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Forord

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

Med denna rapport avslutas MAX-projektet. Rapporten utgér en sammanfatt-
ning av de fyra delrapporter som tidigare publicerats (Guttormsson et al 1999,
Svensson 2000, Olsson et al 2001, Nilsson et al 2001). Dessutom ingér resultat
frén en kvalitativ intervjustudie med narkotikamissbrukare for att fordjupa kun-
skapen om deras levnadsforhéllanden och livssituation i dagens samhélle. Stu-
dien kommer att publiceras som en licentiatsuppsats vid Kriminologiska institu-
tionen, Stockholms universitet (Ronneling, Skrinjar, for publicering under varen
2002).

Foreliggande rapport har forfattats av fil.kand. Ingrid Lander, professor Borje
Olsson, fil.kand. Anita Rénneling och fil.kand. Monica Skrinjar. CANs styrelse
har inte diskuterat rapportens innehéll, varfor forfattarna ensamma svarar for
tolkningar och diskussion av resultaten.

Bjor Hibell
Direktor






Inledning

“Svensk narkotikapolitik stdr infor ett avgérande vigval. Den ena vigen krdver
betydande tillskott av resurser i form av engagemang, ledning, kompetens och
ekonomi. Den andra vigen innebdr sdnkta ambitioner och betydande acceptans
av narkotikamissbruk” (SOU 2000:126, s. 11).

Detta dr Narkotikakommissionens dvergripande slutsats som grundar sig pa be-
démningar av missbruksutvecklingen och av hur olika narkotikapolitiska atgér-
der utvecklats under framfor allt senare delen av 1990-talet. I bada fallen teck-
nar kommissionen en dyster bild med 6kat missbruk samt allvarliga brister i ar-
betet med att forebygga narkotikaproblem och att hjilpa redan etablerade miss-
brukare. I befintliga epidemiologiska data (statistik och undersokningar) har
dessa tendenser kunnat iakttagas atminstone sedan borjan av 1990-talet (CAN
2001). Det stod ocksa tidigt klart att de ekonomiska problemen under dessa ar
pa ett negativt sitt pdverkade det narkotikapolitiska arbetet inom kommuner och
landsting. Det kontrollpolitiska arbetet klarade sig ddremot béttre och successi-
va skdrpningar av lagstiftningen dgde rum och “Narkotikakommissionen har
inte kunnat finna ndagra egentliga brister vare sig i den lagstifining eller de ar-
betsmetoder man anvdnder sig av inom myndigheterna pd kontrollomrddet”
(SOU 2000:126, s. 22). De resultat som kommer att presenteras i denna rapport
visar att det vagval vi sdgs sta infor, inte bara &r en f6ljd av resursbrist och dkat
missbruk. Den nya narkotikasituationen vi ser stéller ocksé nya krav pa arbets-
metoder, organisation och lagstiftning.

MAX-projektets tillkomst ska ses dels mot denna bakgrund, dels mot bakgrund
av den utveckling som intrdffade i ménga europeiska ldnder under 1980-talet.
P& maénga sitt forebddade denna de fordndringar som skulle komma ocksa i
Sverige. Genomgaende innebar den kraftiga nedskérningar i den offentliga sek-
torn, stigande arbetsloshet, en tilltagande marginalisering av socialt svaga grup-
per samt ett dkat narkotikamissbruk bland just dessa grupper (Lenke, Olsson
1996). Det overgripande syftet med MAX-projektets olika delstudier har varit
att 6ka kunskapen om narkotikamissbruk bland socialt svaga eller marginalise-
rade grupper.

I denna slutrapport kommer sex delstudier att ssmmanfattas. Delstudierna beror
olika infallsvinklar p& narkotikaproblemet, men har alla det gemensamt att de
fokuserar pa det tunga missbruket i sociala marginalgrupper. De tvéa forsta un-
dersokningarna bygger pa nyckelpersonsintervjuer med personer som pa olika
sétt arbetar med narkotikaproblemen samt pa en analys av befintliga undersok-



ningar och narkotikarelaterad statistik (Guttormsson et al 1999). Den tredje del-
studien &r en registerundersokning dir levnadsforhéllandena bland samtliga per-
soner som vardats med diagnosen narkomani under aren 1986-1994 analyseras
(Svensson 2000). Den fjarde studien &r en case-finding undersdkning som
genomfordes 1998 for att bedoma omfattningen av det tunga narkotikamissbru-
kets 1 Sverige. Denna studie kallas MAX-98 i rapporten och kan ses som en
upprepning av de s k UNO-undersokningar som genomfordes 1979 och 1992
(Utredningen om narkotikamissbrukets omfattning 1980, Olsson et al 2001).

Den femte delstudien syftar till att belysa levnadsfoérhallanden och livssituation
for personer domda for heroinrelaterade narkotikabrott under ar 1996.
Underlaget utgors av samtliga heroinrelaterade domar, inklusive forundersok-
ningsprotokoll och annat underlagsmaterial, som avkunnats vid landets tingsrit-
ter for personer under 30 ar (Nilsson et al 2001). Den sjétte och sista delstudien
ar en kvalitativ fordjupningsstudie bestdende av 40 intervjuer med 22 narkoti-
kamissbrukare. Studien syftar till att ge kunskap om vad det innebér att vara
narkotikamissbrukare i dagens Sverige genom att bl a belysa fragor kring vilken
roll narkotikan spelar i de intervjuade personernas liv, hur de uppfattar sin livs-
situation samt vilka handlingsalternativ och -strategier de har och anvinder sig
av. Studien kommer att publiceras som en licentiatsuppsats vid Stockholms uni-
versitet, Kriminologiska institutionen under varen 2002 (Roénneling och Skrin-
jar). Vissa av de centrala resultaten frin denna studie har inkluderats i fore-
liggande rapport.



Det tunga narkotikamissbrukets
omfattning 1 Sverige 1998

Case-finding metoden

Det &r svart att méta eller skatta det tunga narkotikamissbrukets omfattning.
MAX-projektet har i likhet med de tva tidigare genomforda landsomfattande
studierna' anvint den s kallade case-finding metoden. I korthet innebér meto-
den en kartldggning av hur ménga personer (cases) som myndigheter, organisa-
tioner och andra instanser kénner till som anvdnder narkotika. MAX-98-
undersokningen omfattar totalt 47 kommuner inkluderande de tre storstdderna.
Anstéllda inom framfor allt socialtjénst, sjukvard, polis, kriminalvard och be-
handlingshem har fungerat som uppgiftslimnare. Information har ldmnats om
de narkotikamissbrukare man varit i kontakt med rérande demografiska uppgif-
ter, etnisk bakgrund, missbruksmdnster, finansiering av missbruket, arbets-
marknadsanknytning, socialt umginge och bostadssituation. Det ligger natur-
ligtvis en begrédnsning i att uppgifterna inte ldmnats av narkotikamissbrukarna
sjdlva, men genom att ocksd andra studier genomfOrts har narkotikamiss-
brukarnas levnadsforhdllanden belysts utifran flera perspektiv.

Eftersom inte alla narkotikamissbrukare &r kdnda av de uppgiftsldmnare som
deltagit i undersokningen, maste det s k morkertalet berdknas for att det totala
antalet ska kunna skattas. Detta har varit mdjligt genom den s k capture-
recapture metodiken (Olsson 2000). Skattningarna har ocksa korrigerats for fel-
klassifikationer (falska positiva/negativa), d v s personer som av uppgiftslam-
narna felaktigt beskrivits som tunga/icke tunga narkotikamissbrukare. Nya
skattningar for 1979 och 1992 har berdknats eftersom det nu finns statistiska
metoder som kan korrigera for interaktionseffekter, d v s de fel som uppstar ge-
nom att en uppgiftslimnares kontakt med en narkotikamissbrukare kan paverka
sannolikheten for att ocksa andra uppgiftslamnare far kontakt med samma per-
son (om t ex polisen har kontakt med en missbrukare sa okar sannolikheten for
att ocksd kriminalvarden far kontakt med personen). De omréknade skattning-
arna for 1979 och 1992 ér nagot hogre dn de som tidigare publicerats.

' De tidigare undersokningar som &syftas &r UNO-79 och UNO-92 (Utredningen om
narkotikamissbrukets omfattning 1980 och Olsson et al 1993).



Genom att det inte med négon storre exakthet gar att faststdlla antalet tunga
narkotikamissbrukare har ambitionen framfor allt varit att f4 en uppfattning om
forandringar i det tunga narkotikamissbrukets omfattning fran aren for de tidi-
gare undersdkningarna 1979 och 1992. Genom att metod och datainsamling
mellan de olika studierna dr snarlika kan de jimforas med varandra och man
kan anta att utvecklingstrenden aterspeglas pa ett relativt tillforlitligt sétt d&ven
om de exakta nivderna dr mera osdkra. Samma definition av tungt narkotika-
missbruk har anvints i de tre undersokningarna. For att en person ska betraktas
som tung narkotikamissbrukare ska personen antingen injicerat narkotika nagon
gang under de senaste 12 ménaderna (oavsett frekvens) eller dagligen eller sa
gott som dagligen anvint narkotika péa annat sétt under de senaste fyra veckor-
na. For en utforlig redogorelse av resultat, olika felkdllor och metodik vid skatt-
ningarna hénvisas till Olsson et al 1998.

Overgripande resultat

Enligt den genomforda case-finding undersékningen och &vrig information som
star till buds®, forefaller den mest rimliga beddmningen av antalet tunga narko-
tikamissbrukare i landet ar 1998 ligga inom intervallet 23 500 - 28 500 med en
punktskattning pd omkring 26 000 personer. Detta skall jimforas med den
skattning som gjorts pa materialet fran 1992 ars UNO-undersokning med ett in-
tervall pd omkring 17 000-20 500 tunga narkotikamissbrukare (punktskattning
19 000). Den genomforda totalundersdkningen 1979, diar samtliga landets
kommuner ingick, ger en sédkrare skattning i den bemirkelsen att inga urvalsfel
kan finnas. Den skattning som gjorts pa mellan 13 500-16 500 tunga narkoma-
ner bor sannolikt avgransa det verkliga antalet (punktskattning 15 000).

Oavsett vilket av skattningsalternativen vi véljer frain MAX-98 (ibid.), ger de en
relativt samstdmmig bild av en utveckling fran 1979, via 1992 och fram till
1998. Okningen mellan 1979 och 1992 uppgar till omkring 25-30 procent och
mellan 1992 och 1998 till omkring 35-40 procent. Eftersom perioden 1979-
1992 omfattar 13 ar blir den arliga 6kningen drygt 2 procent, medan 6kningen
under 6-ars perioden 1992-1998 blir drygt 6 procent per ar. Berdkningen av den
totala nyrekryteringen, d v s antalet nytillkomna minus antalet som forsvunnit
ur populationen, visar pa en kraftig 6kning fran omkring 800 tunga narkotika-
missbrukare per ar mellan 1979-1992 till omkring 1 900 per ar mellan 1992-
1998.

Den allmédnna bilden som tillgéinglig information ger av utvecklingen av det
tunga narkotikamissbruket i Sverige &r att tvé storre faser kan urskiljas (CAN
2001, Guttormsson 2000, Guttormsson et al 1999, Lenke och Olsson 1999).

