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Forord

Socialdepartementet har gett Centralforbundet for alkohol- och narkotikaupp-
lysning (CAN) i uppdrag att genomféra olika studier for att fordjupa kunskapen
om narkotikamissbrukets utveckling och omfattning under 1990-talet. Sérskild
tonvikt har lagts pa utvecklingen i olika sociala marginalgrupper. Studierna har
genomforts inom ramen for det s k MAX-projektet med fil.dr Borje Olsson som
projektledare.

| denna rapport redovisas resultaten fran en kartlaggning av det tunga narkoti-
kamissbrukets omfattning i Sverige 1998. Liknande kartléggningar har genom-
forts vid tva tidigare tillfalen, 1979 och 1992. Nya berakningar dver antalet
tunga narkotikamissbrukare for dessa bda &r redovisas ocksa i rapporten efter-
som béttre statistisk metodik utvecklats som pa ett sskrare sétt skattar det s k
morkertal et.

Forutom Borje Olsson har dr.med.vet. Caroline Adamsson Wahren och fil.dr.
Siv Bygvist medverkat som forfattare av rapporten. De stati stiska berékningarna
av antalet tunga narkotikamissbrukare har genomforts av universitetdektor Ulf
Olsson, Institutionen for Biometri och Informatik vid Sveriges Lantbruksuni-
versitet i Uppsala.

| Goteborg ombestrjdes datainsamlingen fran socialtjanst och sukvard av Eli-
sabeth Sylwan och i Malmo av Alvar Norén.

Rapporten, som ar den tredje delrapporten i MAX-projektet, har inte diskuterats
av CANs styrelse, varfor forfattarna gélva svarar for tolkningar och diskussio-
ner av resultaten.

Stockholm i februari 2001

Bjorn Hibell
Direktor
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1. Inledning

Socia departementet tog under 1997 initiativ till en ny kartldggning av det tunga
narkotikamissbrukets omfattning i Sverige. Sadana kartlaggningar har genom-
forts vid tva tidigare tillfallen, 1979 och 1992. Uppdraget, som ocksa inkludera-
de ett antal delstudier som pa olika sétt avsag att belysa utvecklingen av narko-
tikamissbruket i sociala marginalgrupper, gavs till Centralférbundet for akohol-
och narkotikaupplysning (CAN). De olika undersokningarna genomfors inom
ramen for det sk MAX-projektet.

Bakgrunden till de olika studierna & att de nedatgaende eller stabila trenderna
rérande narkotikamissbruk under 1980-talet brutits. Understkningarna av expe-
rimentellt bruk visar att andelen med sadan erfarenhet bland elever i arskurs 9
mer &n férdubblats och bland monstrande tredubblats under 1990-talet. Avseen-
de nyrekrytering till tungt missbruk pekar de flestaindikatorer pa att situationen
ocksa har forsamrats. Data fran polis och tull visar t ex en stor och dkande till-
gang pa narkotika. Den narkotikarel aterade dodligheten har 6kat patagligt under
senare & (CAN och Folkhél soinstitutet, 2000). | MAX-projektets forsta delrap-
port redovisas uppgifter om ett tilltagande narkotikamissbruk &ven bland ung-
domar i sociat utsatta grupper. Ofta namns rokheroin som ett tilltagande pro-
blem (Guttormsson, Helling, Olsson, 1999).

| foreliggande rapport redovisas huvudresultaten fran den case-finding under-
sokning som genomfordes under hdsten 1998 och med viss kompl etterande da-
tainsamling under varen 1999 (MAX 98). Rapporten innehdller ocksa jamforel -
ser med resultaten frén 1979 och 1992. Dessa jamforelser innefattar nya berak-
ningar pa antalet tunga narkotikamissbrukare i landet under dessa ar. Med de
mera avancerade statistiska metoder som nu finns tillgangliga, &r det mgjligt att
korrigera for vissa felkdllor som gor sig géllande nér man forsoker berékna det
sk "morkertalet”. Dessa nya berdkningar redovisasi kapitel 4.

Case-finding undersokningen &r en av flera delstudier inom ramen fér MAX-
projektet (Narkotikamissbruk bland sociala marginalgrupper). Tva rapporter har
hittills publicerats. Vad hander pa narkotikaomradet? (Guttormsson, Helling
och Olsson, 1999) innehdller dels en analys av befintliga data och indikatorer
om narkotikamissbruk och marginalisering, dels resultaten fran intervjuer med
s k nyckelpersoner som genom sin yrkesutévning har kénnedom om narkotika-
missbruket och dess utveckling. Levnadsforhallanden bland vardade narkoma-
ner 1987-1994 (Svensson, 2000) baseras pa en registerstudie av drygt 11 000
personer som vardats inom den svenska sukvarden med diagnosen narkomani.



MAX-projektet kommer att avslutas under 2001 med att ytterligare delrapporter
publiceras. Heroinddmda 17-29-aringar 1996 redovisar kriminalitet, miss-
bruksmoénster och vissa sociala forhdllanden bland relativt unga som lagforts for
narkotikabrott. Senare kommer ocksa resultat fran en kvalitativ fordjupnings-
studie att redovisas. Den rapporten kommer att beskriva olika missbrukares
subkulturella involvering, livsstilar, identiteter och liknande. Som avslutning pa
MAX-projektet gors en sammanfattande analys av narkotikamissbrukets ut-
veckling sett i ett marginaliseringsperspektiv.



2. Metod

Definitioner av narkotikamissbruk

Narkotikamissbruk kan definieras pa olika sétt. | Sverige anvands ofta en
definition som utgér fran olika substansers legala status. Anvandning av medel
som enligt svensk lagstiftning & upptagnai ” Lékemedel sverkets féreskrifter om
forteckningar over narkotika’ rubriceras som narkotikamissbruk. En sadan
definition sager dock ingenting om hur alvarligt missbruket & eller hur
missbruksmonstret sett ut. | definitionen ingdr sdval den som vid ndgot enstaka
tillfalle rokt marijuana som den som dagligen injicerar heroin. Uppdraget i den
nu genomforda case-finding underkningen har varit att fa en bild av
omfattningen av mera alvarliga former av narkotikamissbruk. Inom t ex
medicinen finns missbruk och beroende definierade i DSM-IV (Diagnostic and
Statistica Manual of Mental Disorders). Ofta kréavs emellertid en ingdende
kunskap om en person for att kunna avgora om kriterierna i sadan definitioner
& uppfyllda. Det kan pa goda grunder antas att manga av de som lamnar
uppgifter i en case-finding understkning, t ex polis och socialarbetare, saknar
sadan kunskap.

I likhet med de tva tidigare nationella case-finding undersokningar som genom-
forts har en definition valts som avgransar en tyngre grupp missbrukare samti-
digt som den &r praktiskt mgjlig att anvanda. FOr att den valda definitionen inte
ska blandas samman med det missbruksbegrepp som utgar fran de anvanda pre-
paratens legala status, har begreppet tungt narkotikamissbruk anvants. | under-
sokningen beddms narkotikamissbruket som tungt om en person injicerat harko-
tika ndgon gang (alltsa oavsett frekvens) under de senaste 12 manaderna eller
anvant narkotika dagligen eller s& gott som dagligen under de senaste 4 veckor-
na (oavsett intagningssétt). Medicinskt bruk inrdknas inte.

Case-finding metoden

Case-finding & den metod som anvénts i denna undersokning av narkotika-
missbrukare. Metoden innebar i korthet att man kartlégger hur manga personer
(cases) som myndigheter, organisationer och andra instanser kanner till som an-
vander t ex narkotika. Vid tva tidigare tillfalen, 1979 och 1992, har undersok-
ningar genomforts med denna metod i Sverige for att kartl&gga det tunga narko-
tikamissbrukets omfattning, UNO 79 och UNO 92 (Utredningen om narkotika-
missbrukets omfattning, 1980, Olsson, Byqvist, Gomér, 1993). Precis som vid



genomforandet av de tidigare studierna ingick personer som beddémts komma i
kontakt med missbrukare i sitt arbete. P4 varje arbetsplats har minst en person
varit uppgiftddmnare, d v s haft till uppgift att rapportera de personer som varit
i kontakt med enheten under en viss tidsperiod och som man visste anvant nar-
kotika under de senaste 12 manaderna. Informationen redovisades pa for anda-
malet utformade blanketter. Med olika statistiska analyser, bl a capture-
recapture metodik, gér det sedan under vissa forutsattningar att uppskatta stor-
leken pa det sk morkertalet, d v s missbrukare som inte & kanda eller rapporte-
radei case-finding undersokningen.

Urvalet av kommuner

Undersokningen 1979 genomfordes som en totalundersokning av alla Sveriges
kommuner. Undersdkningen 1992 omfattade totalt 100 kommuner valda genom
ett stratifierat urval. | "storstadsurvalet” (40 kommuner) medtogs samtliga
kommuner i storstadsomradena forutom Goteborg som vid tillfallet just genom-
fort en egen case-finding understkning. Pa eget tnskemd ingick i detta urval
ocks& kommunerna i Orebro Ian samt Linkdpings kommun. Frén landets 6vriga
kommuner drogs ett Ssumpurval av ytterligare 60 kommuner.

Undersokningen 1998 genomfdrdes pa ett likartat sétt som 1992. ” Storstadsur-
valet” bestod denna gang av 32 kommuner (samma som 1992 med de mindre
kommunerna i Orebro 1an exkluderade samt med Goteborg inkluderat). Darut-
Over gjordes ett " strategiskt” val av 15 kommuner ur det tidigare slumpmassiga
urvalet av 60 kommuner- Framst ekonomiska skal bidrog till att farre kommu-
ner medtogs i understkningen. Samtidigt tonades kravet pa att erhdlla ett " sa-
kert” nationellt estimat ner sa lange som majligheterna till att bedoma forand-
ringarnai de deltagande kommunerna kunde bibehallas. Det " strategiska® valet
tillgick sa att de kommuner som ingétt i 1992 ars slumpurval forst indelades i
tva grupper; de med Gver respektive de med under 50 000 invanare. Sex storre
kommuner valdes dérefter for att befolkningsméassigt och geografiskt técka de
delar av landet som inte representerades av de kommuner som ingick i
totalunderstkningen. For att spdra en eventuell spridning  av
narkotikamissbruket fran ndgot storre till mindre kommuner, medtogs slutligen
ytterligare nio "satellitkommuner” i de sex stérre kommunernas omedelbara
nérhet.

! bilaga 5 redovisas vilka kommuner som ingétt i MAX 98.
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Det praktiska tillvagagangsséttet

| de kommuner som kom att inga informerades forst ansvariga chefspersoner,
t ex socialchefer, [anspolismastare och landstingsdirektorer, och de ombads dér-
efter att utse kontaktpersoner och uppgifts@mnare inom sina respektive kom-
muner. | september 1998 togs direktkontakt per telefon med utsedda kontakt-
personer och uppgiftsddmnare. Genom dessa kontakter rekryterades vid behov
ocksa nya uppgiftdamnare. Skriftlig information om projektet och blanketter
skickades kontinuerligt ut efter varje telefonsamtal.

For datainsamlingen anvandes sérskilda blanketter (bilaga 2-4). De ifylldes fér
de personer uppgiftd@mnarna genom sitt arbete varit i kontakt med under de se-
naste sex manaderna (urvalsperiod 1 april — 1 oktober 1998). Kravet var att de
skulle veta att personen anvant narkotika nagon gang under de senaste 12 ma-
naderna fére senaste kontakttillfélle (observationsperiod). Om t ex kontakten
med en person skedde i juni 1998, kravdes att uppgiftsamnaren visste att denna
hade anvant narkotika ndgon gang mellan juli 1997 och juni 1998 for att blan-
ketten skullefyllasi.

| landet finns omkring 500 institutioner med slutenvardsplatser for missbrukare
(behandlingshem med frivillig vard, LVU- och LVM-hem, familjehem och in-
ackorderingshem). Huvuddelen av de vardade utgors emellertid inte av narkoti-
kamissbrukare utan av alkoholmissbrukare. Institutionerna kontaktades per
brev, a&ven om de |3g i de kommuner som inte ingick i urvalet, eftersom manga
personer vardas utanfor hemkommunen. De missbrukare som bodde i dei urva-
let deltagande kommunerna registrerades.

| négra fall samordnades datainsamlingen med andra pagaende understkningar.
Forsknings- och utvecklingsenheten i Stockholms socialférvaltning genomfor
arliga kartlaggningar av missbrukare, hemldsa och psykiskt sjuka i kommunen.
Eftersom datainsamlingen genomférs den 1 oktober varje & kunde de bada un-
dersokningarna samordnas. Kommunens frageformular 6verensstamde inte helt
med den blankett som anvandesi MAX 98. De centrala uppgifter som anvands
for att avgransa tungt narkotikamissburk, d v s uppgifter om injektion och miss-
bruksfrekvens under de senaste 4 veckorna, liksom uppgifter om preparat, fanns
dock med pa bada blanketterna. Den s k urvalsperioden var ocksa olika. | MAX
98 anvandes en urvalsperiod pa 6 manader, medan FoU-enheten kartlade en 12
manaders period fore 1 oktober 1998. Detta kan ha bidragit till en ndgot hogre
skattning for Stockholms stad i jamforelse med évriga kommuner, men efter-
som flertalet tunga missbrukare har bade langvariga och frekventa kontakter
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med myndigheterna & denna felkalla sannolikt Iiten.EI

K riminalvardsstyrel sen genomfor arliga kartlaggningar av narkotikamissbrukare
i fangelser och inom frivarden. Den datainsamling som genomfordes den 1 ok-
tober 1998 samordnades med MAX 98. Kriminalvardens kartlaggning &r
rikstdckande, varfor endast domda med hemort i urvalskommunerna ingick i
case-finding undersokningen.

Under dlutet av 1998 och borjan av 1999 sindes paminnelsebrev till de
uppgiftsdamnare som inte skickat in ndgra blanketter. De som trots detta inte
skickade nagra blanketter kontaktades personligen per telefon. Kontakten
fortsatte tills alla som hade blanketter att skicka in gjort detta. Vid
undersdkningens boérjan bestdllde de rapporterande enheterna det anta
blanketter som de uppskattade att de skulle komma att behdva. | de fall antalet
aersanda och ifyllda blanketter vasentligt avvek fran antalet bestéllda, togs
ocksa kontakt for att utrona orsaken till detta. Med dessa &gérder avslutades

datainsamlingen den 31 mars 1999. . .
I manga fall inrapporterades samma person fran flera uppgiftsddmnare. Pa varje

blankett fanns antecknat uppgifter om missbrukarens initialer, fodelsedr och fo-
delsedag. For att undvika dubbelrékning genomfdrdes en manuell granskning av
ala blanketter dér dessa uppgifter var identiska. Genom att jamféra kon, hem-
ortskommun, fodelseland och missbruksmonster kunde det faststéllas om det
var fragan om samma person eller inte. En kontroll av reliabiliteten i denna
dubbl ettgranskning genomférdes genom att tva personer oberoende av varandra
fick bedéma ett urval av 117 blanketter dér samma uppgifter for identifikation
forekom 2-4 ganger. Efter granskningen kunde dessa hanféras till 61 personer.
Kontrollen visade fullstéandig verensstammelse mellan de bada granskarnas
beddémningar. Efter granskningen togs uppgifterna om initialer och fédelsetid
bort och inga sadana uppgifter fanns medtagna i de datafiler som anvandes for
de olika analyserna.

| de fall tva eler fler blanketter forekom for en person, har féljande principer
anvants for att hamta information fran de olika blanketterna. Den forsta princi-
pen géllde uppgifter om vilka narkotiska preparat som personen anvant. Omt ex
den forsta blanketten inneholl uppgift om att amfetamin anvants och den andra
att heroin anvants, redovisas bada preparaten for personen i fraga. Samma prin-
cip tillampas &ven for intagningssétt av narkotika. Om uppgift om specifikt in-
tagningssétt redovisats pa nagon blankett gallde principen att det intagningssatt
som redovisats tog Gver svarsaternativen "vet g”, "ng” och "g svar’ pa de
andra blanketterna.

2| UNO 79 kunde man konstatera att flertalet av de missbrukare som inrapporterades
hade haft kontakt med de rapporterade myndigheterna redan under de forsta veckorna
av urvalsperioden (Utredningen om narkotikamissbrukets omfattning, 1980).
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Den tredje principen gallde fragor om dominerande preparat, missbrukets langd,
missbruksfrekvens och sociala fragor. Har gjordes bearbetningarna utifran de
hogsta varden som angivits ("daglig eller s gott som daglig anvandning” tar
dver "nagra ganger per vecka’ o sv). | 1979 ars undersokning (UNO 79) testa-
des denna princip genom att tva alternativa variabler skapades for varje fréga. |
den ena utgick man fran de hdgsta vardena och i den andra fran de lagsta varde-
na. Skillnaderna mellan dessa bada forfaringssétt visade sig vara mycket sma
och alabearbetningar gjordes darfor utifran de hogsta vardena.

Tillforlitlighet | de insénda uppgifterna

Vissa begrénsade mdjligheter har funnits att kontrollera tillforlitligheten i de
uppgifter som inrapporterats. Jamforelser har gjorts av uppgifter om samma
person inrapporterade fran olika myndigheter, fran olika enheter inom samma
myndighet och fran olika uppgiftsamnare pad samma enhet. Totalt granskades
ett Sumpméssigt urval av 100 personer. Av dessa hade 50 tva blanketter, 25 tre
blanketter och 25 fyra blanketter. Blanketterna var ifyllda inom en femmana-
dersperiod. FOr 36% var uppgifterna om narkotiska preparat identiska medan de
var motstridiga for 3%. For resterande 61% var ett eller flera preparat gemen-
samma men dessutom hade ytterligare ett eller flera narkotiska preparat rappor-
terats pa ndgon av blanketterna. Nar det galler andra droger (alkohol, [6snings-
medel, dopingpreparat och lékemedel) hade 81% uppgivit sasmma drog, 6%
hade 1amnat motstridiga uppgifter medan ytterligare en eller flera droger hade
redovisats pa ndgon blankett fér 13% av personerna.

