missbruk. Lakare och sjukskoterskor samt personal pa MVC, BVC har
inbjudits. I de tva utbildningstillfillena deltog 7 lakare, 10 sjukskoter-
skor 3 skolskoterskor.

Natverk drogsamordnare

De drogsamordnare som verkat i kommunerna ute i regionen har del-
tagit i de traffar och arrangemang som ordnats av drogforebyggarna.
Utéver detta har de haft egna nitverk och triffats for utbyte av kun-
skaper och erfarenheter. Dessa nitverk har geografiskt omfattat ett for
Skaraborg och Fyrbodal vardera och ett for sédra Alvsborg. Drogsam-
ordnarna i G6teborg ingar i en gemensam organisation, med regelbun-
den kontakt.

Hemsidor

Webbplatsen www.drogforebyggarna.nu har samlat information om
aktiviteter for respektive drogforebyggargrupp. Sidan hade en nyhets-
spalt och en linksamling till andra liknande portaler, styrdokument
pa omradet och internationella linkar. Kommunerna hade egna sidor
med beskrivning av verksamhet, hanvisning till lokala drogférebyggan-
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de program och aktiviteter. Webbplatsen redovisade i genomsnitt 300
unika, (dvs. varje géng ett ip-nummer besoker webbplatsen oavsett hur
manga sidor som besoks vid det tillfillet) besokare per manad och det
laddades ned i genomsnitt drygt 4 000 sidor under en manad.

Tabell 3, Vilka av foljande webbplatser brukar du besoka och hur ofta?
Kontaktpersoner utom Gbg, (n=69, andel i procent)

minst 2ggr man Minst 1 g/halvar  Aldrig

Drogférebyggarna 51 41 7
Alkoholkommittén 45 38 17
Mobilisering mot narkotika 30 19 42
Annan 22 6 17
Drugnews nu 19 35 39
Kunskapskéllarn 12 30 52

Ungefir hilften av kontaktpersonerna besokte drogférebyggarnas
webbplats minst tva gdnger per manad (tabell 3). Fyrtio procent bru-
kade besoka alkoholkommitténs webbplats i samma utstrickning. Atta
procent besokte aldrig drogforebyggarnas webbplats.

Goteborgs  informationscentrum i alkohol och drogfragor,
Kunskapskallar ‘'n, har ocksa haft en hemsida riktad framst till dem
som arbetar i G6teborgs kommun. Sidan innehoéll nyhetstips fran me-
dia, kalendarier, erbjudanden om utbildningar, linksamling och stads-
delarnas drogfoérebyggande arbete skildrades.
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Tabell 4 Vilka av foljande webbplatser brukar du besoka och hur ofta?
(kontaktpersoner i Goteborg, n= 36, andel i procent)

minst 2 Minst 1
ggrman  g/halvar  Aldrig

Kunskapskallarn 81 14 6
Alkoholkommittén 39 42 14
Drogférebyggarna 25 39 31
Annan 22 0 11
Mobilisering mot narkotika 14 36 42
Drugnews nu 6 25 58

Kunskapskallarn s hemsida var den av de i enkiten foreslagna si-
dorna som besoks mest av kontaktpersonerna i Géteborg, 80 procent
besoker deras sidor minst 2ggr/ménad (tabell 4). Webbplatsen hade
forsta halvaret 2005 5 700 unika besokare per manad i genomsnitt.

Kommunbesok

For att informera sig om det drogférebyggande arbetet i kommunerna
och for att bidra med kunskaper och erfarenheter pa omradet hade
drogforebyggargrupperna utanfér Goteborg planerat kommunbe-
sok i sina respektive omraden. Gruppen avtalade tid med kommunen
och forsokte da fa en sa bred representation fran olika forvaltningar,
kommunledning och beslutsfattare, frin kommunen som mojligt. Vid
traffarna deltog representanter frin kommunen, bade tjansteman och
politiker, fran socialtjinst, fritid och kultur, skola och utbildning, folk-
hélsoarbete. Tréffarna strickte sig 6ver ca en halv dag. Genom dessa
traffar fick drogforebyggargruppen en overblick 6ver det alkohol- och
drogskadeforebyggande arbete som bedrevs i dess omrade, inspiration
till idébytardagar och gruppen kunde ge kommunens representanter
idéer och synpunkter pa hur arbetet bedrevs i forhallande till andra
kommuner i regionen och i landet.

Under 2003-2005 hade kommunbesok genomforts i 11 kommuner
av sammanlagt 48, varav 10 i Fyrbodalgruppens omrade. Drogforebyg-
gargruppen i Goteborg har inte haft kommunbesok inom sin verksam-
het.
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Kontaktpersonstraffar och idébytardagar

En kontaktpersontriff per termin for kontaktpersonerna i kommu-
nerna utanfor Goteborg och andra som dr intresserade anordnades av
respektive drogforebyggargrupp. Programmet pa tréffarna inneholl en
punkt for omsesidig information samt nagon gastforeldsare eller annat
utbildningsinslag. En av traffarna under aret var en studieresa. Resorna
gick till Képenhamn, Norge och Stockholm dir man studerade olika
forebyggande och behandlande aktiviteter pa alkohol- och drogomra-
det.

En till tvd gdnger om &ret arrangerade respektive drogforebyggar-
grupp tréffar for erfarenhetsutbyte mellan kommunerna i omrédet,
idébytardagar. Innehéllet var ibland mycket omfattande med flera
parallella seminarier och ett stort antal deltagare fran kommunerna.
Drogférebyggargruppen i Sodra Alvsborg anordnade en annan form
av idébytardagar, seminarier, med inbjudna foreldsare och diskussioner
mellan deltagarna.

Politikerutbildning

Sédra Alvsborg dr den enda av drogforebyggargrupperna som hittills
anordnat politikerutbildning. Detta skedde vid tvd omgéangar under
projekttiden. Den forsta utbildningen hade 70-tal deltagare fran 9 kom-
muner. Utbildningen omfattade tre sammankomster om ca en halvdag
per sammankomst. Utbildningen inneholl:

* Information om drogférebyggargruppernas verksamhet

* Orientering om och diskussion kring hur serveringstillstind
hanteras politiskt i kommunerna.

*  Forelasningar

Drogforebyggargruppen i Skaraborg anordnade en annan variant
av politikerutbildning. Man hade engagerat en forumteatergrupp som
efter research i nagra kommuner gestaltade lokalpolitikerns dilemman
i det vardagliga forebyggande arbetet och tog upp fragor i efterfoljande
diskussion vid en studiedag. Vid detta tillfille deltog dock bara fem po-
litiker. Forestdllningen anviandes sedan vid ett par tillfillen i samband
med kommunfullméiktigemoten pa olika hall i Vistra Gétaland.

Fyrbodalsgruppen liksom Géteborgsgruppen anordnade under den
undersokta perioden inte ordnat nédgon politikerutbildning.
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Verksamhet specifik for Goteborg

Drogforebyggargruppen har inte haft samma operativa roll i Goteborg
som i 6vriga lanet. Har har det alkohol- och drogskadeforebyggande
arbetet organiserats som en kommunal verksamhet. Stadsdelarna har
ansvaret for det alkohol och drogférebyggande arbetet och skall utse
kontaktpersoner vars uppgift bland annat &r att uppritta lokala hand-
lingsplaner och att stadsdelen medverkar i gemensamma satsningar pa
omradet. Till sin hjalp har de samordnare som arbetar stadsdelsover-
gripande. Kommunen hade sex drogsamordnare, en med samordnade
ansvar, de 6vriga med ansvar for olika regioner av Géteborg.

Traffar och utbildningar

De regionalt ansvariga samordnarna har haft i uppdrag att regelbundet
anordna kontaktpersonstriffar for information och erfarenhetsutbyte.
Kontaktpersoner och samordnare har inbjudits till ett flertal seminarier
och utbildningsdagar under de har verksamhetsaren.

Kunskapskallar'n

Kunskapskillar 'n dr Goteborgs Stads informationscentrum for alko-
hol- och narkotikafragor. Verksamheten startade som projekt 1998 och
har efterhand forstarkts fran en till tre personer. Verksamheten skall
fungera som en resurs for hela kommunen och kan erbjuda informa-
tion och utbildningar inom alkohol- och narkotikaomradet till ldrare,
fritidsledare, socialarbetare, foraldrar och frivilligorganisationer. Dar
finns bibliotek och utldningsverksamhet av olika AV-media pa alkohol-
och drogomradet.

Kontaktpersonerna
Kontaktpersoner fanns i bade Géteborgs kommun och i kommunerna
i ovriga Vistra Gotaland. Den stora skillnaden var att i Vistra Gotaland
utanfér Goteborg erbjods drogforebyggargrupperna kommunerna att
medverka i ett natverksbygge med tva kontaktpersoner per kommun.
I Goteborg fanns det i den drogpolitiska handlingsplanen angivet att
stadsdelarna skulle utse kontaktpersoner.

Uppgifterna i kommande avsnitt baseras pa den enkitundersokning
som genomforts. (se sidan 19)
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Tabell 5. Hur blev du kontaktperson
for drogforebyggarna i din kommun? (andel i procent)

Utom Gbg (n=68) Goéteborg (n=35)

Utsedd av min kommun 51 80

Mitt initiativ 21 3

Annat satt 28 17
100 100

Kontaktpersonerna utanfér Goteborg har oftast utsetts av sin kom-
mun att vara kontaktperson (tabell 5), men en stor andel har utsetts
genom att sjilv ta initiativ, eller pa annat sdtt, sisom att man blivit
tillfragad av nagon fran Drogférebyggarna. I Goéteborgs kommun har
stadsdelarna alagts att utse kontaktperson, vilket sannolikt avspeglas i
den hoga andelen "utsedd av min kommun”

Det forefoll vara ritt god kontinuitet i kontaktpersonsgruppen. 39
procent utanfor Goteborg och 54 procent i Goteborgsgruppen har varit
kontaktperson mer 4n 2 dr. 19 respektive 9 procent har varit ett ar eller
mindre.

Tabell 6. Har du stod fran din arbetsledning
for att vara kontaktperson? (andel i procent)

Utom Gbg (n=69) Goéteborg (n=34)

Ja, starkt 39 32
Ja, visst 43 59
Nej, svagt 7 6
3
Nej inget 10
100 100

Uppemot en tredjedel ansédg sig ha starkt stod av sin arbetsledning i
att vara kontaktperson (tabell 6). Var femte i gruppen utanfor Goteborg
och var tionde i Goteborgsgruppen anség att stodet saknades eller var
svagt. Denna friga kompletterades med en 6ppen fraga om hur kon-
taktpersonen sig pa sitt uppdrag som kontaktperson. Ur dessa kom-
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mentarer kan man utldsa att de flesta tyckte uppdraget var intressant
och givande och att de forsokt formedla vidare information som de fatt,
till andra tjanstemin i sin kommun. Problem som lyftes fram av manga
var att man haft for lite tid i sitt arbete att fordjupa sig i fragorna och att
det kunde vara svart att intressera andra i kommunen. Speciellt tydligt
var detta i Goteborg. Uppgiften som kontaktperson ansags av manga
konkurrera med "de ordinarie arbetsuppgifterna’”.

”Skulle dock girna se att “min” kommun engagerade sig mer. Intres-
set dr “saddr”.

"Kan vara svart att fa andra att engagera sig spec. da det dr ndgon
arbetsinsats som behdvs. "Har inte tid” "Ar inte vdrt uppdrag” "Borde

vdl vara nagon annan som ska gora det” dr reaktioner jag ofta far.”

Tabell 7. Vilket ér ditt arbete? (andel i procent)

Arbete Utom Gbg  Goteborg
(n=68) (n=34)
Drogsamordnare 25 6
Folkhdlsosamordnare 29 18
Larare 4 6
Elevvardspersonal 4 21
Sjukvardspersonal u skolan 10 0
Fritidsledare 2 6
Social- faltsekreterare 9 35
Annat 16 9
100 100

Under samlingsgruppen annat finns rektor, kurator inom social-
tjansten, behandlingsassistent bland annat. En majoritet av kontaktper-
sonerna utanfor Goteborg var antingen drogsamordnare eller folkhal-
sosamordnare (tabell 7). Bland kontaktpersonerna i Géteborg var det
vanligast att man dr social- eller faltsekreterare eller att man arbetade
som elevvardspersonal i skolan (kurator, skolskoterska). Det var fa kon-

32



taktpersoner, om man undantar sjukvardspersonal, som hade sin till-
horighet utanfor den kommunala organisationen.

Det fanns en stravan fran drogférebyggargrupperna utanfor Gote-
borg att kontaktpersonerna skulle komma bade fran kommunen och
fran primarvarden. Andelen primérvardspersonal var bara ca 10 pro-
cent i gruppen utanfor Géteborg.

Tabell 8. Ungefiar hur mycket av din arbetstid arbetar du med alkohol- och
drogskadeforebyggande arbete? (andel i procent)

Utom Gbg (n=67) Goteborg (n=35)

upp till 10 % 31 40
11-20 22 37
21-50 18 11
51-70 9 3
>70 19 9

100 100

Nira hilften av kontaktpersonerna, i Goteborg tre fjardedelar, upp-
ger att de lagger 20 procent eller mindre av sin arbetstid pa alkohol-
och drogskadefoérebyggande arbete, (tabell 8). I gruppen som arbetar
mer dn 50 procent med den hér typen av arbete finns framfor allt folk-
hilsosamordnare, drogsamordnare och andra.