? Hir asyftas dodsorsaksstatistik samt uppgifter om antal vardade narkomaner.
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Figur 1. Skattat antal tunga narkotikamissbrukare 1979, 1992 och 1998.

Under den forsta fasen frdn borjan av 1960-talet och cirka 15-20 ar framaét
spreds missbruket forst och frimst i Stockholm, Goteborg och Malmo samt i
vissa andra storre kommuner. Med varierande fordrojning i tid spreds missbru-
ket, men i mindre omfattning, ute i landet till de mindre kommunerna. Under
perioden fran borjan av 1980-talet till 1990-talets borjan tycks nyrekryteringen
kraftigt minska. Denna trend verkar nu vara bruten och en 6kad nyrekrytering
till det tunga narkotikamissbruket kan sparas.

Som avslutning pa rapporten fran 1992 ars undersokning drogs slutsatsen att det
inte fanns nédgra starka skil som talade for att anta att antalet tunga narkotika-
missbrukare skulle fortsétta att 6ka i Sverige (Olsson et al 1993). De data som
insamlats i MAX-98 visar att detta var ett allt for optimistisk antagande. Det har
skett en relativ 0kning av det totala antalet tunga narkotikamissbrukare och ny-
rekryteringen bland yngre personer har 6kat till de nivaer man erfor under 1970-
talet. Sammantaget visar analysen att gruppen nyrekryterade bestér av en bland-
ning av personer som for forsta gdngen utvecklat bruket av narkotika till tungt
missbruk och sddana som aterfallit efter ett mer eller mindre langt uppehall i
missbruket.

Andra indikatorer pd narkotikautvecklingen som redovisar arliga forédndringar
visar att okningen sannolikt varit spridd 6ver samtliga &r mellan 1992 och 1998
(CAN 2001). I tabell 1 och figur 2 har en sammanstéllning gjorts av olika nar-
kotikaindikatorer for att beskriva utvecklingen mellan 1992 och 1998. Samtliga
indikatorer pekar mot en 6kad nyrekrytering till tungt narkotikamissbruk och att
okningen dverensstimmer vil med de skattningar som gjorts i MAX-98.
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Tabell 1. Olika narkotikaindikatorers utveckling mellan aren 1992 och 1998.

Narkotikaindikatorer 1992 1998 Forandring, %
Antal personer misstankta for narkotikabrott 7077 11 049 +56
Antal narkotikarelaterade dodsfall 176 263 +49
Antal narkotikarelaterade utskrivningar fran
slutenvarden 4 481 6 960 +55
Antal forsta gangen vardade narkomaner inom
slutenvarden 1283 1996 +56
- varav med diagnosen narkomani: opiater (304A) 267 454 + 64
- varav med diagnosen narkomani: centralstimulan-
tia (304E) 304 353 +16
- varav i aldersgruppen under 19 ar 122 239 + 96
- varav i aldersgruppen 20 till 25 ar 217 417 +92
—— Max )§
180 —H8B— Misstéankta narkotikabrott
—©— Narkotikarelaterade dodsfall
—>—— Dddsfall narkomani
160 —2&A— Vardade narkomani
- Vardade 1:a =
140 -
120 -
100 -
80

1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998
Figur 2. Olika narkotikaindikatorers utveckling 1992-1998. Index 1992=100.

12



900

- 814
——e——Storstadslanen N
800 — -m — OQvriga lan
700
580
600
49¢/‘
500 - *
|
400 - - 437
——————— - -
3001 - 333
290
200
100 -
0 T T
1979 1992 1998

Figur 3. Antalet tunga narkotikamissbrukare per 100 000 invanare i dldern
15-54 ar i storstadsldn och dvriga lan.

Det finns regionala skillnader i missbruket och case-finding undersékningarna
visar att problemet dr mer utbrett i storstadsregionerna. De berdkningar som
gjorts visar att storstadslédnen svarar for omkring 55-60 procent av alla tunga
narkotikamissbrukare i landet, vilket svarar till mellan 14 500-17 000 personer.
Okningen under 1990-talet tycks dessutom ha varit nigot stdrre i storstadslinen
an 1 ovriga lan (figur 3).

Kon, alder, etnicitet och tid i missbruk

Genom att studera fordndringar i de skattade populationernas aldersfordelningar
gar det att ytterligare bedoma rimligheten i1 de skattningar som gjorts. Den redo-
visade arliga genomsnittsokningen om 2 procent mellan 1979 och 1992 blir
drygt 300 personer och 6kningen pé 6 procent under den senare perioden omfat-
tar drygt 1 150 personer. Fran 1979 fram till 1998 har det skett patagliga fordand-
ringar i de tunga narkotikamissbrukarnas aldersférdelning. Fler missbrukare
aterfinns idag i de &dldre &ldersgrupperna. Medeléldern har successivt stigit fran
27 ar 1979, till 32 ar 1992 och 35 ar 1998. Framfor allt dr detta en effekt av att
manga missbrukare som aterfinns i tidigare undersokningar fortfarande ar kvar i
aktivt missbruk. I 1992 ars kartlaggning var omkring 13 000 personer 30 ar eller
dldre. Siffrorna for 1998, d v s 6 ar senare, visar att 12 000 personer var 36 ar
eller dldre. Ser vi till de uppgifter som ldmnats om tid i missbruk, det vill sdga
hur linge personerna uppskattas ha missbrukat narkotika, visar det sig att dver
hélften av de inrapporterade tunga narkotikamissbrukarna éterfinns i gruppen
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tio ar eller mer. Denna andel sjunker av forklarliga skél i de yngre aldersgrup-
perna och okar bland de dldre narkomanerna.

Totalt inrapporterades 11 029 personer vid MAX-98 undersdkningen och drygt
hilften (5 542) av dessa klassades som tunga narkotikamissbrukare.” Den Gver-
viagande andelen av dem bor i ndgon av storstadsregionerna Stockholms lén,
Malmé/Lund och Géteborg (80 procent respektive 20 procent i vriga landet)”.
Tre fjardedelar var mén, en fjirdedel kvinnor och medelaldern var cirka 34 ar.
En femtedel av de inrapporterade tunga narkotikamissbrukarna var fodda i an-
nat land och majoriteten av dem kom fran lander utanfér Norden (63 procent).

I MAX-projektets undersokning om vardade narkomaner var mellan nio och
elva procent av de vardade mellan &ren 1987 och 1994 utlandsfodda. En viss
O0kning skedde mot slutet av perioden liksom i de tre storstadsregionerna
(Svensson 2000, s. 22). Bland de tunga narkotikamissbrukarna i UNO-92 un-
dersokningen var invandrarna underrepresenterade i forhallande till sin andel av
befolkningen i aldersgruppen 6ver 25 ér och dverrepresenterade i gruppen under
25 ar. Den stora andelen med utlindskt medborgarskap framkommer dven i del-
studien av heroindémda mellan 17 &r och 29 ar under 1996, dir de utgdr 35
procent av de domda (Nilsson et al 2001). I data fran Stockholms stad dkar an-
delen utlandsfodda tunga narkotikamissbrukare till en fjdrdedel under 1998 och
av dessa ar hela 40 procent under 24 ar.

Att andelen fodda utomlands och utlindska medborgare ar Gverrepresenterade i
relation till deras andel i befolkningen vécker en hel rad fragor. Det forsta som
bor poédngteras dr att i ekonomiskt svarare tider, med hogre arbetsloshet och
Okad segregation och bostadsbrist, drabbas olika grupper av ménniskor olika
hért. Det dr inte helt orimligt att anta att de ménniskor som inte &r fodda i Sveri-
ge och/eller har utldndskt klingande namn just &terfinns bland dem som drabbas
héardast (SOU 2000:3). Innan man av nagon anledning soker finna forklaringar
till sociala problem i etnicitet eller kulturskillnader bor man sdka svaren i gene-
rella levnadsforhallanden for dessa grupper av ménniskor.

? Dessa siffror avser samtliga inrapporterade narkotikamissbrukare via MAX-98 blanket-
ten och FOU blanketten i Stockholms stad. De missbrukare som inrapporterades via
FOU-enheten i1 Stockholm ingar i MAX-98 undersokningens berdkningar. Totalt inrap-
porterades 1900 personer med denna blankett varav 937 klassificerades som tunga nar-
kotikamissbrukare. I den redovisning som foljer sarredovisas Stockholmsuppgifterna for
nagra variabler. Detta beror pa att blanketterna inte var identiska och att FOU undersok-
ningen i Stockholm hade nagot mer detaljerade uppgifter om boende och forsérjning.

* 1 MAX-98 ingick samtliga kommuner i storstadsregionerna vilket forklarar en skevhet i
andelen inrapporterade tunga narkomaner i dessa omrdden. Som nidmnts tidigare har
skattningar gjorts dér storstadsregionerna berdknas ha 50-60 procent av samtliga tunga
narkotikamissbrukare.
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Dominerande preparat

Som framgar av figur 4 dominerar olika preparat i olika aldersgrupper. Figuren in-
dikerar en fordndring i den tidigare svenska missbruksbilden. Det som varit utmér-
kande for Sverige ar att det tunga narkotikamissbruket dominerats av amfetamin. I
UNO-79 uppgavs 47 procent av de tunga missbrukarna ha centralstimulantia som
dominerande preparat, i UNO-92 var andelen 48 procent och i MAX-98 32 procent.
Andelen som uppgavs ha opiater som dominerande preparat var 15 procent i UNO-
79, 26 procent i UNO-92 och slutligen 28 procent i MAX-98. Samtidigt har andelen
tunga missbrukare med cannabis som dominerande preparat sjunkit fran 33 procent
1979 till 8 procent 1998. Att det skett en fordndring med ett 6kat opiatmissbruk
framgar ocksa av att andelen som uppgivits ha anvint opiater under det senaste aret
okat fran 30 procent 1979 till 34 procent 1992 och 47 procent 1998.

Av figur 4 framgar att opiater idag tycks dominera i de yngre &ldersgrupperna. Vid
en ndrmare analys av materialet framtridder en tydlig skiljelinje vid omkring 35 &rs
alder. Det har blivit vanligare med opiater som dominerande preparat bland dem
under 35 ar medan centralstimulantia dominerar bland de tunga narkotikamissbru-
karna 6ver 35 ar. Det bor tilldggas att cannabis utgdr 23 procent av de totala 37 pro-
centen i gruppen 6vriga dominerande preparat for dem under 24 ar, resterande ut-
gors huvudsakligen av alkohol och tabletter. For aldersgruppen 6ver 35 &r ar det 13
procent som utgors av alkohol 1 gruppen dvriga dominerande preparat.

60

Ocs MWop Oovrigt

50 +—

40

30 1

20

10

-24 &r n=674 24-34 &r n=1430 35-4r n=2252

Figur 4. Dominerande preparat for de tunga narkotikamissbrukarna i 1998 ars
undersokning. Procentuell fordelning i de olika &ldersgrupperna. (n=4 356°)

> I sammanslagningen av variablerna alder och dominerande medel aterfinns ett internt
bortfall pa totalt 18 procent motsvarande 926 individer. Detta bortfall antas inte férdndra
bilden ndmnvért.
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Resultaten tyder ocksa pa att det finns en markant skillnad mellan de tre stor-
stadsregionerna och ovriga landet d& det géller vilken typ av preparat som do-
minerar. Skillnaden &r framforallt tydlig for opiatmissbruket genom att storsta-
derna har en betydligt storre andel opiatmissbrukare dn Ovriga landet (38
respektive 11 procent). I 6vriga landet ar det fortfarande centralstimulantia som
dominerar missbruksbilden och det dr ocksa vanligare med ett kombinerat alko-
holmissbruk utanfor storstédderna.