For 89% forekom identiska uppgifter om dominerande medel (narkotiska prepa-
rat eller annan drog). | 11% av fallen var uppgifterna om dominerande medel
motstridiga. Av central betydelse fér undersokningen &r de uppgifter som mgj-
liggdr en avgransning av det tunga narkotikamissbruket. Motstridiga uppgifter
om tungt narkotikamissbruk forekommer pa en eller flera blanketter for 13% av
dessa personer.

N&got som inte tidigare gjorts i UNO-undersokningarna &r att jamféra samma
uppgiftdamnares svar pa samma klient. Pa négra enheter forekom dubbelrap-
portering av detta slag. | analysen har de inte behandlats som dubbletter, utan
uppgifterna har ssmmanforts till en blankett. Sammanlagt 50 narkotikamissbru-
kare har rapporterats tva ganger av samma uppgiftsldmnare. Fér 56% har iden-
tiska uppgifter angivits pa samtliga fragor i formulé&ret. Ingen har helt motstridi-
ga uppgifter. | 24% av falen har uppgiftsl@mnaren uppgett ytterligare en eller
tva droger (narkotiska preparat, alkohol, 16sningsmedel, dopingpreparat eller 14
kemedel), medan 20% har angivit en avvikande uppgift om missbrukstid, intag-
ningssétt, frekvens eller dominerande preparat. Jamforelsen visar att 78% upp-
givit exakt samma preparat eller kombinationer av droger.
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Sammanfattningsvis kan konstateras att samstémmigheten tycks vara relativt
god nér det géller uppgifter om anvanda narkotiska preparat och andra droger
samt vilka medel som dominerat. Kunskapen om antalet anvanda medel varierar
nagot, vilket dock inte behover betyda att ndgon lamnat felaktiga uppgifter.
Framfor allt nar rapporteringen skett med nagon tids mellanrum, kan olikheter-
navara en avspegling av faktiska forandringar som skett under dennatid.
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3. Antalet insanda blanketter per in-
divid och fran olika myndigheter

| 1998 &rs undersokning inrapporterades totalt 14 249 blanketter fran de 47
kommuner som ingick i undersfjkningeﬁ och som uppfyllde kraven pa kontakt-
respektive observationsperiod (tabell 1)% Av dem kom 47% fran socialtjansten,
21% frén sukvéarden, 14% fran polisen/tullen, 14% fran kriminalvarden/fri-
varden och 4% fran behandlingshem eller liknande (diagram 1). Polisens adel
av de inrapporterade blanketterna & 1agre an i UNO 79 och UNO 92, beroende
pa att polisen i Malmo vagrade deltaga och att polisen i Stockholms 1an endast
deltog i begransad omfattning. Nagon storre betydelse for skattningarna av det
totala antalet tunga narkotikamissbrukare tycks detta inte ha haft (se kapitel 4).

Procent
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Socialtjanst Sjukvard Polis Kriminalvdrd ~ Behandlingshem
mm

Diagram 1. Antal inrapporterade blanketter fran olika myndigheter for samtliga
missbrukare, n=14 248 (tabell 1).

3 Tabellerna 1-20 &terfinns i tabellbilagan (sid 55). Tabeller med bokstavsbeteckning
aerfinnsi den |6pande texten.

15



Blanketterna innehdll uppgifter om totalt 11 029 narkotikamissbrukare. For
79% av dessa hade endast en blankett inrapporterats (tabell 2 och diagram 2).
Andelen personer som rapporterades med tva blanketter var 15% och med tre
eller fler blanketter 6%. Halften av de inrapporterade (5 542) uppfyllde kriteri-
erna i definitionen pa tungt narkotikamissbruk. Det var betydligt vanligare att
tunga narkotikamissbrukare rapporterats fran flera uppgiftsdamnare (33%) &n
personer i gruppen dvriga missbrukare=(9%). Antalet inrapporterade blanketter
okade dessutom med antal & som personen missbrukat narkotika (diagram 2).

Procent
100
Tungt missbruk Ovrigt missbruk
80 | n=5 542 n=5 487
60 -
40 -
20 -
0
Antal
1 2 3 4 57 1 2 3 blanketter

Diagram 2. Antal inrapporterade blanketter per individ (tabell 2).

* Gruppen " évriga missbrukare” best&r av personer som anvant narkotika under de se-
naste 12 manaderna men som inte injicerat under denna period och som dessutom inte
anvant narkotika dagligen eller sa gott som dagligen under de senaste fyra veckorna.
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4. BedOmningar av det tunga
narkoti kamissbrukets omfattning

Under vissa forutséattningar skulle de data som insamlats i den nu genomfdrda
case-finding undersokningen kunna ge en korrekt bild av saval omfattningen
som karaktéren av det tunga narkotikamissbruket i de deltagande kommunerna.
De viktigaste forutsdttningarna & att de rapporttrer (representerande olika
myndigheter, organisationer, etc) som deltagit faktiskt kénner till ala tunga
narkotikamissbrukare, att de rapporterat dessa i understkningen samt att de
uppgifter som rapporterats ar riktiga. Ingen av dessa forutsdttningar kan dock
forvantas vara helt uppfyllda. Det & déarfor nddvandigt att forsoka uppskatta
storleken och karaktaren av de fel som kan ha uppstétt.

| det foljande ska fyratyper av felkéllor diskuteras och olika forsok goras for att
uppskatta storleken av dessafel. De &r:

1. Allatunga narkotikamissbrukare &r inte kdnda av rapportorerna

2. Allakénda tunga narkotikamissbrukare &r inte rapporterade

3. De uppgifter som rapporterats ar inte korrekta

4. Urvasfe p g aatt allakommuner i landet inte deltog i understkningen

De tva forsta felkallorna ger upphov till ett s k morkertal. En underskattning av
det verkliga antalet tunga narkotikamissbrukare blir foljden om dessa fel inte
kan korrigeras. Det tredje felet, att felaktiga uppgifter om enskilda missbrukare
rapporteras (falska positivalnegativa), bidrar sannolikt till att det totala antalet
missbrukare Overskattas. Det fjdrde felet kan leda till att nationella estimat inte
kan goras eller till stora konfidensintervall (osdkerhetsintervall) nér upprak-
ningar gors fran de 47 rapporterande kommunerna till hela landet. Beroende pa
hur urvalet gjorts, kan det ocksa bidra till en systematisk Gver- eller underskatt-
ning av antalet tunga narkotikamissbrukare.

Capture-recapture metodik

Storleken av det morkertal som kan bli foljden av de tva forsta felen kan under
vissa forutséttningar beréknas och darmed ocksa den "verkliga” omfattningen
av det tunga narkotikamissbruket. En metodik som anvéants i epidemiologiska
studier av narkotikamissbruk & s k capture-recapture skattningar (se Olsson,
2000a for en oversikt). Det & i princip samma metodik som brukar anvandas
for att skatta storleken pa djurpopulationer. Metodiken kan i sin enklaste form
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beskrivas pa foljande sétt. Antag att det finns M individer i en population. Pro-
blemet & dock att M & okant varfor vi maste estimera M. For att gora detta
fangas n, individer som marks och darefter sl&pps. Efter ndgon tid fangas n, in-
divider av vilka a & mérkta. Om vi betecknar andelen mérkta individer som p
far vi

p =n/M (D)

| (1) & storleken av bade p och M okand. Andelen p kan dock utifran den andra
fangsten estimeras som

pL = a/n, 2

d v s som andelen mérktaindivider i den andrafangsten. Om vi stter in p; istél-
let for pi (1) far vi ett estimat pa storleken av M:

M, = n]_/ P1= ng'n]_/a (3)
Négra villkor maste vara uppfylldafor att skattningen skabli tillforlitlig:

* Populationen ska vara duten, d v singa individer ska forsvinna eller
tillkomma mellan de tva fangsterna

« Fangsterna ska vara sumpmassiga urval av samtligaindivider

« Allaindivider ska ha samma sannolikhet att bli fangade

« Att enindivid blir fangad vid forsta tillfalet far inte paverka sanno-
likheten att bli fangad vid det andratillfallet, d v s oberoende ska fo-
religga mellan fangsterna

Capture-recapture metodiken kan ocksa utvecklas for att anvandas vid tre eller
flera "fangster”. Detta tillvagagangssétt har anvants vid de tva tidigare under-
sokningarna av det tunga narkotikamissbrukets omfattning (UNO 79 och UNO
92). | dessa fall har de rapporterade systemens (polis, sociadtjanst o s v) inrap-
portering av narkotikamissbrukare fatt fungera som fangsttillfallen.

I MAX 98 tillampas en mera utvecklad form av capture-recapture berdkning.
Det viktigaste skélet & att kravet pa oberoende mellan de olika rapportérerna
inte ar uppfyllt. Om t ex polisen ingripit och fatt kdnnedom om en narkotika-
missbrukare, okar detta sannolikheten for att personen ocksa blir kand inom
kriminalvarden. P4 samma sétt géller att om en missbrukare avgiftas inom sjuk-
varden, okar sannolikheten for att person ocksa rapporteras fran négot behand-
lingshem och fran socialtjansten som oftast finansierar behandlingshemsvistel-
sen. Med en statistisk loglinjar analys &r det mgjligt att uppskatta hur beroendet
mellan de olika rapporterande systemen ser ut. Hur val olika antaganden om be-
roendets styrka gch riktning " passar” empiriska data testas genom ett sk Likeli-
hood ratio test.™ Eftersom berékningarna i de tidigare case-finding undersok-

® En utforlig beskrivning av capture-recapture metodiken liksom grunderna fér och de-
taljernai de olika estimaten finns presenterade i Olsson, 2000a och Olsson, 2000b.
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ningarna (UNO 79 och UNO 92) enbart byggde pd den enklare capture-
recapture metodiken som inte tar héansyn till beroendet mellan systemen, redovi-
sasi detta kapitel nya loglinjara berdkningar for dessa & for att 6ka jamforbar-
heten med MAX 98.

Klassifikationsfel

I MAX 98, liksom i tidigare case-finding undersokningar, har en operationell
definition av tungt narkotikamissbruk anvants. Narkotikamissbruket beddms
som tungt om en person injicerat narkotika ndgon gang under de senaste 12 m&
naderna eller anvant narkotika dagligen eller sa gott som dagligen under de se-
naste 4 veckorna oberoende av intagningssétt. Medicinskt bruk inréknas inte.
Uppgifterna inhamtades retroaktivt. Pa den rapportblankett som anvants har det
bl a varit mgjligt att redovisa om personen injicerat narkotika under de senaste
12 manaderna respektive hur ofta narkotika anvénts under de senaste 4 veckor-
na.

Klassifikationsfel kan gai tvariktningar. | det enafallet, sk falska positiva, be-
skrivs en person som i verkligheten inte & tung narkotikamissbrukare som tung,
medan de s k falska negativa innebér att en i verkligheten tung narkotikamiss-
brukare beskrivs som icke tung. Sammantaget ger dessa bada fel med storsta
sannolikhet upﬁﬁov till en 6verskattning av det verkliga antalet tunga narkoti-
kamissbrukare.* Skattningarna blir hdgre med stérre sannolikheter fér icke
tunga narkotikamissbrukare att bli klassificerade som tunga. Effekten forstarks
nér det i verkligheten finns ett stort antal icke tunga narkotikamissbrukare i for-
hallande till antalet tunga. Enligt de bergkningar och Gvervaganden som gjordes
i UNO 79 (Utredningen om narkotikamissbrukets omfattning, 1980) blir netto-
effekten av klassifikationsfelen sannolikt en dverskattning av antalet tunga nar-
kotikamissbrukare p& uppemot 10-25% beroende pa vilken typ av missbrukare
det géller.

| de case-finding undersokningar som genomforts har oftatva eller fler blanket-
ter om en person insénts. Ju fler blanketter som beddmer en persons narkotika-
missbruk som tungt, ju mindre & risken for felaktig klassifikation. Andelen
obekréftade blanketter skiljer sig mellan de tre understkningarna, alltsa fall dar
antingen bara en blankett per person férekommer eller fall dar flera blanketter
inrapporterats men dar bara en anger tungt missbruk. | UNO 79 var det tunga
narkotikamissbruket obekréftat for 82% av de inrapporterade personerna, i
UNO 92 42% och i MAX 98 80%.

® En utforlig diskussion av klassifikationsfelens inverkan pa skattningarna redovisas av
professor Gosta Carlsson i bilaga 11 till UNO 79 (Utredningen om narkotikamissbru-
kets omfattning, 1980).
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Det finns flerafaktorer som talar for att sannolikheten for felaktig klassifikation
inte varit konstant 6ver &ren. En 6verskattning pa uppemot 10-25% &r kalkyle-
rad pa de forhallanden som géllde 1979. Vissa vasentliga forandringar intraffa-
de darefter fram till 1992 som kan antas ha férandrat denna andel. Ar 1979 var
andelen yngre missbrukare betydligt storre &n 1992. Det & rimligt att anta att
kunskapen om relativt unga personer med en kortare missbrukskarridr & samre
an for adre missbrukare med ofta intensiva och mangariga myndighetskontak-
ter. Under senare delen av 1980-talet genomfordes kraftiga resursforstérkningar
pa narkotikaomrédet. Inte minst satsningen "Offensiv narkomanvard”, som
genomfordes som ett svar pa den hotande HIV-epidemin, bor ha lett till att
myndigheterna successivt skaffade sig allt battre kunskaper om missbrukarna.

Ju fler de icke-tunga narkotikamissbrukarna &r i forhallande till de tunga, ju
storre & risken for dverskattning av totalantalet tunga missbrukare. Fran 1979
till 1992 minskade andelen svenska ungdomar med ett experimentellt och re-
kreationellt bruk av narkotika (CAN och Folkhd soinstitutet, 2000). Det betyder
att proportionen tungt — icke tungt narkotikamissbruk ocksa bor ha férandrats
mot en mindre andel icke-tunga, vilket i sin tur leder till en nagot lagre risk for
Overskattning av antalet tunga narkotikamissbrukare.

Mellan 1992 och 1998 forandrades dterigen bilden. Antalet inrapporterade yng-
re tunga narkotikamissbrukare har okat, det experimentella och rekreationella
bruket har 6kat relativt kraftigt och resurserna for arbetet med narkotikafragorna
har minskat. Den senare aspekten framgick med stor tydlighet av de nyckel per-
sonsintervjuer som gjordes som inledning pa MAX-projektet (Guttormsson,
Helling, Olsson, 1999). Aven genomférandet av MAX 98 gav information som
pekade i samma riktning. De hundratals kontakterna med rapportdrer och kon-
taktpersoner vid genomférandet av case-finding undersdkningen i de 47 kom-
munerna visar samstammigt pa kraftiga forsamringar pa omradet. | de flesta
kommuner har sociatjanstens arbete med narkotikafrégorna i praktiken fatt en
I&g prioritet i relation till andra ansvarsomraden. P& manga hdll har de narko-
manvardsbaser som byggdes upp som ett led i ”Offensiv narkomanvard” for-
svunnit utan att nagra alternativa sétt att arbeta med fragorna tillkommit.

Utvecklingen inom polisvésendet tycks generellt sett ocksa ha lett till betydligt
samre majligheter att ssmmanstéla och rapportera den information om miss-
brukarna som efterfragades. Dartill tillkommer det faktum att det tunga narkoti-
kamissbruket 6kat mellan 1992 och 1998. Med minskade resurser blir det sam-
lade resultatet vid ett 6kat missbruk en sémre kunskap om missbrukarna. Det f6-
refaller darfor rimligt att anta att sannolikheten for felaktiga klassifikationer i
MAX 98 har okat i forhdlande till UNO 92. Ytterligare en aspekt som stoder
antagandet om att risken for felklassificeringar har forandrats pa det sitt som
beskrivits & férandringarna i antalet obekraftade blanketter. Ju fler obekréftade
blanketter, ju storre bor risken for felaktigheter vara.
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Sammantaget leder dessa olika férhdllanden och forandringar till att risken for
klassifikationsfel och dverskattningar av totalantalet tunga narkotikamissbruka-
re minskade relativt kraftigt fran 1979 till 1992, medan en viss 6kning & sanno-
lik i 1998 ars undersokning. For att téckain de fel som felklassifikationerna kan
ge upphov till bor det intervall pa —20% som kalkylerades for 1979 behdlas for
detta &r. FOr 1992 och 1998 bor intervallen korrigeras ndgot mot bakgrund av de
forandringar som diskuterats ovan. For 1992 och 1998 forefaller det rimligt att
sétta intervall som strécker sig fran respektive punktestimat till 10% respektive
15% nedt.

Daremot finns det inte langre nagra ska att lagga intervall som strécker sig
uppét fran punktestimaten. | 1979 ars undersokning sattes ett intervall pa +20%
for att korrigerafor den underskattning som kunde bli f6ljden av den enklaform
av capture-recapture berékning som anvéndes (korrigerade inte for beroendet
mellan de rapporterande systemen). Den metodik som nu anvants (ocksa for
omrakning av 1979 och 1992) tar hansyn till och korrigerar for denna felkélla.
Punktestimaten kommer darmed att utgdra den 6vre gransen av de osdkerhetsin-
tervall som tacker in effekterna av felklassifikationer.