Tabell 9. Kommer du, om du har samma arbete som nu, att vara kontakt-
person for din kommun om tva ér? (andel i procent)

Utom Goteborg Goteborg (n=36)

(n=69)
Nej, det tror jag inte 12 25
Ja, kanske 33 58
Ja, det tror jag sékert 55 17
100 100

Det ér storre andel av kontaktpersonerna utom Géteborg som tror
att de fortfarande har sitt kontaktmannaskap kvar om tva ar (tabell 9)
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Medverkan i aktiviteter

Tabell 10, Medverkan i nitverksaktiviteter utom Géteborg, (andel i pro-
cent, n=71)

1gang 2ganger 3ganger 4 ganger 5 ganger

Idebytardag 24 33 5 1 0
Kontaktpersonsdag 28 23 9 4 3
Studieresa 25 5 0 0 0

Konferensen Fore-
bygg.nu 44

De flesta har deltagit en till tva ganger i de natverkstriftar som ut-
gors av idébytardagar och kontaktpersonsdagar (tabell 10). Det dr fa
som deltagit vid samtliga tillfdllen.

I de nu undersokta omradena brukade man arrangera en idébytar-
dag och en kontaktpersonsdag per termin. Den undersokta perioden
ar 2004 och véaren 2005 och det arrangerades da tre tillfillen av vardera
aktiviteten. Under perioden har det arrangerats en studieresa i de un-
dersokta omradena. Ungefir en fjardedel av kontaktpersonerna deltog
i den. Konferensen Forebygg.nu har néra halften av kontaktpersonerna
deltagit i. Bland dem som varit kontaktperson i tre eller fler ar var det
drygt halften som deltog i denna konferens.

Tabell 11 Medverkan i nitverksaktiviteter, Goteborg (andel i procent,
n=36)

Ej angett

antal 1-5 6-9 10->
Kontaktpersonsméten 17 36 14 33
Utbildning 36 53 8 3
Férebygg nu 39
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De flesta i Goteborg deltog i upp till 10 kontaktpersonsmoten (tabell
11)

I Goteborg ordnades nitverkstriffar for kontaktpersoner ungefar
fyra ganger per termin. Det blev sammanlagt 12 tillfillen f6r den un-
dersokta perioden. Utbildningstillfallen uppskattades till minst 25 till-
fallen.

36 procent av kontaktpersonerna i Goteborg och 24 procent av kon-
taktpersonerna utom Goteborg deltog i nagon av de tva universitetsut-
bildningarna som drogforebyggarna haft som uppdragsutbildning vid
Goteborgs Universitet. Den utbildning pa nagra dagar som alkohol-
kommittén anordnade for drogsamordnare deltog tvd personer i Gote-
borg och 17 personer utom Goteborg i. (5 resp 15 procent)

Enkiten omfattade nio fragor om hur kontaktpersonerna sig pa de
nétverkstraffar, kontaktpersonstraffar som anordnats. I tabellerna ned-
an jamstélls "drogforebygarnas triffar” med Goteborgs motsvarighet
“kontaktnitsmoten”

Tabell 12. Fragor om triffarna (andel i procent, n=69 utom Gbg, n=36
Gbg)

Instammer Instammer Tar delvis Tar helt
helt delvis avstand avstand
Utom Utom Utom Utom
Géte- G;’;f' Giite- G;’;e' Géte- Glf;‘*' Géte- G;*;e'
borg E borg 9 borg " borg 9
Traffarna har ett
intressant innehall 65 58 33 25 0 14 0 0
Traffarna har ett
aktuellt innehall 67 67 32 28 0 3 0 0
Drogférebyggarnas
verksamhet tillfér mig
ny kunskap 35 - 42 - 3 - 0 -
Kontakindtsmétena
tilliér mig ny kunskap - 39 - 42 - 17 - 0

Det fanns en mycket stor samstimmighet kring att traffarna haft
intressant och aktuellt innehall och att de gav ny kunskap. Skillnaden
mellan svaren i Géteborg och utom Géteborg var sma och kan eventu-
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ellt hinforas till att traffarnas uppldaggning och syfte inte var fullt jam-

forbart.

Tabell 13, Fragor om verksamhet , (andel i procent n=69 utom Gbg, n=36

Gbg)

Instammer
helt

Instammer Tar delvis Tar helt
delvis avstand avstand

Utom
Gote- Gite-
borg  borg
Drogfirebyggamas
verksamhet ar viktig 1 mitt
professionella nétverk 58

Drogfiirebyggarmas

verksamhet &r ett stéd i

mitt alkohol- och
drogskadeférebyggande

arbete 57

Kontaktnatsmétena &r
viktiga i mitt
professionella natverk 53

Kontaktnatsmotena ar ett

stad i mitt alkohol- och
drogskadefdrebyggande

arbete 56

Utomn Utomn
Gote- Gite- Gote- Gite- Gite-
borg borg borg borg borg

12 1

25 14 6

22 17 0

En hog andel anser att traffarna i natverket dr ett viktigt inslag i deras
professionella ndtverk och att de utgor ett stod i arbetet (tabell 13).
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Tabell 14, Fragor om delaktighet i nitverket, VG-regionen utom Géteborg
(andel i procent n=69)

Tar
Instammer Instammer delvis Tar helt
helt delvis  avstdnd avstand

Jag engagerar mig i drogfdrebyggarnas
verksamhet 23 57 13 4
Jag kénner mig delaktig i drogfirebyggamas
verksamhet 25 52 16 7
Jag brukar prioritera deltagande i
drogfirebyggarnas tréaffar 41 45 12 3
Jag brukar delta med programpunkter pd
drogfiirebyggaras idébytardagar 7 41 29 20

Tabell 15, Fragor om delaktighet i nitverket, Goteborg ( andel i procent
n=36)

Tar
Instdémmer Instdmmer delvis Tar helt
helt delvis  avstand avstand

Jag engagerar mig i kontaktnatsmdtena 3 53 11 3
Jag kénner mig delaktig i kontaktnatsmétena 39 17 1 3
Jag brukar prioritera deltagande i
kontakinatsmétena 28 50 14 6
Jag brukar delta med programpunkter pa
kontaktn&tsmétena 3 50 28 14

Pa fragorna om delaktighet i nitverket svarade bara cirka en tred-
jedel att de instimmer helt i de givna pastdendena (tabell 14 och 15).
Cirka 20 procent tog helt eller delvis avstand. Detta kan tyda pa att det
finns en potential ndr det giller att utveckla delaktigheten i nétverken,
framfor allt nir det giller att sjélv bidraga med programpunkter vid
erfarenhetsutbytet.
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Tabell 16, Om utbildningar och seminarier G6teborg (andel i procent
n=36)

Tar
Instdammer Instimmer delvis Tar helt
helt delvis avstand avstand
De har ett intressant innehall 56 M 3 0
De har ett aktuellt innehall T2 14 3 0
De &r ett stod i mitt adf-arbete 58 31 0 0
Jag brukar prioritera att delta i dessa 64 22 3 0

Det var en klar majoritet som uppskattade de utbildningar och semi-
narier som anordnats i Goteborg (tabell 16).

Eftersom verksamheten i VG-regionen och Goteborg inte ér fullt
jamforbar lades fragan om utbildningar och seminarier till i den enkt
som gjordes i Goteborg.

Utbildning alkohol och narkotikaprevention
Efter anbudsgivning uppdrog VAD-gruppen ét Socialmedicinska av-
delningen vid Géteborgs Universitet att anordna en 10p kurs i alkohol-
och narkotikaprevention.

Kursens mal var att

o ge kunskaper om alkohol- och narkotikakonsumtion-
verkningsmekanismer, epidemiologi och konsekvenser

o ge kunskaper om metoder for prevention av alkohol- och nar-
kotikaskador samt deras vetenskapliga evidens

+ belysa betydelsen av genus och andra sociala faktorer for alko-
hol- och narkotikaprevention

o Oka fardigheten att kommunicera med relevanta aktorer

o Oka kunskapen om olika riskgrupper och forstaelsen for hur
man kan arbeta med riskgrupper
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Innehall

o Alkohol- och narkotikakonsumtion - verkningsmekanismer,
epidemiologi och konsekvenser

o Evidensbaserad teori och metod for alkohol- och narkotikapre-
vention

«  Ungdomar och alkohol- och narkotikaprevention

« Hailsopolitiska metoder

o IT-workshop

o Kommunikation/pedagogik

o Projektarbete inom egen forvaltning.

Foreldsare valdes har valts fran olika kunskapsomridden som in-
stitutionerna for socialt arbete, neuropsykiatri, psykologi, socialme-
dicin och forvaltningshogskolan vid Goteborgs Universitet, samt
Kunskapskallar ‘'n i Goteborg, Statens Folkhilsoinstitut och SORAD i
Stockholm. Totalt engagerades vid senaste kursen 17 olika personer
som foreldsare.

Omfattning

Kurserna omfattade 10 p och forlades 6ver ett ar, med foreldsningar,
seminarier och grupparbeten koncentrerade till en heldag varannan
vecka.

Urval av deltagare

Det var bestillaren, VAD-gruppen som avgjorde vilka av de deltagare
som sokt utbildningen som ocksa skulle antas. Forutsattningen var all-
mén behorighet till hogskolestudier (for att fa universitetspodng) samt
arbete som drogsamordnare eller motsvarande. Vid forsta kurstillfil-
let var en 6vervigande del av deltagarna fran Géteborgs kommun. Vid
andra kurstillfillet antogs samtliga s6kande, huvudsakligen fran andra
kommuner dn Géteborg.

Utbildade
Totalt antogs 46 personer till de tvd utbildningarna som anordnades.
Vid arsskiftet 2005/06 hade 29 fullfsljt utbildningen.
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Resultat, deltagarnas syn

Vid tva tillfallen per kurs, vid mitten av kursen och i slutet, fick del-
tagarna gora en SWOT-analys om hur de sag pa kursen. Nedan (figur
3) aterges resultatet av en sddan analys i sin helhet fran mittkursvirde-

ringen i oktober 2003

Figur 3, SWOT-analys mittkursutvirdering 2003

Styrka-firdelar

Bra bredd i forelasningama

Bade évergripande och konkret arbete

Tiden — méjlighet for reflektioner
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ungdomar t.ex. X. Mer sant!

Mer konkreta praktiska farelasningar an tidigare.
X pga. Praktisk Gvning

Egna dagar=Bra

Kritisk granskning av information om alkohol och
prevention.

Diskuterat egna varderingar.

Fokus pa ungdomar.

Kontaktskapande.

Bra med mer sociala aspekter denna termin.
"Hogt i tak”

Idéer

Mdijlighet och tid till diskussion.

Kompetensen hos kursdeltagare/ledare.
Bredden och manga perspektiv.
Grupparbetena
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Kontakter och nétverk
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Svagheter — Nackdelar
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Dalig bredd/oversikt angaende arbetsplatsprevention
och strukturellt vimsigt.
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Uteblivna forelasare.
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FOR LITE OM NARKOTIKA
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disk.
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en del [foreslar Z)
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Gruppens kunskap och erfarenheter.
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Mer forelasningar av Z
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till forelasaren.

Frustration &ver dalig forankring ute i verksamheterna
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Telefonintervjuerna med ett slumpmissigt urval av deltagarna, re-
dovisas nedan.

Okade kunskaper

Samtliga intervjuade ansédg att deras kunskaper inom preventionsom-
radet okat. Kursen upplevdes som gediget upplagd och ambitios. Det
hade varit hog kvalité pa foreldsare. Ménga pekade pa att de fatt en
storre forstaelse/respekt for hur omfattande preventionsarbete inom
det hir omrédet kan vara. Flera tyckte att de numera hade bittre forut-
sattningar att ta diskussioner med beslutsfattare och driva fragor med
storre sjalvfortroende.

"Mer medveten om hur det fungerar och hdnger ihop. Kan ta diskus-
sioner med andra biittre.”

”I och med att man gar en utbildning borjar man stdlla sig fragan;
varfor gor jag detta [arbete], det dr bra tycker jag och det giller att
halla kvar detta.”

Okade fardigheter
De allra flesta ansag att kursen gav dem kunskaper och verktyg for att
arbeta med alkohol och drogprevention i kommunen.

"Nir jag moter olika situationer i arbetet har jag material fran fore-
lasningar, litteratur osv. att ga tillbaka till”

”Jag kan driva fragor pd ett annat sitt. Jag tycker jag dr béttre pa att
halla mig ajour”

Fyra intervjuade pekade pa att kursen innehallit for fa inslag av prak-
tiskt preventionsarbete, metoder i det dagliga arbetet. Men samtidigt

fanns en acceptans for att detta varit en kurs med en teoretisk ansats.

”"Den biten hur man skall arbeta med skola - fordldrar kunde man
lagt mera krut pa”

Kursen verkade ha bidragit till att deltagarna har utokat sitt nitverk
pa sa sitt att de haft kontakter med varandra dven efter kursen.

41



”Ja jag tycker det har blivit ett ndtverk av dem som gick pa kursen

Utformning

Kursdeltagarna var 6verlag mycket néjda med upplaggningen av kur-
sen. Enstaka hade invdndningar mot att kursen var for omfattande
tidsméssigt. De invdndningar som berdrde organisationen av kursen
handlade om oklarheter med tider, foreldsningar som flyttats och att
for mycket tid lagts p& gruppdiskussioner. Nagon var missnéjd med
handledningen for det enskilda arbetet.

"Kursen var ambitiost upplagd. Tycker att de delar som man kan
begdira fanns med. Vi hade samma fragor, vi som kom fran kommu-
nerna och det gav mycket att diskutera med de andra.”

