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Landskapsregeringen har pabdrjat arbete med att ta fram ett nytt politiskt program
for alkohol, narkotika, doping, tobak och spel (ANDTS). Med anledning av detta
begar man information om pagaende eller planerade ANDTS insatser och atgarder
fran landskapets myndigheter. Denna information kommer utgora underlag for
landskapsregeringen for att identifiera eventuella ouppfyllda behov. Atgéarderna
kommer dven samlas i ett atgardsprogram som bereds fér samma tidsperiod som
det politiska programmet.

Alands ombudsmannamyndighet arbetar i enlighet med landskapslagstiftningen for
tryggande och framjande av den enskildes réatt till likabehandling, barnets stéllning
och réattigheter, klientens stallning och rattigheter inom socialvarden, patientens
stallning och rattigheter inom halso- och sjukvarden samt konsumentradgivning.

Det forekommer att personer vander sig till myndigheten for radgivning i ANDTS-
relaterade fragor. Myndigheten tar inte stallning till eller forsoker forandra
personernas ANDTS-bruk i sig. Radgivningen handlar framfor allt om vilka rattigheter
man har som klient och patient. Ombudsmannamyndigheten bistar &ven med att
framfora eventuellt missnoje personen kan ha vad galler halso- och sjukvard eller
socialvard till relevant instans. | myndighetens verksamhetsberattelse finns
foregaende ars statistik och reflektioner samlade.

Ombudsmannamyndigheten noterar och instammer till stor del vad betraffar foéljande
skrivningar fran ANDTS-programmet 2017—-2020:

”Aven anhériga, och sérskilt barn och unga som véxer upp i familjer med
missbruksproblematik, ska ha tillgang till stod.”

”Aven stigmatisering och diskriminering av personer med
missbruksproblem utgdr ett hinder for individers halsa, delaktighet och
inflytande, och ska motverkas. Jamstallt och jamlikt bemd&tande inom all
vard och samhallsservice ska vara en sjalvklarhet, och alla manniskor ska ha
likvérdig tillgang till vird och mdjlighet till inflytande i den egna vérden.”

Atgarder som méter upp behoven formulerade i citaten ovan bér inkluderas i det
politiska programmet.
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Insatser vad betraffar AOM

Missnéjen i form av upplevd stigmatisering, diskriminering och bristande vard som
inkommit till AOM anknutet till manniskor med ett riskbruk/beroende har &tminstone
sedan 2018 (antagligen tidigare) varit en &terkommande frdga. Det uppskattas att
cirka 5 — 10 kontakter per ar ar patienter dar riskbruk/beroende ar en central del av
patientens sjukdomsbild och missnéjet anknyter till varden av sjalva
riskbruket/beroendet och dess biverkningar. De flesta missndjen i anknytning till
riskbruket/beroende géller framst Alands hélso- och sjukvard. Den stérsta andelen
missndjen har framst att gora med férfaranden inom LARO- och
utredningsmottagningen vid psykiatrin.

Patienter som kontaktat patientombudsmannen i samband med varden i anknytning
till deras riskbruk/beroende har ofta tangerat ett upplevt ojamlikt maktférhallande
som missbrukats frn vardpersonalens sida. Det har &ven uttryckts av patienter en
upplevelse av diskriminering pa grund av sitt riskbruk/beroende. Diskrimineringen
har framst beskrivits som att patienten upplever sig misstankliggjord av
vardpersonalen samt att utrymmen dar patienten traffar vardpersonalen ar
konstruerade pé ett vis dar utgangslaget ar att patienten kan ses som en fara.
Patientombudsmannen for ofta en dialog med klinikchefen vid psykiatrin da det
inkommit missnéje angdende varden av patienter med ett riskbruk/beroende. |
enstaka fall har patientombudsmannen bistatt med att delta pA moten och framstalla
anmarkningar enligt lag om patientens stéllning och rattigheter.