Urvalsfel

Till skillnad fran totalundersokningen 1979, genomfdrdes kartldggningarna
1992 och 1998 i ett urval av landets kommuner. Det betyder att upprakningar
fran urvalskommunerna maste goras for att vi ska fa ett nationellt estimat dver
antalet tunga narkotikamissbrukare. Urvalets storlek och slumpmassighet ar av-
gbrande for resultatens tillférlitlighet. Problemet & mindre 1992 an 1998. |
UNO 92 genomfordes undersokningen dels som en totalundersokning i 40
kommuner (”storstadsurvalet”), dels i ett sumpmassigt urval av 60 av landets
dvriga kommuner (urvalsram). Baserat pa invanarantalet gjordes upprakningen
fran de 60 kommunernatill hela urvalsramen. Till detta antal adderades dérefter
det skattade antaet tunga narkotikamissbrukare fran totalundersokningen i
"storstadsurvalet” . Eftersom Goteborg just genomfort en egen case-finding un-
dersokning exkluderades dessa i datainsamlingen till UNO 92. Ett skattat antal
tunga narkotikamissbrukare i Goteborg baserat pa tidigare undersokningar i sta-
den adderades ﬁé‘\rf('jr till det estimat UNO 92 givit for att fa det slutliga natio-
nella estimatet.

Séttet att genomfora de tre case-finding understkningarna innebér att det inte
kan finnas ndgot urvalsfel i UNO 79 och att ett visst urvalsfel sannolikt fore-

" Vid genomgéng av underlagsmaterial for 1992 &s undersokning framkom att inte alla
kommuner i slumpurvalet blivit Sumpméssigt valda. Uppsala 1an dnskade fa en kart-
[&ggning genomford varfor samtliga kommuner i detta lan medtagitsi slumpurvalet.
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kommer i UNO 92. Férfarandet i MAX 98 & mera problematiskt nér det géller
upprakningar fran de 15 "strategiskt” valda kommunerna till samtliga som in-
gick i urvalsramen. Dels &r antalet kommuner litet, dels & de inte sumpmassigt
dragna. Det finns stor risk for att stickprovet fatt en slagsida mot " hogriskkom-
muner”, vilket resulterar i en Gverskattning av det tunga narkotikamissbruket
om understkningens resultat uppréknastill helalandet.

Né&r det géller tungt narkotikamissbruk kan man forvanta sig en viss koncentra-
tion till stérre kommuner och att betydande skillnader férekommer mellan vissa
mindre kommuner i landet. Samtliga " satellitkommuner” i urvalet ligger i direkt
anglutning till stérre kommuner. Denna nérhet gor att " satellitkommunerna” kan
forvantas ha ett ndgot storre antal tunga narkotikamissbrukare an manga andra
sma kommuner som ligger langt fran storre kommuner med en tillrackligt stor
narkotikamarknad som kan underlatta mojligheterna att uppratthdlla ett tungt
missbruk. Aven om de sma kommunernas andel av det totala antalet tunga
missbrukare &r relativt litet, & det dnda sannolikt att en upprakning baserad pa
befolkningstalet leder till en Gverskattning. De berdkningar som presenteras ty-
der ocksa pa att sd ar fallet.

Vid planeringen av MAX 98 fannsinget krav pa ett nationellt estimat. Maet var
att bedoma forandringarnas storlek i de deltagande kommunerna. Om jamforel -
sen mellan de tre dren begransas till enbart de forandringar som skett i de 47
kommuner som ingatt samtliga &r, spelar urvalsfelen mindre roll. Frédgan som
uppkommer & om utvecklingen over tid kan ha sett signifikant annorlunda ut i
de kommuner som inte ingétt i undersokningarna 1992 och 1998. Studerar man
andra undersokningar och indikatorer finner man att de trender som pavisats pa
riksplanet ocksd i alt vasentligt aterfinns pa regionalt och lokalt plan. Detta
géller ungdomars experimenterande med narkotika som resultaten av undersok-
ningar bland skolelever och monstrande visar (Andersson, Hibell, Sandberg,
1999, Guttormsson, 1999). Viktigare &r att &ven data som béttre speglar utveck-
lingen av tungt narkotikamissbruk pavisar ett likartat monster (Narkotikakom-
missionen, 1999, CAN och Folkhdlsoingtitutet, 2000). Antalet personer miss-
ténkta for brott mot narkotikastrafflagen, antalet narkotikarelaterade dddsfall,
antalet narkotikarelaterade utskrivningar fran slutenvarden och antalet for forsta
gangen vardade visar att 6kningen under perioden 1992-1998 kan sparas till s&
va de tre storstadsl anen som andra omraden (bilaga 7).

Det forefdler sdledes som om urvalet av de 15 6vriga kommunerna &r icke-
representativt i den beméarkelsen att de tycks utgora " hogriskkommuner” med
nagot hogre missbruksnivaer an 6vriga kommuner i urvalsramen. Eftersom ur-
valet av de 15 kommunerna representerar tva tredjedelar av den svenska befolk-
ningen leder &ven mindre avvikelser till en signifikant dverskattning vid upp-
rakning till riksniva.
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Skattningarna av antalet tunga narkotikamissbrukare i urvalet av mindre kom-
muner uppvisar daremot en nagot l&gre okningstakt mellan 1992 och 1998 &n
vad de olika narkotikaindikatorerna gor for samtliga kommuner som ingér i den
urvalsram de representerar. En berdkning av antalet tunga narkotikamissbrukare
i landet, baserad pa forandringstakten i de 47 kommuner som deltagit samtliga
tre ar, kan darfor ledatill en liten underskattning av det verkliga antalet. En dis-
kussion av hur stor Gver- respektive underskattningen kan ténkas bli med de
bada metoderna, dterfinns darfor i slutet av detta kapitel.

Antal tunga narkotikamissbrukare 1998 samt jam-
forelser med undersokningarna 1979 och 1992

Narkotikamissbrukets karaktar gor att det & mycket svart att uppskatta antalet
missbrukare. Detta faktum kvarstar dven efter genomforandet av en omfattande
case-finding undersokning, vilket berorts i ovanstdende diskussion om olika
felkallor. Skattningarna kan goras pa lite olika sétt beroende pa att olika anta-
ganden om felkallorna kan goras. Av detta skl kommer alternativa estimat att
presenteras. Avslutningsvis gors ett forsok att beddéma vilka skattningar som ter
sig mest rimliga, bl a mot bakgrund av information fran andra indikatorer om
missbrukets utveckling.

| tabellerna A, B och D anges inga konfidensintervall. S&dana intervall kan be-
raknas for att ange den dtatistiska sakerheten i sdval capture-recapture skatt-
ningarna som i upprakningarna fran urvalen av kommuner till landet som hel-
het. De intervall som angavsi 1979 och 1992 ars undersokningar var inte base-
rade pa sddana statistiska berakningar, utan var mer eller mindre godtyckligt
satta for att técka felkalor av olika slag. Bland annat skulle effekten av klassifi-
kationsfelen (falska positiva/negativa) rymmas inom de satta intervallen. Det
statistiska konfidensintervallet for de nya berékningar som gjorts for helalandet
1979 (tabell D) ligger pa knappt +10% eller +1 500 personer (95% konfidensin-
tervall).

For 1992 och 1998 kan inga statistiska konfidensintervall berdknas eftersom
kommunernainte var slumpméssigt valda. Om sddana berakningar gjordes skul-
le de med all sannolikhet bli betydligt storre an de cirka £10% som beraknats
for 1979. De "osdkerhetsintervall” som redovisas bygger pa diskussionen om
felklassifikationer samt analysen av olika narkotikaindikatorer.
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Capture-recapture berdkningar 1998

Berékningar av morkertal, d v s okénda eller inte inrapporterade tunga narkoti-
kamissbrukare, har genomforts separat for de tva olika urvalen av kommuner.
Missbrukare fanns rapporterade fran 12 olika myndigheter m fl som samman-
fordestill fem rapportkdlor.

Kod Rapportkalla

k1 Sukvard

k2 Socidtjanst

k3 Kriminalvard

k4 Polis och tull

k5 Behandlingshem m fl

Antalet missbrukare med respektive svarsmonster, d v s rapporterade frén en € -
ler flera kombinationer av rapportkéllor, angavs som en funktion av rapportkal-
lor (K1...... k5) och samspel mellan dessa. Tekniskt sett anvandes en Iﬁg link-
funktion och Poissonfordelning, vilket svarﬂr mot en log-linjér modell.* Berak-
ningarna gjordes separat for varje stratum.=Analysen inleddes med att studera
de olika interaktionseffekterna mellan rapportkallorna, eftersom det inte rimli-
gen kan antagas att det foreligger ett oberoende mellan dem.

Storstadsurvalet

Interaktionen mellan rapportkalorna innefattar ala huvudeffekter k1t o m k5
(ingen rapportkélla visade sig overflodig) och med tvavags samspel mellan
k1*k2, k1*k3, k1*k4, k2*k3, k2*k4, k2*k5 och k3* k4. Denna interaktionsmo-
dells anpassning till empiriska data var god (deviance=21.90, 18 frihetsgrader).
Forutom de totalt 4 837 inrapporterade tunga narkotikamissbrukarnai storstads-
urvalet skattar modellen morkertalet till 8 5977 (95% konfidensintervall: 6 920
— 10 681). Skattningen av det totala antalet tunga narkotikamissbrukare i stor-
stadsurvalet blir 13 434 personer (11 757 — 15 518).

Ovriga kommuner

Interaktionseffekternai dvriga deltagande kommuner var nérmast identiska med
de for storstadsurvalet. De innehdller samma effekter och samspel utom att ing-
en interaktionseffekt mellan kallorna k1*k3 kunde skénjas. Modellens anpass-

8 Data analyserades med hjalp av statistikprogrammet SAS' Genmod procedur.

° Metoden finns ndrmare beskriven i Olsson, 2000a.

19 Genomgaende redovisas de exakta varden som de olika berékningarna och skattning-
arna ger upphov till. Detta ska inte tolkas som om detta ocksd & de sanna vardena. De
olika felkdllor som diskuterats méaste hela tiden beaktas och kring varje enskilt vérde
ligger ett mer eller mindre stort osékerhetsintervall.
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ning & god (deviance=19.5, 19 frihetsgrader). Det skattade morkertalet med
modellen blir 1 316 personer (739 — 2 341), vilket med de 716 inrapporterade
tunga narkotikamissbrukarna ger ett totalantal av 2 032 personer (1 455-3 057).

Lokala och regionala skattningar 1998 samt jamférelser med 1979
och 1992

En av de fyra felkéllor som diskuterats, urvalsfelet, kan naturligtvis elimineras
genom att undvika att gora skattningar for hela landet baserat pa upprakningar
fran de undersokta kommunerna. Summeras skattningarna for de tva kommun-
urvalen far vi totalt 15466 tunga narkotikamissbrukare i de 47 understkta
kommuner (13 434 + 2 032). For 1979 och 1992 kan antaet tunga narkotika-
missbrukare i samma kommuner skattas till 9 277 respektive 10 809 med mot-
svarande capture-recapture metodik. | UNO 92 deltog inte Goteborg eftersom
man nyligen genomfért en egen case-finding undersokning. Ett skattat antal
tunga narkotikamissbrukare om 1 700 personer baserat pa tidigare undersok-
ningar och den genomsnittliga 6kningstakten for landet som helhet mellan 1979
och 1992 inkluderades darfor for Goteborg. De nya berdkningar med modern
capture-recapture metodik som nu gjorts for samtliga landsomfattande under-
sokningar ger upphov till en nagot hogre skattning. For 1992 innebar det en
upprakning av tidigare publicerade skattningar med omkring 11%. | det foljande
kommer darfor den tidigare skattning for Goteborg & 1992 att uppraknas till
1 887 personer.

Den totala 6kningen av antalet tunga narkotikamissbrukare i de 47 undersokta
kommunerna mellan aren 1992 och 1998 uppgar till 41% (utan korrigering for
klassifikationsfel). Mellan aren 1979 och 1992 var motsvarande 6kning 19%.
Den totala okningen fran 1979 till 1998 uppgar till 67%. Flertalet undersok-
ningar om narkotikamissbruk visar att det foreligger regionala skillnader i ut-
vecklingen. Samtidigt & det oftast mjligt att, &tminstone i stora drag, spara den
nationella trenden i den lokala eller regionala utvecklingen nér kommuner eller
grupper av kommuner med lite storre befolkningstal jamfors. Det betyder att ut-
vecklingen i de 47 kommunerna, med rimliga variationer, ocksa bor kunna spé-
ras for t ex storstéader och i de tva olika kommunurval som anvéants i undersok-
ningen.

Den almanna bild som tillganglig information ger av utvecklingen av det tunga
narkotikamissbruket i Sverige &r att tva storre faser tycks kunna urskiljas (CAN
och Folkhal soinstitutet, 2000, Guttormsson, 2000, Guttormsson et al, 1999,
Lenke, Olsson, 1999, Utredningen om narkotikamissbrukets omfattning, 1977).
Under den forsta, fran borjan av 1960-talet och 15-20 & framat, spreds miss-
bruket forst och framst i Stockholm, Goéteborg och Malmé samt vissa andra
storre kommuner. Med varierande fordréjning i tid spreds missbruket, om an i
mindre omfattning, ut i landet till mindre kommuner. 1980-talet och 1990-talets
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forsta & tycks hainneburit en kraftig minskning av nyrekrytering till tungt nar-
kotikamissbruk. Dérefter har uppenbarligen en ny fasi utvecklingen tagit fart.
Nyrekryteringen okade ater och kan, som framgar av tabell A, sparas till saval
storstadsomraden som mindre kommuner. Den forvantade mindre 6kning mel-
lan dren 1979 och 1992 i jamforelse med perioden 1992 — 1998 dterspeglas ock-
Sdi tabellen.

De procentuella forandringarna avviker dock signifikant fran genomsnittet i
négra omraden™ Det gdler framfor alt Stockholms lan nar Stockholms stad
exkluderats. Det kan dock vara vanskligt att forsta forandringarna enbart baserat
pa procenttal. Om basen for berékningarna &r liten blir den procentuella forand-
ringen stor &ven om okningen i absolutatal inte framstar som anmérkningsvérd.
| diagram 3-5 &skadliggors utvecklingen i landet som helhet samt i olika kom-
muner uttryckt som antalet tunga narkotikamissbrukare per 100 000 invanare i
ddern 1554 &r d v et Adersintervall inom vilket de flesta tunga narkotika-
misbrukare dterfinns.

Tabell A. Capture-recapture berakningar av antalet tunga narkotikamissbrukare
for samtliga 47 undersokta kommuner, grupper av kommuner samt de tre stor-
stéderna (g korrigerat for klassifikationsfel).

1979 1992 1998
Samtliga 47 kommuner 9277 10 996 15 466
Storstadsurvalet (32 kommuner)* 8 338 9440 13434
Ovriga kommuner (15 kommuner)* 939 1556 2032
Stockholm 2 889 3191 4765
Goteborg** 1800 1887 2111
Malmo 1288 1304 1607
Stockholms lan exkl. Stockholms stad 592 1753 3958
Linkoping, Vaxjo, Falun, Skellefted, Gavle 584 636 932

* Se hilaga 5.

** Goteborg deltog inte i 1992 ars undersokning. Estimatet 1 887 bygger pa tidigare stu-
dier i Goteborg, den estimerade 6kningstakten i landet som helhet frdn 1979 samt de
nya capture-recapture berékningar som nu gjorts av tidigare data.

1 Bortfallet av polisen som rapportér i Malmé och bristfallig rapportering fran polisen i
Stockholms 1an tycks ha paverkat skattningarnai relativt liten utstrackning. Alternativa
berékningar med olika kombinationer av rapporterande system visar att total skattning-
arnafor helalandet kan ha paverkats endast med nagon enstaka procent.

12 Diagrammen bygger pa de skattningar som i det féljande bedéms som mest rimliga.
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Diagram 3. Antal tunga narkotikamissbrukare per 100 000 invanarei ddern 15-
54 & i Sverige, Stockholms stad och Stockholms 1an exkl Stockholms stad (ta-
bell A).
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Diagram 4. Antal tunga narkotikamissbrukare per 100 000 invanarei dldern 15-
54 & i Stockholms stad, Malmo stad och Goteborgs stad (tabell A).
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Diagram 5. Antalet tunga narkotikamissbrukare per 100 000 invanare i ddern
15-54 & i storstadslan och dvrigalan (tabell A).

Diagrammen visar att utveckling i olika delar av landet har sett relativt likartad
ut och att de forhdlandevis kraftigt avvikande procentuella forandringarna blir
betydligt mindre pataliga (t ex i Stockholms lan exkl. Stockholms stad). Istallet
framtréder en relativt konstant bild med en begrénsad 6kning av det tunga nar-
kotikamissbruket mellan 1979 och 1992 i samtliga omraden. Déarefter har ok-
ningen stegrats markant med ett undantag, namligen Goteborgs kommun. Det
ligger utanfor denna undersoknings ram att forklara vad detta beror pa Det
skulle ocksa — &minstone delvis — kunna vara resultatet av felaktigheter i den
genomforda case-finding undersokningen. Det finns dock inte ndgot som talar
for det. Aven om s vore fallet, och Goteborg skulle ha en lika stor 6kning som
t ex Stockholms stad, skulle detta inte paverka skattningen pa riksniva med mer
an négot hundratal personer.

Det & intressant att notera att 6kningen varit stérst i Stockholms stad och lén i
ovrigt. Forklaringarnaftill detta ligger sannolikt i demografiska, ekonomiska och
sociala forhdllanden och forandringar i omradet. Det tunga narkotikamissbruket
ar till storsta delen starkt kopplat till socialt och ekonomiskt utsatta grupper (So-
larz, 1990, Lenke, Olsson, 1996, Guttormsson et al, 1999, Svensson, 2000). For
Stockholms léns del har utvecklingen under 1990-talet inneburit att segregatio-
nen fordjupats bade ekonomiskt, socialt, etniskt och demografiskt. Arbets Gshe-
teni utsatta delar av |anet kan jamforas med situationen i norrlandsk landsbygd.
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Mgjoriteten av de arbetdtsa & utlandsfodda invanare, nyanlanda flyktingar,
|agutbildade och ungdomar (Storstadskommittén, 1998, Socialstyrelsen, 1997).
Aven om den varit mindre pétaglig, liknar missbruksutvecklingen och de fakto-
rer som den kopplar till den som Storbritannien erfor under 1980-talet (Dorn,
South, 1986). Antalet heroinmissbrukare mangdubblades och det var i ekono-
miskt och socialt segregerade omraden i och runt stortstaderna som 6kningen
var storst.