De tva delmomenten kollegiegranskning och eget arbete ansags av
dem som gjorde momenten som nyttiga och lirorika, speciellt kollegie-
granskningen. I intervjuurvalet dr det dock flera som inte fullfoljt bada
momenten.

”[Kollegiegranskningen] En metod som man borde arbeta med lite
da och da i det vanliga arbetet.”

”Ja jag har haft nytta av det for det blev sedan en del i min utvirde-
ring av det alkoholpolitiska programmet som jag hade som en arbets-

uppgift.”

Relevans

Hilften av de intervjuade ansag att kursinnehéllet stimt vil med de
behov de hade i sitt arbete. Hilften ansag att kursinnehallet mer borde
fokuserats mot arbete mot barn och ungdom, eller metoder och arbets-
satt.

"Kursen var ambitiost upplagd. Tycker att de delar som man kan
begira fanns med.”

”Jag ville ha mer en helhet, vad man kan gora och hur skall helheten
se ut. Att beta ner till: Vad dr praktiskt genomforbart. Man blir lite

allergisk mot allt det hir med att det skall vara evidensbaserat.”
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Kvalité
Deltagarna ansag genomgaende att foreldsare och kurslitteratur hallit

hog kvalité. Synpunkter pa handledning har inte gétt att bedéma i det
hér urvalet eftersom s& manga av intervjupersonerna inte fullfoljt de

delarna.
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Alkohol-
och drogskadeférebyggande

arbete i kommunerna

I alkoholhandlingsplanen finns ndgra omraden f6r utveckling som spe-
ciellt berér kommuner. Vi stéllde vid intervjun fragor om kommunen
hade verksamhet inom dessa omraden. I tabellen nedan (tabell 17) har
vi gjort en sammanstéllning av dessa svar. Dir anges de kommuner
som hade siadan verksamhet, men vi har inte haft nagon maojlighet att
bedoma vare sig omfattning eller kvalité i verksamheten, bara konsta-

tera om den forekom eller inte.

Tabell 17, Kommunernas arbete i relation till alkoholhandlingsplanen

(antal)

Kommuner som
rapporterar nagon
sadan verksamhet

Arbete riktat till riskgrupper

Utveckling av vard och behandling

Arbete for att paverka tillgénglighet, utéver medverkan
i visaleg.nu

Kompetensutveckling

Opinionsbildning

Félja upp konsumtions- och skadeutvecklingen, utéver
drogvaneundersckningar bland tonaringar.

Antal kommuner + regioner Gbg

38
19

37
31
44

17
53

Sex procent av kommunerna/regioner som rapporterade verksam-
het pé alla omraden, 23 procent som rapporterade fem, 19 procent fyra,

32 procent 3 och 6 procent ett omrade.
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Sarskilda stédinsatser for riskgrupper

och individer med riskbeteende

Hér rapporterade intervjupersonerna oftast verksamheter riktade till
barn till missbrukare eller till ungdomar mellan 16 och 20 ar. Ung-
domsverksamheten var oftast i form av gruppverksamhet med sam-
talsgrupper for tjejer eller killar med sociala problem eller insatser for
ungdomar som inte fullfoljt sin gymnasieutbildning eller haft svart att
fa fotfaste p& arbetsmarkanden. I nagon kommun tog man upp alko-
holfragor i ett behandlingsprogram for unga kriminella och diskute-
rade hur alkoholbruket samspelar med deras kriminalitet.

Vi har en grupp for barn till missbrukare. Vi har ocksa speciella
insatser for unga gravida kvinnor. Kommunen ordnar sommarverk-
samhet for barn med sdrskilda behov, och ligerverksamhet for ung-
domar.

Vard- och behandlingsinsatser

Flera kommuner arbetade for att utveckla vard till ungdomar eller
missbruksvard pd hemmaplan f6r att minska behovet av (dyrare) insti-
tutionsplaceringar. En kommun rapporterade forsok med att utveckla
mycket tidiga vardkontakter for ungdomar som gripits av polisen for
narkotikamissbruk. Nagra enstaka rapporterade att de arbetade pa att
utveckla vérd till dldre missbrukare med dubbeldiagnos, eller bedrev
aktiv uppsokande verksamhet bland missbrukare. En kommun rap-
porterade att man anordnar temakvillar med féredrag och samtal for
anhoriga till missbrukare.

Vi arbetar for att utveckla tidiga insatser for ungdomar. Nu forsoker
vi se hur vi tillsammans med polisen kan agera ndr ndagon ungdom
tagits for ringa narkotikabrott. Erbjuda ett mer genomarbetat pro-
gram.

Begransad tillgang till alkoholdrycker

I detta avsnitt redovisas insatser av typen tillsyn av folkolsforsalj-
ning, utbildning av restaurangpersonal i ansvarsfull alkoholhantering,
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antilangningskampanjer och insatser for att minska langning av ut-
landskopt alkohol.

Samtliga kommuner utom Goéteborg var i slutet av den undersokta
perioden med i Lénsstyrelsens verksamhet visaleg.nu. (Blanck, Spak
2005) Goteborg hade en egen satsning, med likartad utformning. Detta
innebar att kommunerna skall bedriva en uppsokande verksambhet till
handlare som séljer tobak och folkol. Hur engagerade man var varierar
mellan kommunerna, men en uppfoljning fran FHI ( i Blanck, Spak
2005 s. 9) visade att linets kommuner hade en hogre andel uppsokta
handlare 4n riket i genomsnitt.

I de kommuner dér intervjupersonerna hade uppgifter om hur till-
synen av handlare och restauranger skottes, angav man oftast att denna
tillsyn hanterades bra och att man inte hade nagra problem med res-
taurangigare som misskott sig. I nagra kustkommuner var man mycket
nojd med samverkan med restaurangniringen och kommunen arrang-
erade speciella utbildningstillfillen pa forsommaren for den personal
som arbetade pd sommarrestaurangerna.

I en kommun hade en storre satsning for att inféra ansvarsfull alko-
holservering pagatt under utvarderingsperioden och denna fick dven
fatt efterfoljare i nagra andra kommuner i regionen.

I samband med fragan om arbete for att paverka tillgingligheten
stilldes ocksé fragan om man diskuterat den okade tillgidnglighet som
det innebdr att kopt/smugglad alkohol siljs vidare. Fragan hade disku-
terats i flertalet kommuner, men det var inga kommuner som rapporte-
rade nagon konkret insats pa omradet, utéver att man tipsat polisen.

Vi arbetar tillsammans mellan polis, socialtjdnst, och miljo-och hdl-
soskydd ndr det galler tillsynen. Vi har diskuterat utlandskopt alko-
hol, polisen har gjort flera tillslag och har bra bevakning.

Fordjupad kompetens bland de yrkesgrupper som kan
forebygga alkoholskador

En stor del av kommunerna rapporterade insatser pa det hiar omrédet.
Det édr framforallt gruppen ldrare som erbjudits utbildningar, liksom
personalgrupper som moéter nyblivna eller blivande fordldrar. Utbild-
ningar for personal som skall arbeta med barn till missbrukare hade
ocksa forekommit. Omfattningen var mycket varierande fran nagra en-
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staka lérare, till omfattande utbildningsprogram riktade till alla ldrare
pa ett visst stadium. Det vanligaste var utbildningsinsatser som berorde
10-30 personer per utbildningstillfalle.

Nir det giller samordnarens eller kontaktpersonens egen kompe-
tensutveckling hade de flesta genomgatt kortare utbildningar i form av
konferenser, dagskurser eller de utbildningsdagar som alkoholkommit-
tén och mobilisering mot narkotika anordnat.

Det dr 43 kontaktpersoner och/eller drogsamordnare som har gitt
den 10 poédngskurs i alkohol- och narkotikaprevention som anordnats
pa initiativ av VAD-gruppen i regionen.

Ja BVC, MVC och lirare, men lirare dr svart att nd manga. 15-20
har ndtts vid fem halvdagar under ett ar. Fragan dr om man skall

upprepa den.

Att folja upp konsumtions- och skadeutvecklingen.

Tabell 18, Drogvaneundersokningar

Antal kommuner

Drogvaneundersokning ak 9 39
Drogvaneundersokning andra ak grundskol. 13
Drogvaneunderstkning gymnasiet 14
Ingen drogvaneundersékning 3
Ingen uppgift 0

Tabellen beriknad pa 49 kommuner (Dalsland 5, G6teborg 1)

Flertalet kommuner hade kartlagt ungdomars drogvanor i form av
enkdtundersokningar i skolan, i nagra fall vid flera tillfillen under pe-
rioden 2003-2005 (tabell 18). Négra fa kommuner hade valt att gora
undersokningar varje dr, men vanligast var att man gjort en eller ett par
undersokningar under de hir aren.
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Drogvaneundersokningarna har presenterats pa de skolor dir de
gjorts, ofta for bade elever och personal, de har presenterats i politiska
ndmnder och de har anvints som diskussionsunderlag med elever eller
foréldrar. Statistiken har anvints for mélformuleringar i de lokala drog-
politiska programmen och i vélfardsbokslut. Flera kommuner rappor-
terade stort intresse fran lokalpressen for de hiar undersékningarna.

Diéremot var det betydligt firre kommuner, ett tjugotal, som rap-
porterade att de fljt eller kartlagt den lokala missbrukssituationen pa
andra sitt, t.ex. genom att folja forsaljningsstatistik fran systembolaget
eller motsvarande statistik for restaurangforsiljning, eller kartlagt och
dokumenterat alkoholens konsekvenser i sin kommun genom att re-
dovisa alkoholrelaterad sjuklighet och dodlighet eller vard av missbru-
kare, antal och kostnader. Det var ocksa séllsynt att man beskrivit kom-
munens samlade insatser for att forebygga alkohol- och drogskador i
form av insatser till riskgrupper, tillsynsverksamhet restauranger och
affarer, liksom att man skaffat sig djupare kunskap om hur undervis-
ningen i skolan utformas.

Finns drogsamordnare i kommunen?

Tabell 19 Drogsamordnare - utveckling (antal)

Forsta intervju Andra intervjun
Har samordnare 34 18 (varav 2 permanent)
Har inte 12 31
Uppgift saknas 3 0

Av linets 49 kommuner var det 40 kommuner som under den un-
dersokta perioden haft drogsamordnare eller motsvarande resurs med
bidrag fran ldnsstyrelsen. I kommuner som inte haft drogsamordnare
har uppgiften delvis skotts av folkhdlsosamordnaren.

En avgorande faktor for om en kommun behéller sin drogsamord-
nare eller ej var om det finns statsbidrag for tjansten eller inte. I vart
material dr det bara tvd kommuner som beslutat behélla sin drogsam-
ordnare efter det att statsbidraget upphort.
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Malgrupper

Barn och ungdomar ndmndes som en viktig malgrupp i samtliga kom-
muner. Fordldrar nimndes ocksa i flertalet kommuner som en viktig
malgrupp, men da som en indirekt vdg att paverka ungdomar. I nigra
kommuner diskuterade man att fordldrarna var viktiga forebilder for
ungdomar, men pé fragan om man med detta menade att det var vik-
tigt att fordldrar inte drack eller var mattliga med alkohol, blev svaret

ofta att man menade att fordldrar tydligt skall visa sin instdllning till
alkohol.

*Vildigt lite diskuteras runt vuxna.”

“Fordldrarna dr den viktigaste malgruppen i sin roll som fordlder,
positiva forebilder for sina barn.”

I tre kommuner nimnde man foreningar som en viktig malgrupp
for insatser, d& ofta foreningar som engagerar manga ungdomar som
idrottsforeningar.

Det var ett fital, tre, kommuner som namner andra malgrupper som
unga vuxna (20-25 ar) eller vuxna. I en kommun pégick diskussioner
om att vidga malgruppen och vissa insatser riktade till studenter hade
paborjats. Nagra intervjuade upplevde det som ett problem att man dis-
kuterade vuxnas alkoholvanor sa lite.

Ungas delaktighet

Ungdomarna i kommunerna engagerades sillan i arbetet med att ut-
forma det forebyggande arbetet, utom nér det giller att vara med och
arrangera till exempel en drogfri skolavslutning. De flesta intervjuade
tyckte det dr viktigt att engagera ungdomar, men de upplevde svarighe-
ter att hitta bra former for att f4 med ungdomar i arbetet.

"De dr i stora drag passiva mottagare. Vi har ett ungdomsrad, men
det fanns inget intresse for de hdr fragorna ddr”

”Vi har haft radslag med ungdomar vid ett par tillfillen bade pa sko-
lan och fritidsgarden kring vad man kan gora drogforebyggande...”
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“De sdger mer vuxenndrvaro, stod fran vuxna, vettiga sysselsdttning-
ar, ndgonstans att vara, ndgot att gora. De vill att vi skall finnas ddir
som stod, sdga ifrdn och sdtta tydliga regler”

Drogfria nojen for ungdomar

Det hade inte skett ndgon utveckling nir det giller drogfria néjen for
tonaringar mellan de bada intervjutillfillena. Kommunerna satsade en-
ligt uppgift pa samma nivé ndr det giller fritidsgardsverksamhet och
drogfria skolavslutningar. Nagra kommuner hade 6kat sina insatser for
sommarlediga ungdomar. Flera kommuner rapporterade att det blivit
svarare att fa ungdomar att komma pa de drogfria arrangemang som
anordnades.