Det finns inga ndmnvérda skillnader mellan kvinnor och mén i forhéllande till
dominerande preparat. Daremot dr opiatmissbruk betydligt vanligare bland de
tunga narkotikamissbrukare som #r fodda i annat land. Over hilften av dem
uppges ha opiater som dominerande preparat. Det dr ocksa vanligare med can-
nabis som huvuddrog bland utlandsfédda (12 procent). Daremot uppvisar de en
lagre andel som anvinder centralstimulantia som dominerande preparat (20 pro-
cent).

Resultaten fran MAX-studien om vardade narkomaner och uppgifterna om nar-
komanidiagnoser belyser ytterligare fragan kring ett okat heroinmissbruk
(Svensson 2000). De heroinrelaterade diagnoserna dominerar och de har dess-
utom Okat i en snabbare takt &n de amfetaminrelaterade under 1990-talet. Hero-
inmissbruk &r forknippat med ett storre vardbehov och en hogre dodlighet dn
vad som géller for andra typer av narkotika. Att heroinmissbruk gav upphov till
fler vérdtillfillen &n bruk av centralstimulantia sedan bérjan av 1990-talet indi-
kerar ett tillfldde till gruppen heroinmissbrukare.

En annan grupp som uppvisar en stor 6kning i antal narkomanidiagnoser, sa vél
i absoluta som i relativa tal, dr kategorin blandmissbrukare. En inte helt orimlig
tes kring det 6kade blandmissbruket &r att det domineras av unga missbrukare
som #nnu inte “valt” en huvuddrog. Uppgifterna om ett dkat blandmissbruk
framkommer ocksa i intervjustudien med olika nyckelpersoner som arbetar med
missbruksfragor. Manga intervjupersoner talar om ett 6kat opiatmissbruk, vilket
kombineras med tablettmissbruk, foretrddesvis olika bensodiazepiner (Gutt-
ormsson et al 1999).

Missbruksbilden med ett 6kat heroinmissbruk forstirks ocksa av uppgifter ham-
tade fran Stockholms stads kartldggning. Enligt dessa siffror dr opiater idag det
preparat som oftast dominerar bland de tunga narkotikamissbrukarna i Stock-
holm (43 procent). Centralstimulantia uppgavs som dominerande preparat for
34 procent. Inte heller i dessa uppgifter finns ndgon nimnvérd skillnad mellan
kvinnor och mén, men aterigen framtrdder en markant skillnad mellan personer
under respektive over 35 &r. Drygt hilften av de tunga missbrukarna under 35 ar
uppges ha opiater som dominerande preparat. I gruppen tunga narkotikamiss-
brukare over 35 ar i Stockholm dominerar centralstimulantia (41 procent).
Samma monster kan skonjas 1 uppgifterna ldmnade fran Goteborg och Malmo.

16



Fran denna sammanfattning av det tunga narkotikamissbrukets omfattning i
Sverige Overgar vi till en beskrivning av gruppens socioekonomiska situation
sd& som den framtrdder i de sex MAX-studierna. I en situation dar
nyrekryteringen till det tunga narkotikamissbruket 6kat under 1990-talet och dér
dessutom den sedan linge dominerande missbruksbilden fordndrats fran
intravenost amfetaminmissbruk till heroinmissbruk, finns det starka skal att
uppmirksamma gruppens levnadsforhallanden. Detta behov forstirks av de
uppgifter som tagits fram av regeringskommittén Vélfardsbokslut” som visar
att Sverige under 1990-talet gatt mot ett mer segregerat samhille med 6kade
klyftor mellan olika grupper (SOU 2000:3). Det finns all anledning att pé sam-
héllsniva ta upp en diskussion kring socialpolitiska satsningar for att bryta tren-
den med okat tungt narkotikamissbruk samt att diskutera hur man kan stddja
och hjilpa den grupp av tunga narkotikamissbrukare som redan finns.
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Beskrivning av de tunga narkotikamiss-
brukarnas socioekonomiska situation

En av MAX-projektets uppgifter har varit att belysa levnadsvillkor for gruppen
tunga narkotikamissbrukare. Ett begrepp som ofta anvénds &r marginalisering
med vilket man bl a &syftar en ansamling av problem inom omradena arbete,
ekonomi och bostad (Socialstyrelsen 1997). For de tunga narkotikamissbrukar-
na blir det problematiskt att anviinda begreppet marginalisering eftersom det
ofta for tanken till att personen befinner sig i marginalen mellan att vara socialt
inkluderad och utestingd/exkluderad. For de manniskor som missbrukar droger,
och av den anledningen &r aktuella hos sociala myndigheter, polis, kriminalvérd
och narkomanvérd for sitt missbruk, handlar det oftast inte lingre om att befin-
na sig i marginalen utan de kan i flertalet fall betraktas som redan socialt
exkluderade. Den fraga som i detta sammanhang blir intressant att belysa ar hur
gruppens faktiska levnadsforhallanden ser ut och hur omfattande deras pro-
blemansamling ér.

Arbete och forsorjning

I case-finding undersokningen fanns en fraga dér rapportdren skulle uppskatta
den enskilde missbrukarens arbetsmarknadsanknytning pé en skala fran mycket
god anknytning till obefintlig anknytning. Dessutom skulle de uppskatta hur
personen finansierade sitt missbruk under observationstiden. Aven hir skulle
svaren ske utifrén en skala fran finansiering uteslutande genom legala inkoms-
ter till uteslutande genom kriminalitet eller prostitution. Svaren pa dessa fragor
ger en fingervisning om forsorjningssituationen for de tunga narkotikamissbru-
karna. Eftersom de inte ger ndgon konkret information om hur de forsorjer sig
kommer beskrivningen ocksa ske utifran uppgifter inhdmtade frén Stockholms
stadskartlaggning av psykiskt storda, missbrukare och hemlosa.

Arbetsmarknadsanknytningen bland de tunga narkotikamissbrukarna i case-
finding undersdkningen var mycket dlig. Over tre fjirdedelar av dem uppskat-
tades ha en dalig eller obefintlig anknytning och knappt hélften ansags huvud-
sakligen forsorja sitt missbruk via 6vervégande illegala inkomster. Légger man
dartill de som antogs finansiera sitt missbruk via lika delar legala som illegala
inkomster stiger andelen till drygt tre fjardedelar av de inrapporterade tunga
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narkotikamissbrukarna.® Det aterfinns inga namnvirda skillnader mellan kvin-
nor och mén eller mellan storstadsregionerna och 6vriga landet. Daremot finns
en skillnad i arbetsmarknadsanknytning mellan yngre och éldre. I aldersgrup-
perna under 35 ar har cirka 60 procent en obefintlig anknytning till arbetsmark-
naden. Denna andel stiger till ndrmare 70 procent i grupperna over 35 ér. I be-
folkningen i stort rdder det omvénda forhallandet, d v s att de yngre har en sva-
gare anknytning till arbetsmarknaden. Dessa uppgifter styrker antagandet att
gruppen tunga missbrukare huvudsakligen bestar av ménniskor som exkluderats
frdn samhillet. Det styrker ocksa hypotesen om en okad utslagning bland de
dldre narkomanerna i véart samhélle. I en hart anstringd samhillsekonomi och
en politisk omstrukturering frén offentlig till privat sektor skérs resurser ner
inom flera kommunala verksamheter. En siddan nedskirning kan spéaras inom
socialtjanstens verksamhet vilken inneburit att gruppen &ldre tunga narkotika-
missbrukare inte prioriteras i samma utstrackning som forut (SOU 2000:3). Det-
ta dr ocksa en uppfattning som framkommer i de intervjuer som gjorts med yr-
kesverksamma inom socialtjdnst, narkoman- och kriminalvérd (Guttormsson et
al 2000).

For 51 procent av de inrapporterade drygt 900 tunga narkotikamissbrukarna i
Stockholms stad angavs socialbidrag som den huvudsakliga forsorjningskéllan.
Lagger man till gruppen som far nagon form av erséttning fran forsékringskas-
san som pension, sjukbidrag och sjukpenning, var det sammantaget 80 procent
som huvudsakligen forsorjdes genom samhallelig forsorg. Sju procent uppgavs
framst leva av kriminalitet och/eller prostitution. Lésaren bor dock ha i atanke
att fragan &r stilld si att uppgiftslimnaren endast markerar detta alternativ om
annan forsorjningskalla inte fanns. Det dr sannolikt att betydligt fler komplette-
rar sin inkomst pa illegalt sitt. Aterigen forstirks uppfattningen om en allt
okande social exkludering och bilden av en uppgivenhet i forhéllande till grup-
pen tunga narkotikamissbrukare. Detta framgar genom den forskjutning som
skett fran socialbidrag till ersittning fran forsdkringskassan framst i form av
pension och sjukbidrag bland den éldre gruppen. I den yngsta aldersgruppen
under 24 &r dr det 68 procent som uppbér socialbidrag och 4 procent som erhél-
lit erséttning fran forsdkringskassan, jimfort med fordelningen 65 och 12 pro-
cent i gruppen 25 till 34 &r. Slutligen var det 44 procent av de tunga narkoma-
nerna over 35 ar i Stockholm som uppbar socialbidrag och hela 41 procent som
forsorjde sig genom erséttning fran forsdkringskassan.

% Uppgifterna for de inrapporterade tunga narkotikamissbrukarna kan jamforas med upp-
gifterna for de inrapporterade missbrukare som inte uppfyller kriteriet tungt missbruk. I
denna grupp ovriga missbrukare uppskattades 46 procent ha en délig eller obefintlig ar-
betsmarknadsanknytning och for runt 11 procent férsorjdes missbruket av évervigande
eller uteslutande illegala inkomster. Det bor podngteras att det saknas uppgifter for flera
1 gruppen évriga missbrukare (ett internt bortfall pa 25 respektive 48 procent for de bada

grupperna).
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For att ytterligare belysa arbetsmarknadsanknytningen kan tilldggas att bland de
vardade narkomanerna 1994 saknade cirka 50 procent inkomst av arbete
(Svensson 2000). Samma uppgifter for aren 1987 till 1990 var att runt 25 pro-
cent saknade arbetsinkomst. Bland de vardade narkomanerna var arbetsinkoms-
ter genomgédende den storsta inkomstkillan, men dessa inkomster var forhéllan-
devis laga. Utvecklingen kinnetecknas framforallt av att arbetsinkomsterna
sjunkit efter 1990 och att detta bortfall ersatts av bidrag och erséttning fran a-
kassan (Svensson 2000, s. 27). Erséttningarna fran a-kassan var dock laga och
det var endast 12 procent av de vardade narkomanerna som uppbar sadan er-
séttning. Det troliga dr att manga haft svart att uppfylla villkoren for arbetslos-
hetsersdttning, vilket aterigen visar pa den svaga kopplingen som gruppen tunga
narkotikamissbrukare har till den reguljdra arbetsmarknaden.