Vad betréaffar socialvarden inkommer det betydligt mindre missnojen vad betraffar
insatser i samband med riskbruk/beroende i forhallande till halso- och sjukvarden.
AOM uppskattar att det fr&n 1.1.2018 — 31.8.2021 ankommit farre &n fem missnéjen
vad betraffar socialvarden och insatser i férhallande till riskbruk/beroende. Indirekt
har dock andra missnéjen ankommit, dar det framst papekats att socialvarden inte
bistatt med boende i samband med bostadsldshet. | dessa fall har aven ett
riskbruk/beroende ofta varit aktuellt samtidigt for klienten.

| enstaka fall har klienter upplevt att det inte funnits en klar plan eller insatser i
samband med att en fangelsedom avtjanats och klienten darefter ska vara en del av
samhaéllet. Férfarandet i samband med utkomststddsansokningar for klienter inom
fangvérden som &r skrivna pa Aland har varit oklart for klienten. | dessa enskilda fall
kan ett riskbruk/beroende ha varit aktuellt, och brott i samband med
riskbruket/beroendet.

Klientombudsmannen har kontaktat tjansteman inom socialvarden d& missnéje i
forhallande till insatser i samband med riskbruk/beroende uppstatt. | enstaka fall har
aven anmarkning framstallts.

Reflektioner

Forebyggande barnskyddsarbete vad betraffar barn som ar anhériga till den som har
ett riskbruk/beroende kunde betonas tydligare i ANDTS-programmet.
Barnskyddslagen tillampas p& Aland med vissa avvikelser. Barnskyddslagen 3 a 1
mom. betonar det férebyggande barnskyddsarbetet, ven for de barn som inte &r
klienter inom barnskyddet. P& Aland ar det kommunerna samt
landskapsmyndigheterna for utbildning och halsovard som bér ansvaret for att framja
det férebyggande arbetet som stipuleras i barnskyddslagens 3 a §. AOM betonar att
Aland tydligt avvikit fran rikets version vad betraffar 3 a § genom att uttryckligen
infoga att landskapsmyndigheterna med ansvar for utbildning och halsovard har ett
ansvar for forebyggande barnskyddsarbete. | ANDTS programmet kunde det
narmare betonas vilka insatser landskapsmyndigheterna inom utbildning och
halsovard gér/kommer att gora som riktar sig specifikt till barn som anhériga till
personer med riskbruk eller beroende.
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AOM ser aven att det kan finnas skél att inkludera erfarenhetsexpertis i det ANDTS-
rad som benamns i punkt 6.3. Detta kan framja kanslan av delaktighet och inflytande
for de som har eller har haft ett riskbruk eller beroende.

I nuvarande ANDTS program anvands termer sa som "missbruk” och
"missbruksproblem” ofta, &ven termen "missbrukaren” anvands vid ett tillfalle (punkt
4.4.1). Dessa termer kan upplevas krankande for personer med ett
riskbruk/beroende. AOM &r medvetna om att termen "missbrukaren” vid punkt 4.4.1 i
nuvarande ANDTS program framkommer i samband med ett direkt citat ur 8 § 2
mom. i Lag om missbrukarvard (1986/41).

I nuvarande ANDTS program benamns i punkt 3.1 att det langsiktiga malet maste
vara att den enskilde far stéd att ta kontroll Gver sitt beroende och bérja leva ett
narkotikafritt liv. AOM énskar betona att somliga patienter kan vara i behov av
skademinimerande insatser hela livet samtidigt som de lever ett valfungerande liv.
Det kan finns skal att dels granska om det ar medicinskt forsvarbart att utgd ifran att
insatser alltid ska leda till ett narkotikafritt liv, dels 6vervdga om man borde
omformulera texten utefter vad som ar medicinskt férsvarbart.

Det kan finnas skal att noga dvervaga vilka termer som anvéands i ett ANDTS-
program for att undvika termer som kan upplevas krénkande. Det kan &ven finnas
skal ar sarskilja pa termer inom juridik, halso- och sjukvard samt socialvard i
anknytning till riskbruk och beroende. Exempelvis anvéander inte den internationella
klassificeringen av sjukdomar (ICD) termen missbruk.
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