Arenor for alkohol-
och drogskadeférebyggande arbete

Skola

Det var fa intervjupersoner (10) som gjort kartlaggningar av hur sko-
lans arbete pa detta omrade var upplagt. De flesta rapporterade ingen
eller ytlig kunskap om hur det gick till. En mycket vanlig kommentar
var den har:

“Det beror helt och hallet pa de lidrare som jobbar ddr. Var och en
har sin egen modell.”

Alkohol- och drogundervisningen verkade i stor utstrickning vara
odokumenterad; analogt fanns inte heller nagra rapporter om att un-
dervisningen utvérderats.

Ingen kommun anvinde evidensbaserade undervisningsprogram-
program, som Steg for steg, pa samtliga skolor i kommunen. Daremot
anvandes detta program pa nagra enstaka skolor i regionen.

Ett vanligt svar var att man holl pa att utveckla olika former av dmnet
livskunskap i skolan. Livskunskap var dock langt fran nagot enhetligt
begrepp, utan utformades pa varje skola och inneholl fler moment/mal
an sadana som ror alkohol och andra droger. En hel del fortbildnings-
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insatser hade dgnats at detta i kommunerna. I manga fall hade verk-
samheten, som syftade till att ga som en rod trad genom flera skolar
fran mellanstadiet och vidare upp genom hogstadiet, bara hunnit star-
ta. Insatserna var ocksa i hog grad koncentrerade till grundskolan, det
drogforebyggande arbetet pd gymnasieskolan verkade vara sillsynt.

Dokumenterade program, det vill siga program som finns atergivna
i skriftlig form, anviandes bara i begransad omfattning och pé enstaka
skolor i varje kommun. De vanligaste var Charlie, Birgitta Kimbers
material Livskunskap, Livsviktigt, Lions Quest, Dialog materialet fran
Lansnykterhetsforbundet Véstra Gétaland. (se Undervisningsprogram
efter referenslistan)

Foraldrar

Tabell 20. Typer av forildrainformation, antal kommuner (n=52)

Férsta intervjun Andra intervjun
Storféreldsning 32 37
Studiecirklar 19 19
Klassvis information - 12

Definition: Storféreldsning — allmént riktad inbjudan till fler féréldrar &n en
klass, ofta till flera arskullar, i aula eller liknande, Studiecirklar — verksamhet
genom studieférbund, i mindre grupp an 15-20, Klassvis information — bara
féraldrarna till en viss klass deltar.

Det fanns en mycket stor variation i kommunernas insatser for att
né fordldrar i det alkohol och drogskadeférebyggande arbetet. Det van-
ligaste var att man anordnade aulaforeldsningar dit hogstadieforaldrar
eller alla foraldrar inbjods (tabell 20). Négra foreldsares namn namndes
ofta i dessa ssmmanhang och de foreldsningarna handlade om hur man
forstar sig pa sin tonaring och kan handla i olika vanliga situationer. Ett
annat vanligt inslag pa aulasammankomster var att man visade filmen
Brandstegen som producerats av gymnasieelever och vuxna vid Medi-
acenter i Stenungsund. Filmen skildrar hur en ung man med lovande
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framtidsutsikter, kommer i kontakt med narkotika och hur han direfter
successivt slds ut och sa smaningom avlider i en olycka under ett nar-
kotikarus.

Det var firre kommuner som rapporterade verksamhet som riktar
sig till mindre grupper fordldrar som studiecirklar eller information/
diskussion klassvis Det sistnimnda var det bara var fjairde kommun
som rapporterade. Nar det giller studiecirklar rapporterade en del
kommuner som har eller har haft detta att det blivit betydligt svarare
att engagera forildrar in denna form av foraldrainformation de senaste
dren. Nar man kanske tidigare haft sa mycket som ett par studiecirklar
per klass fick man numera néja sig med en cirkel per skola.

Ingen kommun rapporterade att man haft ett systematiskt program
for sin forildrainformation som aterkom Aar fran ar, utan i de flesta fall
var det beroende av intresse fran skolan och/eller engagerade studiefor-
bund. Vi sag inte heller att man under den undersokta perioden forsokt
forma sig till en sadan systematik i foraldrainformationen i nagra kom-
muner, utan verksamheten bedrevs i stor utstriackning ad hoc.

Detaljerad uppfoljning i form av statistik 6ver deltagande satt i re-
lation till malgruppens storlek saknades. Utvirderingar i form av en-
katundersokningar eller intervjuer av vad mélgruppen tyckte om den
information de far, var séllsynta.

Foreningar
Nistan alla kommuner hade sokt samarbete med nagra eller manga
foreningar nar det giller alkohol- och drogskadeforebyggande arbete. I
atta kommuner/stadsdelar hade man genomfort utbildning for ledare i
en eller flera foreningar. I atta kommuner hade man pa nagot sitt vill-
korat sitt kommunala bidrag till féreningen genom att féreningen skall
ha en dokumenterad policy pa omradet och/eller utsedda kontaktper-
soner, som far utbildning. I en kommun erbjod man féreningen ett ex-
tra bidrag om 3 000 kr for att foreningarna skulle medverka i en studie-
cirkel med flera triffar om foéreningars roll i det alkohol och drogskade-
forebyggande arbetet. Detta var ett enstaka forsok vilket resultatet blev
jamfort med om man inte erbjudit denna summa ar oklart.
Kontakterna med foreningar handlade sa vitt vi kunde se ofta om
konkreta erbjudanden/krav fran kommunen och mer sillan om férut-
sattningslosa diskussioner om hur foreningen tyckte att man ville sam-
verka med kommunen.
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Allmanhet - Opinionsbildning
I den nationella handlingsplanen for att forebygga alkoholskador (prop
2000/01:20, s 51) angav regeringen opinionsbildning som ett viktigt

medel:

“Informationen om och opinionsbildningen kring bruk av alkohol,
dess risker och skadeverkningar bor forstirkas, savil pa nationell
som pa lokal niva. Opinionsbildningen bor bidra till ett okat indivi-
duellt ansvarstagande ndr det galler mattfulla alkoholvanor, alkohol-
frihet i trafiken, pa arbetsplatser och under graviditet och minskad
konsumtion av illegal alkohol.”

Kommunernas opinionsbildande insatser, sa som de rapporterades
av intervjupersonerna, varierade kraftigt mellan kommunerna. Har
dterges nagra exempel:

Aktivt deltagande i riksomfattande kampanj "Don"t drink and
drive, som ber6r alkohol och trafik, i Goteborg Knark ar Bajs
Antilangningskampanjer i samband med helger som lucia,
skolavslutning

Kontakter med lokalpressen for att uppmarksamma planerade
eller pdgaende insatser.

Insidndare och artiklar i lokalpress

Radioreklam, annonser

Inslag pad den egna kommunens hemsida, e-brev till storre
grupper

Eget producerat broschyrmaterial

Deltagande i arrangemang riktade till allmédnheten som mass-
sor, friskvardens dag.

Information till lokala politiker

Med undantag av ndgon kommun som pa egen hand lagt upp en fler-
arig kampanj med ménga olika inslag, hade arbetet att bedriva opini-
onsbildning varit en liten del av intervjupersonernas arbete. Innehallet
i opinionsbildningen har haft samma huvudinriktning som det 6vriga
arbetet, fokus var barn och ungdomar ibland via fordldrarna. Riskerna
med alkoholkonsumtion i allmdnhet och vuxnas alkoholkonsumtion
var betydligt séllsyntare i opinionsbildningen.
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Nistan samtliga intervjupersoner rapporterade att de har mycket
goda kontakter med lokal press och i vissa fall lokal radio. De brukade
ocksa meddela dessa nér de hade verksamheter som de ville skapa upp-
marksamhet kring. I nigra fall hade presskontakterna utvecklats s att
man mer eller mindre regelbundet skrivit insédndare eller kronikor.

Trafik
Minga kommuner, 19 st, rapporterade att de genomfort satsningar i
kampanjen Don't drink and drive (Vagverket, 2005), visat filmen
Lange Leve livet, oftast for gymnasieelever, men i nagra fall ocksé for
allménheten. Nagra kommuner planerade dessa inslag i framtiden. Ut-
over detta forekom i ett par kommuner forsok med insatser i samband
med rattonykterhet av Skellefteamodell, vilket innebar ett erbjudande
om vardinsats i samband med misstanke om rattonykterhet, (Skellef-
tedmodell, 2005 ) och ytterligare nigra planerar for detta..
Kommunala initiativ for att forsoka fa 6kad provtagning vid vagkan-
ten eller andra insatser nér det giller trafikonykterhet rapporterades
fran ett fatal kommuner. I ett par kommuner hade man diskussioner
om att infora alkolds pa den kommunala bilparken och hade arrangerat
visningar av hur sddan utrustning fungerar.

Arbetsliv

Nir det gdllde insatser riktade for att forebygga alkohol- och drogska-
dor och samverkan med nidringslivet var det bara 11 kommuner som
rapporterar nagon sadan verksamhet, oftast i liten omfattning.

”[vi har kontakter med foretaget X], vi har etablerat samverkan med
kamratstodet som finns ddr”

“Haft triffar med siiker och trygg kommun och ddr dr en grupp som
arbetar med arbetsplatser. Facken kommunal, metall facken dr repre-
senterade. Aven de stora foretagens personalavdelningar dr represen-
terade, ddr och vi har hdllit foredrag om dolt missbruk och sadant.
Stort intresse for detta.”

I sin egenskap av arbetsgivare hade kommunerna sjélva sadan verk-
samhet vilket rapporterades av 15 kommuner.

54



Handlingsprogram

Tabell 21, Finns alkohol och drogpolitiska handlingsprogram (n=49)?

Forsta intervjun  Andra intervjun

Ja 34 46
Nej 11 3
Uppgift saknas 4 0

Tabell 22, Tidpunkt f6r programmens publicering

Antal
Ja, 04-05 15
Ja, 01-03 9
Ja, -00 22
Saknar program 3
Summa 49

Det var 46 kommuner som hade alkohol- och drogpolitiska hand-
lingsprogram (tabell 21).

Det har varit en uppgift for flera av samordnarna att hélla samman
arbetet med att skriva nya program eller revidera de gamla. Nagra upp-
gav ocksa att de kommer att fa svara for den arliga redovisning av hur
programarbetet fortskrider. Det var flera kommuner som hade pro-
gram som tillkom f6r mer 4n fem ar sedan (tabell 22). I ndgra kom-
muner uppgav man att man gjort program som skulle ha foljts av mer
konkreta handlingsplaner, men att detta inte skett.

Intervjupersonernas uppfattning om programmens virde som verk-
tyg i det dagliga arbetet var ganska entydig; de ansag att programmen
ofta var for allmént hallna, svara att tolka, de hade otydlig ansvarsfor-
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delning och var for déligt kdnda i hela den kommunala organisationen
for att fungera som styrinstrument.

I nagra kommuner avsag man att f6lja upp programmen arligen men
vi har i den hdr undersokningen inget exempel pé att man genomfort
négon sadan uppfoljning och ddr upptickt brister i genomforandet av
programmet som fatt konkreta resultat i form av krav fran kommun-
ledningen att forvaltningen eller verksamheten skérper sina insatser.
Forvantningarna pé att nagot konkret skall ske verkar vara lagt stallda.
I en kommun sdg man ocksa att programmets formuleringar pa for-
valtningsniva inte fungerat — det hade inte skett nagot alls av det som
en av forvaltningen sjilv bestamt att den skulle utfora. D& valde man att
revidera programmet.

Vi har vid intervjuerna inte funnit nagon kommun dir man i pro-
grammet eller i anslutning till att programmet antagits, tydligt avsatt
resurser, personal eller ekonomiska medel f6r programmets genomfor-
ande. Programmen inneholl ddremot ofta ndgon slags ansvarsfordel-
ning dér olika verksamheter fordelas mellan kommunala férvaltningar.
Inte heller i de program dédr man angav ansvarsfordelning for de olika
insatserna fanns nagot resonemang om vilka resurser som skulle kravas
for att genomfora de ofta omfattande insatser som foreslogs. Lat oss ta
ett exempel:

"Mal; Motverka nyrekrytering till missbruk genom att nd hogkonsu-
menter och andra riskutsatta. Effektmal; Tidig upptickt av dem som
har ett riskbruk av alkohol och andra droger. Tidig upptdickt av barn
med riskbeteende. Minskat berusningsdrickande och minskad total-
konsumtion. Hojd alkohol och tobaksdebut (sannolikt menas hojd dl-
der, var anm.) Minskade skadeverkningar for individ och samhille.”

Kommunfullmiktige angavs som ytterst ansvarig for att genomfora
atgarder och kommunstyrelsen skall “verka for att 6ronmérkta medel
avsitts i budgeten for det drogforebyggande arbetet”, men lite lingre
fram stod det ”Varje verksamhet ansvarar for att det finns medel avsatta
for atgarderna. Varje namnd och forvaltning ansvarar inom sitt omrade
for att upprattad handlingsplan fullf6ljs” Med andra ord: Arbetet skulle
ske inom befintliga ekonomiska och personella ramar.

Vi har inom ramen f6r den hér rapporten inte gjort nagon heltack-
ande genomgang av samtliga program, men ddremot studerat ett tjugo-
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tal program oversiktligt. Programmen valdes for att fa representation
fran kommuner av olika storlek. Vid denna genomldsning finner man
bland annat:

Programmen hade (alltfor) ambitiosa mal dels i forhallande till vad
som dr mojligt att gora inom de ramar som en kommun normalt arbe-
tar, dels med hénsyn till att man inte avsatt resurser f6r genomforan-
det.