Aven for gruppen heroindémda 17-29-aringar #r arbetsmarknadsanknytningen
mycket begriinsad. Over fyra femtedelar av de ddmda var arbetslésa och sakna-
de sysselsattning vid tiden for forsta heroinbrottet i domen (Nilsson et al 2001).
Narmare 60 procent av de domda uppgav socialbidrag som den huvudsakliga
inkomstkéllan. I denna delstudie finns endast legala inkomster medtagna, men
drygt hilften av undersdokningspopulationen hade lagforts for tillgreppsbrott. En
annan faktor dr att det dr sd gott som omdjligt att finansiera ett dagligt heroin-
missbruk utan illegala inkomster. Den skillnad som finns mellan kdnen bland de
heroindomda &r att elva procent av kvinnorna uppgav prostitution som huvud-
saklig inkomstkélla och ingen av kvinnorna uppgav arbetsloshetserséttning, vil-
ket déremot tio procent av ménnen gjorde.

Maénga av de personer som klassats som tunga narkotikamissbrukare saknar ar-
betsinkomster. Som redan ndmnts indikerar uppgifterna for vardade narkomaner
att arbetsmarknadsanknytningen forsdmrats for gruppen. Ett inte helt orimligt
antagande &r att det med den allt hardare arbetsmarknadssituation som utveck-
lades under borjan av 1990-talet blev dnnu svarare for socialt avvikande och
stigmatiserade grupper att integreras pa arbetsmarknaden. Denna har dessutom
specialiserats allt mer och kraven pa utbildning har hojts. Utvecklingen med allt
fler som uppbér socialbidrag innebér ocksa en konkurrens mellan olika grupper
om de medel som finns att tillgd (SOU 2000:3).

Fattigdom

Det finns ett antal olika definitioner pa vem som kan betecknas som fattig. En
internationellt vedertagen definition dr den som OECD anvéander och som inne-
bér att den som har mindre dn 50 procent av medelinkomsten i ett land betraktas
som fattig. I delstudien om vardade narkomaner (Svensson 2000) gors en jim-
forelse av medelinkomsterna for gruppen och dvriga befolkningen mellan 20-64
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ar. Utover denna okade inkomstskillnad tillkommer 6kade skulder for gruppen
vardade narkomaner.

Det framgar av figur 5 att utvecklingen é&r likartad for de olika grupperna. For
samtliga grupper giller att det &r runt 1991 som ldgkonjunkturen mérks pa de
disponibla inkomsterna, kurvan planade da ut och inte mycket hinde mellan
1991 och 1994. For gruppen vardade narkomaner kan man konstatera att kvin-
norna har en relativt hogre disponibel inkomst d4n ménnen, ett férhallande som
ar omvént i den 6vriga befolkningen. Ett inte helt orimligt antagande ar att fler
kvinnor 4n méin uppbir bostadsbidrag och véardnadsbidrag for hemmavarande
barn i gruppen vardade narkomaner. Andelen fattiga bland de vardade narko-
manerna enligt OECD definitionen 6kade fran drygt 20 procent i slutet av 1980-
talet till knappt 30 procent en bit in pa 1990-talet.

Kronor
160 000

140 000 - A

120 000 -

4

4
80 000 - M
60 000 —&— Kvinnor totalt
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Figur 5. Den genomsnittliga arliga disponibla inkomsten i befolkningen och
bland vardade for narkomani i dldrarna 20-64 ar 1987-1994.
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Berattelser om forsorjning och overlevnad

I den kvalitativa fordjupningsstudien som genomforts inom ramen for MAX-
projektet’ framtrider olika forsérjningsstrategier som huvudsakligen bygger pa
andra inkomstkéllor dn de som finns att tillga frén samhéllets sida. Samtliga be-
rittelser visar pa en ganska dyster tillvaro med ett oerhort arbete for att fa eko-
nomin att ga ihop. Det handlar om ett dagligt slit och en daglig planering for att
fé livet att ga runt.

For gruppen heroinister dr det mycket pengar som skall skrapas ihop for att
tacka dagsbehovet av heroin. En kapsel heroin innehallande cirka 0,23 gram vitt
heroin kostar i Stockholm runt 500 kronor per kapsel. Brunt heroin &r négot bil-
ligare och ligger pa ungefar 300 kronor men ar dé inte lika “effektivt” och ef-
fekten varar inte lika linge. Dagsdosen &r beroende av vilken tolerans heroin-
missbrukaren uppnatt, men vanligen efter en tids missbruk behovs mellan tva
och fyra kapslar om dagen. | rena pengar innebér det en kostnad pa mellan ett
tusen till tvd tusen kronor om dagen for heroin. Dessutom anvinder s& gott som
samtliga heroinmissbrukare dven bensodiazepiner for att forlanga och forstérka
heroinets effekt och en tablett kostar runt 20 kronor pa den illegala marknaden.

Amfetamin dr betydligt billigare och priset varierar mellan 175 till 200 kronor
for ett gram. For en amfetaminist kan man inte egentligen tala om ett dagsbehov
eftersom amfetamin i sig inte ger ndgot storre fysiskt beroende. En missbrukare
av amfetamin anvdnder mellan ett halvt och tre gram om dagen beroende pa
amfetaminets kvalitet och personens fysik under en aktiv missbruksperiod. Det
ger en kostnad pa mellan nittio och sex hundra kronor om dagen.

Tva personer som intervjuats inom ramen for fordjupningsstudien ér Siv och
Leif.® De 4r ett gift par i 40-ars aldern utan bostad och bada missbrukar heroin
och bensodiazepiner. De &r injektionsmissbrukare sedan ménga ar. Vid tiden for
intervjun dverlever Siv och Leif bl a genom att sélja de hemlosas tidning ”Situa-
tion Stockholm”. Siv tigger ocksa den tid da hon inte siljer tidningen. Tidigare
tiggde de bada tva men det 10nar sig béttre att 14ta Siv tigga ensam. Deras dag ar
uppdelad efter nir de behdver heroin och det dr ett stindigt slit fram till kvéllen
da de dessutom maéste hitta ett [impligt stille att sova pa.

7 Studien har genomforts av Anita Ronneling och Monica Skrinjar och kommer att pub-
liceras i form av en licentiatuppsats vid Kriminologiska institutionen, Stockholms uni-
versitet under varen 2002.

¥ Samtliga intervjupersoners namn ir fingerade. Intervjuerna har genomforts av Anita
Ronneling och Monica Skrinjar, bdda doktorander i kriminologi vid Stockholms univer-
sitet, samt av Patrik Johansson, fil.mag i socialt arbete och verksam vid Malmé hogsko-
la.
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Nir Siv och Leif vaknar p&d morgonen borjar deras liv direkt att kretsa kring he-
roin och pengar till heroin. Leif tycker helgerna dr jobbigast for d& har Situa-
tion Stockholms” kontor, dir han kdper de tidningar som han sedan siljer vida-
re, endast dppet en timme per dag. Det géller att kdpa sd manga tidningar som
mojligt och for det méste han ha pengar:

”...det giller att ta sig i kragen och gd och képa tidningarna forst fast
man dr dalig (abstinent) och sen std ddr och sdlja dom ddlig. Fast det
gdr rdtt fort dd sa att man far ihop sina pengar och sen kan man gd och
kopa till sitt missbruk da.”

En annan intervjuperson dr Camilla som &r i 20-ars aldern. Hon har missbrukat
heroin dagligen i tva &r. Hon anvinder ocksa tabletter ibland och hasch om hon
blir bjuden. I bdrjan rokte Camilla heroinet men efter drygt ett &r borjade hon
injicera. Camilla forsorjer sig genom socialbidrag och genom att prostituera sig.
Hon beskriver de dagarna som hon far pengar fran socialen som: “en gudagava
for da slipper jag dka in till stan”.

Socialbidraget racker dock inte langt eftersom hon forutom heroinet ocksé maés-
te kopa kldder, mat och betala hyrespengar till sin pappa, som hon bor med.
Camilla 4&r mén om sina sociala réttigheter och hon beréttar att hon ibland méste
sl& ndven i bordet hos socialtjdnsten och krava sin rétt till att f4 pengar:

“..dven om jag handlar heroin for dom sd ska jag ha dom for jag dr
berdttigad till dom. Men alltsd jag har rdtt till mina pengar dven om
jag missbrukar”.

Socialsekreteraren formanar henne alltid om att inte kdpa knark for pengarna,
men Camilla tycker hon har ett naivt forhallningssétt:

“...hon vill ju vil men alltsd hon vet ju ingenting. Jag vet inte hur linge
hon har varit behandlingsassistent men det dr vil en herrans massa dr.
Det dr manga dr hon har jobbat som det men hon har nog aldrig riktigt
forstatt vad det handlar om tror jag. “Klipp dig och skaffa dig ett jobb

“liksom”.

En annan bild av livet som missbrukare framtrader i intervjun med Roffe. Han
ar en medelalders amfetaminmissbrukare som har missbrukat sedan 1960-talet.
Under manga ar anvinde Roffe amfetamin pa helgerna samtidigt som han skotte
sitt jobb under veckorna. Sedan blev hans amfetaminbruk mer intensivt och un-
der en lang period drogade han dagligen, varvat med perioder med uppehall da
kroppen behovde tinda av frdn amfetaminet. Roffe sdger att han under de senas-
te tio aren har knarkat hela tiden utan nagra egentliga uppehall.
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Trots att Roffe &r i 50-arsdldern och har missbrukat sé ldnge ar han, till skillnad
frén flera andra intervjupersoner, inte sa fokuserad pa de negativa konsekven-
serna av sitt missbruk. Han &r pigg och levnadsglad och framhaller att amfeta-
minet har gett honom mycket positivt som han aldrig skulle ha upplevt utan
drogen. Roffe 4r medveten om att han har haft det ganska bra jamfort med
manga andra missbrukare och séger sjdlv att det beror pa att han alltid har haft
ekonomiska och materiella resurser. Manga av hans vénner lever ett betydligt
hardare liv &n vad han gor.

"4 du vet dom lirarna som bor under presenningar dom har jivligt ro-
ligt den dagen dom far pension, om man sdger sd. Da har dom kul,
assd. Det dr deras roliga dagar”.

Roffe har aldrig varit bostadslos och han har alltid haft inkomster vid sidan av
sitt socialbidrag. Antingen har han jobbat svart med olika saker och under
manga ar har han ocksa salt droger. Han sdger att socialbidraget har fungerat
som en trygghet och en tickmantel s& att han har kunnat siga till polisen vad
han forsorjer sig pa de gangerna han blivit gripen for brottslig verksamhet.

En annan intervjuperson dr Ylva. Aven hon #r i 50-arsildern och hon beskriver
sig sjdlv som en fore detta amfetaminmissbrukare som har varit drogftri i snart
tre ar och som levde ett “normalt” liv som fru och mamma fram till hon var i
slutet av 20-arsaldern. Da borjade Ylva dricka alkohol. Efter hand blev det allt
storre mangder och efter ett par ars dktenskap skilde hon sig. Hon beskriver sig
sjilv som ’en dcklig fyllsubba’ under de &ren innan hon borjade ta amfetamin.
Ylva dr overtygad om att hon aldrig hade lyckats sluta med alkoholen om hon
inte hade borjat med amfetamin. Amfetaminet gav henne mojlighet att fordndra
sin livssituation till nadgot battre och “bli ndgon annan, en som kunde hdlla pa
sin heder”, vilket var viktigt for henne. Hon beskriver missbrukare generellt
som odrliga och ohederliga ménniskor och menar att det till stor del hénger ihop
med det hirda klimatet som rader i samhillet gentemot missbrukare:

”...bevakningen pd narkomanerna dr ju sda hdrd sd att dom har ju inte
en chans att dverleva pad det sdttet som samhdllet ser ut i dag utan att
vara ohederliga, néstan. Sd det gar ju knappt a stjdla ihop till sitt knar-
kande lingre utan det blir ju att man snor fran sina kompisar sd
det...det dr ett ekorrhjul som man, det dr svart att komma sej ur, tror

jag.”