Nationella skattningar 1998 samt jamforelser med 1979 och 1992

Pa grundval av de data som insamlats finns tva mgjligheter att skatta det totala
antalet tunga narkotikamissbrukare i helalandet. Den forsta & identisk med for-
farandet i UNO 92. Forst gors en upprakning i forhdllande till befolkningstalen
fran det skattade antalet missbrukare i urvalskommunerna till samtliga kommu-
ner dessa representerar. Till detta antal adderas sedan skattningen for storstads-
urvalet. For 1998 ars data har detta forfarande konstaterats vara mycket osakert
eftersom det inte bygger pa ett Sumpmassigt urval av kommuner samt att anta-
let kommuner i urvalet & relativt litet. En jamforelse av denna skattning med
annan information och andra indikatorer bekraftar antagandet att metoden leder
till en Gverskattning (sidorna 33-37).

Det andra sittet innebar att en upprakning gors baserad pa forandringstakten i
de 47 kommuner som undersokts vid samtliga tre tillfallen. Eftersom landets
samtliga kommuner ingick i 1979 ars undersokning anvands detta & som basar.
Genom att utga frén totalundersdkningen 1979 vid berékningen av nationella
estimat for 1992 och 1998, elimineras dumpfel och systematiska dverskattning-
ar p g a en dverrepresentation av ” hégriskkommuner” i urvalen. A andra sidan
introduceras en annan felkalla genom att det inte & sdkert att de forandringar
som pavisats i de 47 kommunerna ocksa &r representativa for forandringarna i
hela landet. Resultaten i tabell A och diagram 3-5 visar i stort pa en relativt lo-
gisk (i forhdllande till vad som kan forvantas utifran andraindikatorer) och kon-
sistent utveckling Over tid. Ett undantag har diskuterats ovan, namligen en lagre
Okningstakt i mindre kommuner i jamfoérelse med vad andra tillgangliga indika-
torer visar. Det innebar att en upprakning baserad pa forandringen dver aren kan
ledartill en mindre underskattning av det totala antalet tunga narkotikamissbru-
kare.

Med den stora osakerhet som rader kring skattningar av antalet tunga narkoti-
kamissbrukare & det en forded om de gjorda berdkningarna kan bekréftas av
andra data. Dels ger det en mgjlighet att se huruvida skillnaden mellan olika ty-
per av skattningar ter sig rimlig eller inte, dels ger det en mgjlighet att begrunda
om den pavisade skillnaden gér att forklara utifran skillnaden i berékningssétt.
Avsdlutningsvis kommer darfor ett tredje sétt att skatta antalet tunga narkotika-
missbrukare i landet att redovisas och diskuteras i relation till de tva skattning-
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arna som gors pa case-finding understkningarnas insamlade data, namligen be-
rakning av antalet tunga narkotikamissbrukare utifran uppgifter om narkotikare-
laterad dodlighet.

Skattningar av antalet tunga narkotikamissbrukare baserat pa upp-
rakningar fran urvalskommunerna

Det skattade antalet tunga narkotikamissbrukare i de bada typerna av kommun-
urval 1998 har redovisats ovan. FOr storstadsurvalets del skattades antalet till
13 434 personer och for urvalet av 6vriga kommuner till 2 032 personer. Antalet
invanare i urvalsramen uppgick till 5948 983 personer och antalet i de 15 un-
dersokta kommunerna till 613 147. Det innebér att det skattade antalet tunga
narkotikamissbrukare maste multipliceras med 9,7 vilket ger totalt 9,7 x 2032 =
19 710 personer. Till dettaantal adderas det skattade antalet for storstadsurvalet,
vilket for helalandet ger 19 710 + 13 434 = 33 144 tunga narkotikamissbrukare.

Samma forfarande utifrdn UNO 92, néar den log-linjara modellen for capture-
recapture berdkningar anvants, ger 7 644 tunga narkotikamissbrukare i stor-
stadsurvalet, 9 509 i dvriga kommuner samt 1 887 i Goteborg, som inte ingick i
undersdkningen. Totalt ger detta 7 644 + 9 503 + 1 887 = 19 034 tunga narkoti-
kamissbrukare i hela landet. Den log-linjdra modellen for capture-recapture be-
rékningar pa 1979 ars totalundersokning ger en skattning pa 17 197 tunga nar-
kotikamissbrukare. Bada dessa skattningar & hogre an de som tidigare publice-
rats (12 000 for 1979 respektive 17 000 for 1992) beroende pa att det nu varit
majligt att berdkna beroendet (interaktionseffekterna) mellan olika rapporteran-
de system.

Korrigeras ovanstéende skattningar for det maximala klassifikationsfel et er-
halls 13 758 for 1979, 17 131 for 1992 och 28 172 tunga narkotikamissbrukare
for 1998 (tabell B).

Tabell B. Nationella estimat av antalet tunga narkotikamissbrukare baserat pa
capture-recapture berdkningar.

1979 1992 1998

Hela landet (1992 och 1998 uppraknat fran 17197| 19034| 33144
urvalskommunerna)
Ovanstaende skattningar korrigerade for maximala 13758 | 17131| 28172

klassifikationsfel (20%, 10% respektive 15%)

Hela landet uppréaknat efter férandringen i 47 kommuner 17 197| 20378| 28663
— 1979 basar

Hela landet uppréaknat efter forandringen i 47 kommuner 13758 | 18298| 24352
- 1979 basar - korrigerade for maximala klassifikationsfel

13 Se sid 19 for en diskussion om klassifikationsfel.
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Skattningar av antalet tunga narkotikamissbrukare baserat pa for-
andringen i de 47 kommuner som undersokts samtliga ar

Om skattningarna av antalet tunga narkotikamissbrukare i de 47 kommunerna
som undersokts vid samtliga tre tillfallen korrigeras fér maximala klassifika-
tionsfel, far vi 13 146 personer 1998, 9 896 personer 1992 och 7 422 personer
1979. Det innebar en forandringstakt pa 33% mellan 1979 och 1992. Mellan
1979 och 1998 har dkningen varit 77%.

Om 1979 &rs skattning av antalet tunga narkotikamissbrukare i hela landet, kor-
rigerat for klassifikationsfel (13 758 personer), anvands som bas for upprak-
ningarna (eftersom den baseras pa en totalundersokning av landets samtliga
kommuner) for de nationella skattningarna far vi 13 758 x 1,33 = 18 298 tunga
narkotikamissbrukare 1992 och 13 758 x 1,77 = 24 352 tunga narkotikamiss-
brukare 1998 (tabell B). | tabellen anges ocksa skattningar baserade pé]fdrénd-
ringstakten i de 47 kommunerna utan korrigering for klassifikationsfel.

Berakning av antalet tunga narkotikamissbrukare
utifran uppgifter om narkotikarelaterad dodlighet

Definitionen av tungt narkotikamissbruk i understkningen & tamligen vid, den
omfattar sval "dagliga eller nastan dagliga’ missbrukare av narkotika (alltsa
&ven cannabis, amfetamin, ecstasy, m fl) som alla som ndgon gang injicerat un-
der de senaste 12 ménaderna (oavsett frekvens). Darfor kommer skattningarna
att innefatta en del personer som I6per en nastan obefintlig risk att avlida till
foljd av sitt narkotikamissbruk. Skattningar baserade pa information om den
narkotikarel aterade dodligheten bor darfor rimligen ligga ndgot |agre @n de som
baseras pa capture-recapture berdkningarna.

De senast publicerade uppgifterna om narkotikarelaterad dodlighet hérstammar
fran 1997 (CAN och Folkhé soinstitutet, 2000) och redovisar 265 dodsfall déar
beroendesyndrom eller forgiftning angivits som underliggande eller bidragande
dodsorsak for flertalet personer (prelimindra data for 1998 anger 263 narkotika-
relaterade dodsfall). Narkotikakommissionen (Narkotikakommissionen, 1999)
redovisar data som majliggor en enkel capture-recapture berékning for att faen
viss uppfattning om mérkertalet, d v s antalet icke registrerade narkotikarelate-
rade dodsfall. Under perioden 1985-1996 fanns 1 063 registrerade personer i det
réttsmedicinska registret (FORREG) for Stockholms lan, Sodermanlands lan
och Gotlands Ian. Inom samma omréde och tidsperiod hade Statistiska central-

4 Upprakningsprocenten fran 1979 till 1992 blir d& 18,5% och fran 1979 till 1998
66,5%.

31



byran (SCB) registrerat 984 narkotikarelaterade dodsfall, varav 727 ocksa ater-
fannsi FORREG.

Genom att tillampa den enkla capture-recapture formeln M; = n, x n,/a (sid 18)
kan det totala antalet sadana dodsfall estimeras till 1063-984/727 =1439,dv s
46% fler an vad SCB officiellt redovisat. En ndrmare granskning av dodsfallen
visar dock att for 191 personer har dodsfallet varit kopplat till legala och inte il-
legala droger. Det behdver naturligtvis inte innebéra att denna grupp inte inne-
haller ett antal faktiska narkotikamissbrukare som avlidit. Det & idag inte ovan-
ligt att narkotikaklassade |eékemedel som har en omfattande legal medicinsk an-
vandning (Rohypnol m fl) ocksa aterfinns pa den illegala narkotikamarknaden. |
kombination med varandra eller med alkohol kan de leda till déden. For de es-
timat det har & fraga om & det uppgifter om den totala dodligheten i en miss-
brukspopulation som &r intressant, varfor en del av de 191 dodsfallen utan kon-
staterad direkt koppling till illegal narkotika sannolikt ska inkluderas i berdk-
ningarna. Exkluderar vi de 191 fallen f& vi ett "minimiestimat” pa 1063 x
793/727 = 1 160 dodsfall, d v s 18% hogre an det officiellatalet.

Utgdr vi frén att morkertalet for hela landet &r lika stort ska de 263 dodsfallen
for 1998 raknas upp till mellan 310 och 384. Om vi for enkelhetens skull utgar
ifran att omkring 25% av den grupp dar man inte funnit spar av illegal narkotika
anda bestdr av narkotikamissbrukare, far vi omkring 330 dodsfall bland narko-
maner under 1998.

Réttsmedicinska anayser visar att 46% av dodsfallen i FORREG-omradet kan
relateras till injektion av heroin. Ovriga heroin-/opiatdodsfall uppgér till 16%
medan 38% kan relateras till andra preparat (ibid.). Eftersom heroinmissbruket
sannolikt & nagot hogre inom detta omrade &n i Gvriga landet korrigeras dessa
andelar till 40%, 15% respektive 45%. FoOr att kunna berdkna totalantalet miss-
brukare inom respektive grupp maste vi ocksa veta hur stor den arliga dodlighe-
ten & bland dem. P4 basis av ndgra svenska undersokningar (Adamsson Wah-
ren, 1997, Fugelstad, 1997, Narkotikakommissionen, 1999, Svensson, 2000),
kan den arliga dodligheten i de tre missbruksgrupperna antas ligga inom foljan-
de intervall: intraventsa heroinmissbrukare 3,0%-4,5%, Gvriga heroinmissbru-
kare 1,5%-2,0% samt 6vriga missbrukare 0,75%-1,25%.

Tabell C. Berdkningar av antalet narkotikamissbrukare utifran uppgifter om
narkotikarel aterad dodlighet.

Missbruksgrupp Antal 1992 Antal 1998
Intravendsa heroinmissbrukare 1711 -2567 2933 -4440
Ovriga heroinmissbrukare 900 -1 200 2500-3333
Ovriga tunga missbrukare 10 000 — 16 667 11840 -19 733

Summa 12 611 —-20 434 17 273 — 27 466
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Tabell C innehdller ocksd motsvarande berdkningar for & 1992 da 175 narkoti-
karelaterade dodsfall officiellt redovisas (CAN och Folkhéd soingtitutet, 2000).
Enda skillnaden & en mindre korrigering av fordelningen mellan de tre katego-
rierna av missbrukare till 35%, 8% respektive 57%. Skélet till detta &r att ande-
len heroinmissbrukare tycks ha 6kat med mellan 10%-15% fran 1992 till 1998.
Genom att dividera antalet doda i varje kategori®'med den &rliga dodligheten
erhdlls en skattning pa antalet missbrukare.

Punktskattningen av antalet tunga narkotikamissbrukare utifran dessa berék-
ningar blir 22 370 personer ar 1998 och 16 523 & 1992. Skattningen ligger n&
got lagre 8n de som case-finding undersokningarna ger upphov till, men forefal-
ler logisk med tanke pa att skattningen avser en delvis gravare grupp av miss-
brukare. Uppgifterna for 1979 &r for osdkra for att géra motsvarande berékning-
ar (Tunving et al, 1989).

Skattningarnas rimlighet

Diskussionen kring de olika skattningar som presenterats visar att det inte med
nagon storre exakthet gar att faststélla hur manga tunga narkotikamissbrukare
som finns. Vérdet av case-finding undersdkningar eller andra skattningsmetoder
kan darfor diskuteras. Det gar emellertid inte att fora en sdan diskussion utan
att samtidigt beakta behovet av precision i skattningarna, ndgot som i sin tur
maste relateras till vad dessa skattningar ska anvandas till. Ambitionen i denna
undersokning har framfor allt varit att fa en uppfattning om forandringen i det
tunga narkotikamissbruket fran aren for de tidigare undersokningarna 1979 och
1992 och fram till 1998. Det har inte ansetts lika viktigt att bestémma aven ni-
vaerna, d v s det exakta antalet missbrukare. Samtliga skattningar som gjorts i
det foregaende pekar pa pétagliga 6kningar under 1990-talet. Detta & viktig in-
formation som underlag for diskussionen om utformningen av narkotikapoliti-
ken. Daremot kanske det inte & fullt lika viktigt att veta om nivan & 1992 ska
vara 17 000 eller 19 000 och &r 1998 24 000 eller 26 000. | tabell D har samtliga
nationella estimat som beréknats samlats tillsammans med de procentuella for-
andringarna mellan understkningsaren. Frégan & om det gar att avgéra om nag-
raav estimaten i tabellen & merarimliga én andra.

Utgdr vi fran skattningarna 1998, kan tva av dem sdgas vara mera tveksamma
an de ovriga. Det galler den som utgdr fran dodlighetsstatistiken och den som
baseras pa en upprakning till riksniva fran urvalet av kommuner. Som redan pa-
pekats leder en upprékning fran urvalet sannolikt till en systematisk dverskatt-

5 De intravendsa heroinmissbrukarna utgor 40% av de 330 dodsfallen, d v s 132 doda.
Pa motsvarande sétt erhalls 50 Gvriga heroinmissbrukare och 148 6vriga missbrukare.
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ning. Till detta bor l&ggas att det, rent statistiskt, inte gér att gora en sddan upp-
rékning eftersom de deltagande kommunerna 1998 inte var Slumpmassigt valda.
En jamforelse av hur manga av de tunga narkotikamissbrukarna som gér att
hénforatill storstadslanen respektive 6vriga ldn och hur motsvarande geografis-
ka fordelning ser ut pa nagra andra viktiga narkotikaindikatorer visar att upp-
rakningen med stor sannolikhet lett till en dverskattning (bilaga 7). Andelen
missténkta personer for brott mot narkotikastrafflagen 1998 hemmahotrande i de
tre storstadsl&nen uppgick till 64%. Motsvarande andelar av antalet narkotikare-
laterade utskrivningar fran slutenvarden och for forsta gangen vardade var 67%
respektive 59%. Storstaddanens andel av de narkotikarelaterade dodsfallen
uppgick till 69%.

Tabell D. Nationella skattningar av antalet tunga narkotikamissbrukare 1979,
1992 och 1998.

Beréknat pa: 1979 | Forandring | 1992 | Férandring | 1998
1979-1992 1992-1998
Urval"ﬁl 17 197 +11% 19 034 +74% 33144

Urval — reducerat for maximalt 13 758 +25% 17 131 +64% 28 172
klassifikationsfel

Forandring i de 47 undersokta 17 197 +18% 20 378 +41% 28 663
kommunerna

Forandring — reducerat for maxi- | 13 758 +33% 18 298 +33% 24 352
malt klassifikationsfel

Narkotikarelaterad dodlighet - - 16 523 +35% 22 370

Det torde fortfarande vara sa att storstadsomradena uppvisar de mest grava for-
merna av narkotikamissbruk. Heroinmissbruket & ocksa vanligare i dessa om-
raden. Detta ger sannolikt upphov till mera omfattande negativa konsekvenser i
form av brottslighet, vardbehov och dod. Ovan namnda indikatorer & en ater-
spegling av sddana konsekvenser och kan darfor inte direkt anvandas som matt
pa fordelningen av det tunga narkotikamissbruket mellan storstadslan och Gvri-
galan. En vissjustering nerdt maste goras.

Indikatorn forsta gangen vardade inom slutenvarden &r sannolikt miﬁjt kandlig
for om ett omrade har en stor andel personer med ett gravt missbruk.™Rekryte-
ringen av nya vardbehdvande narkotikamissbrukare & dessutom inte oberoende
av det totala antalet tunga narkotikamissbrukare inom ett omrade. Darfor bor

161979 genomfordes som en totalunderstkning.

171979 tas som basar for berakningarna av forandring 6ver tid.

'8 Den senare gruppen har med stor sannolikhet redan vardats, & kanda av polisen, be-
ga& manga brott samt 16per en storre risk att do till foljd av sitt missbruk.
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den geografiska fordelningen av andelen for forsta gangen véardade ligga nér-
mast den verkliga férdelningen av de tunga narkotikamissbrukarna enligt den
definition som anvantsi case-finding undersdkningarna. Mot bakgrund av detta
ar det rimligt att anta att storstadd dnen svarar for omkring 55-60% av alla tunga
narkotikamissbrukare i landet.