Formuleringar av det hdr slaget var inte ovanliga:

"Barn och ungdomar under 18 dr skall inte anvinda alkohol”

Kommuninnevdnarnas konsumtion av alkohol skall vara dterhdll-

»

sam

Programmen var ofta mycket breda i sin ansats, de omfattade nas-
tan alla samhéllsomrdden andra program avgriansades bara till att gilla
barn och ungdomar.

« Det fanns en svag koppling mellan mal och medel.

o Programmen var allmént hillna och manga mél var inte moj-
liga att utvérdera.

o Programmen verkade ha kort hallbarhetstid. Flera kommuner
avsdg redan att revidera program som bara var tva-tre ar gam-
la.

o Resursfragan berordes inte i programmen

57



Ekonomiska resurser

Tabell 23 Ekonomiska resurser bara for ADF-arbete

Antal forsta int. Antal sista int.
Inga, samla vid behov 18 22
<30 000 3 6
31 000 - 60 000 4 6
61 000 —150 000 6 9
>151 000 1 3
Oklart/ingen uppgift 17 3
Summa 49 49

Det var séllsynt att kommunerna anslagit nagra storre summor
pengar for att genomfora alkohol- och drogskadeférebyggande verk-
samhet, ADF (tabell 23). Detta var dock inte nagot som intervjuperso-
nerna spontant tar upp, utan de verkade anse det var helt i sin ordning
att man forsokte samla resurser bland samverkande parter nir behov
uppstod. De kommuner som hade 6ronmirkta medel anvinde dessa i
huvudsak till féreldsare och utbildningsinsatser.

Mandat att utfora arbetet
Generellt sett kan samordnarnas arbetsuppgifter inom kommunernas
ADF-arbete kan sammanfattas i f6ljande:

» Kartldgga och uppritta handlingsplaner pa det férebyggande
omradet

o Driva det forebyggande arbetet, vilket dven kunde inkludera
direkt operativt informations- och upplysningsarbete.

o Utarbeta alkohol- och narkotikapolitiska program

« Folja upp dessa program

Pa fragan om vilket mandat man har i kommunerna f6r ADF-arbete
marktes en mycket positiv hallning hos en majoritet av de intervjuade

vid forsta intervjun. Nyckelord var; starkt stod, fria hinder, centrala
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uppdrag, drivande, kartligga, samverkan, stort handlingsutrymme, stora
forvintningar, diffust. Arbetet upplevdes av de flesta som sjalvstandigt
och att man uppskattade den stora friheten i hur arbetet skulle ldggas
upp. Samtidigt var det nagra som redan da angav att de tyckte mandatet
var svagt, luddigt och att de kinde att man fran olika hall inte gillade att
man tafsade pa deras omrdde. De beskrev sin roll i termer av att fungera
som rddgivare ’sa fron”, inspirera. Flera tog ocksa upp att de kdnner
starkt stod for sitt arbete bdde bland tjansteman och bland politiker:
"Det édr ganska inne att arbeta med drogférebyggande arbete nu”

Begreppet mandat har tva delar, dir den ena &dr uppdraget, och den
andra &r att detta uppdrag erkidnns av andra i organisationen. Nar det
giller uppdraget var mandatet for de intervjuade oftast relativt klart.
Nir det géllde den andra delen, att andra i den kommunala organisa-
tionen ocksé erkdnde detta uppdrag, tyckte de att arbetet varit betydligt
svarare. Det var i denna senare del vi ocksé sag att en tydlig forandring
intraffat mellan intervjutillfillena.

Tabell 24, Hur ser du pa ditt mandat, jimforelse mellan intervjutillfillena
(antal n=52)?

antal
Forbattrats 4
Of6randrat positivt 13
Férsamrats 17
Of6réndrat negativt 8
Ingen uppgift/oklart 10

Vid andra intervjun hade ldget férandrats i flera av kommunerna
(tabell 24). Som tidigare beskrivits hade samordnarverksamheten helt
lagts ned eller reducerats kraftigt i flera kommuner. Det stora intresse
som politiker och chefer tidigare visat uppgavs inte vara lika starkt nar
det handlade om att skjuta till resurser eller férandra verksamheter. Det
hade ocksa visat sig vara svart att paverka olika verksamheter i kom-
munen. En del intervjupersoner valde da att lata saken bero eller vinta
pa att ett tillfille gavs, ingen rapporterade att de tagit en mer 6ppen
strid i frdgan. Andra arbetade an mer intensivt for att sprida goda idéer,
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limna materialtips, genomfo6ra utbildningsinsatser och pa sa vis for-
soka fa med sig andra i det férebyggande arbetet. Manga verkade ocksé
fa arbeta mycket sjalva som upplysare, informator och utbildare i direkt
kontakt med malgruppen, framforallt ungdomar.

"Nir man pratar i allminna ordalag dr alla vildigt positiva, men
ndr det giller pengar och handling dr det staten som skall hjilpa till”

"Det finns stod for de hdr fragorna muntligt, men inte i praktiken.”

I de kommuner som hade alkohol- och drogpolitiska program var
det ofta samordnaren som hade som uppgift att f6lja upp hur program-
mets intentioner forverkligats i kommunen. De flesta undersokta kom-
munerna hade alkohol- och drogpolitiska program som antagits de
senaste tva dren (se avsnittet om handlingsprogram s.55). Det fanns
efter denna korta tid f4 exempel i det har materialet dir man kommit sa
langt att man gjort en sadan “revision”. Men i de fa fall déar det skett blev
samordnarens roll otydlig och strategin var snarare att revidera pro-
grammet istéllet for att fordndra verksamheten. Vid intervjun stilldes i
en del fall en hypotetisk fraga om hur man skulle agera om nagon for-
valtning inte skulle folja intentionerna i programmet och svaret blev da
oftast att man skulle "ligga lagt”. Man kunde inte verka genom direktiv
utan fick arbeta genom att forsoka inspirera till forandring.

Samverkan med primdrvarden

Det var bara ett fatal (5) av de intervjuade som hade nagorlunda syste-
matiska kunskaper om hur patientarbetet pa virdcentralerna inklusive
modrahilsovard och barnhilsovard ter sig vad giller om fragor kring
alkohol-, tobaks- och drogkonsumtion. Kunskaperna foref6ll vara batt-
re i modra- och barnhilsovard 4n inom distriktsldkarvéarden.

"Exakt hur det gar till vet jag inte. Ndr det giller ldkarna, vi har haft
stafettlikare under ndgra drs tid och da tror jag inte att man stiller
den sortens fragor”

”Jag har pratat med primdrvdrdschefer och tagit upp vikten av se-
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kunddrprevention inom vdrden, de haller med, men sedan dr det
svart att fa nagot praktiskt av det”

I flera kommuner hade man samverkat kring utbildningsinsatser for
att oka personalens kunskaper och firdigheter i radgivning om alko-
hol- och drogfragor till patienter inom mddra- och barnhilsovarden. I
négra fall deltog ldkare fran distriktsvarden.

Forutom de utbildningsinsatser som tidigare namnts verkar det inte
ha skett nagon storre utveckling pa det har omradet mellan de bada
intervjutillfillena. Att arbeta for att utveckla verksamheten inom detta
omrade var dock ndgot manga rapporterade att de girna skulle gora,
men det verkade finnas hinder for att komma till konkret handling.
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Overenstammelse
mal - resultat

I det forsta avsnittet jamfors mal och utfall for den verksamhet som
man med ett samlingsnamn kan beteckna som nitverksbyggande och
som utforts genom drogforebyggargrupperna i ldnets 48 kommuner
och inom den kommunala organisationen i Géteborgs Kommun. Ef-
tersom det inte fanns nagra operationaliserade mal i den plan som
Folkhilsokommittén fick utvecklingsmedel for, har vi ur denna plan
valt de omraden som gar att f6lja upp pa ett systematiskt satt.

Det foljande avsnittet handlar om den verksamhet som kommu-
nerna rapporterat i vdra intervjuer och den verksamheten jamfor med
de omraden i den nationella alkoholhandlingsplanen som berér kom-
munal verksamhet.

Uppbyggnad av natverk

I den ansokan som Vistra Gotalandsregionen stéllde till regeringen i
augusti 2001 skrev man nagra punkter om forvintad effekt (effektmal)
av vidtagna dtgdarder (punkterna nedan utgor referat av originalhand-
lingen):

1. Stodja utvecklingen av en kontaktmannaorganisation samt for-
starka det lokala forebyggande arbetet i merparten av Vistra
Gotalands 49 kommuner. Detta kan ske bland annat genom ut-
bildning och motivation for kontaktpersoner, samt goda kon-
takter och nitverk, mellan kontaktpersonerna.

2. Att samtliga kontaktpersoner formulerat planer, som forank-
rats, for sin kommun/stadsdel.

3. Att man pabdrjat minst en primér- eller sekundérpreventiv in-
sats i sin kommun/stadsdel.

4. Att kunskapsnivan hojts hos berérda aktorer, att kunskapsni-
van hojts hos berord personal inom priméarvarden sa att fler in-
vanare i Vdstra Gotaland far sakkunnig hjilp pa sin vardcentral
vid skadligt hog alkoholkonsumtion.
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5. Attinsatserna dr professionellt dokumen-
terade, beskrivna och utvirderade.

Om man bryter ned detta till enskilda verksamhetsmal far man fol-

jande tabell (tabell 25)

Tabell 25, Forhallandet mellan verksamhetsmal, effektmal

och méluppfyllelse
Verksamhetsmal Maluppfyllelse Effekt-
mal

Kontaktpersoner i kommuner/  Ja, kontaktpersoner finns i samt- 1
stadsdelar liga kommuner/stadsdelar
Kommunbes&k Nej, bara en liten del av kommu- 1

nerna har haft besdk de senaste

tva aren
Arrangera kontaktpersonsda-  Ja, helt enligt plan, ndjda delta- 1
gar och idébytardagar gare
Formulerat planer for det fére-  Ja, minst 37 kommuner har aktu- 2
byggande arbetet ella program
Minst en priméar- eller sekun- Ja, samtliga kommuner rappor- 3
darpreventiv insats terar insatser antingen pa primar

eller sekundar niva, en del bade

och.
Arrangera politikerutbildning Ja, men bara nagra fa. 1,2,4
Erbjuda kvalificerad utbildning  Ja,. En tredjedel av kommunerna 1,4
for kontaktpersoner haft repr. pa utbildningen, bl.a. har

28 av Goteborgs 39 kontaktperso-

ner deltagit.
Arrangera konferensen fére- Ja, ca 40 procent av kontaktper- 1,4

bygg.nu

Utveckla sekundarpreventions-
insatserna inom primarvarden

sonerna i och utom Géteborg har
besotkt den.

Nej, bara i mycket liten omfattning 4

i ett primarvardsomrade
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Stodet till kommunernas drogforebyggande verksamhet gavs framst
genom att etablera, utveckla och stodja nitverk av “drogforebyggare”
Denna satsning har organiserats pa olika sdtt, men innehallsmassigt
haft stora likheter. I Goteborg var det foreskrivet i kommunens hand-
lingsplan att kontaktpersoner skulle utses, medan organisationen med
kontaktmannaskap i de andra delarna av regionen skett som ett erbju-
dande till kommunerna.

Vi anser att man lyckats vl med detta nitverksstodjande arbete.
Kontakter har skapats i nastan alla kommuner och flertalet kontaktper-
soner medverkar i de aktiviteter som anordnas. Var enkitundersokning
visar att de stodjande insatserna dr uppskattade. 90 procent avdem som
besvarade vér enkdt instimde helt eller delvis i att traffarna haft ett in-
tressant och aktuellt innehéll som ger dem ny kunskap. Natverkstraf-
farna har varit ett stod for det lokala drogskadeférebyggande arbetet
och en viktig del i deltagarnas professionella natverk.

Nir det giller delaktighet finns det majligheter till forbattringar. P4
pastaendena delaktighet, engagemang och att sjilv bidra med program-
punkter dr det bara var fjarde kontaktperson som instimmer helt. Vi
anser darmed att det finns en potential i utveckla delaktigheten i nit-
verken.

Att man valde att utnyttja och utveckla det redan befintliga drogfo-
rebyggarnitverket, ndr de statliga medlen kom var sannolikt ett bra val.
Man utnyttjade ddrmed upparbetade kanaler.

Ett problem var att kontaktpersonerna upplevde en frustration 6ver
att det drogforebyggande arbetet konkurrerade med andra arbetsupp-
gifter de hade. Eftersom en stor andel av kontaktpersonerna, mellan 30
och 40 procent, dgnade hogst 10 procent av sitt arbete &t alkohol- och
drogskadeforebyggande arbete, borde deras arbetsgivare tydligare defi-
niera deras roll och vilka férvantningar man har pa dem som kontakt-
personer.

Det var en svaghet att natverken inte vidgats och allierat sig med fler
intressenter. Inom foreningslivet finns t.ex. idrottsrorelsen, fackliga och
arbetsgivarorganisationer som kunde givit verksamheten fler kanaler
till allmanheten och ett finmaskigare nit att arbeta med. Fler malgrup-
per skulle pa sa sitt ha natts av verksamheten.

Samarbetsorganet pa regional nivdi VAD-gruppen har inte fungerat
optimalt. Gruppen borde pa ett tidigt stadium ha klart definierat och
forankrat sin position i det alkohol och drogférebyggande arbetet i re-
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gionen. "Deldgarna” i projektet (regionen, liansstyrelsen, alkoholkom-
mittén och kommunerna) har inte tagit tillrdckligt ansvar for att for-
mera gruppens arbete. Alltfor mycket av engagemanget har vilat pd, ett
i och for sig genuint, personligt intresse och mindre pa formell repre-
sentation och tydliga mandat. VAD-gruppen har ockséd saknat repre-
sentation fran viktiga samarbetspartners som néringsliv och polis.