Ylva var hemlos under flera ar och under denna period ville hon inte ha kontakt
med eller hjélp av socialtjansten, eftersom hon upplevde att det innebar kontroll
och ett stindigt hot om LVM:
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“Socialtjéinsten, nej! Ddrfor att ndr jag vart utan bostad da ville jag
inte ha NANTING med dom att géra, assd. Inte ndnting, assd! Sd jag
klarade mitt. Hur jag klarade mitt, det vet jag inte, assd, men jag klara
mej 1 alla fall pa att jag lyckades fa ihop och tiggde pengar. Det dr vdl
klart man stal vdl lite grann ocksa ndr man hade bil och man dkte och
snodde ndnting och beckna (sdlde) och fick ihop lite pengar”.

Under perioder salde ocksé Ylva amfetamin for att finansiera sitt eget missbruk.
Att sdlja droger dr en av de vanligaste forsorjningsstrategierna bland intervju-
personerna i fordjupningsstudien.

Bostadssituation

En av de fragor som diskuterats i media &r det 6kande antalet hemldsa. Utred-
ningar har gjorts och teser forts fram om orsakerna till hemloshet och den allt
mer segregerade bostadsmarknaden. En segregation som kan karaktiriseras pa
olika sétt beroende pé vilken social dimension som studeras, den socioekono-
miska, demografiska eller etniska. Narkotikamissbrukare &r en grupp som ofta
har en problematisk bostadssituation eller som dr hemldsa. Den mest grundlag-
gande fragan &r naturligtvis om man 6verhuvudtaget har tak dver huvudet. Bo-
endeforhéllanden bestdms i stor utstrickning av ekonomiska resurser. Avsakna-
den av egen bostad indikerar ekonomiska och/eller sociala problem. Vidare ar
egen bostad av avgorande betydelse for mdjligheterna till en ordnad tillvaro.
Samtidigt som en bostad kan vara en forutséttning for att ha en ordnad tillvaro,
kan en ndgorlunda ordnad tillvaro vara en forutsittning for att kunna skaffa och
behalla en bostad. Detta giller inte minst i storstdderna dir det rdder bostads-
brist, vilket gor att de med missbruksproblem och utan fast inkomst har sdmre
mojligheter till ett eget boende. Har personen i frdga dessutom skulder och be-
talningsanmérkningar dr mojligheterna till ett eget kontrakt &nnu mindre (Nils-
son et al 2001).

I MAX-98 ar frigan om boendesituation ganska ytligt berérd men uppgifterna
kan kompletteras utifran data insamlade via socialtjansten i Stockholms sérskil-
da blankett och utifrén 6vriga MAX-studier. Till att borja med kommer resulta-
ten fran de olika MAX-studierna att presenteras och déirefter foljer en diskus-
sion kring de mdjliga faktorer som paverkar narkotikamissbrukares
boendeforhéllanden.

Bostadssituation for tunga narkotikamissbrukare

Fragan i MAX-98 om den inrapporterade narkotikamissbrukarens samlade bo-
stadssituation under observationsperioden konstruerades dven den som en fem-
gradig skala dér svaren spande mellan fast bostad under hela perioden via dter-
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kommande bostadsproblem till utan fast bostad under hela perioden. Till denna
skala fanns ocksé en frdga om eventuella bostadsproblem kan anses drogrelate-
rade. Problemet med konstruktionen av fragan &r att vi inte vet vad uppgifts-
lamnaren exakt asyftat med de olika svarsalternativen. Fast bostad under hela
perioden kan exempelvis vara ett boende pad behandlingshem, kriminal-
vardsanstalt eller egen bostad. Det d4r mot den bakgrunden som fragan om drog-
relaterat bostadsproblem blir intressant.

I undersdkningen framkom att nistan hilften av de tunga narkotikamissbrukar-
na hade bostadsproblem (46 procent). Samtidigt uppskattas tre fjardedelar ha ett
drogrelaterat bostadsproblem vilket alltsa betyder att uppgiftsldmnaren anser att
individens bostadssituation dr kopplad till drogmissbruket. Eftersom fragor ro-
rande bostadssituation inte stilldes i de tva tidigare case-finding undersdkning-
arna ar det svart att uttala sig om utvecklingen pad omréadet. Det dr 4ndé pa sin
plats att podngtera att ndstan hélften av de inrapporterade tunga narkotikamiss-
brukarna har en svar bostadssituation. Detta i sig dr naturligtvis en forsvarande
faktor som knappast gor det littare att fordndra missbrukssituationen.

Ser man till skillnader inom gruppen tunga narkotikamissbrukare dr situationen
lite battre for dem i de yngre aldrarna. Problemen 6kar sedan med stigande alder
I alderskategorin under 24 ar &r det 35 procent som uppskattas ha aterkomman-
de bostadsproblem till helt utan fast bostad. Denna andel stiger i aldersgruppen
mellan 25 och 34 ar till 46 procent och till omkring hélften av dem som ar dver
35 ar. Man bor notera att det aterfinns flest tunga narkotikamissbrukare i den
dldsta aldersgruppen. En anledning till bilden av en relativt god bostadssituation
for den unga gruppen kan vara att de fortfarande bor hemma hos sina foréldrar.

En viss skillnad finns ocks& mellan mén och kvinnor dér kvinnornas bostadssi-
tuation var marginellt battre. Det rader ingen ndmnvérd skillnad mellan olika
kommuner. | studien 6ver vardade narkomaner gar det inte att folja utveckling-
en ar for ar. De data som anvinds dr fran den folk- och bostadsrdkning som
genomfordes 1990. Av de vardade kvinnorna var det en dryg fjirdedel som inte
var skrivna pa nagon bostad (27 procent), jamfort med en tjugofemtedel eller
fyra procent av samtliga vuxna kvinnor i Sverige. For de mén som vérdats med
diagnosen narkomani var det drygt en tredjedel som inte var skriven pa nagon
bostad.

Ser man vidare till forhéllandena for de heroindomda, dér studien fokuserar pa
de yngre tunga narkotikamissbrukarna, dr det en femtedel som har egen bostad
(Nilsson et al 2001). Darutdver var det knappt en fjardedel som bodde hos sina
foréldrar eller annan slékting och en lika stor andel som helt saknade bostad. I
detta material framtrider en skillnad mellan min och kvinnor dér en storre an-
del av kvinnorna har egen bostad eller bor inneboende hos annan person och
férre bor hos sina foréldrar.
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Boendeférhallande fér tunga narkotikamissbrukare i Stockholms
stad

Hur bor dé den hélft av alla tunga narkotikamissbrukare vars bostadsforhallan-
den uppskattas vara problematisk? Ett entydigt svar pd den frdgan gér inte att
ge, men vi kan ge en ndgot mer detaljerad beskrivning utifran de data som in-
samlats av Stockholms socialtjanst. I socialtjanstens blankett aterfinns tva fra-
gor som berdr bostadsforhallanden. I den forsta efterfrigas om individen &r att
betrakta som hemlds. Med hemlos avses: ‘/../ personer som saknar egen eller
forhyrd bostad och som inte bor i ndgot stadigvarande inneboendeforhdllande
och ddrfor dr hdnvisad till tillfilliga boendealternativ eller dr uteliggare. Till
hemlosa personer riknas ocksd de som bor pd institution eller hirbdrge och
som inte har ndgon ordnad bostad vid utskrivning.”

Niésta frdga berdr hur personen i fraga bor vid tiden nir uppgifterna ldmnades.
Dessa fragor ger med andra ord en mer detaljerad beskrivning av de faktiska
boendeforhallandena for gruppen tunga narkotikamissbrukare och kan anviandas
som en indikator p& hur det sannolikt forhaller sig &ven i andra kommuner.
Skillnaden i de generella bostadsforhéllandena kan naturligtvis vara stora mel-
lan Stockholms stad och minde kommuner, men mot bakgrund av
uppskattningen att narmare 60 procent av de tunga narkotikamissbrukarna ater-
finns i storstadsregionerna, kan uppgifterna dnda anses ge en rimlig beskrivning
av laget.

Hela 57 procent av de inrapporterade tunga narkotikamissbrukarna i Stock-
holms stad betraktades som hemldsa. Den andelen kan stéllas i relation till upp-
gifterna 1 MAX-98 dir 46 procent uppfattades ha en problematisk bostadssitua-
tion. Det &r mdjligt att uppgiftslimnarna i MAX-98 beddomt bostadssituationen
som god om en person &r inskriven pa institution for en langre tid &ven om inte
bostad ar ordnad till utskrivningen. Det dr ocksa naturligtvis mojligt att situatio-
nen ar virre 1 Stockholms stad. Andelen hemldsa varierar savil mellan kvinnor
och mén som mellan aldersgrupper (49 procent av kvinnorna och 59 procent av
ménnen var hemldsa). Aven i Stockholm rader forhillandet att andelen hemldsa
ar lagre i den yngsta élderskategorin och hogre bland de dldre (48 procent for de
under 24 &r, 51 procent for de mellan 25 ar och 34 ar och slutligen 61 procent
for de over 35 ar).

Vid tidpunkten for uppgiftslimnandet var 41 procent helt bostadslosa, det vill
sdga 381 tunga narkotikamissbrukare som inte hade tak &ver huvudet. Dessa
381 personer fick tillsammans med ytterligare cirka 400 uteliggare/hérbéarges-
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boende i Stockholms kommun® dela pa knappt 190 singplatser vid nigot av
Stockholms hirbdrgen. Denna situation maste anses som alarmerande och som
sagts tidigare i1 detta avsnitt dr det svart att tinka sig att situationen for dessa
méinniskor kan forbdttras om det inte sker en socialpolitisk och bostadspolitisk
fordndring.

Vidare visar data fran Stockholm att 28 procent av de tunga narkotikamissbru-
karna hade egen bostad och sju procent bodde hos fordlder eller annan slékting.
Knappt en fjardedel hade ett narkotikarelaterat boende vilket innebér att de an-
tingen bodde i forsokslagenhet, andrahandsboende, inneboende eller traningsla-
genhet, pa inackorderingshem, hotellhem eller ungkarlshotell. Sammanlagt var
det 223 tunga narkomaner som hade denna form av mer eller mindre tillfalligt
boende som é&r direkt kopplat till det faktum att de missbrukar droger. Ser man
till skillnaden mellan kén hade kvinnor en négot béttre situation med en nagot
hogre andel som hade egen bostad och ett narkotikarelaterat boende, men en
lagre andel som var att betrakta som uteliggare/hdrbargesboende. I de olika al-
derskategorierna hade den yngsta aldersgruppen under 24 ar en hogre andel som
bodde hos forildrar eller annan slikting (26 procent) och en ldgre andel som har
ett narkotikarelaterat boende jaimfort med de dver 25 ar. I den dldsta aldersgrup-
pen Over 35 ar dterfinns den hogsta andelen uteliggare/hédrbargesboende.