Av tabell A (sid 26) framgdr att Stockholms stad, dvriga kommuner i lanet samt
kommunerna Go6teborg och Malmo tillsammans uppskattas ha 10 575-12 441
tunga narkotikamissbrukare & 1998 (det lagre antalet efter korrigering for det
maximala klassifikationsfelet pa -15%). For att erhdla en skattning pa de tre
storstadsl&nen totalt som kan jamforas med intervallet 55%-60% som diskutera-
des ovan, maste antaganden gdras om omfattningen av det tunga narkotikamiss-
bruket i Skane och Vastra Gétalands [an utanfor Malmo och Goteborg. | relativa
tal (antal missbrukare per 100 000 invanare i adern 15-54 &) har 6vriga kom-
muner i Stockholms l&n ungefér 40% farre missbrukare én Stockholms stad (di-
agram 3, sid 27). Av framst socio-ekonomiska och demografiska skal &r det
rimligt att anta att bade Skane och Vastra Gotalands 1an relativt sett har farre
missbrukare utanfér de tva storstdderna @n de évriga kommuner i Stockholms
lan. Om dessa kommuner relativt sett har ungefar lika manga missbrukare som
ovriga kommuner i hela landet ndr Stockholms stad och 1én samt Mamo och
Goteborg exkluderats, far dvriga kommuner i de bada lanen mellan 3 987-4 633
tunga narkotikamissbrukare. Storstadslénen totalt skulle darmed ha mellan
14 562-17 074 missbrukare. Det motsvarar knappt 60% av den skattning for
hela landet som erhdls utifran forandringstakten i de 47 kommunerna som un-
dersokts, d v sjust i Gverkanten av det intervall pa 55%-60% som enligt andra
narkotikaindikatorer bor vara storstadsléanens andel av de tunga narkotikamiss-
brukarna.

Berakningarna utifran uppgifter om den narkotikarelaterade dodligheten har ge-
nererat de |gsta skattningarna. Som redan papekats innebar detta en viss under-
skattning av antalet tunga narkotikamissbrukare enligt den definition som an-
vants i de tre nationella case-finding undersokningarna. Denna definition rym-
mer bl a ett antal regelbundna cannabisrékare, liksom ett antal personer som in-
jicerat amfetamin en eller ett fatal ganger under det senaste ret. Mycket fa frén
dessa grupper torde dterfinnasi statistiken 6ver narkotikarelaterade dodsfall. Es-
timatet baserat pa denna statistik bor déarfér rymma en mera grav missbruksbild
och darmed ett ndgot mindre antal missbrukare an de som case-finding under-
sokningarna resulterar i.

FOr 1998 ars del aterstér dérnﬁj estimat pa 24 352 respektive 28 663 tunga nar-
kotikamissbrukare (tabell D).**De & beraknade pa forandringstakten i de un-

9 Vi bortser fr&n estimatet pd 28 172 eftersom det bygger p& det hogsta estimatet
33 144 som redan konstaterats utgora en dverskattning.
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dersokta kommunerna, dar den lagre nivan erhdllits efter att ett intervall for att
tacka felklassifikationer lagtsin. Det bor betonas att det & dessa nivaer som av-
gransar det intervall vi far efter att, i enlighet med metoddiskussionen i UNO
79, ha tagit hansyE]tiII beroendet mellan de rapporterande systemen samt fel-
klassifikationerna.

Enligt den genomférda case-finding undersokningen och den 6vriga informa-
tion som stér till buds, forefaller den mest rimliga bedémningen av antalet tunga
narkotikamissbrukare i landet 1998 vara ett intervall pa 24 500 — 28 500 (efter
avrundning) och ett punktestimat pa omkring 26 000. Det maste da beaktas att
inget statistiskt konfidensintervall med nagon sakerhet |&ter sig berdknas. Anta-
let tunga narkotikamissbrukare i landet bor i alla handelser inte ligga under det
estimat som bygger pa informationen om den narkotikarelaterade dodligheten,
d v s22 370 personer. Estimat pa omkring 30 000 forefaller for hogt, sdvdl i lju-
set av den information de olika narkotikaindikatorerna ger om fordelningen
mellan storstadslén och dvriga lan som i relation till antalet narkotikarel aterade
dodsfall.

For 1992 géller sannolikt ocks3, pa samma grunder som ovan, att estimatet ba-
serat pa uppgifter om narkotikarel aterad dodlighet ligger ndgot under det verk-
liga antalet tunga narkotikamissbrukare enligt den definition som anvantsi den-
na undersoknings. Daremot ar det mindre troligt att urvalsforfarandet i 1992 ars
undersdkning leder till en systematisk 6verskattning. Urvalet av kommuner var
har betydligt storre an urvalet 1998. Ett intervall pa omkring 17 000 — 20 500
tunga narkotikamissbrukare och ett punktestimat pa cirka 19 000 forefaler rim-
ligt. Aterigen méste framhéllas att detta intervall inte avgrénsar det statistiska
konfidensintervallet som, om det vore mojligt att berékna, sannolikt dverskrider
de £10% som berédknats fér 1979.

Totalundersokningen 1979 ger en sdkrare skattning i den bemérkelse att inga
urvalsfel kan finnas. Daremot & det inte alldeles gavklart hur stort avdrag fran
skattningen pa 17 197 personer som ska goras p g a klassifikationsfelen. De
skattningar som presenterats i tabell D (13 758-17 197) bor sannolikt avgrénsa
det verkliga antalet tunga narkotikamissbrukare under detta ar. En punktskatt-
ning pa omkring 15 000 personer forefaller rimligt. Det statistiska konfidensin-
tervall som & mgjligt att berékna for 1979 ars punktskattning uppgar till om-
kring £10% (13 500-16 500).

Oavsett vilken av de "rimliga” skattningar som diskuterats ovan vi véljer, ger de
en relativt samstammig bild av utvecklingen frén 1979, via 1992 och fram till
1998. Okningen mellan 1979 och 1992 uppgér till omkring 25-30% och mellan
1992 och 1998 till omkring 35-40%. Eftersom perioden 1979-1992 omfattar 13

2 gefotnot 6.
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ar blir den arliga 6kningen drygt 2%, medan Okningen under 6-ars perioden
1992-1998 blir drygt 6% per ar.

Forandring i olika aldersgrupper

Genom att studera forandringar i de skattade popul ationernas adersfordel ningar
gdr det att ytterligare bedoma rimligheten i skattningarna. Dessutom ger det en
mGjlighet att analysera hur forandringarna kommit till stand. Nedanstadende re-
sonemang utgdr ifran de tre nationella punktestimat som avgrénsades i foregé
ende avsnitt. Den &rliga genomsnittsokning blir darmed drygt 300 personer
(2%) under den forsta 13-arsperioden och drygt 1 150 personer (6%) under den
senare 6-arsperioden (sannolikt har férandringen varierat mellan olika &r). Ater-
igen bor den stora osakerheten i de olika skattningarna som presenterats poang-
teras. FOr att analysera hur det tunga narkotikamissbruket utvecklats over tid
spelar denna osakerhet dock n&got mindre roll. Aven om andra skattningsalter-
nativ véljs speglar de ungefar ssmmatrend, d v s en relativt méttlig arlig okning
fram till 1992 varefter 6kningstakten stegrats markant.

Fran 1979 och fram till 1998 har det skett patagliga forandringar i de tunga nar-
kotikamissbrukarnas aldersfordelning. Fler missbrukare dterfinnsidag i de ddre
Adersgrupperna. Medelddern har successivt stigit fran 27 ar 1979, till 32 ar
1992 och 35 & 1998. Framfor alt & detta en effekt av manga av de missbrukare
som dterfanns i tidigare undersokningar fortfarande & kvar i aktivt missbruk. |
1992 &rs kartlaggning var omkring 13 000 personer 30 &r eller ddre. Sex & se-
nare, d v s 1998, uppgdr antalet som & 36 ar eller dldre till cirka 12 000 perso-
ner. Om inga nya narkotikamissbrukare tillkommit i dessa ddrar skulle det in-
nebara en arlig avgang pa 1,3%. Sannolikt &r avgangen storre an s3, vilket bety-
der att det ocksa maste ha skett en viss rekrytering av tunga narkotikamissbru-
kare i dessa hogre ddersgrupper. Dels &erfaler manga efter mer eller mindre
langa perioder av drogfrihet (se vidare nedan), dels & det sannolikt sa att fler
dldre personer numera " debuterar” som tunga narkotikamissbrukare i takt med
att grénserna mellan olika droger (alkohol, narkotika och psykofarmaka) sud-
dats ut bland marginaliserade grupper i samhélet. En inte osannolik "karriar-
vag” ar en person med langvarigt alkoholmissbruk, kanske med ett visst indag
av narkotika men som inte uppfyller definitionen pa tungt narkotikamissbruk,
som ocksa lagger t ex injektion av amfetamin — om &n sporadiskt - till sitt miss-
bruksmonster.

37



6000

_ m1979
5000 ] 01992 | |
| 001998
4000 [
3000 ]
2000
1000 ]
O 1 T T T T T T T h—

-17 ar

18-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-ar Okant

ar

ar

ar

ar ar

ar

ar

Diagram 6. Berdknad aldersfordelning for 15 000 tunga narkotikamissbrukare
1979, 19000 tunga narkotikamissbrukare 1992 och 26 000 tunga narkotika-
missbrukare 1998 (tabell E).

Tabell E. Berdknad ddersfordelning for 15000 tunga narkotikamissbrukare
1979, 19000 tunga narkotikamissbrukare 1992 och 26 000 tunga narkotika-

missbrukare 1998.
1979 1992 1998

Antal Procent Antal Procent Antal Procent
-17 ar 202 1,3 65 0,3 206 0,8
18-19 ar 773 5,2 219 1,2 591 2,3
20 - 24 ar 4 609 30,7 1618 8,5 3220 12,4
25-29 ar 4728 315 4085 215 3567 13,7
30-34ar 2473 16,5 4755 25,0 5136 19,8
35-39ar 1122 7,5 4232 22,3 5394 20,7
40 - 44 ar 460 3,1 2258 11,9 4248 16,3
45 - 49 ar 217 1,4 1041 55 2 366 9,1
50 — ar 212 1,4 689 3,6 1197 4,6
Okant 204 1,4 38 0,2 75 0,3
Totalt 15 000 100,0 19 000 100,0 26 000 100,0
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Okningarna i de olika &dersgrupperna som visas i tabell E anger inte storleks-
ordningen pa den reella nyrekryteringen till tungt narkotikamissbruk under de
béda perioderna. For att kunna uppskatta denna behdvs kunskap om négra andra
forhallanden, namligen "avgangen” ur populationen genom antingen dodsfall,
lyckad behandling eller s k spontanlékning. Mot bakgrund av informationen om
narkotikarelaterad dodlighet uppgdr den genomsnittliga arliga dodligheten i
gruppen tunga narkotikamissbrukarna till omkring 1,25%. Sannolikt dkar dod-
ligheten nagot med stigande alder. Nagra uppgifter om antalet lyckade behand-
lingsfall finnsinte. For att kunna gora en sadan beddmning kravs kunskap savél
om antalet tunga narkotikamissbrukare som behandlats som om behandlingsut-
fallet. Precisa uppgifter saknas men grovt sett genomgar omkring 3 000 perso-
ner arligen ndgon form av strukturerad behandling for narkotikamissbruk (Soci-
alstyrelsen, 1999, Oscarsson, 2000). N&gra sakra uppgifter om den genomsnitt-
liga andelen lyckade fall finns inte heller, men grovt sett kan den uppskattas till
mellan 10-20%. Utfallet & nagot béttre for |angvariga institutionsbehandlingar
och négot samre for korta Gppenvéardsbehandlingar samt avbrutna behandlingar
(Bergmark et al, 1996, Fridell, 1996, Oscarsson, 2000). Detta innebér att om-
kring 450 personer arligen, eller knappt 2% av samtliga tunga narkotikamiss-
brukare, &minstone temporért blir drogfria.

Den arliga spontanlakningen & sannolikt av ungeféar samma storleksordning
som de lyckade behandlingsfallen (Blomgvist, under publicering). Den totala
arliga "avgangen” ur missbrukspopulationen kan darmed uppskattas till cirka
4%. | foljande berakningar sétts " avgangen” till 3% for personer under 30 ar, till
4% for dem mellan 30-39 ar och till 5% for dem som &r 40 & eller darover.
Darmed blir det mdjligt att tminstone grovt uppskatta forandringen i olika al-
dersgrupper. Med utgangspunkt i 1979 ars dldersférdelning kan den totala av-
gangen i varje dldersgrupp skattas och de kvarvarande fordelas pa de dders-
grupper de ska tillhtra 13 &r senare, d v s ar 1992. Skillnaden mellan det antal
detta ger upphov till och 1992 ars estimat anger den totala nyrekryteringen. Pa
samma sétt berdknas nyrekryteringen fram till 1998. | dessa berakningar tas inte
hansyn till att nyrekryteringen kan ha varit storre eller mindre under vissa ar.

Som tidigare namnts behtver nyrekrytering inte innebéra att det i samtliga fall
rér sig om personer som tidigare inte varit tunga narkotikamissbrukare. Genom
den tidsavgransning som anvants kan gamla missbrukare som aterfalit inga
bland de nyrekryterade. | den s k TOPS-understkningen hade omkring var fem-
te person som adterfallit under en 12-arig uppfoljningstid varit narkotikafria un-
der minst 6 ar i foljd (Hubbard et al, 1984). En del av nyrekryteringen kan till-
sKrivas personer som avtjanat langre fangelsestraff eller som av olika skél, t ex
behandling, under langre tider befunnit sig pa institution. Sammantaget betyder
detta att gruppen av nyrekryterade bestdr av en blandning av personer som for
forsta gangen utvecklat bruket av narkotika till tungt missbruk och sadana som
aterfallit efter att tidigare ha missbrukat.
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Tabell F. Beréknad genomsnittlig nyrekrytering i olika ddersgrupper under
tidsperioden 1979-1992 respektive 1992-1998.

1979 — 1992 1992 — 1998
Alder 1992 Teoreti Antal Teoretisk Antal
resp 1998 debutélder nyrekryterade debutalder | nyrekryterade
—17 ar — 17 ar 65 —17 ar 205
18 —-19 &r 5-19&r 219 12 -19 ar 590
20 — 24 ar 7—24ar 1617 14 — 24 ar 3076
25— 29 ar 12— 29 ar 4023 19 —29 ar 2415
30-34ar 17 -34ar 3095 24 — 34 ar 2187
35—39 ar 22 —39 ar 1392 29 —39 ar 1830
40 — 44 ar 27 — 44 ar 53 34 — 44 ar 950
45 — 49 ar 32 — 49 ar 113 39 — 49 ar 454
50 — &r 37— ar 56 44 — 3r -332
Totalt 10 633 11 375

Bergkningen av nyrekryteringen visar pa en kraftig okning fran omkring 800
tunga narkotikamissbrukare per & mellan 1979-1992 till omkring 1 900 per &
mellan 1992-1998. | den tidigare analysen av UNO 92 (Olsson et al, 1993),
konstaterades att nyrekryteringen mellan 1979 och 1992 hade varit relativt kon-
stant fram till mitten av 1980-talet varefter den minskat patagligt. Sarskilt pekar
man pa HIV/aids-epidemins spridning som en viktig faktor bakom minskning-
en. Radslan for epidemin, en 0kad medvetenhet om smittspridningsvagarna i
kombination med de kraftfulla forstarkningarna av inte minst det kommunala
arbetet med narkotikamissbrukare (" Offensiv narkomanvard”) bor ha paverkat
utvecklingen.

Som avslutning pa rapporten fran 1992 ars undersokning (ibid., s. 51) drogs
slutsatsen att det inte fanns nagra starka skal som taade for att anta att antalet
tunga narkotikamissbrukare skulle fortsétta att oka i Sverige. De data som in-
samlats i 1998 &rs case-finding undersokning, liksom andra indikatorer som nu
finns tillgangliga, visar att detta var ett altfor optimistiskt antagande. Det har
inte bara skett en relativt kraftig 6kning av det totala antalet tunga narkotika-
missbrukare, nyrekryteringen bland yngre personer har okat till nivéer som
naérmat sig de man erfor under 1970-talet.

Andra indikatorer pa narkotikautvecklingen som redovisar &rliga forandringar
(CAN och Folkhalsoinstitutet, 2000 och bilaga 7), visar att 6kningen sannolikt
har varit spridd 6ver samtliga & mellan 1992 och 1998. Fran omkring 1994
tycks dock de &rliga 6kningarna ha varit betydligt storre &n mellan 1992-1994.

2 Den teoretiskt mojliga 8lder under vilken tungt narkotikamissbruk kan ha p&bérjats.
% Under denna period och i denna &ldersgrupp har den verkliga avgangen varit storre &n
den som beréknats pa grundval av de antaganden som ligger till grund for tabellen.
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5. Beskrivning av de inrapporterade
tunga narkotikamissbrukarna

Skattningarna som gjorts i foregdende kapitel bygger pa de uppgifter om narko-
tikamissbrukare som inrapporterats fran de 47 kommuner som deltog i 1998 ars
undersdkning. | detta kapitel ges en éversiktlig beskrivning av dessa uppgifter.
Redovisningen koncentreras till de personer som uppfyller kriterierna pa tungt
narkotikamissbruk, d v s injektion av narkotika ndgon gang under de senaste 12
manaderna eller daglig eller s gott som daglig anvandning av narkotika under
de senaste fyra veckorna. Skélet &r att det endast & for denna grupp som de in-
rapporterade uppgifterna kan sigas vara ndgot s nér representativa och tillfor-
litiga. Tyngre narkotikamissbruk leder i de flesta fall till myndighetskontakter
som pa sikt gor att kunskapen om dessa personer okar. Trots detta & morkerta-
let stort och forsiktighet maste iakttagas vid generaliseringar fran den grupp
som rapporterastill samtliga tunga narkotikamissbrukare.