Genom deltagande observation vid VAD-gruppens sammantriden
har vi funnit en bristande samverkan mellan Géteborg och 6vriga delar
av VG-regionen. Gruppen har haft svart att enas kring en gemensam
linje. Arbetet har himmats av svagt ledarskap bland annat genom att
alltfor fa initiativ tagits for att stimulera till nya grepp, atgarder for att
malen skulle uppfyllas. Det fanns dalig forstaelse for de stora skillnader
i forutsattningarna for hur arbetet kunde initieras i Goteborg, jamfort
med kommunerna i 6vriga lanet. Drogforebyggargrupperna i ovriga
linet sdg ingen annan majlighet dn att komma med attraktiva erbju-
danden till de sjdlvstindiga kommunerna om samverkan, utbildning
och stod. I Goteborg var perspektivet diremot att atgarder kunde verk-
stillas inom ramen for en kommunal linjeorganisation. Det bristande
ledarskapet som ut6vats av VAD-gruppen beror sannolikt mer pa yttre
faktorer vilka ndmnts ovan, 4n pa faktorer inom gruppen.

Kvalificerad utbildning

i alkohol- och narkotikaprevention

Det ir tydligt att 10-podngs kursen Alkohol- och narkotikaprevention
var en lyckad satsning, med mycket nojda deltagare och hog relevans i
kursinnehall i forhallande till deltagarnas arbete.

For att dnnu bittre motsvara den lokala alkohol- och drogforebyg-
garens vardagsarbete kan dock en storre del av kursen ldggas pé pre-
sentation av enskilda forebyggande metoder vilket dock maste avvigas
mot att andra mer teoretiska moment i kursen da forsvinner. Vid kom-
mande kursplanering kan de praktiskt verksamma som gatt kursen ha
vardefulla synpunkter om hur denna avvigning kan goras.

Det har fran och till diskuterats i VAD-gruppen att den hir kursen
varit alltfor omfattande innehalls- och tidsmissigt. Det dr bara enstaka
av de intervjuade som instimmer i detta. A andra sidan vet vi inte om
kursens omfattning hindrat dem som velat ga en sddan har utbildning
fran att soka. Med tanke pa hur omfattande kunskapsomradet ér, sé ér
det svért att forestilla sig vad som skulle kunna minskas radikalt. En
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kompromiss kanske skulle vara att anordna kursen som tvé fristdende
5-podngskurser, diar den andra kunde vara en fordjupning.

Det fanns ett problem nir det géllde att fullflja utbildningen. Ménga
har inte gjort de tva momenten av eget arbete. Framtida deltagare och
deras arbetsgivare bor darfor informeras battre om kursens innehall,
omfattning och uppldggning sa att fler faktiskt avslutar kursen i sin hel-
het, eventuellt kan detta kombineras med att man skriver ett avtal med
dem som antas till kursen. Det dr viktigt att deltagarna ges utrymme att
genomfora kursen till viss del pa arbetstid bla. eftersom kurserna in-
kluderade kartlaggning av det alkohol- och narkotikapreventiva arbetet
i den egna kommunen.

Att genomfora en kurs med tva handledda egenarbeten upplever
vi som potentiellt viardefullt, men det kraver avseviarda resurser for
handledning. Sddan mobiliserades genom samverkan mellan ett par
medverkande enheter pd Goteborgs universitet; socialmedicin och in-
stitutionen for socialt arbete. Sa gott som alla handledare var dispute-
rade for att frimja den vetenskapliga forankringen. Den veteskapliga
forankringen ér en garanti for att man skall lara ut ett kritiskt tainkande
som behovs for att bedoma vilka preventionsprogram man skall infora

Alkohol- och drogskadeférebyggande
arbete i kommunerna

I regeringens beslut angaende Vistra Gotalandsregionens ansdkan om
utvecklingsmedel 2001-08-21 skrev man: “Projektet skall pagé i tre ar
och anvindas till att bidra till att genomféra den nationella handlings-
planen for att férebygga alkoholskador” (Regeringsbeslut 2001-11-08).
Analysen av kommunernas arbete utgar darfor fran de punkter i hand-
lingsplanen som berdrde kommuner, (se tabell sidan 7)

Foljsamhet med regeringens alkoholhandlingsplan
Alkoholhandlingsplanen (prop 2000/01:20) angav sex utvecklings-
omraden som kunde péverkas av kommunerna: Arbete riktat mot risk-
grupper, utveckling av vird och behandling, atgiarder for att paverka
tillganglighet, fordjupad kompetens hos yrkesgrupper som kan péver-
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ka alkoholskador, opinionsbildning och att f6lja upp konsumtions och
skadeutvecklingen. Vi kan konstatera att det fanns en relativt god f6lj-
samhet hos de undersokta kommunerna gentemot denna plan, i varje
fall pa ytan. Vi kan i denna uppf6ljning inte ge nagot svar pa vilken
kvalité eller djup det fanns i gjorda satsningar. En tredjedel av kommu-
nerna rapporterade verksamhet inom minst fem av omréadena, hélften
rapporterade verksamhet inom minst fyra omréden.

Nagra viktiga forutsittningar fér kommunalt alkohol- och drogska-
deforbyggande arbete dr enligt (Andreasson et al 2002, och Andreasson
2002)

« Samordnare

« Kartldggning

» Engagerade nyckelpersoner

«  Alkoholpolitiska program och handlingsplan

« Mandat och resurser for att genomfora aktiviteterna

Kartlaggning
Vi kan konstatera att det, férutom drogvaneundersokningar, fanns
for lite av kartldggning pa andra omrdden t.ex. av skador, sjuklighet,
missbruksvard och forebyggande insatser. Vi har vid intervjuerna inte
funnit mer 4n tvd kommuner dir man kartlagt det alkohol- och drog-
forebyggande arbetet mer systematiskt i linje med de kortfattade och
mycket tillgangliga hjalpredor som givits ut av Folkhilsoinstitutet. (Sta-
tens Folkhalsoinstitut 2002 och 2003).

Lénsstyrelsen podngterar vikten av kartldggning i sin inbjudan att
soka utvecklingsmedel:

“Kartliggning och dokumentation av utvecklingen av alkohol och-
drogkonsumtion och relaterade skador i kommunen dr grunden for-
arbetet med att arbeta fram ett malinriktat och samordnat alkohol-
och drogpolitiskt handlingsprogram. Finns inte detta bor omrddet
prioriteras.” (Lansstyrelsen 2005 s. 3, lydelsen har varit den samma
2003, 2004)

Att man har intresserat sig lite fér missbruksinsatser, sjuklighet och
dodlighet i befolkningen sannolikt beroende pa att arbetet riktats s&
mycket mot ungdomsgruppen. Kartlaggningen har da bara kommit att
omfatta ungdomarnas vanor, inte att systematiskt ga igenom stodjande
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funktioner i ndrsamhéllet som kan bidra till en minskad alkohol- och
drogkonsumtion. En annan mojlig orsak kan vara att en del data pa
omradet dr svéra att fa tag i pA kommunniva (t.ex. sjuklighet ) eller har
mycket stora felmarginaler beroende pa for litet befolkningsunderlag
(t.ex. avseende dodlighet). I det senare fallet kan 6kad tillforlitlighet er-
hallas genom att sla samman data for flera ar (t.ex. genomsnittsvirden
for lopande trearsperioder). En tredje orsak kan vara att man uppfattat
sitt uppdrag som mer atgardsinriktat dn kartlaggande och dérfor kon-
centrerat sig pa att forsoka fa igang olika verksamheter. Det kan ocksa
vara sa att man saknat kunskap om hur kartldggningar kan goras.

Nir det giller kartldggningar av drogvanor dr var bedomning att sa-
dana gjorts alltfor ofta. Det finns alternativa sdtt att skatta problem, s&
kan man t.ex. utnyttja de undersokningar som gors pa riksnivd. Den
pedagogiska effekten som en lokal undersokning kan ha, uppnas san-
nolikt 4ven om undersokningen gors vart tredje-fjarde ar. Dessutom
bor man kunna systematisera och utnyttja kunskapen hos nyckelper-
soner battre an vad som gors idag. Fordelen med den senare undersok-
ningsmetoden ér att den &r billig (Spak 2000).

Alkohol- och drogpolitiska program

De flesta kommunerna har nu alkohol- och drogpolitiska program.
Men vi anser att man bor se 6ver programmen och gora dem mer rea-
listiska, med inte fullt s& hogt stallda mal. De mal som idag finns kan
hellre formuleras som visioner pé lang sikt. Handlingsprogrammens
mal bor formuleras mer realistiskt, goras konkreta, utvarderingsbara
och majliga att uppna pa kortare tid. Det dr ocksa viktigt att man tydligt
kopplar ekonomiska och/eller personella resurser till de handlingspro-
gram man tar fram och prioriterar bland atgirderna. Detta skulle san-
nolikt 6ka programmens mojligheter att fungera som styrinstrument,
en funktion som vi ser att dagens program i stor utstriackning saknar.

Mandat och resurser

Vi har inte gjort ndgon djup granskning av drogsamordnarnas arbe-
te. Detta har dock skildrats ingdende i flera andra rapporter i Sverige
(Ahnqvist m fl 2003, Sj6 m fl 2005, Malmqvist, Nyberg 2005, Haregard
2005), och var uppfattning, grundad pa det vi sett i Vastra Gotaland,
skiljer sig inte fran dessa, andra studier.
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I Stockholms kommun har drogsamordnarnas arbete utviarderats av
ESAPP vid Karolinska Institutet. Fran att en majoritet ansag sig ha stod i
sitt arbete och tillrdckliga resurser (Ahnqvist m fl 2003) har situationen
forandrats till att mandatet upplevs som svagt och stodet fran arbets-
ledning, kollegor upplevs som otillrickligt (Sjo, Danielsson, Romelsjo
2005). De ekonomiska resurserna hade minskat dver tid och det fanns
tveksamheter vad giller arbetsbeskrivningar och handlingsplaner. Pa
den positiva sidan ndmndes att en tredjedel av drogsamordnarna fétt
tillsvidareanstéllning. Utredarna pekade dock p4 att samordnarna sjdl-
va maste borja agera mera. Man kan inte rikna med att ha hur lang
inkorningsperiod i ett arbete som helst, utan maste ocksé borja kunna
visa pé resultat. "For att det drogforebyggande arbetet skall forbattras
kan det sikert vara nyttigt att &ven samordnarna sjélva funderar 6ver
sin roll”(Sjo, Danielsson, Rommelsjo 2005)

Malmgyvist, Nyberg foreslar i sin rapport om drogsamordning i fyra
kommuner i 6stra Svealand, att det sker en tyngdpunktsférskjutning
fran samordning och mobilisering av andra mot en storre egen opera-
tiv verksamhet. En drogforebyggande praktik dar samordnaren arbetar
med projekt baserade pa lokalsamhallets forutsttningar. (Malmqvist,
Nyberg 2005)

Samordnarrollen som den beskrivs av vira intervjupersoner skiljer
sig inte fran de beskrivningar som finns fran Stockholmsomradet. Den
omfattar for manga moment i samma tjanst. Personerna som har de
hir befattningarna maste samtidigt analysera kommunens ADF-arbete,
vara de drivande i férandring och utveckling av detta arbete och till sist
ansvara for utvirdering. De har inga maktmedel, brister i vilgrundad
kunskap, ytterst séllan tillrdckliga ekonomiska medel eller andra resur-
ser och man kan fraga sig om andra i den kommunala organisationen
erkdnner deras mandat. I var undersokning kan man ocksé se att ande-
len som tycker att de har ett starkt och tydligt mandat minskat mellan
intervjutillfdllena.

Fragan dr ocksé hur kraftfullt man kan agera nar man 1. dr projekt-
anstilld med som langst ett ars anstillningstid. 2. inte ger nagra for-
slag till férandrad verksamhet som ér rejélt underbyggda av gedigen
forskning och praktisk erfarenhet och 3. arbetar i en organisation som
ar sektoriserad inte bara inom kommunen, utan &ven inom landsting,
polisvisende och stat.
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Det ar knappast forsvarbart att anstélla personer och ge dem sa otill-
riackliga forutsattningar for att lyckas med sitt arbete. Ansvaret for detta
maste delas lika mellan staten som anslagit otillrackligt med medel till
kommunerna 6ver for kort tid, lansstyrelsen som delat ut medlen utan
tillrackligt tydliga anvisningar och kommunerna som handldgger och
ansvarar for anstillningarna.

De flesta kommuner har anslagit helt otillrackliga ekonomiska re-
surser for att genomfora atgarder inom det alkohol- och drogskadefo-
rebyggande omradet. Forutom att detta innebdr att en hel del tid och
energi maste dgnas at att samla pengar bland forvaltningar for gemen-
samma insatser, sa har det stor betydelse for hur kommunens olika
verksamheter ser pa arbetet. Att tilldela sma resurser ger det alkohol-
och drogskadeforebyggande arbetet 1ag status.

Malgrupper
Det finns som vi ser det nagra tydliga orsaker till att malgruppen for
aktiviteterna dr just ungdomar:
* Alkoholhandlingsplanen talar mycket om denna grupp.
*  Nir man diskuterar forebyggande arbete sa tanker man i forsta
hand pa det uppvixande sliktet.
Sannolikt ar det ldttare att fa politiskt gehor for insatser riktade
till ungdomar.
¢ Kommunerna har en bred kontaktyta i sin verksamhet gente-
mot barn och ungdom i form av skola, fritidsverksamhet och
stod till ungdomsforeningar.