Bostadsproblem i praktiken —
situationen for tunga narkotikamissbrukare

I det foljande skall négra faktorer diskuteras som kan hinga samman med den
forsaimrade boendesituationen for tunga narkotikamissbrukare under 1990 talet.
En av de viktigaste faktorerna var den lagkonjunktur som intréffade i borjan av
decenniet. Som tidigare ndmnts var det huvudsakligen de redan socio-
ekonomiskt drabbade hushéllen som fick det simre och en hérdare arbetsmark-
nad antas ha paverkat grupper med svéra sociala problem extra mycket. Genom
forsamrade forsorjningsmojligheter och striktare regler for ekonomiskt stod fran
socialtjansten, minskar mojligheterna att skaffa en egen bostad. Under dessa ar
okade ocksé antalet verkstillda vrakningar markant fran drygt 5 000 &r 1990 till
drygt 7 500 ar 1994 (Flyghed 1995). Huvudskélen till vrakning var att hyran
inte betalats och 1 ndgot farre fall pa grund av storningar. Ett skal till att hyran
inte betalats var de hoga hyresnivéer som blev foljden av att hyrorna hojdes
drastiskt under 1990-talet. Hyrorna steg i genomsnitt med 70 procent mellan
1990 och 1993 (a.a.).

Uppgiften om antal hemldsa totalt i Stockholms kommun 4r héimtad fran Socialstyrelsen
(2000) och avser ar 1999. Tanken &r att siffran skall illustrera problematiken for dessa
personer att dverhuvudtaget far en sangplats for natten.
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Niér paret Siv och Leif intervjuades hade de varit hemldsa sedan &tta manader
efter att ha vrikts pa grund av upprepade klagomal fran grannarna. Efter vrak-
ningen var de hdnvisade att sova pa offentliga toaletter, i portar, trappuppgang-
ar och i hissar och de fick ldra sig hur man 6verlever som hemlds 1 Stockholm.
Aven Ylva har erfarenhet av vrikning d4 hon efter klagomal om stérande bete-
ende, spring i trappan och inbrott i kdllaren blev vriakt frn sin ldgenhet. Hon
tvingades leva som bostadslos under atta érs tid. Under den tiden bodde Ylva:
”...1 bilar, i trappor, hemma hos ndn ibland ndr ndn var schysst a inte krdvde
ndnting av mej...”. Under en lidngre period var hon tillsammans med en man
som hon bodde hos.

Fréagan om drogmissbruk och vrikning har manga sidor. I de bada fallen ovan ar
det anmélan om storning som varit det avgorande skélet till vriakningarna.
Grannar klagar 6ver oljud, spring i trappor och inbrott i kéllarutrymmen. Detta
ar naturligtvis forhallanden som ingen vill leva under men man kan samtidigt
anta att 6kade ekonomiska pafrestningar i ett samhélle ocksa innebdr en mins-
kad tolerans mot avvikande beteende (Socialstyrelsen 2000).

Ytterligare en faktor som péverkar chanserna for Ylva, Siv, Leif och andra
missbrukare att f4 en ny ldgenhet ar de allt hdgre krav som stills pa nya hyres-
géster 1 allménhet och pé narkotikamissbrukare i synnerhet. Ett exempel ér so-
cialtjanstens fordndrade policy for hjdlp med boende till narkotikamissbrukare. |
Socialstyrelsens undersdkning framkommer krav om att drogfrihet géller for
den som vill ha ett mer stadigvarande, om &n tillfalligt boende. En person som
ar inne 1 ett aktivt narkotikamissbruk och dr hemlds kan inte rikna med annat
boende dn hirbargen eller annat jourboende (Socialstyrelsen 2000). Det som
krdvs av missbrukaren &r att ingd i ndgon form av behandling/vardprogram for
att kunna erbjudas nédgon annan form av boende &n att varje kvill koa till en
séngplats pa nagot hérbirge.

Detta &r nagot som flera intervjupersoner i fordjupningsstudien har erfarenhet
av. Hasse ér en av dem. Han var vid tiden for intervjuerna i 40-arsaldern och
hade da missbrukat frimst amfetamin sedan tondren. Han beréttade under en in-
tervju att han i samband med att han avtjanade ett fingelsestraff hade blivit er-
bjuden ett jobb. Problemet var att nér han hade avtjénat fingelsestraffet sa hade
han inte nagonstans att bo. Han sokte hjélp fran socialtjansten och blev hianvisad
till Byran for bostadsldsa:

"4 néir jag var uppe d presentera mej dd pd Medborgarplatsen dd for bo-
stadslosa mdn och dom frdga mej vad jag ville ha hjéilp med. "Uppehille
och nanstans att bo till min forsta lon’. °Sd jobbar vi inte hdr, vi ska pre-
sentera dej for rehabiliteringsgruppen’ sdger dom.”
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For att fa hjalp med boende stélldes krav pa Hasse att han forst maste genomgé
rehabilitering for sitt drogmissbruk. Detta var dock nédgot som Hasse inte ansag
sig behdva, dels eftersom han redan genomgatt fem institutionsbehandlingar for
sitt missbruk, dels for att han under lang tid inte hade haft nagra problem med
att tinda av och att vara utan droger, bara han levde under ordnade forhéllan-
den. Sedan flera ar tillbaka kdnde han t ex, under de perioder han satt i fangelse,
inte ndgot sug efter droger. Han hade ocksa gjort flera forsok att ldmna miss-
brukarlivet, forsok som enligt Hasse misslyckades dels pa grund av att han bara
kidnde andra missbrukare, dels pa grund av att han inte hade nagon egen liagen-
het att dra sig tillbaka till. Ett sitt som Hasse hanterade sin hemldshet pa var att
ta amfetamin, eftersom

>

" ...jag orkar hdlla igang. For liksom gd dygn ut, och dygn in, och inte
ha ndnstans att sova, liksom, och knappt fa mat, va. Tjacket tar bort
hungerkdnslan, tar bort somnheten, du blir vaken, pigg och alert. Det dr
Ju det tjacket gor. Sa det dr ett sdtt d overleva.”

Hasse var vid tiden for intervjuerna 6vertygad om att den frimsta forutséttning-
en for honom att borja leva ett drogfritt liv var att fa en egen lagenhet.
Socialstyrelsen talar om en “boendetrappa”'® i sin rapport dir missbrukaren
“/../ i de flesta kommuner forst erbjuds plats i ndgot lagtroskelboende” och se-
dan: “Ju hogre krav ndr det gdller att upphéra med missbruk, som den boende
klarar av att leva upp till, desto mer av standard och integritet erbjuds i boen-
detrappan. En egen ldgenhet med eget kontrakt och egen nyckel, ddr man sjéilv
bestdmmer vem som har tilltrdde, dr det hogsta steget” (Socialstyrelsen 2000, s.
95-94). Det finns ett problem med den hir formen av resonemang fran social-
tjénstens sida och det kan beskrivas som en moment 22-situation dir kraven om
uppvisad drogfrihet innan det kan bli tal om nigot annat boendealternativ &n
hérbédrgen innebdr stora svarigheter med att uppnéd detta krav. Det kan vara
mycket svart att bryta ett narkotikamissbruk ndr man &r hinvisad till ett liv pa
gatan, vilket dr fallet nir fler kommuner 6vergér frén att erbjuda behandlings-
hem till erbjudande om Sppenvérd for att “arbeta med missbruket pa hemma-
plan” (ibid., s. 93). Socialstyrelsen konstaterar ocksa att det ofta blir problem
och att boendetrappan inte alltid fungerar for gruppen missbrukare och att soci-
altjansten dessutom pa flera hall inte kan erbjuda ndgot mellan hirbarge och so-
ciala kontrakt mellan vilka det &r stora kravskillnader.

' Denna konstruerade boendetrappa innehéller sex trappsteg dar det ligsta och forsta ér
hérbarge vilket foljs av kategoriboende, inackorderingshem, traningslagenhet, forsoksla-
genhet och slutligen eget kontrakt (Socialstyrelsen 2000, s. 94).
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Paret Siv och Leif beréttade under en intervju att de inte sdg Overnattning pa
harbarge som négot alternativ, eftersom det inte finns nagra harbargen som in-
hyser par. De ville tillbringa nétterna tillsammans. Siv och Leif hade med sig
nagra fa dgodelar i tvd bagar som de bar runt pd. Resten av dgodelarna fran
hemmet fanns magasinerade. Leif berittade att de var ganska bra pa att dyrka
upp las sé att de kunde ta sig in ndstan overallt och hitta: ”...krypin som dr var-
ma och mysiga”. Med sig i bagarna hade de farskinnsféllar att ligga pa samt
tdcke och kuddar. Leif beréttade att de séllan blev upptickta och bortkérda och
han trodde att det berodde pa att de var noga med att vara vildigt tysta och
plocka ihop sina saker innan de somnade. Leif sa under intervjun att han tyckte
att bade han och Siv hade massor med vilja att gora nadgonting &t sin situation
men att det var svart i praktiken:

”...allting dr en ond cirkel. Och for att klara av att sluta knarka sd
mdste jag ju da bdde ha en ldgenhet och en fast tillvaro och allting sd
att det dr sd vdldigt svart att komma igdng”.

Ylva hade svart att i intervjuerna beskriva hur ett liv som hemlos amfetamin-
missbrukare kan se ut konkret. Av hennes berittelser framgér dock att mycket
av hennes tid gick at till att aka runt i bilen och leta efter saker att sélja for att
skaffa pengar, att triffa och snacka med andra missbrukare, att bedriva forsilj-
ning av droger, att hitta ett 1ampligt stélla att sova pa och att ”punda runt”, en
aktivitet som &r specifik just for amfetaminmissbrukare. Ylva missbrukade am-
fetamin i tolv ar. For ett par ar sedan slutade hon, eftersom hon tyckte att det
inte fungerade léngre:

» Jag fick inte i mej ndnting (amfetamin). Jag fick inget svar', ingen-
ting. Till slut sd var jag sd trott pd att forséka och sonderstucken var
jag sd jag bara... nej, nu vill jag inte ldngre! Nu vill jag inte ha det hér!
Sd jag bara...jag bara sluta.”

Kort efter att Ylva tagit sin sista injektion blev hon mycket sjuk och under en tid
svdvade hon mellan liv och d6d. Nér Ylva intervjuades hade hon varit drogfti i
nagra ar och hon verkade stabil och fast besluten att forma en ny tillvaro. Hon
hade en forsoksldgenhet, arbetade nigra timmar per dag och triffade sin familj.
Hon tyckte ocksa att hon hade en bra kontakt med socialtjansten. Trots att hon
lamnat missbrukarlivet bakom sig besokte Ylva fortfarande Stadsmissionen
ibland och triffade de manniskor som varit en del av hennes liv som missbruka-
re.