For de som inrapporterats men som inte uppfyller kriterierna pa tungt narkoti-
kamissbruk (" 6vrigt missbruk” i tabellbilagan), & det dverhuvudtaget inte maj-
ligt att gora generaliseringar till att gélla samtligai denna grupp. Det gar varken
att séga vilken grupp av missbrukare dessa personer representerar eller hur stor
gruppen &r. Helt sakert & dock att morkertalet & mycket storre én for de tunga
narkotikamissbrukarna. Personerna i gruppen med ”"6vrigt missbruk” bestdr
sannolikt av alt fran personer med ett ganska langt ganget narkotikamissbruk
till ungdomar som vid nagra enstaka tillfallen experimenterat med narkotika. Av
tabellbilagan framgar ocksa att gruppen genomsnittligt & yngre jamfort med de
tunga narkotikamissbrukarna samt att deras missbruksmonster genomgaende &r
av mindre allvarlig karaktér och att den sociala situationen tycks mera gynnsam.
Dock bor framhallas att manga i denna grupp sannolikt befinner sig i riskzonen
for att utveckla ett tungt narkotikamissbruk. Aven om inga sikra slutsatser kan
dras om gruppen, & det vart att notera att de olika rapportdrerna har kontakt
med ett relativt stort antal personer som anvander narkotika pa ett sétt som inte
kan betecknas som tungt enligt den definition som anvants i undersokningen.
Totat inrapporterades 11 029 narkotikamissbrukare och fordelningen mellan
tungt och ovrigt missbruk var relativt jamn med 5 542 tunga missbrukare och
5 487 dvriga missbrukare (tabell 3).

Det bor noteras att procentberakningarnai det foljande kan goras pai huvudsak

tva olika sétt. Antingen som andelen av samtliga inrapporterade tunga narkoti-
kamissbrukare eller som andelen av samtliga for vilka ett specificerat svar 1am-
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nats (altsd exklusive "vet §” och "¢ svar” kategoriernd). | det forra fallet
kommer procenttalet att ange en minimiandel. | det senare fallet blir andelarna
hogre till foljd av att basen for procentberdkningarna blir 1&gre. | princip blir
detta berakningssétt liktydigt med att fordela antalet "vet " och "¢ svar” i for-
hallande till fordelningen av de svar som lamnats. Om g annat anges, kommer
det férsta séttet att berdkna procentandelarna att redovisas i detta kapitel, d v s
det & minimiandelar som anges.

K©6n och alder

De inrapporterade tunga narkotikamissbrukarna utgors till stérsta delen av man,
77% jamfort med 23% kvinnor (tabell 3). Medeldidern i hela gruppen uppgar
till 35 &. Nagon storre skillnad mellan méns och kvinnors fordelning pa olika
Aldersgrupper foreligger inte. Storst andel dterfinns i aldersgruppen 30-39 &,
41%, medan 30% &r 40 & eller ddre. Andelen under 20 & uppgar till drygt 3%
(tabell 4 och diagram 7).
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Diagram 7. Aldersférdelning for personer med tungt narkotikamissbruk.
n=>5 523 (tabell 4).
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Missbruksmonster

For att klassificeras som tung narkotikamissbrukare skall minst ett av tva krite-
rier vara uppfyllda. Antingen ska personen ha injicerat narkotika nagon gang
under de senaste 12 manaderna eller ocksa pa annat séitt ha anvant narkotika
dagligen eller sa gott som dagligen under de senaste fyra veckorna. Av samtliga
inrapporterade tunga narkotikamissbrukare uppfyllde en stor majoritet injek-
tionskriteriet (89%) (tabell 5). Bada kriterierna uppfylldes av 32%.

Manga narkotikamissbrukare har en hog alkoholkonsumtion, inte sdllan & det
fragan om ett samtidigt alkohol- och narkotikamissbruk. Av de inrapporterade
tunga narkotikamissbrukare uppgavs 42% ocksa ha ett samtidigt alkoholmiss-
bruk (tabell 6). En nagot hdgre andel mén an kvinnor uppgavs ha ett samtidigt
alkoholmissbruk, 43% respektive 38%.

Drygt héften av de inrapporterade tunga missbrukarna (52%) har missbrukat
narkotikai 10 &r eller mer, alltsa sedan 1988 eller tidigare (tabell 7 och diagram
8). Nagra storre skillnader foreligger inte mellan man och kvinnor. Mgjligen
kan man se en tendens till att en ndgot storre andel kvinnor har kortare miss-
brukstid.
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Diagram 8. Missbrukstid for personer med tungt narkotikamissbruk (tabell 7).
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Manga narkotikamissbrukare anvander ofta flera olika narkotiska preparat. Det-
ta avspeglar sig ocksa i tabell 12 och diagram 9 dér tva eller flera preparat rap-
porterats for 62% av de tunga narkotikamissbrukarna. Detta & en andel som
sannolikt & lagre én den verkliga eftersom den bygger pa rapportorernas kan-
nedom om missbrukarna. Centralstimulantia & det vanligaste preparatet bland
de tunga narkotikamissbrukarna, 73% har anvant sadana preparat antingen en-
samt eller i kombination med annan narkotika. Motsvarande andel for opiater, i
huvudsak heroin, a 47%. Det foreligger endast smarre skillnader mellan mén
och kvinnor i gruppen med tungt narkotikamissbruk.
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Diagram 9. Anvanda narkotiska preparat bland tunga narkotikamissbrukare (ta-
bell 12).

Det har manga ganger varit svart for rapportorerna att avgora vilket medel som
dominerar missbruksbilden. For omkring 20% av det tunga narkotikamissbru-
karna saknas sddana uppgifter. Centralstimulantia dominerar for 32%, opiater
for 28% och cannabis for 8% av samtliga inrapporterade tunga missbrukare (ta-
bell 13 och diagram 10). Alkohol har angivits som dominerande drog for nastan
var tionde tung narkotikamissbrukare. De storsta skillnaderna mellan mén och
kvinnor &r att kvinnor har en hogre andel med centralstimulantia som domine-
rande medel och en lagre andel dér cannabis dominerar.
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Diagram 10. Dominerande medel bland tunga narkotikamissbrukare (tabell 13).

Etnicitet

Omkring var femte inrapporterad tung narkotikamissbrukare ar fodd i annat
land &n Sverige (tabell 8). En ndgon storre andel mén an kvinnor har sddan bak-
grund. Andelen personer med fordldrar fodda utanfor Sverige & ungefér lika
stor (tabell 9). Aven har géller att méannen har en hogre andel med foraldrar
foddai annat land. Av samtliga rapporterade tunga missbrukare var 713 perso-
ner, eller 13%, foddai annat land och hade foraldrar som ocksa var fodda utom-
lands (tabell 10). Av de utomlands fodda tunga narkotikamissbrukarna & 28%
av de rapporterade fodda inom och 63% utanfér Norden. Stora skillnader fore-
ligger mellan méan och kvinnor. Av kvinnorna i gruppen med tungt narkotika-
missbruk & hélften fédda inom och hélften utom Norden. Bland ménnen &
motsvarande andelar 25% respektive 67% (tabell 11).

Socialaforhallanden

Foljande beskrivning av narkotikamissbrukarnas sociala situation géller inte
samtliga inrapporterade personer. | undersokningen ingick namligen tre olika
formuléar med delvis olika fragor. | formul&ren " Narkotikasituationen 1998” (bi-
laga 2) och "Kartldggning av psykiskt stdrda, missbrukare och hemlésa’ (bilaga
3) som anvandes av FoU-enheten vid Socialférvaltningen i Stockholm fanns
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fragor om arbete/sysselsdttning, boende och forsorjning. Dessa fragor ingick
déaremot inte i det tredje formulé&ret (bilaga 4) som var anpassat till férhallande-
na inom kriminalvarden. Fragornai de tva forsta formularen var dessutom for-
mulerade med olika utgangspunkter. Frégorna i blanketten ”Kartlaggningen”
belyste tillstandet vid undersokningstillféllet respektive senaste halvaret, medan
" Narkotikasituationen” fokuserade pa den rapporterades samlade situation un-
der observationsperioden, d v s de senaste 12 manaderna. ” K artlaggningen” av-
sag endast rapporterade med hemvist i Stockholms stad och har redovisats i en
sarskild rapport fran Sociaforvaltningen (Finne, 2000). | det foljande beskrivs
darfor endast de svar som erhdllits pa blanketten "Narkotikasituationen 1998"
vilket motsvarar 79% av samtliga inrapporterade tunga narkotikamissbrukare.
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Diagram 11. Arbetsmarknadsanknytning under observationsperioden bland
tunga narkotikamissbrukare (tabell 14).

Arbetsmarknadsanknytning under observationsperioden var "obefintlig” foér
60% av de tunga narkotikamissbrukarna (tabell 14 och diagram 11). Fa hade en
"god” eller "mycket god” anknytning till arbetsmarknaden, omkring 7%. Kvin-
norna hade en ndgot hogre andel med ” obefintlig” arbetsmarknadsanknytning.

De tunga narkotikamissbrukarnas umgange med andra domineras av kontakter
med andra missbrukare, 72% av de inrapporterade uppgavs ha en bekantskaps-
krets dar hélften eler fler var missbrukare (tabell 15 och diagram 12). Andelen
for vilka majoriteten av de bekanta inte var missbrukare uppgick till 10%. Det
fanns inga egentliga skillnader i fordelningen mellan méns och kvinnors um-
gange med missbrukare respektive icke missbrukare.
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Diagram 12. Umgénge under observationsperioden bland tunga narkotikamiss-
brukare (tabell 15).

Narkotikamissbruk, och i synnerhet ett av sddan omfattning att det kan beteck-
nas som tungt, & mycket dyrt att finansiera. Avsaknaden av arbetsinkomster el-
ler andra legala finansieringskallor gor att manga tillgriper illegala vagar for att
klara denna finansiering. Bland de tunga narkotikamissbrukarna uppges 36% fi-
nansiera sitt narkotikamissbruk genom 6vervagande illegala inkomster (tabell
16 och diagram 13). Omkring en fjérdedel av dem finansierar missbruket med
ungefér lika mycket legala som illegalainkomstkallor, medan 18% klarar finan-
sieringen huvudsakligen genom legalainkomster. En majoritet av bade mén och
kvinnor anvander dvervagande illegalainkomster till narkotikan.

Den samlade bostadssituationen under de senaste 12 manaderna visar att 26%
av de tunga narkotikamissbrukarna saknade fast bostad under hela eller stora
delar av denna period (tabell 17 och diagram 14). Halften av de tunga missbru-
karna hade haft fast bostad under hela eller stora delar av denna period. Kvin-
nornas bostadssituation var generellt sett ndgot béttre & mannens. Drygt tre
fjdrdedelar av de tunga narkotikamissbrukarnas bostadsproblem rapporterades
vara drogrel aterade. Bostadssituationen vid senaste kontakttillfallet tycks ha va-
rit relativt oférandrad jamfort med hur den varit under de senaste 12 manaderna
for de tunga missbrukarna.
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Diagram 13. Finansering av missbruket under observationsperioden bland
tunga narkotikamissbrukare (tabell 16).
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Diagram 14. Samlad bostadssituation under observationsperioden bland tunga
narkotikamissbrukare (tabell 17).
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6. Inrapporterade tunga narkotika-
missbrukare 1979, 1992 och 1998

| foljande redovisning jamfors resultaten av 1998 ars studie med de tva tidigare
landsomfattande understkningarna, UNO 79 (Utredningen om narkotikamiss-
brukets omfattning, 1980) och UNO 92 (Olsson, Byqvist, Gomér, 1993). Jamf6-
relsen bygger enbart pa det antal tunga narkotikamissbrukare som inrapporte-
rats. Som framholls i kapitel 5, maste forsiktighet iakttas vid generaliseringar
frén den grupp som rapporterats till samtliga tunga narkotikamissbrukare. Efter-
som morkertalen var stérre 1979 och 1998 & osékerheten sannolikt storre dessa
bada ar jamfort med 1992 ars undersokning.

Antalet inrapporterade tunga narkotikamiss-
brukare samt antal insanda blanketter per individ

| 1979 &rs undersokning dar landets samtliga kommuner deltog inrapporterades
totalt 8 224 personer som tunga narkotikamissbrukare. Detta motsvarar 41% av
samtliga personer som inrapporterades. |1 1992 &rs undersokning begrénsades
urvalet av kommuner till 100. Antalet inrapporterade tunga narkotikamissbruka-
re fran dessa uppgick till 9 103, vilket motsvarar 47% av samtliga inrapportera-
de. Urvalet av kommuner i 1998 ars undersokning begransades ytterligare och
uppgick till 47 kommuner. Antalet inrapporterade tunga narkotikamissbrukare
frén dessa uppgick till 5542 eller 50% av samtliga inrapporterade. En stor ma-
joritet av de tunga narkotikamissbrukarna uppgavs ha injicerat narkotika under
det senaste aret, andelarna uppgick till 82% ar 1979, 93% ar 1992 och 89% ar
1998.

Antalet inrapporterade blanketter per individ férdelade sig relativt likai de tva
forsta undersokningarna, medan inrapporteringen 1998 uppvisar nagot storre
skillnader. Andelen med endast en blankett minskade fran 66% 1979 till 60%
1992. | 1998 ars undersokning okade denna andel till 79% (tabell 18 och dia-
gram 15). Andelarna med tva eller fler blanketter var sdledes lagre 1998. Endast
1% hade rapporterats pa fyraeller fler blanketter 1998. Motsvarande andel 1979
var 8% och 1992 11%. De tunga missbrukarna hade fler inrapporterade blanket-
ter per individ &n gruppen dvriga missbrukare.
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Diagram 15. Antal inrapporterade blanketter per individ 1979, 1992 och 1998
(tabell 18).

K6n och alder

Konsfordelningen bland tunga narkotikamissbrukare har varit mycket stabil
over aren (tabell 19). Vid samtliga tre undersokningstillfalen har andelen in-
rapporterade méan uppgatt till ungefar tre fjardedelar och andelen kvinnor till en
fjérdedel.

Relativt stora férandringar skedde i 8ldersférdelningen mellan 1979 och 1992.
Framforallt hade den stora gruppen tunga narkotikamissbrukare i ddern 20-29
ar som inrapporterades 1979 minskat fram till 1992 da den storsta gruppen istal-
let var mellan 30-39 &r. Det & frégan om en mycket tydlig kohort-effekt med en
adrande missbrukspopulation. Medeldldern steg mellan dessa & fran 27 &r till
32 ar. Nyrekryteringen till tungt narkotikamissbruk bland unga minskade patag-
ligt mellan dessa bada ar, vilket framgar av att sdval andelen som antalet perso-
ner i ddrarnaunder 20 & minskade.

Mellan 1992 och 1998 har andelen inrapporterade tunga missbrukare under 20
& samt mellan 20-24 & Okat, utan att ha natt upp till 1979 ars nivaer (med kor-
rigering for morkertal blir den antalsmassiga skillnaden dock mindre, se kapitel
4). Jamfort med 1979 och 1992 aterfinns 1998 en storre andel i ddrarna dver 40
& (diagram 16). Medelddern 1998 har stigit till 35 &r.
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Diagram 16. Beraknad adersfordelning for 15 000 tunga narkotikamissbrukare
1979, 19 000 tunga narkotikamissbrukare 1992 och 26 000 tunga narkotika-
missbrukare 1998 (tabell E).

Missbrukade medel

Centralstimulerande medel (framst amfetamin), opiater (frdmst heroin) och can-
nabis & de dominerande narkotiska substanserna bland tunga narkotikamiss-
brukare i Sverige. Bland preparaten har centralstimulantia varit det mest anvan-
da och det som oftast dominerat missbruksmonstret (tabell 20). Inga storre for-
andringar skedde mellan 1979 och 1992, men fram till 1998 har centralstim-
ulantias dominerande roll minskat. 1992 uppgavs 82% av de tunga narkotika-
missbrukarna ha anvant centralstimulantia under de senaste 12 manaderna och
for 48% angavs de som dominerande medel. Fram till 1998 hade dessa andelar
minskat till 73% respektive 32%.

Ytterligare en stor férandring som har &gt rum mellan de bada senaste under-
sokningarna &r att andelen som anvéant opiater okat fran 30% ar 1979 till 34% &r
1992 och 47% & 1998. Aven som dominerande medel 6kade opiater sin andel
mellan dessa & fran 15% till 26% och 28%. Det gar ocksa att skonja en viss
minskning i andelen som anvant cannabis, men framforallt har andelen som har
cannabis som dominerande medel minskat kraftigt, fran 33% 1979, 17% 1992
till 8% 1998. Det har dessutom blivit farre som kunnat ange vilket medel som
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dominerat missbruksmonstret. Detta & sannolikt resultatet av ett ©kande
blandmissbruk dér det varit svart att urskilja vad som dominerat, samt en foljd
av en forsamrad kunskap bland personer som arbetar med narkotikafrégorna pa
de olika myndigheterna.

Missbrukstidens langd

Gruppen tunga missbrukare har blivit ddre for varje undersdkning och i konse-
kvens med detta har &ven den redovisade missbrukstidens 1&ngd okat Over tid. |
undersokningen som gjordes 1979 hade 19% en missbrukstid pa 10 & eller mer,
1992 var andelen 47% och 1998 52% (tabell 19 och diagram 17). Information
om hur lange missbruket pagétt saknades for manga, vilket medfor en viss osé-
kerhet vid beddmningen av den verkliga storleken av andelarna
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Diagram 17. Missbrukets langd bland tunga narkotikamissbrukare 1979, 1992
och 1998 (tabell 19).
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Tabell 1. Antal rapporterade blanketter fran olika myndigheter for samtliga missbrukare.