Om malet ér att minska alkohol- och drogskador i samhillet &r dock
valet av enbart denna mélgrupp mycket tveksamt, for dven om man
lyckades mycket vil med sina insatser riktade till ungdomar skulle det
ta lang tid, kanske uppat 20 ar, innan férandringen kunde markas pa-
tagligt i form av minskade alkoholskador i befolkningen. Preventions-
forskningen pekar tyvirr dven pa stora svarigheter nar det giller lang-
siktigt paverka unga minniskors alkoholvanor. Satsningen pa att infor-
mera forédldrar dr dock ett steg i rétt riktning. (Foxcroft m fl, 2002)

Skola
Intresset bland dem som arbetar med alkohol- och drogprevention for
att genom skolan paverka ungdomars forhallningssitt till alkohol och
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andra droger ar mycket stort. Forhoppningarna som knyts till detta ar-
bete dr ocksa mycket stora.

Det sammanfattande intrycket av det som rapporterats fran kom-
munerna dr att skolan fortfarande i mycket stor utstrackning arbetar
pa samma sitt som slogs fast i skolverkets granskning (Skolverket 2000,
s.4):

“Inspektorsgruppen har kommit fram till att de viktigaste bristerna i
skolornas verksamhet nir det giller undervisningen om tobak, alko-
hol och andra droger dr brister i malformuleringar, i uppfoljningen
av arbetet, i kompetensutveckling for personalen...”

Det vill saga: det dr upp till varje ldrare om, vad och hur man tar upp
dessa fragor.

Med tanke pa att malgruppen barn och ungdom ér sa starkt foku-
serad i det kommunala ADF-arbetet dr det mérkligt att man inte gjort
mer systematiska genomgangar av hur skolan arbetar med ADF-fra-
gorna. Sddana genomgéngar ér en forutsittning for att man skall kunna
utveckla verksamheten. Istillet verkar det som man hoppat Gver detta
steg och forsokt hitta intresserade personer pa skolan att samarbeta
med, och/eller arbetat hart for att genom fortbildning introducera na-
got arbetssitt av typen livskunskap.

Foraldrar

Ett av de omraden som visat sig ha vissa effekter pa ungdomars alkohol-
och drogvanor ér systematisk foraldrautbildning. (Babor, 2003, Toum-
bourou 2005). Den form av aulaféreldsningar som arrangerats i flera
kommuner kan majligen ha vissa effekter, men insatsen ér otillracklig
i detta sammanhang bland annat for att den natt en for liten andel av
malgruppen. Uppskattningar av antalet besokande var runt 100 per-
soner pa en aulaféreldsning. Mélgruppen var oftast da mangdubbelt
storre, fordldragruppen till en drskurs pa hogstadiet i en kommun med
36 000 inv. uppgar till ca 1 000 personer. Det vore bra om kommunerna
satsar betydligt mer pa att skapa systematiskt genomfoérda och uthalliga
verksamheter med god forédldratickning pa detta omrade.

Foreningar
Fa kommuner hade ett mer systematiskt arbete riktat mot féreningar.
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Foreningslivet ar i sin roll som folkrorelse en viktig arena i det al-
kohol- och drogférebyggande arbetet. Foreningarna nar genom sin
verksambhet stora grupper av bdde ungdomar och vuxna och kan dérfor
spela en visentlig roll i en satsning for att mobilisera niarsamhallet for
att motverka alkohol- och drogbruk. Kommunerna bor féra forutsatt-
ningslosa diskussioner med foreningarna om hur dessa kan medverka i
det férebyggande arbetet, samt dven beakta hur foreningarnas medver-
kan i det lokala arbetet kan bidra till och forstirka kommunens egna
preventiva insatser.

Opinionsbildning

En kommun har rapporterat att de anvéint den egna kommuntidningen
som delas ut till alla hushall for att presentera drogpreventiva budskap.
Ytterligare nagra rapporterade en mer omfattande anvindning av kom-
munens hemsida for annan information én till att presentera drogsam-
ordnaren, arbetsplaner, program och liknande. Bada dr exempel pa ka-
naler som dr tillgangliga, men i manga kommuner outnyttjade.

De goda kontakterna med lokal press, som ofta ldses grundligt av
allmanheten och har god hushallstickning, borde kunna anvindas of-
tare och mer systematiskt. For kommunen dr denna kanal en véig att na
den vuxna delen av befolkningen som man annars inte nar. Vagverkets
kampanj (Don’t drink and drive och filmen Lange leve livet) har och
kommer att visas pd4 manga hall i ldnet med uppbackning som lokala
samordnare givit. Detta &r ett bra exempel pa att riksomfattande kam-
panjer kan stodjas lokalt och darmed fa storre genomslagskraft.

Under de undersokta aren (2002-05) har Alkoholkommittén ge-
nomfort en stor informationssatsning riktad till tonérsforéldrar genom
att dela ut boken ”Tonérsparloren” (Tonarsparloren, 2005) till foraldrar
som har barn i ak 7. Denna kampanj kunde ocksé ha foljts upp lokalt,
men i vart material har vi inga rapporter om att sa har skett. Darmed ar
det inte sagt att det inte har férekommit; lokala skolor kan mycket vil
ha anordnat fordldraméten och andra aktiviteter som uppf6ljning, utan
att det rapporterats av vara intervjupersoner. Samma tydliga genomslag
som Viagverkets kampanj har denna satsning inte haft.

Trafik
Den tidigare ndmnda végverkssatsningen pa att informera gymna-
sieelever om farorna med alkohol i trafiken har fatt stort genomslag i
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kommunerna. I 6vrigt redovisar f4 kommuner insatser pa trafiknykter-
hetsomréadet. Orsaken till den relativt liga aktiviteten pa detta omrade
riktat till andra malgrupper dn ungdomar, dr sannolikt att kommuner-
na ir skilda organisatoriskt fran polisen, som har huvudansvaret for
nykterhetskontrollerna i trafiken. Hér ser vi ytterligare ett omrade dar
man har lag aktivitet trots att verksamhet for att minska trafikonykter-
het vetenskapligt har visat goda resultat (Babor, 2003).

Priméarvard

Det ér alltfor fa kommuner som skaffat sig kunskaper om hur det pri-
mir- och sekundérpreventiva arbetet bedrivs inom primérvarden. Man
kan spekulera i varfor det ser ut si. En orsak kan vara kommunernas
prioritering av malgruppen ungdomar, som i mycket liten utstrackning
besoker vardcentralerna, gor att man satsar for lite pa verksamheter
som nar vuxna. En annan att kommunerna inte 4r sa intresserade av
sekunddrprevention eftersom huvudmannaskapet for primirvirden
ligger hos regionen. Det finns inte heller ndgra naturliga kontaktvigar
nér det géller riskbruk, bara nér det géller avancerat missbruk. Speciellt
inte sedan primédrvérden inte lingre har ett uttalat omradesansvar for
befolkningens hilsa.

Léansstyrelsen har inte heller underldttat for sjukvérden att soka
pengar for det forebyggande arbetet, utan den mojligheten har forbe-
hallits kommunerna.

Primérvarden har en mycket stor kontaktyta mot allménheten och
goda mojligheter att upptacka 6verkonsumtion hos patienter och paver-
ka dem i gynnsam riktning. Detta dr en viktig del av det forebyggande
arbetet som geografiskt sett kan ske pa kommunal nivé. Mojligen pekar
detta pa man inte prioriterat samverkan mellan olika huvudmén.
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Overenstdmmelse med nationell
och internationell forskning

Alkoholprevention pa lokal niva

I takt med att de traditionella alkoholpolitiska medlen inte anvands i
samma utstrickning som tidigare, och att konsumtionen, i den vuxna
befolkningen, har stigit, s& har intresset for att engagera kommuner och
landsting for att minska alkohol och drogskador okat. (Brannstrom,
2005)

Aven internationellt har ett 6kande intresse for forskning kring in-
satser i lokalsamhallet skett. Karen Elmeland fran Danmark beskriver
hur strategin for de olika forsoken har forandrats fran hilsoupplysning
mot att reducera skadeverkningar och att man fokuserar mot risksitua-
tioner. Atgirder som ansvarsfull alkoholservering ér ett exempel. Sam-
mantaget kan man sdga att det varit svart att visa p positiva effekter av
lokala forsok (Elmeland, 2000).

Nagra projekt med tydligt fokus, alltsd inte allmadnt hallna mal av
typen “minska alkoholkonsumtionen”, utan avgridnsade mal som att
minska alkoholrelaterade trafikolycksfall (Holder, 2000) eller att mins-
ka ungdomars tillgédnglighet till alkohol (Wagenaar, 2000) har dock
kunnat visa pa métbara, positiva resultat.

I boken Alcohol no ordinary commodity (Babor et al, 2003), vars ut-
givning stottats av WHO, ges en bred vetenskaplig 6versikt av effektiva
metoder att minska alkoholskador. En svensk oversittning har utgivits
av Statens Folkhilsoinstitut (FHI). De alkoholpolitiska strategier som
beskrivs som mest effektiva ér restriktioner nir det géller tillganglighet
sasom beskattning, aldersgrinser, begrinsning av utbud och kontroll
av trafiknykterhet. Mattlig effektivitet anges for tidig intervention och
behandling. Information och utbildning har sma eller inga effekter och
kan darfor vara kostnadsineffektiva. Tyvarr racker det inte med att visa
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att en metod ir bade effektiv och kostnadseffektiv, den méaste ocksa
accepteras politiskt och beslutsfattarna maste ha bade kunskapen och
modet att fora ut detta till medborgarna (Stockwell 2005).

Lokala alkohol- och drogskadeforebyggande strategier mdste
praglas av att det dr befolkningen och det sociala system som lokalsam-
hillet utgor, som skall paverkas. Det d4r sammansatta sociala processer
som leder fram till bruk, missbruk och skada. Istillet for att paverka
individens sitt att hantera t.ex alkohol sa syftar den hir strategin mot
att paverka befolkningens sitt att hantera alkohol. (Grunewald 2005). I
det perspektivet dr inte problemen resultatet av hur nagra fa individer
med hogriskbeteende agerat, utan problemen &r slutsumman av hur lo-
kalsambhillet hanterar tillgdnglighet, vilken kultur som réder och vilka
ekonomiska krafter som verkar.(Holder, Levy 2005)

Sven Andreasson pekar i antologin Den svenska supen i det nya Eu-
ropa (Anderasson m fl 2002) p4 att det dr viktigt att man i lokalsam-
hillet skapar forutsattningar for ett langsiktigt arbete inom olika om-
raden genom att skaffa sig goda kunskaper om utgangsliget, f6lja ut-
vecklingen, samordna insatserna samt ta fram en plan for arbetet som
dessutom foljs upp. Framst bor man arbeta med fordldrar och familj,
socialt utvecklande fritidsverksamheter, skola, férskola, BVC, primar-
vard, modrahidlsovard, arbetslivet, opinionsbildning och tillgéanglighet
till alkohol.

Lahtiprojektet i Finland (Holmila, 1997) var ett forsok att cka
medvetenheten i ett lokalsamhille om alkoholens skadliga eftfekter och
minska hogkonsumtion. Forsoket kunde inte visa pd nagra statistiskt
mitbara effekter, i jamforelse med andra delar av Finland. Daremot
visade processutvirderingen att projektet lyckats fora ut budskap till
media och hoja intresset och for fragan bland yrkesgrupper med an-
knytning till fragan. Allménhetens kunskaper om gréanser for skadlig
alkoholkonsumtion 6kade ocksa.

I Trelleborg pagick ett tredrigt projekt aren 1998-2001 for att arbeta
tvarsektoriellt med alkoholprevention i kommunen. (Stafstrom 2002)
Projektet drevs pd manga olika arenor samtidigt; forildrar, skola, ar-
betsliv. Den viktigaste mélgruppen var fordldrarna som man forsokte
né dels via skolan, dels genom arbetslivet.

Fyra arbetsgrupper bildades; en tillsynsgrupp som arbetade med
tillsyn utifran alkohollagstiftningen, en foraldragrupp vars uppgift
var att utveckla forebyggande dtgarder riktade till féraldrar, barn- och
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ungdomsgrupp som skulle skapa alkohol- och drogférebyggande atgir-
der riktade mot minderariga i Trelleborg samt en arbetslivsgrupp som
riktade sig till foretagen i kommunen. Av dessa grupper var det tv,
tillsynsgruppen och barn- och ungdomsgruppen, vilka fullfljde sina
uppdrag. Arbetslivsgruppen och forildragruppen kunde inte genom-
fora ndgon mer omfattande verksamhet under projekttiden.

I utvarderingen konstaterades att skolan genom arbetet hade fatt en
gemensam policy for alkohol och droger i skolan, men att man “funnit
fa tecken pa att [det alkohol- och drogpolitiska] programmet fatt ndgra
vidare implikationer utanfor skolans omréide”

Sex kommuner i Sverige (Brannstrom, Sjostréom, 2005) valdes ut for
att delta i Alkoholkommitténs, Mobilisering mot Narkotika och Folk-
hélsoinstitutets forsok att starka det lokala alkohol- och narkotikafore-
byggande arbetet. Kommunerna fick stod for att utforma aktiviteter
som skulle fungera ldngsiktigt och de kunde sjélva vilja omraden som
de ville vidareutveckla; ansvarsfull alkoholservering, familjeprogram
till foraldrar och alkoholradgivning inom priméarvéarden var négra ex-
empel. Forsoket foljdes noggrant genom enkiter och registerstudier
och sex andra kommuner fungerade som kontrollkommuner i uppfolj-
ningen.