' Att fa svar innebér att suga upp blod i sprutan for att kontrollera att nilen har hamnat
rdtt i venen.
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En faktor som hénger samman med de tidigare beskrivna svérigheterna att fa
hjélp med ordnat boende dr de resursneddragningar som skett inom socialtjéns-
ten pa flera hall i landet. Ytterligare en faktor &r att fler manniskor konkurerar
om socialtjanstens resurser under perioder av hdg arbetsloshet och nir reallo-
nerna minskar, vilket varit fallet under 1990-talet (SOU 2000:3). En tredje fak-
tor dr frigan om en ansvarsforskjutning fran socialtjanst till kriminalvard och
rattsvardande myndigheter, nadgot som bdrjade vid kriminaliseringen av narkoti-
kabruk 1988 och som blev én tydligare nér fangelse inkluderades i straffskalan
1993 (Tham 1996). Denna rittsliga fordndring &r en direkt f6ljd av den narkoti-
kapolitiska strategi som forts och intensifierats i Sverige under 1990-talet. Den
ligger ocksa bakom den hérdare policy om drogfrihet for att dverhuvudtaget bli
aktuell for en bostad. Detta dr ocksé nigot som framkommer i slutbetdnkandet
fran den av regeringen tillsatta narkotikakommissionen (SOU 2000:126).

I studien av heroindémda framgar att drygt 50 procent fick fingelse som pafoljd
(Nilsson et al 2001). Strafftiden utgjordes huvudsakligen av fangelse upp till ett
ar (81 procent), déar en fjardedel domdes till tvA manader eller mindre och en
dryg fjardedel vardera domdes till mellan tre och sex méanader respektive mellan
sju och tolv manader. Det bor podngteras att ett frihetsberovande straff kan leda
till att personen tvingas l&mna sin bostad. Socialtjdnsten kan ga in och betala
hyran for den domde men detta dr beroende av verkstéllighetstid och det sker
vanligen endast om domen &r kortare dn sex ménader. Det sker ocksé bara i vis-
sa fall. Nar Hasse for ett antal &r sedan blev domd till ett fyra manaders langt
fangelsestraff fick han l6sa hyresfragan pé egen hand.

“Ja, jag ldna ut den (ldgenheten) till ett par kompisar som var uteliggare
dd, ndr jag fick en volta (fingelsestraff) pd fyra mdnader. Och tacken for
det var vrdkning och hyresskuld pa 12 000.”

I en undersdkning av fangars levnadsforhéllanden blev 43 procent av dem som
hade bostad ménaden fore frihetsstraffet av med bostaden i samband med
straffverkstilligheten. Orsaken var oftast att de inte hade rad att betala hyran nir
de satt 1 fangelse (Nilsson och Tham 1999). Vidare framgér av denna levnads-
nivaundersokning att bland fangar dr gruppen narkotikamissbrukare den grupp
som lever under sdmst forhdllanden. Andelen som nagon géng blivit vrakt fran
sin bostad bland intagna narkomaner var 44 procent. Motsvarande siffra for ov-
riga fangar var 14 procent (ibid.).
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Socialt umgange

I flera studier framkommer att tunga narkomaner ofta har bristfalliga kontakter
utanfor den egna gruppen missbrukare (se bland annat Bergmark och Oscarsson
1988 och Svensson 1996). 1 s& vil Viélfardsutredningen som i de olika
levnadsnivaundersokningarna podngteras vikten av socialt stod och sociala nit-
verk for att kénna trygghet och kunna integreras i samhéllet (SOU 2000:3). De
erfarenheter vi tillskansar oss genom sociala band till andra ménniskor, enskilda
individer eller grupper, ar grunden till den sjdlvbild och sjédlvkénsla vi utvecklar.
Detta dr en pagéende process som inte blir fix och fardig vid en viss alder eller
mognad, ddremot blir vara majligheter att fordndra savél sjidlvbilden som vara
sociala nitverk svarare med tiden (Johnsson 2000). Tillhdrigheten adr ocksa ett
tema som aterkommer i studier av problemen med att bryta med det narkomana
livet (Kristiansen 2000, Lindberg 1998 och Svensson 1996).

I MAX-98 stilldes en friga om de inrapporterade personernas umgéngesforhal-
lande under observationsperioden. Svarsalternativen formulerades enligt samma
princip som de &vriga frdgorna kring marginalisering med en skala frén umgdtts
uteslutande med icke-missbrukare till umgatts uteslutande med missbrukare.
Som véntat dominerades de tunga narkotikamissbrukarnas umgénge av kontak-
ter med andra missbrukare. Narmare tre fjardedelar av de inrapporterade upp-
gavs ha en bekantskapskrets dér hélften eller fler var missbrukare och endast en
tiondel uppgavs huvudsakligen ha en bekantskapskrets utanfér missbrukskret-
sar. Det fanns inga egentliga skillnader mellan kdnen, men diremot framtradde
en tendens till mindre kontakter med icke-missbrukare desto dldre personen var.
Dessa uppgifter forstirker ytterligare bilden av de tunga narkotikamissbrukarna
som en socialt exkluderad grupp i samhéllet.

I rapporten om heroindémda framkommer samma monster d&ven om dessa upp-
gifter dr begransade eftersom beskrivningarna av vardagligt umgénge endast tas
upp 1 anknytning till brottshdndelsen. Det sdger med andra ord ingenting om hur
individens umgénge ser ut vid andra tillfillen. Det kan dnda finnas skal att anta
att d&ven dessa tidsperioder foljer liknande monster. Att vara heroinmissbrukare,
vilket den overvéldigande majoriteten av de domda personerna var, innebér ett
liv som till stor del kretsar kring att skaffa narkotika eller pengar till narkotika
(Nilsson et al 2001 och Svensson 1996). Utrymmet for andra sociala kontakter
begrinsas eftersom det dr en heltidssysselséttning att upprétthalla ett sadant
missbruk. Detta framkommer i intervjuerna i fordjupningsstudien och exempel
redovisades i avsnittet om arbetsmarknadsanknytning ovan. Siv och Leif har
fullt upp med att tigga och sélja de hemldsas tidning och Camilla berittade om
hur hon prostituerar sig for att forsorja sa vil sitt eget som pojkvénnens miss-
bruk.
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En annan faktor som bor poéngteras &r att narkotikamissbruk i sig ér en stigma-
tiserande faktor i vart samhille och det kan antas att en person som har ett dag-
ligt eller s& gott som dagligt intravendst narkotikamissbruk inte dr en person
som en socialt integrerad icke-missbrukare litar pa. Ibland ricker det med att ta
narkotika sporadiskt for att bli utdefinierad — négot som flera intervjupersoner i
den lilla grupp bestaende av socialt etablerade personer som har intervjuats
inom ramen for fordjupningsstudien, har vittnat om.

Sofie dr en av dessa. Vid tiden for intervjuerna var hon i 30-arsaldern och hon
hade da ’party-knarkat’ i 6ver tio &r. Sofie har aldrig uppméirksammats av myn-
digheterna pé grund av sin narkotikaanvéndning. Hon har aldrig varit arbetslos
eller haft nagra problem med bostad. Utat sett levde Sofie, vid tiden for inter-
vjuerna, i méangt och mycket ett "vanligt Svensson-liv’, dar jobbet upptog en
stor del av hennes liv. Det som skiljde henne frén manga kvinnor i hennes &lder
och situation var att nir hon ett par gdnger i manaden gick ut och festade sa tog
hon amfetamin, eftersom hon foredrog det framfor alkohol. Hennes sociala um-
ginge var uppdelat i tva ldger; de som visste om och accepterade att hon ibland
tog droger, och de som inte visste.

Féangelset ar en arena som har varit central for manga av de tungt belastade in-
tervjupersonerna vad géller att ldra kdnna andra missbrukare, knyta affarskon-
takter och ldra sig nya brottstekniker. Roffe berittade under intervjun:

A sen t ex nir man kommer in pd kéiken va, sa har man ndra kompisar
ddr assd. Sd dd umgds man ju ddr va, om man sdger sd. Kanske ett kaf-
fegdng dd va, man brygger kaffe efter maten eller ndnting, va. Sd ldg-
ger man pengar pd det va, man spelar kort ihop @ man blir liksom ett
gdng d man kanske spelar pd héstar va. Tippar ihop d sd hdr, va.”

Det som skiljer Roffe fran ménga av 0vriga intervjupersoner i férdjupningsstu-
dien dr att han alltid har haft ett nidtverk av minniskor runt omkring sig som inte
har tagit droger. En del av dessa dr personer som har lamnat missbruket bakom

sig.

“Mdnga av mina polare va, dom har ju liksom lagt av ndr dom har fdtt
familj d det. A dd har jag, t ex dkt hem a tittat pd héstar hos dom d
druckit pilsner d, blir ofta bjuden faktiskt pa julmiddagar a julfester da
sa ddr vet du.”

Gemensamt for flera av personerna i fordjupningsstudien som missbrukade am-
fetamin var att de hade stora sociala kontaktndt bestaende av andra missbrukare.
Detta dr ndgot som ar kidnnetecknande for denna kategori av missbrukare. De
har ofta ett betydligt storre métt av sociala kontakter dn vad heroinister har (se t
ex Svensson 1996). Den svenska traditionella missbruksbilden har ofta beskri-
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vits som en subkultur befolkad av kriminellt belastade personer som missbrukar
amfetamin (Olsson 1994). Gemenskapen i missbrukarkretsarna har av flera in-
tervjupersoner dock beskrivits som allt tuffare. I en intervju med Ylva beskrev
hon missbrukare som opalitliga, vilket hon anség hinga samman med det harda
samhillsklimat som rdder gentemot missbrukare. Samtidigt har de gamla vén-
nerna fortfarande en betydelse for henne och hon éker ofta och hilsar pd dem
trots att hon slutat missbruka sen nagra ar tillbaka.

Aven Hasse, som har missbrukat sedan borjan av 70-talet, dterkom ofta i inter-
vjuerna till det hardnande samhéllsklimatet och dess negativa konsekvenser for
missbrukarkretsarna. Han ville inget hellre &n att ldmna missbrukarlivet och en
forutsattning for det var, enligt Hasse, att helt bryta med missbrukarkretsarna.
Detta var dock véldigt svart for honom, eftersom han inte kéinde ndgra ménni-
skor som inte missbrukade och eftersom han inte hade ndgon bostad. Darfor
stotte han hela tiden ihop med missbrukarbekanta. I Hasses fall utgjorde detta
stora sociala kontaktnit badde en trygghet och ett hot. Han beskrev sig sjdlv som
tillhdrande gemenskapen bland missbrukare och stdendes utanfor det etablerade
samhiéllet — en vérld som han flera ganger har forsokt att ta sig in i. Hasse ater-
kom ofta i intervjuerna till att han inte kdnde sig vilkommen in i vad han kalla-
de ’vér virld’ och att det var létt att ga tillbaka till den gemenskap som han
kinde med andra missbrukare, fast han egentligen inte ville.

“"Men sen liksom, det dr ofta som man gdr ut och man blir ensam, va.
Man kinner sej utanfor liksom, va, sd dr det ju tillhorigheten, du har ju
en tillhorighet. Du dr alltid vilkommen tillbaks. Du har en gemenskap,
du behéver aldrig forstilla dig, bevisa for ndn vem du dr, va, som du be-
hover géra ndr du vill komma in bland Svensson. Jag mdste ju BEVISA
att jag dr drogfri, jag maste ju BEVISA det och det och det hela tiden,
och det dr en press”.