Socialtjanst Sjukvard Polis Kriminalvard Behandlingshem Samtliga

Antal

blan- Man Totalt Man Totalt Man Totalt Man Totalt Man  Totalt Man Kvinnor  Totalt
ketter n % n % n % n % n % n % n % n % n % n % n % n % n %
1 3153 62 4170 62 1142 54 1615 55 1143 71 1363 71 1103 61 1253 61 233 48 302 49 6774 61 1929 62 8703 61
2 1201 24 1565 23 542 26 743 25 292 18 352 18 420 23 477 23 120 25 159 26 2575 23 721 23 3296 23
3 529 10 690 10 261 12 358 12 118 7 145 7 226 12 247 12 8 17 99 16 1216 11 323 10 1539 11
4 18 3 210 3 101 5 140 5 38 2 42 2 5 3 61 3 31 6 35 6 38 3 108 3 48 3
5 43 65 36 57 11 11 5 9 15 18 110 50 160

6 0 1 14 1 19 3 21 3 5 1 5 1 5 1 5 1 3 4 3 4 4 2 6 2 48 2
7 4 4 4 4 5 5 - - 1 1 14 - 14

Samt- 5098 100 6718 100 2105 100 2938 100 1612 100 1923 100 1811 100 2052 100 485 100 617 100 11112 100 3137 100 14249 100

liga - - 6718 47 - - 2938 21 - - 1923 14 - - 2052 14 - - 617 4 - - - — 14249 100




Tabell 2. Antal rapporterade blanketter per individ.

Tungt missbruk

Ovrigt missbruk

Samtliga

er;tr?_l Mén Kvinnor Uppgift Totalt Mén Kvinnor Uppgift Totalt Mén Kvinnor Uppgift Totalt
Ketter saknas saknas saknas

n % n % n n % n % n % n n % n % n % n n %
1 2869 67 867 68 3 3739 67 3906 90 1050 92 9 4965 90 6775 79 1917 79 12 8704 79
2 921 22 281 22 - 1202 22 366 8 79 7 1 446 8 1287 15 360 15 1 1648 15
3 347 8 93 7 - 440 8 58 1 15 1 - 73 1 405 5 108 5 - 513 5
4 92 2 27 2 - 119 2 3 - - 3 95 1 27 1 - 122 1
5 22 10 32 22 10 32
6 7 1 1 1 8 1 7 1 8
7 2 2 2 2
ﬁ;;nt- 4260 100 1279 100 3 5542 100 4333 100 1144 100 10 5487 100 8593 100 2423 100 13 11029 100




Tabell 3. Tungt och 6vrigt missbruk med avseende pa kon.

Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga
Rapporterade
missbrukare n % n % n %
Man 4 260 77 50 4 333 79 50 8593 78 100
Kvinnor 1279 23 53 1144 21 47 2423 22 100
Uppgift saknas 3 - - 10 - - 13 - 100
Samtliga 5542 100 50 5487 100 50 11029 100 100




Tabell 4. Kons- och aldersfordelning fordelat pa tungt och évrigt missbruk.

Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga

Rapporte-
rade miss- Méan Kvinnor Totalt Méan Kvinnor Totalt Méan Kvinnor ~ JPP9 Totalt
glr(ljjle(ra © n % n % n % n % n % n % n % n % n n %

—14 &r 1 0 1 0 2 0 15 0 12 1 27 0 16 0 13 1 29 0
15-17 &r 29 1 13 1 42 1 288 7 130 11 418 8 317 4 143 6 460 4
18-19 &r 88 2 38 3 126 2 403 9 133 12 53 10 491 6 171 7 662 6
20-24 &r 495 12 191 15 686 12 915 21 236 21 1151 21 1410 17 427 18 5 1842 17
25-29 &r 582 14 178 14 760 14 576 13 137 12 713 13 1158 14 315 13 1 1474 13
30-34 &r 831 20 263 21 1094 20 610 14 139 12 749 14 1441 17 402 17 1 1844 17
35-39 &r 882 21 267 21 1149 21 569 13 144 13 713 13 1451 17 411 17 4 1866 17
40-44 &r 711 17 194 15 905 16 491 11 117 10 608 11 1202 14 311 13 1513 14
45-49 &r 409 10 95 8 504 9 253 6 63 6 316 6 662 8 158 7 820 8
50 &r — 221 5 34 3 255 5 192 5 29 3 221 4 413 5 63 3 476 4
;’;fr?;fst 1 0 5 0 16 0 21 0 4 0 25 0 32 0 9 0 2 43 0
Samtliga 4260 100 1279 100 5539 100 4333 100 1144 100 5477 100 8593 100 2423 100 13 11029 100




Tabell 5. Antal personer som injicerar narkotika fordelat pa tungt/évrigt missbruk och kon.

Rapporte- Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga

rade miss-

brukare Man Kvinnor ~ Totalt Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor ~ oPP9- Totalt
som

injicerar 0 0 0 0 0 0 0 0 0
narkotika n % n % n % n % n % n % n % n % n n %
Ja 3731 88 1177 92 4908 89 - — - - - - 3731 43 1177 49 3 4911 45
Nej 42 1 4 0 46 1 409 9 117 10 526 10 451 5 121 5 - 572 5
Vet €] 13 0 4 0 17 0 336 8 83 7 419 8 349 4 87 4 1 437 4
Uppgift 568 10 4532 83 5100 46
saknas 474 11 94 7 3588 83 944 83 4062 47 1038 43 9

Samtliga 4260 100 1279 100 5539 100 4333 100 1144 100 5477 100 8593 100 2423 100 13 11029 100




Tabell 6. Samtidigt alkoholmissbruk fordelat pa tungt/évrigt missbruk

och kon.
Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga
med samtidigt med samtidigt med samtidigt
alkoholmissbruk alkoholmissbruk alkoholmissbruk
Rapporterade
missbrukare n % n % n %
Man 1844 33 1760 32 3604 33
Kvinnor 484 9 506 9 990 9
Uppgift saknas 3214 58 3221 59 6 435 58
Samtliga 5542 100 5487 100 11 029 100




Tabell 7. Missbrukstid fordelad pa tungt/Gvrigt missbruk och kon.

Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga

Missbrukstid
for de = . = . " . Uppg.
rapporterade Mén Kvinnor Totalt Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor 1= Totalt
missbrukarna % n % n % n % n % n % n % n % n n %

-1 a&r - - 2 0 2 0 6 0 6 1 12 0 6 0 8 0 14 0
1-2 ar 88 2 48 4 136 3 470 11 230 20 700 13 558 7 278 11 836 8
3-4ar 154 4 78 6 232 4 313 7 106 9 419 8 467 5 184 8 1 652 6
5-9 ar 636 15 191 15 827 15 504 12 114 10 618 11 1140 13 305 13 1445 13
10 &r — 2224 52 677 53 2901 52 857 20 198 17 1055 19 3081 36 875 36 4 3960 36
Vet ] 183 4 54 4 237 4 1019 24 237 21 1256 23 1202 14 291 12 5 1498 14
Uppgift 975 23 229 18 1204 22 1164 27 253 22 1417 26 2139 25 482 20 3 2624 24
saknas
Samtliga 4260 100 1279 100 5539 100 4333 100 1144 100 5477 100 8593 100 2423 100 13 11029 100




Tabell 8. Personer fodda i annat land, férdelat pa kon.

Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga
Rapporte-
rade miss- Mén Kvinnor Totalt Mén Kvinnor Totalt Mén Kvinnor ~ oPP9- Totalt
brukare saknas
fodda i n % n % n % n % n % n % n % n % n no %
annat land
Ja 918 22 171 13 1089 20 975 23 117 10 1092 20 1893 22 288 12 2 2183 20
Nej 2953 69 1024 80 3977 72 2626 61 911 80 3537 65 5579 65 1935 80 8 7522 68
Vet €] 107 3 38 3 145 3 335 8 74 6 409 7 442 5 112 5 2 556 5
Uppgift
saknas 282 7 46 4 328 6 397 9 42 4 439 8 679 8 88 4 1 768 7
Samtliga 4260 100 1279 100 5539 101 4333 100 1144 100 5477 100 8593 100 2423 100 13 11029 100




Tabell 9. Rapporterade missbrukare med foraldrar fodda i annat land, fordelat pa kon.

Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga
Rapporterade
missbrukare . . . " .
med foraldrar Méan Kvinnor Totalt Méan Kvinnor Totalt Méan Kvinnor Sgﬁﬁg's Totalt
fédda i annat
land n % n % n % n % n % n % n % n % n n %
Ja 912 21 216 17 1128 20 885 20 159 14 1044 19 1797 21 375 15 2 2174 20
Nej 1877 44 682 53 2559 46 1364 32 518 45 1882 34 3241 38 1200 50 4 4445 40
Vet gj 431 10 135 11 566 10 883 20 217 19 1100 20 1314 15 352 15 4 1670 15
ggfr?;fst 1040 24 246 19 1286 23 1201 28 250 22 1451 27 2241 26 496 20 3 2740 25
Samtliga 4260 100 1279 100 5539 100 4333 100 1144 100 5477 100 8593 100 2423 100 13 11029 100




Tabell 10. Rapporterade missbrukare fédda i annat land med foraldrar
ocksa fodda i annat land, fordelat pa& missbruk och kon.

Rapporterade

missbrukare fodda Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga

i annat land med
foraldrar ocksa o

; % n % n %
fodda i annat land 0 0 0

Méan 590 83 51 568 90 49 1158 86 100
Kvinnor 123 17 67 61 10 33 184 14 100
Uppgifts saknas - - - 1 - - 1 - -

Samtliga 713 100 53 630 100 47 1343 100 100




Tabell 11. Antal missbrukare fédda i och utanfor de nordiska landerna.

Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga

R terad . i ] R .
o e Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor t_’gl’f{?" Totalt
fodda i
annat land n % n % n % n % n % n % n % n % n n %
Annat
nordiskt land 229 25 78 46 307 28 163 17 45 38 208 19 392 21 123 43 1 516 24
Htagfér 612 67 76 44 688 63 712 73 63 54 775 71 1324 70 139 48 1463 67

orden
Uppgift 76 8 17 10 93 9 100 10 9 8 109 10 177 9 26 9 1 203 9
saknas
Samtliga 917 100 171 100 1089 100 975 100 117 100 1092 100 1893 100 288 100 1 2182 100




Tabell 12. Narkotikaanvandning fordelad efter tungt/6vrigt missbruk och kon.

Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga
Anvanda
narkotiska i N . N .
preparat per Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor sl;ﬁﬁg's Totalt
rapporterad
missbrukare n % n % n % n % n % n % n % n % n n %
CSs* 862 20 357 28 1219 22 954 22 367 32 1321 24 1816 21 724 30 2540 23
Opiater** 568 13 201 16 769 14 253 6 67 6 320 6 821 10 268 11 1089 10
Cannabis 147 4 12 1 159 3 1386 32 285 25 1671 31 1533 18 297 12 8 1838 17

CS+opiater 183 4 97 8 280 5 64 2 30 3 94 2 247 3 127 5 1 375 3
CS+cannabis 1165 27 260 20 1425 26 921 21 204 18 1125 21 2086 24 464 19 3 2553 23

Opiater +

cannabis 431 10 90 7 521 9 148 3 18 2 166 3 579 7 108 5 687 6
CS+opiater+

cannabis 593 14 171 13 764 14 157 4 29 3 186 3 750 9 200 8 1 951 9
CS+opiater+

enel. flera 183 4 65 5 248 5 84 2 27 2 11 2 267 3 92 4 359 3
nark.

Opiater+en

el. flera nark. 22 1 4 0 26 1 7 0 2 0 9 0 29 0 6 0 35 0
Syntetiska

droger* 106 3 22 2 128 2 359 8 115 10 474 9 465 5 137 6 602 6

Samtliga 4260 100 1279 100 5539 100 4333 100 1144 100 5477 100 8593 100 2423 100 13 11029 100

* CS = centralstimulerande medel, féretradesvis amfetamin
** Opiater = foretradesvis heroin
*** Hallucinogener, ecstasy, ensamma eller i kombinationer med bl a GHB, cs och cannabis



Tabell 13. Rapporterat dominerande medel férdelat pa tungt/évrigt missbruk och kon.

Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga
Dominerande . . . . .
el per Man Kvinnor Totalt Méan Kvinnor Totalt Méan Kvinnor Sgﬁﬁg's Totalt
rapporterad
missbrukare n % n % n % n % n % n % n % n % n n %
cs 1325 31 458 36 1783 32 579 13 233 20 812 15 1904 22 691 29 2595 24
Opiater 1180 28 344 27 1524 28 224 5 45 4 269 5 1404 16 389 16 1 1794 16
Cannabis 398 9 49 4 447 8 914 21 192 17 1106 20 1312 15 241 10 2 1555 14
Alkohol 344 8 94 7 438 8 611 14 183 16 794 14 955 11 277 11 1232 11
Tabletter 119 3 45 4 164 3 108 3 41 4 149 3 227 3 86 4 1 314 3
Bland- 55 1 15 1 70 1 78 2 31 3 109 2 133 2 46 2 179 2
missbruk
Uppgift 839 20 274 21 1113 20 1819 42 419 37 2238 41 2658 31 693 29 9 3360 30
saknas
Samtliga 4260 100 1279 100 5539 100 4333 100 1144 100 5477 100 8593 100 2423 100 13 11029 100




Tabell 14. Arbetsmarknadsanknytning under observationsperioden*.

Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga

Rapporterade

issbruk . i ] R .
o, ares Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor sl;ﬁﬁg's Totalt
marknads-
anknytning n % n % n % n % n % n % n % n % n n %
Mycket god 112 3 28 3 140 3 195 6 71 8 266 7 307 5 99 5 406 5
God 133 4 40 4 173 4 191 6 69 8 260 7 324 5 109 6 1 434 5
Begréansad 430 13 118 11 548 13 511 16 123 14 634 16 941 15 241 12 2 1184 14
Dalig 467 14 124 12 591 14 356 11 90 10 446 11 823 13 214 11 1037 12
Obefintlig 1951 59 683 65 2634 60 1057 34 363 40 1420 35 3008 47 1046 54 1 4055 48
Uppgift 268 6 992 25 1265 15
saknas 209 6 59 6 807 26 185 21 1016 16 244 12 5
Samtliga 3302 100 1052 100 4354 100 3117 100 901 100 4018 100 6419 100 1953 100 9 8381 100

* Tabellerna 14-17 inkluderar ej narkotikamissbrukare rapporterade fran kriminalvarden (sarskilt formular, bilaga 4) och rapporterade via

FOU-enheten vid Socialfoérvaltningen i Stockholm (sarskilt formular, bilaga 3).



Tabell 15. Umgéange under observationsperioden.

Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga

Rapporterade Man Kvinnor Totalt Mén Kvinnor Totalt Mén Kvinnor ~ oPP9- Totalt
missbrukares

umgange n % n % n % n % n % n % n % n % n n %
Uteslutande

icke miss- 130 4 37 4 167 4 125 4 47 5 172 4 255 4 84 4 339 4
brukare

_C)vervagande

;fr'fjig:'ess' 214 6 72 7 286 7 406 13 148 16 554 14 620 10 220 11 840 10

Hélften/halften 691 21 218 21 909 21 845 27 235 26 1080 27 1536 24 453 23 3 1992 24

Overvagande

missbrukare 883 27 285 27 1168 27 417 13 125 14 542 14 1300 20 410 21 1710 20
Uteslutande

missbrukare 784 24 270 26 1054 24 220 7 65 7 285 7 1004 16 335 17 1339 16
Uppgift 600 18 170 16 770 18 1104 35 281 31 1385 34 1704 26 451 23 6 2161 26

saknas

Samtliga 3302 100 1052 100 4354 100 3117 100 901 100 4018 100 6419 100 1953 100 9 8381 100




Tabell 16

. Finansiering av missbruket under observationsperioden.

Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga
Rapporterade . . . " .
o e Méan Kvinnor Totalt Méan Kvinnor Totalt Méan Kvinnor Sgﬁﬁg's Totalt
finansiering av
missbruket n % n % n % n % n % n % n % n % n n %
Uteslutande
legal inkomst 279 8 112 11 391 9 492 16 247 27 739 18 771 12 359 18 1130 14
Overvagande
legal inkomst 306 9 89 8 395 9 277 9 89 10 366 9 583 9 178 9 761 9
Halften/hélften 808 25 257 24 1065 24 447 14 100 11 547 14 1255 20 357 18 3 1615 19
Overvagande
ilegal inkomst 750 23 195 19 945 22 265 8 40 4 305 8 1015 16 235 12 1250 15
Uteslutande
illegal inkomst 473 14 157 15 630 15 125 4 10 1 135 3 598 9 167 9 1 766 9
;Japkpr?;fst 686 21 242 23 928 21 1511 48 415 46 1926 48 2197 34 657 34 5 2859 34
Samtliga 3302 100 1052 100 4354 100 3117 100 901 100 4018 100 6419 100 1953 100 9 8381 100




Tabell 17. Samlad bostadssituation under observationsperioden.

Tungt missbruk Ovrigt missbruk Samtliga

Rapporterade Man Kvinnor ~ Totalt Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor ~ JPP9 Totalt
bostads-

situation n % n % n % n % n % n % n % n % n n %
Fastbostad 1278 39 465 44 1743 40 1564 50 518 57 2082 51 2842 44 983 50 2 3827 46
Overvagande

tidmedfast 332 10 98 9 430 10 204 6 64 7 268 7 53 9 162 8 698 8
bostad

Aterko -

dobostader 570 17 166 16 736 17 337 11 105 12 442 11 907 14 271 14 2 1180 14
problem

Overvagande

fduts 258 8 80 8 338 8 9 3 21 2 111 3 348 5 101 5 a9 5
bostad

Utan fast 611 19 168 16 779 18 216 7 51 6 267 7 87 13 219 11 1 1047 13
bostad

Uppgift 263 8 75 7 328 7 706 23 142 16 848 21 959 15 217 11 4 1180 14
saknas

Samtiga 3302 100 1052 100 4354 100 3117 100 901 100 4018 100 6419 100 1953 100 9 8381 100




Tabell 18. Jamforelse mellan UNO-79, UNO-92 och MAX-98 med avse-

ende pa antal blanketter per rapporterad missbrukare.