I den forsta uppfoljningen (Brannstrom, Sjostrom 2005) konsta-
terades att det tagit ett och ett halvt &r for kommunerna att komma
igdng med arbetet inom sina respektive utvecklingsomraden och att
verksamhet och utvirderingstiden borde forlingts utéver de tre pla-
nerade dren. Nagra mitbara skillnader jamfort med kontrollkommu-
nerna kunde inte ses forutom nir det géllde uppmarksamhet i medier,
dar forsokskommunerna fick storre uppmarksamhet. I processutvir-
deringen kunde man se att forsokskommunerna hade en nagot hogre
aktivitetsgrad och att de inte valt metoder lika traditionellt som kon-
trollkommunerna.

Skolans roll i det alkohol och drogskadeforebyggande arbetet ar
framst att vara kunskapsformedlande och utgora en del i den lokala
mobiliseringen. En vil fungerande skola kan dessutom bidra till att ut-
slagningen av elever minskar och istéllet stodja elever med stor risk for
alkohol- och drogproblem (Bremberg 2004).

I en forskningsoversikt som omfattar 56 vildokumenterade och
utvirderade forsok, konstateras att enbart skolundervisning har liten
eller ingen effekt pa ungdomars alkoholvanor pa lingre sikt. Nagra for-
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sok har visat sma effekter pd kort sikt, ett till tvd ar (Foxcroft 2002).
I debatten kring detta har framforts att man méste ha mer realistiska
forvintningar pa vad skolprogram kan bidra med. Samtidigt som ung-
domar slutar skolan, minskar foraldrarnas inverkan pé deras liv och
samhillet erkdnner deras ritt att anvianda alkohol och tobak. Men det
har framhallits att skolundervisningens, om 4n tidsbegrinsade, bidrag
till uppskjuten debut och minskad anvindning i en experimenterande
fas i livet, forsvarar val dess plats i en strategi som dven omfattar andra
preventiva insatser. (Mc Bride 2005)

Sammanfattningsvis

o Insatser for att paverka utbudet bor prioriteras fore insatser for
att paverka efterfragan.

o Lokalt alkohol- och drogskadeférebyggande arbete méste ske
pa manga fronter samtidigt och utifran ett befolkningsper-
spektiv,

o Man skall arbeta med breda insatser, men mot tydliga pro-
blem.

Kommuner har mojligheter att péverka utbudet genom tillstands-
givning, serveringstider och tillsyn. I Vistra Gotaland har intresset for
detta okat de senaste aren genom satsningar pa utbildning i ansvarsfull
alkoholservering, men en kontinuerlig, intensiv dialog med restaurang-
branschen om hur deras policy nér det giller alkoholservering paver-
kar ordning, och trygghet i lokalsamhallet ar nodvindig. Utlandskopt
alkohol som siljs vidare, inte minst till unga, 4r en ny utmaning for
lokalsamhillena att komma tillrdtta med.

I Vistra Gotaland har natverksbygget involverat en alltfor begriansad
del av viktiga beslutsfattare. Kontaktpersonerna representerar néstan
uteslutande “fotfolket”, dvs. politiker och chefstjanstemén har inte natts.
Inte heller genom de utbildningar i alkohol- och narkotikaprevention
som anordnats har denna grupp natts. Flertalet rapporterar ocksa att
de alkohol- och drogpolitiska program som tagits fram fungerar daligt
som arbetsverktyg. De hir viktiga folkhilsofragorna har inte lyfts upp
till den nivé som motsvarar deras andel av folkhalsoproblemen.
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I det opinionsbildande arbetet dr det viktigt att motivera behovet
av forebyggande insatser mot de problem som var och en kan relatera
till i lokalsamhéllet. Sadana kan vara olycksfall som orsakar lidande,
kanske livslanga handikapp for unga ménniskor, inte minst i trafiken;
misshandel och krogrelaterat brak; barn och kvinnor som far illa pa
grund av médnnens missbruk; och problem pa arbetsplatser. Vi har bara
sett nagra fa exempel p4 att opinionsbildning anvints som en mobilise-
rande metod i Véstra Gotaland.

Om utvarderingen

Denna utvirdering dr en processutvirdering (Vedung, 1998) i den me-
ningen att den dgnats at fragor om hur arbetsprocessen varit organise-
rad, vad som gjorts, och vilka faktorer som péaverkat forloppet. I den
ursprungliga ansokan fanns ambitionen att &ven kunna mita effekter av
det preventiva arbetet. Detta har inte varit mojligt av tva skal:

1. Det hade krévt en indelning i interventionskommuner och kon-
trollkommuner, vilket inte gjordes. Samtliga insatser, inte minst Lans-
styrelsens stdd till tjanster som drogsamordnare, kom att riktas till alla
kommuner i regionen. Fragan dr ocksd hur kommunerna stéllt sig till
att slumpvis bli utsedda som antingen interventionskommun, som fick
medel, och kontrollkommun som blev utan.

2. Betydlig storre resurser for utvardering hade kravts.

En annan fraga som diskuterades i den ursprungliga ansokan var att
den l6pande skaderegistreringen skulle foljas. Aven detta hade krivt
storre resurser och en grundlig utredning vid projektstarten efter kon-
takter med kontakter hos polis, kommuner och sjukvard. Denna rap-
port visar att flertalet kommuner bara f6ljt konsumtionsvanor bland
ungdomar, medan mycket lite aktivitet rapporterades gillande studier
av alkohol- och drogproblem pa andra sitt.

Vi anser att man i framtiden bor dgna denna typ av data, vilken ock-
sd kan indikera risk- och missbruk storre intresse, men att det behdvs
akademiskt stod for att utveckla verktyg for detta.
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Slutsatser

Vi anser att man lyckats vl med att etablera och utveckla ett nitverk
bland kommunerna i Véstra Gotaland. Det giller sirskilt Skaraborg
och Sodra Alvsborg dir utvecklingen inte hade kommit lika langt som
i Bohusldn nir den verksamhet som hér rapporteras startade 2002. De
tre grupperna har kunnat hjélpa varandra, men det har ocksa anats en
viss stimulerande konkurrens mellan dem. Kompetensnivan har kun-
nat hojas genom utbildningsinsatser pa flera nivder och till manga
grupper.

Det pagar en stor och bred aktivitet i kommunernas ADF-arbete pé
manga omraden. Det har skett en mobilisering ddr manga manniskor
engagerats i arbetet.

Tva utbildningar pa hogskoleniva har genomférts av planerade tre.
Utbildningarna har fatt goda vitsord av de deltagande och bedoms ha
god relevans samt hog kvalité innehallsmassigt. Kursvdrderingen pe-
kar emellertid mot att flera kursdeltagare av olika skal inte fullbordat
utbildningen, det var frimst momenten av eget arbete som inte full-
foljdes.

Bland det som kunde ha gjorts bittre anser vi dr att ett betydligt
storre grepp borde ha tagits, i starten av detta utvecklingsarbete, for att
oka kunskaperna om hur kommunerna pa ett vetenskapligt valgrundat
och effektivt sdtt kan arbeta med alkohol- och drogskadeforebyggan-
de arbete. Generellt sett verkar man vilja starta nya aktiviteter alltfor
snabbt, att genast gora nigot at problemet. Men missbruksproblemet ar
inte akut, d&ven om det ér allvarligt. Det har varit ett av vara storsta folk-
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hélsoproblem i hundratals dr. Det dr fortfarande ett av vara allra storsta
samhallsproblem, och drabbar dessutom socialgrupper olika hart, dvs.
det okar ojamlikheten i hdlsan. Det blir inte akut heller for att konsum-
tionen stiger. En fokusering pa tillfilliga konsumtionsfordndringar ar
dérfor felaktig. Aven vid den niva som gillde fér 10 &r sedan var den en
av vara framsta orsaker till ohdlsa och sociala problem. Man kan dérfor,
med borjan ndr som helst i lugn och ro bygga upp en langsiktigt effektiv
strategi. Detta 4r mycket viktigt att beakta nu nir konsumtionen planat
ut och t.o.m. minskat nigot.

De forsok till politikerutbildningar som gjorts har varit villovliga,
men helt otillrackliga. Regionen och lansstyrelsen har i framtiden en
stor uppgift att se till att de nationella och internationella erfarenheter
som idag finns, kommer beslutsfattare, chefer och politiker i kommu-
nerna till del. Forslaget att inritta ett regionalt kunskapscentrum med
egen forskning och utvecklingsarbete inom alkohol- och drogpreven-
tiva omradet som diskuterats, bedomer vi vara en viktig forutsattning
for det langsiktiga preventiva arbetet skall lyckas.

Eftersom alkohol bidrar i lika hog grad till "the global burden of di-
sease” som tobak och hogt blodtryck (Room mfl 2005) dr det angelaget
att prevention pd det hiar omradet ingdr som en stor och prioriterad
del i det kommunala folkhélsoarbetet. Folkhilsosamordnarna bor fa
samordningsuppdraget, atminstone i de mindre kommunerna, vilket
ocksa skulle bidra till en langsiktigt uthéllig 16sning. Det maste ocksa
ske en tydlig resursallokering till alkohol- och drogpreventivt arbete.
Som det nu ar sker alltfér mycket med projektbidrag och “operation
overtalning”

For att uppna en mer hallbar strategi i det alkohol- och drogskade-
forebyggande bor fler malgrupper dn ungdomar involveras i arbetet.
Fokus bor laggas pa foljande omraden;

1. Fullf6lja och utveckla det kommunala arbetet fér att minska
alkoholens tillganglighet. Inte minst méste den illegala vidare-
forsaljningen av utlandskopt alkohol uppmérksammas.

2. Utveckla sekunddrpreventionen inom priméarvérden. Det kan
bland annat géras genom att hélso- och sjukvardsndamnderna

gor tydliga bestéllningar.
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3. Ta initiativ till kontakter med néringslivet och stod det alko-
hol- och drogskadeforebyggande arbetet inom arbetslivet.

4. Utveckla arbetet nir det giller trafikonykterhet.

Men dven det arbete som riktas direkt till ungdomar behover utveck-
las. Ett foraldraprogram med langsiktig och uthallig planering som nar
majoriteten av fordldrarna till barn i 12-13 drsaldern med budskapet
om att en restriktiv hallning till alkohol bland tonaringar &r viktigt och
som utvecklar fordldrarnas forméga att kommunicera med sina tonar-
ingar. En sddan insats kan ocksa minska ungdomars tillgdnglighet till
alkohol. Programmet kan ocksé vara en viktig del i en mer omfattande
opinionsbildning for att motverka att utlandskopt alkohol séljs vidare.

Skolans undervisning pa alkohol- och drogomradet ar en viktig del
av samhallets totala insatser pa omradet och bor utvecklas. De forsk-
ningsresultat som visat pa att undervisningen har begransade effekter
pa ungdomarnas konsumtion, far inte innebéra att skolan minskar sina
insatser, ddremot att det gors en del omprioriteringar av det 6vriga al-
kohol- och drogskadeférebbyggande arbetet. Skolan har en mobilise-
rande funktion och skall féormedla kunskap om alkohol och drogers
negativa verkan pa individ och sambhille, samt kunskap om att ett so-
lidariskt samhille stodjer de som ldttare 4n andra drabbas av problem,
t.ex. genom att iaktta restriktivitet nar det géller tillgdnglighet. Det ar
ocksé viktigt att ungdomar i skolan far tillfille att diskutera och ut-
veckla positiva attityder pa detta omrade och att skolan kan ta tag i
diskussioner som kommer upp. Inte minst giller detta pa gymnasiet
da fordldrarnas och andra vuxnas betydelse minskar och kamraternas
och marknadskrafternas inverkan okar. Skolans hela arbetsmiljé och
formaga att engagera och utveckla alla elever har stor betydelse for hur
ungdomars alkohol- och drogvanor ser ut. Ungdomar som trivs bra i
skolan dricker mindre (CAN 2004).

Oavsett vilken huvudman vi talar om giller att dess resurser dr be-
gransade. Vi maste darfor virna om att de atgiarder som vidtas ar de
ritta, och dessutom kostnadseftektiva. Vad denna utvdrdering har visat
ar att manga kommuner i sitt val av atgiarder dnnu inte fister adekvat
uppmairksamhet vid det som visats vara effektivt alkohol- och drogska-
deforebyggande arbete, s.k. evidensbaserad kunskap. Vi har & andra
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sidan forstétt att en del anser att for stor tonvikt ldggs vid det begrep-
pet. Det kan &ga sin riktighet om man ddrmed menar att vetenskapligt
bevisat vilfungerande program inte utan vidare kan tillimpas i en an-
nan miljé 4n de ursprungligen var testade i, men det &r helt fel om det
tas som intédkt for att det enda kriterium som behover tillimpas for att
bedoma ett programs varde &r att det anses vara lokalt anpassat.

Vidare har vi funnit att kommunerna ofta satsar pa alltfér manga
olika &tgdarder och att dessa dé far for lag genomslagskraft. Ndgra av
de viktigaste dtgarderna for effektivisera det alkohol- och drogforebyg-
gande arbetet dr déarfor planering, prioritering och styrning. Det krévs
ett mycket langsiktigare samspel mellan beslutsfattare och utforare dn
vad de hir arens verksamhet givit prov pa. Det dr sannolikt ett av de
viktigaste stegen att ta for att lyckas.
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