Denna problematik med att sluta och att forma ett nytt liv framkom i ménga av
intervjuerna i fordjupningsstudien. Camilla illustrerar den situation som manga
tunga narkotikamissbrukare star infor, det komplex av forhéllanden som péver-
kar deras levnadsforhdllanden och mojligheter till att bryta ett destruktivt liv.
Nér hon intervjuades bodde hon tillsammans med sin pappa i en ldgenhet i en
forort till Stockholm. Hon beskrev relationen till pappan, som missbrukade al-
kohol, som mycket néra:

“Han tar hand om mig och jag tar hand om honom, pd vdrt konstiga lil-
la vis. Vi hjdlper varandra i vdara missbruk...Vi dr medberoende till
varandra...Han kastar ju liksom inte ut mig bara for att jag missbru-

”»

kar”.
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Relationen till pojkvénnen, som liksom Camilla missbrukade heroin dagligen,
var ddremot mindre bra eftersom Camilla har tréttnat pa att “han bara ligger pa
min sdang och véntar pd att jag ska komma hem med knark till honom ”. Camilla
uttryckte en stor ambivalens i1 forhallande till sina mdjligheter till ett framtida
drogfritt liv:

"Du vet jag...ena sekunden sd tdnker jag att jag klarar det, fixar det.
Ska fixa det! Jag kommer klara det! Jag ska vara drogfri! Jag ska ord-
na upp mitt liv! Jag ska géra vad jag vill, liksom. Jag ska bli fri frdn
Bjorn och skaffa mig en annan man, en annan gdng. Ldngt fram i tiden
hit och dit. Och jag ska ha barn, hus och bil. Sen sa kan jag...ddhh va
fan snackar du om? Camilla, du kommer do med sprutan i armen! Du
kan glomma allting liksom. Sd dr det hela tiden...Kastas mellan hopp
och fortvivlan hela tiden”.
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Sammanfattande diskussion

Som avslutning pé rapporten fran 1992 ars undersdkning om narkotikamissbru-
kets omfattning drogs slutsatsen att det inte fanns nagra starka skil som talade
for att antalet tunga narkotikamissbrukare skulle fortsétta att 6ka i Sverige (Ols-
son et al, 1993). De data som insamlats i MAX-98 visar att detta var ett alltfor
optimistiskt antagande. Sammanfattningsvis tyder uppgifterna pa ett 6kat tungt
narkotikamissbruk i Sverige. Dessutom har nyrekryteringen bland yngre perso-
ner Okat till nivder som ndrmat sig de man hade under 1970-talet. Av de beréak-
ningar som gjorts uppskattas antalet tunga narkotikamissbrukare i landet ar
1998 vara runt 26 000 personer. Ovriga narkotikaindikatorer pekar pa en likar-
tad utveckling med en dkad nyrekrytering och ett 6kat heroinmissbruk.

Regionala data visar att problemet &r mer utbrett i storstadsregionerna. Mot
bakgrund av de jamforelser och berdkningar som gjorts i de tre case-finding
studierna &r det rimligt att anta att storstadslédnen svarar for drygt hilften av alla
tunga narkotikamissbrukare i landet. I Ovrigt kan fordndringarna i det tunga
narkotikamissbruket sammanfattas i foljande punkter:

 Berdkningen av nyrekryteringen visar pa en kraftig 6kning fran omkring 800
tunga narkotikamissbrukare per ar mellan 1979-1992 till omkring 1 900 per ar
mellan 1992-1998.

* Tre fjardedelar av de tunga narkotikamissbrukarna dr mén och en fjardedel ar
kvinnor. Medelaldern ligger pé 34 ar.

* En femtedel av de inrapporterade narkomanerna var fodda i annat land.

* Det som varit utmirkande for Sverige ar att det tunga narkotikamissbruket
dominerats av amfetamin. Uppgifterna fran samtliga delstudier inom ramen
for MAX-projektet indikerar en fordndring i denna missbruksbild. Bland
gruppen tunga narkotikamissbrukare under 34 ar dr nu heroin det vanligaste
enskilda dominerande preparatet.

* Resultaten tyder ocksé pa en markant skillnad mellan de tre storstadsregio-
nerna och 6vriga landet da det géller vilken typ av preparat som dominerar. I
storstadsregionerna ar det 38 procent av de inrapporterade tunga narkotika-
missbrukarna som angivits ha heroin som dominerande preparat. Motsvarande
andel for ovriga landet ar 11 procent.
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* Bland vardade narkomaner har de heroinrelaterade diagnoserna 6kat i snabba-
re takt 4n de amfetaminrelaterade diagnoserna under 1990-talet.

» Missbruksbilden med ett okat heroinmissbruk forstirks ocksd av uppgifter
himtade fran Stockholms socialtjanst dér heroin idag &r det vanligaste prepa-
ratet bland de tunga narkotikamissbrukarna; 43 procent jamfort med 34 pro-
cent som uppgivits ha amfetamin som dominerande preparat.

* Arbetsmarknadsanknytningen bland de tunga narkotikamissbrukarna i case-
finding undersdkningen var mycket dalig. Over tre fjirdedelar av dem upp-
skattades ha en dalig eller obefintlig anknytning och knappt hédlften uppgavs
huvudsakligen finansiera sitt missbruk genom &vervéigande illegala inkoms-
ter.

* I underdkningen framkommer att nistan hilften av de tunga narkomanerna
hade bostadsproblem och tre fjirdedelar av denna grupp hade ett bostadspro-
blem som var drogrelaterat.

* Nistan 60 procent av de inrapporterade tunga narkotikamissbrukarna i Stock-
holms stad betraktades som hemldsa och 41 procent av dem var helt bostads-
l6sa, d v s ndstan 400 kénda tunga narkotikamissbrukare i Stockholm saknade
tak dver huvudet 1998.

Den 6vergripande malséttningen om ett narkotikafritt samhélle brukar officiellt
brytas ner i delmilen minskad nyrekrytering, formé fler missbrukare att sluta
samt minska tillgdngen pa narkotika. Redan i den Gversikt av existerande stati-
stik och information som gjordes i MAX-projektets forsta rapport, kunde kon-
stateras att Sverige sannolikt befann sig ldngre fran dessa narkotikapolitiska mal
an pa mycket linge (Guttormsson et al 1999). MAX-projektets tillkomst ska ses
mot bakgrund av en tilltagande oro for en forsdmrad narkotikasituation. Den
samlade bild projektets undersokningar ger av narkotikasituationen kan utan vi-
dare sdgas bekrifta att denna oro var befogad.

MAX-projektet tacker i princip utvecklingen till och med 1998. Enligt tillgdng-
liga indikatorer tycks utvecklingen av det tunga narkotikamissbruket ytterligare
forsamrats under de tre efterfoljande aren. Daremot kan en viss avmattning moj-
ligen skonjas i andelen ungdomar som nagon ging provat narkotika (CAN
2001).

Varfor har den positiva utvecklingen under 1980-talet vénts i sin motsats? Nar
det géller de stora” trenderna i narkotikautvecklingen ar det inte troligt att den
nationella narkotikapolitiken i sig spelar mer 4n en relativt begriansad roll. Erfa-
renheterna visar att det &r andra faktorer som é&r viktigast. For det tunga narkoti-
kamissbruket giller det t ex ett lands geopolitiska ldge i forhallande till narkoti-
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kamarknaderna, arbetsloshet, marginalisering och andra sociala forhéllanden
(Lenke och Olsson 1996). Det experimenterande med narkotika som forekom-
mer i olika ungdomsgrupper, eller ungdomskulturer, paverkas sannolikt mera av
olika internationella och globala tendenser och influenser &n av den nationella
narkotikapolitiken.

Diarmed inte sagt att narkotikapolitiken skulle vara oviktig. Inom de strukturella
ramar som endast delvis kan paverkas av sddana atgérder, spelar narkotikapoli-
tiken en avgorande roll. Historien uppvisar manga liknande exempel, inte minst
nér det géller de stora folksjukdomarna. Generella levnadsforhéllanden, tillgang
pa rent vatten o s v har ytterst avgjort hur hart olika delar av vérlden drabbats.
De mera specifika medicinska insatserna har i detta avseende oftast spelat en
underordnad roll. Inom de antydda strukturella ramarna &ar det ddremot rimligt
att anta att savél specifika medicinska som narkotikapolitiska insatser ar bety-
delsefulla. Man kan t ex forvinta att narkotikapolitiken har en direkt inverkan
pa den faktiska livssituationen for olika grupper av missbrukare, t ex i fragan
om kriminalitet, marginalisering, sjuklighet och dodlighet.

MAX-projektets studier visar att narkotikaproblemet vuxit i omfattning under
1990-talet. Dessutom har det delvis dndrat karaktér. Svensk narkotikapolitik star
dérfor infor ett antal avgdérande val, ndgot som ocksa Narkotikakommissionen
(SOU 2000:126) mycket tydligt papekat. Kritik har dock riktats mot att kom-
missionen genom sina direktiv var forhindrad att genomfora en forutsittningslos
granskning av problemen och de nya atgirder som kan komma att krivas.'> Det
forhéllandet att de narkotikapolitiska instrument som hittills provats endast i
mycket liten utstrackning utvérderats, kan gora det svart att hitta ritt innehall i,
och balans mellan, olika narkotikapolitiska komponenter. Hartill kan 14ggas att
stora samhéllsforandringar skett sedan ”den svenska narkotikapolitiska model-
len” lades fast, att den politik som ansdgs fungera vil pa 1980-talet sannolikt
har mindre forutsédttningar att fungera optimalt idag. Den innehdller t ex inga
strategier for hur man kan moéta den normalisering av narkotikabruk som under
senare ar borjat skdnjas i vissa ungdomsgrupper, eller hur man ska agera i for-
hallande till den allt stérre grupp narkotikamissbrukare, ofta hemldsa och med
dubbeldiagnoser, som idag star utanfor vard- och behandlingssystemen.

Lyckas vi inte komma till rdtta med dessa problem star vi infor tvd framviaxande
“faror” vars konturer redan kan skonjas. Den forsta innebédr att narkotikapro-
blemen fér en teknisk karaktér. Idag mirks detta dels genom en individualise-
ring av narkotikaproblemen generellt och en medikalisering av framfor allt be-

121 direktiven fran 1998 heter det att “Kommissionen skall i sitt arbete utgd frdn den re-
striktiva grundsyn som prdglar svensk narkotikapolitik /.../ Mdlet att pa sikt skapa ett
narkotikafritt samhdlle skall ligga fast” (SOU 2000:126, s. 340). Se Bergmark (2001)
for en fordjupad granskning av forutsittningarna for Narkotikakommissionens arbete.
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handlingssektorn, dels genom krav pa olika tekniska kontrollatgérder (t ex urin-
prover, krikmedel och avlyssningsapparatur). De bredare sociala och politiska
fragorna riskerar dirmed att skymmas. En annan fara ar att tvatredjedelssamhal-
lets cynism riskerar att breda ut sig. I grunden &r, &tminstone &nnu, narkotika-
problemen inte storre &n att den vixande medelklassen lugnt kan bortse fran
dem och istdllet d4gna sig &t att njuta av det ekonomiska vélstdnd som kommit
den till del. Mot den bakgrund som skisserats i denna rapport maste man séga
att den svenska valfirdsmodellen trots allt &nnu borde ha mycket att bidra med,
om &n inte i form av en dkad repression.
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