Antal

blanketter 1979 1992 1998
per rap-
porterad n % n % n %
missbrukare
1 13 409 66 11 763 60 8 704 79
2 3 666 18 3916 20 1648 15
3 1670 8 1804 9 513 5
4 789 4 923 5 122 1
5 422 2 526 3 32
6 238 1 254 1 8
7 82 147 2
8 55 74 _
9 28 1 40 2 —
10- 47 18 —
Samtliga 20 406 100 19 491 100 11 029 100




Tabell 19. Jamforelse mellan UNO-79, UNO-92 och MAX-98 med av-
seende pa kon, alder och missbrukstid bland tunga missbrukare.

Samtliga
Kon
Man
Kvinnor
Uppg. sakn.
Alder

—14 ar
15-17 ar
18-19 ar
20-24 ar
25-29 ar
30-34 ar
35-39 ar
40-44 ar
45-49 ar
50 ar —
Uppg. sakn.

Missbrukets
langd

-1ar
1-2 ar
3-4 ar
5-9 ar
10 ar -

Vet ej/
uppg.sakn.

Medelalder

Tungt missbruk

1979 1992 1998
n % n % n %
8 224 100 9103 100 5542 100
6 238 76 7037 77 4 260 77
1955 24 2048 22 1279 23
31 - 18 - 3 -
5 0 1 0 2 0
106 1 30 0 42 1
424 5 105 1 126 2
2527 31 775 9 686 12
2592 32 1957 21 760 14
1356 16 2278 25 1094 20
615 7 2028 22 1152 21
252 3 1082 12 905 16
119 1 499 5 504 9
116 1 330 4 255 5
112 1 18 0 16 0
189 2 49 1 2 0
678 8 170 2 136 3
1588 19 413 5 232 4
2430 30 1268 14 827 15
1564 19 4 307 47 2901 52
1775 22 2 896 32 1444 26
27 ar 32 ar 35 ar




Tabell 20. Jamforelse mellan UNO-79, UNO-92 och MAX-98 avseende anvanda narkotika bland tunga missbrukare.

1979 1992 1998
Dominerande N Dominerande . Dominerande .
Har anvéant Har anvant Har anvant
medel medel medel
Medel

n=8224 % n=8224 % n=9103 % n=9103 % n=5542 % n=5542 %
CS 3 864 47 6 312 77 4 387 48 7 458 82 1783 32 4 054 73
varav kokain 45 485 5 65 1
Opiater 1231 15 2 504 30 2 346 26 3 065 34 1525 28 2 608 47

varav heroin 1761 19 2878 32
Cannabis 2675 33 5026 61 1519 17 6 026 66 447 8 2 987 54




Bilaga 1

Skillnader i genomfdrandet av kartlaggningarna 1979,
1992 och 1998

Den forsta kartlaggningen, som gjordes 1979 (UNO 79) var en total undersok-
ning av landets samtliga kommuner. Av framst ekonomiska ska har de tva se-
nare studierna (UNO 92 och MAX 98) begrénsatstill urval av kommuner, men i
ovrigt har avsikten varit att i s stor utstrackning som majligt folja tillvaga-
gangssittet fran 1979. Undersokningarna skiljer sig anda &t pa vissa punkter,
framfor alt pa grund av forandringar som grundar sig pa erfarenheter fran tidi-
gare undersokningar. Skillnaderna paverkar naturligtvis jamforbarheten mellan
studierna. De viktigaste skillnaderna och hur de kan ha paverkat resultaten och
jamférbarheten diskuterasi det foljande.

1. Inventering istdllet for registrering

| undersbkningen 1979 inrapporterades alla personer som myndigheterna kom i
kontakt med under en sexmanadersperiod och som man visste hade anvant nar-
kotika under de senast foregdende 12 manaderna. Datainsamlingen komplette-
rades ocksa med vissa registergenomgangar. Undersokningen 1992 skilde sig
fran den 1979 genom att man istéllet inventerade den aktuella klientstock som
under den senaste 12 manadersperioden varit i kontakt med myndigheten och
som haft ett narkotikamissbruk under de senast foregédende 12 manaderna. |
1998 ars undersokning var forhallandena desamma som i UNO 92 men med den
skillnaden att urval sperioden var 6 manader istallet for 12 manader.

Sannolikt ledde dessa skillnader till att relativt sett fler av samtliga tunga narko-
tikamissbrukare kom att inrapporteras 1992. Ett problem med 1979 &rs forfa-
ringssétt var svarigheterna for manga rapportorer att under 6 manaders tid bibe-
halla uppméarksamheten pad samtliga sina kontakter for att avgéra om personen
anvant narkotika och att darefter inte glomma att fylla i den sérskilda blanket-
ten. | likhet med 1998 &rs understkning var urvalsperioden 6 manader jamfort
med 12 manader 1992. Detta innebar att den grupp vars anta slutligen skattats
respektive ar, ocksa bor vara ndgot storre 1992 (om perioden begransats till 6
manader skulle sannolikt det skattade totalantalet for 1992 varit aningen lagre).

2. Forandringar i samhallet

Resultaten av de olika undersokningarna har dven paverkats av den instélning
till narkotikamissbruk som var forhérskande vid de tre undersokningstillféllena.
Det viktigaste for UNO 79 var sannolikt ett relativt omfattande och tydligt utta-
lat stdd for missbrukarnas réttigheter och integritet, framfdrallt inom social-
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tjénst, behandlingssystem och frivilliga organisationer vilket ledde till ett visst
bortfall i inrapporteringen. Kontrollundersokningar visade att i allt vasentligt
"kompenserades” detta bortfall genom morkertalsberékningarna (capture-
recapture). Under 1980-talet andrades instéliningen till narkotikamissbrukare.
Kraven pa missbrukarnas réttigheter och integritet kom successivt att tonas ner i
takt med att narkotikapolitikens kontroll- och repressionsindag vann starkare
gehor. HIV- och AIDS-epidemin ledde ocksa till forstarkning av inte minst so-
ciatjanstens arbete vilket sannolikt ledde till mera omfattande och t&tare kon-
takter med narkotikamissbrukare. 1990-talet har inneburit kraftiga omstrukture-
ringar och ofta ocksa nedskarningar i den offentliga forvaltningen vilket be-
gransat mgjligheterna till att genomfora en case-finding undersokning, t ex har
négra forvaltningar inte kunnat delta da personalsituationen inte tillatit detta.
Sammantaget betyder detta att inrapporteringen sannolikt varit mera komplett
1992 jamfort med 1979 och 1998.

3. Effekter av vilka uppgiftd dmnare som deltagit i undersdkningarna

I huvudsak har samma uppgiftsamnare ingétt i understkningarna. Till skillnad
frén 1998, ingick tingsrétterna bade 1979 och 1992. Det ledde till ett nagot stor-
re antal inrapporterade personer men eftersom uppgifternai domsmaterialet ofta
inte innehdll tillracklig information for att kunna klassificera missbruket som
tungt samt att personerna oftast inrapporterats av andra myndigheter, innebar
tingsrétternas deltagande inte nagot storre tillskott till kartlaggningen av det
tunga narkotikamissbruket. De réttsvardande instanserna stod for merparten av
de rapporterade vid dessa tillfallen &ven om andelen var hogre 1979 an 1992.
Socialtjanst, sukvard och behandlingshem rapporterade i hogre grad 1992 jam-
fort med 1979. Socialtjansten stér for den storsta delen inrapporterade i 1998 ars
undersokning. Polisen i Stockholms 1an och i Mamo deltog p& grund av interna
organisatoriska problem endast i liten utstrackning. Alternativa capture-
recapture analyser visar att detta bortfall sannolikt kompenserats genom en hog-
re morkertal supprakning.

4. Effekter av vilka myndigheter som rapporterat

De uppgiftsl@mnare som ingick i undersbkningen UNO 92 var resultatet av de
erfarenheter man erhdll vid genomforandet av UNO 79. Vid bada undersok-
ningarna ingick foljande enheter; socidtjanst, gukvard, polis, kriminalvard,
tingsrétter och behandlingshem. Frivilligorganisationerna var relativt ovilliga att
delta och endast ett fatal var darfor med i UNO 92. De viktigaste som inte var
med i UNO 92 men i UNO 79 var foljande; frivilligorganisationerna, réattspsy-
kiatriska enheter, statliga vardanstalter och lanslékare, Statens Bakteriologiska
L aboratorium, tullen, ungdomsvéardsskolor och sukvardens akutmottagningar. |
1998 &rs studie ingick i stort sett samma uppgiftsldamnare som i UNO 92, med
undantag for tingsrétterna och i vissa stéder polisen. Dessutom férekom i vissa
kommuner &ven frivilligorganisationer, skyddsvarn och tull. Polisens fréanvaro
som rapportor har troligen framst paverkat rapporteringen av yngre och relativt
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sett nya missbrukare, men ocksa gruppen tunga missbrukare sarskilt pa stora or-
ter d&r mojligheterna &r storre att vara anonym.

5. Olikheter i formul&r och instruktioner

Nér det géllde utformningen av formuléren for datainsamlingen medféljde in-
struktioner for hur man skulle fylla i dem. Vid undersokningen 1992 tog man
hansyn till den kritik som framkom efter 1979 a&rs undersokning avseende for-
muleringen av hur man skulle "veta’ att ett narkotikamissbruk férekommit. Den
nya formuleringen som anvandes 1992 10d; " Att 'veta att en person har anvant
narkotika kan vara svart. UNO 92 begar inte att narkotikamissbruket ska vara
bevisat. Men rykten, misstankar eller antaganden récker inte for rapportering.
Anvand din yrkeskunskap och goda bedomningsformaga. Om du efter detta
kanner dig saker pa att den person du tanker pd har anvant narkotika, ska du
rapportera.” Anvisningarna 1998 var i det narmaste identiska med undantag av
att de tva sista meningarnai ovanstaende formulering inte ingick.

Det & svart att bedoma hur stort fel den ena eller andra formuleringen har pa
bendgenheten att rapportera en person som narkotikamissbrukare. | vilket fall
som helst géler detta endast gruppen med Ovrigt missbruk eftersom gruppen
tunga missbrukare dven definieras med hjédp av kunskap om administration av
drogen (injektionsmissbruk) och hur ofta personen anvant drogen (dagligen el-
ler s gott som dagligt missbruk). | 1979 ars undersokning visade det sig att
59% tillhtrde gruppen icke tunga missbrukare, 1992 var andelen 47% och 1998
50%.

6. Sammanfattning

Det ar svart att bedéma hur stor roll de olika faktorerna haft pa&inrapporteringen
i de tre undersokningarna och pa vilket sétt resultaten paverkats. | slutsatsernai
UNO 92 med avseende pa betydel sen av faktorerna ovan konstaterades bl a’ att
det andrade klimatet i samhallet inverkat positivt painsamlingen av data jamfort
med 1979'. Mellan &ren 1992 och 1998 andrades aterigen klimatet i samhéllet,
men nu genom stora nedskarningar och omstruktureringar av offentliga verk-
samheter. Detta var troligen den stérsta anledningen till polisens relativt begran-
sade deltagande. Sammantaget bor detta ha lett till dels nagot farre inrapporte-
rade 1979 och 1998 an 1992 (vilket dock till stor del bor ha kompenserats vid
morkertal supprékningarna), dels till att detaljkunskapen om missbruksmonster
0 sv ocksa bor ha varit béttre 1992 &n 1979 och 1998. Vidare har urvalsperio-
dens langd troligen spelat en viss roll f6r hur manga personer man lyckats samla
in vid de olika tillféllena. Det betyder i forlangningen att en kortare tid medfor
ett storre bortfall, vilket ger ett hdgre morkertal. Forlangningen av urval sperio-
den till 12 manader innebér & andra sidan att flera personer hinner etablera ett
tungt narkotikamissbruk, d v s den population som ska skattas blir nagot storre
an om urvalsperioden & sex manader kortare.
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Det gér inte att siga att undersokningen ett visst & genomgaende & meratillfor-
litlig &n ett annat &r. FOor 1979 ars undersokning talar framfor allt att den genom-
fordes i landets samtliga kommuner varfor inga urvalsfd i samband med upp-
rékningar kan forekomma. Dessutom skedde rapporteringen i samband med att
man hade direktkontakt med de olika missbrukarna, vilket bor ha lett till mera
tillforlitliga beskrivningar av missbruksmonster, sociala forhdllanden m m. |
bade 1992 och 1998 ars understkningar kan urvalsfel forekomma eftersom des-
sa genomfordes i ett begrénsat antal kommuner. Problemet &r storst 1998 efter-
som urvalet av kommuner var mindre detta ar. Rapporteringen under 1992 bor
ha fungerat battre dn 1998 eftersom arbetet med narkotikafragorna da annu inte
drabbats av de neddragningar och omprioriteringar som féljde pa krisen i den
offentliga ekonomin. Detta visar sig bl ai det betydligt hogre morkertalet for
1998. A andra sidan innebar det farre antalet deltagande kommuner 1998 att ett
grundligare uppfdljningsarbete kunde |aggas ner pa att fain fullstandiga rappor-
ter fran samtliga rapportorer. De markertal sberékningar som gjorts gar i forvan-
tad riktning, d v s en betydligt mindre upprékning for 1992 an for 1979 och
1998. De andra skattningsmetoder som kunnat anvandas samt jamforelserna
med utvecklingen i olika narkotikaindikatorer, visar ocksa pai stort sett samma
utveckling som de tre case-finding undersokningarna gor. Det bor betyda att
den pavisade utvecklingstrenden i de kommuner som deltagit samtliga tre &r &
relativt tillforlitlig. Daremot gor urvalsproblemen att tillforlitligheten i nivan pa
missbruket for hela landet, d v s det skattade antalet tunga narkotikamissbruka-
re, inte blir fullt lika hog.
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Bilaga 5

Urvalskommuner samt invanare i dessa

Storstadsurval
Lan Kommun Invanare
Sockholmslan Botkyrka 70949
Danderyd 29 639
Ekerd 21 367
Haninge 67 764
Huddinge 81 339
Jarfdla 59 839
Liding6 40 373
Nacka 73029
Norrtélje 51 552
Nynashamn 23341
Salem 13176
Sigtuna 34 295
Sollentuna 57 067
Solna 55 806
Stockholm 736113
Sundbyberg 32 868
Sodertélje (inkl Nykvarn) 83560
Tyresd 38 046
Taby 60 274
Upplands Bro 20 495
Upplands Véshy 36 789
Vallentuna 24 246
Vaxholm 8721
Varmdo 29 396
Osteraker 33396
Ostergétlands 1an Linkoping 131948
Skanelan Lund 97 975
Mamo 254904
Vastra Gotaland Goteborg 459 593
Orebrolan Hallsberg 15951
Kumla 18778
Orebro 122 641
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Strategiskt urval

Lan Kommun Invanare
SHdermanlands lan Eskilstuna 88 027
Strangnas 29 161

Flen 16 906

Kronobergs|an Alvesta 19171
Vaxjo 73 698

Dalarnas|an Falun 54 576
Hedemora 16 249

Gavieborgslan Gavle 90 105
Hofors 10987

Sandviken 37 905

Vasternorrlands lan Hérnosand 26 365
Ornskoldsvik 56 658

Vasterbottens 1&n Lycksele 13 386
Skellefted 73 499

Malé 3821

3 495 744
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Bilaga 6

Uppgiftsl@amnande myndigheter/arbetspl atser

Socialtjiinst

Socia kontor

Stadsdel snamnd/distrikt

Socia enhet —vuxna

Socid enhet —ungdom

Socia enhet — bistand

Individ- och familjeomsorg

Radgivningsbyra, beroende-
mottagning

Missbruksenhet

Social féltverksamhet

Socidt arbete i Kopenhamn

Polis
Narkotikarotel
Utredningsrotel
Spaningsrotel
Néarpolis

Kriminalvard

Frivard

Hakten

L okalanstalter, 6ppna
Lokalanstalter, dutna
Riksanstalter
Psykavdelningar pa hakten
Ovrig kriminalvard

Sjukvird/behandling
Sukvardsavdelning, allméan
Sukhusvard, suten

S ukhusvard, ppen
Sukhusvard, akut
Socia|8karmottagning
Véardcentraler

Sprutbyte

M etadonbehandling, ppen
Metadonbehandling, sluten
Behandlingshenvinstitutioner
Familjehem
Inackorderingshem

LV M-institutioner

LV U-institutioner

Annat

Ovrigt
Organisationer
Tullen
Skyddsvéarnet
Fralsningsarmeén
Stadsmissionen
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Bilaga 7

Narkotikaindikatorer — utvecklingen 1992—-1998
Antal personer misstankta for narkotikabrott.

Storstadslan Ovrigalan Totalt
1992 4879 2198 7077
1998 7067 3982 11049
Forandring i % +45 +81 +56
Antal narkotikarel aterade dodsfall.

Storstadslan Ovrigalan Totalt
1992 113 63 176
1998 181 82 263
Forandring i % +60 +30 +49
Antal narkotikarel aterade (narkomani) utskrivningar fran slutenvarden.

Storstadslan Ovrigalén Totalt
1992 3374 1107 4481
1998 4630 2330 6 960
Forandring i % +37 +110 +55
Antal for forsta gangen vardade (narkomani) inom slutenvarden.

Totalt | Storstads- | Ovriga | Opi- |Canna-| CS | -19 | 20-
lan lan ater bis a |2B5&

1992 1283 858 425 276 196 | 304 | 122 | 217
1998 1996 | 1179 817 | 454 | 202 |353] 239 417
Forandring
i % +56 +37 +92 +64 +3 +16| +96 | +92
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