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Propositionens huvudsakliga innehall

I propositionen foreslas att kravet pa att vara bosatt i en region for att

kunna delta i sprututbytesverksamhet dér tas bort. I dag géller att endast

personer som kan anses bosatta i en region som har beviljats tillstdnd enligt

lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler far delta i sprututbytes-

verksambhet i den regionen. Forslaget syftar till att dka tillgdngligheten till

sprututbyten och darigenom underlatta ett effektivt smittskyddsarbete.
Lagéndringen foreslas trdda i kraft den 1 augusti 2022.



Prop. 2021/22:129  Innehallsforteckning

5
6
7
8

Forslag till riksdagsbeslut ........ccoecveevciieiciieniiieniieeieeeieee,

Forslag till lag om éndring i lagen (2006:323) om utbyte av
Sprutor 0ch Kanyler .........ccoocvvevevierienieieeeeeeeeeee e

Arendet och dess beredning ................ccceeeveruerererererreenennnn,

Forutsdttningar for sprututbyte.........cocvevverieecieneierieneene,
4.1 En restriktiv men héilsofrdmjande narkotikapolitik
4.2 Regelverket for sprututbytesprogrammen ..............
43 God tillgénglighet till sprututbyte &r en viktig
smittskyddsfraga.........cccvevveciiiiiiieieeeee e,
4.4 Regeringen genomfor flera insatser pa
narkotikaomradet.........c.cecvevevenerenenceicicniencene

Boséttningsprincipen tas bort.........cceeveereereriieiieneeneeenn
Ikrafttrddande- och dvergangsbestimmelser............c..coueu.e..
Konsekvenser av lagforslaget ..........ccoceevvevvecieicienieneee,

Forfattningskommentar............cccoeeveeeeiieecieencieesiieesiee e

Bilaga 1 Sammanfattning av promemorian Forslag om

andring av lagen om utbyte av sprutor och kanyler
(2006:323) ..ot

Bilaga 2 Promemorians lagforslag..........ccoccvevvevienvenennnnnen.

Bilaga 3 Forteckning Over remissinstanserna..........c...........

Bilaga 4 Lagradets yttrande .........ccccceveeveeienienieneenceeee,

Utdrag ur protokoll vid regeringssammantriade
den 24 februari 2022 .......ccooiiiiiiieieeeeeeeee e



1 Forslag till riksdagsbeslut Prop. 2021/22:129

Regeringens forslag:
Riksdagen antar regeringens forslag till lag om é&ndring i1 lagen
(2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler.
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2 Forslag till lag om dndring 1 lagen
(2006:323) om utbyte av sprutor och
kanyler

Hirigenom foreskrivs att 6 § lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och
kanyler ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

68!

En spruta eller en kanyl fir lamnas ut av regionen endast om en begagnad
spruta eller kanyl samtidigt lamnas in. Utlamnande far dock ske om det
finns sarskilda skél till varféor motsvarande begagnade sprutor och
kanyler inte kan ldmnas in.

Sprutor eller kanyler far 1dmnas ut endast till den som har fyllt 18 ar.
Utlamnande fér ske endast vid personligt besok.

Endast personer som kan anses
bosatta i en region som har
beviljats tillstand far delta i sprut-
utbytesverksamhet i den regionen.

Denna lag trader i kraft den 1 augusti 2022.

! Senaste lydelse 2019:924. Andringen innebir att tredje stycket tas bort.



3 Arendet och dess beredning

Den 1 mars 2017 trddde dndringar i lagen (2006:323) om utbyte av sprutor
och kanyler i kraft. Socialstyrelsen har under 2019 pa regeringens uppdrag
foljt upp konsekvenserna av lagindringarna. I slutrapporten, Andringar i
lagen om utbyte av sprutor och kanyler — forslag till systematisk och
samordnad uppfoljning av sprututbytesverksamhet i Sverige, foreslar
Socialstyrelsen att kravet att endast personer som anses bosatta i regionen
ska fa delta i sprututbytesverksamheten i den regionen, tas bort.

Inom Socialdepartementet har det direfter utarbetats en promemoria,
Forslag om @ndring av lagen om utbyte av sprutor och kanyler (2006:323)
(S2021/06088). En sammanfattning av promemorian finns i bilaga 1.
Promemorians lagforslag finns i bilaga 2. Promemorian har remissbehand-
lats. En forteckning over remissinstanserna finns i bilaga 3. Remiss-
yttrandena finns tillgdngliga i Socialdepartementet (S2021/06088).

I denna proposition behandlas promemorians forslag.

Lagrddet

Regeringen beslutade den 27 januari 2022 att inhdmta Lagradets yttrande
over ett lagforslag som &r likalydande med lagforslaget i denna proposi-
tion. Lagradets yttrande finns i bilaga 4. Lagradet lamnade forslaget utan
erinran.

4 Forutsattningar for sprututbyte
4.1 En restriktiv men hélsofrimjande
narkotikapolitik

Den svenska narkotikapolitiken syftar till att skapa ett samhalle fritt fran
narkotika. Det har fastslagits i regeringens proposition En samlad strategi
for alkohol-, narkotika-, dopnings- och tobakspolitiken (prop. 2010/11:47
s. 23, 36 och 42). Av strategin framgér att tyngdpunkten inom narkotika-
politiken ska ligga pé forebyggande atgérder och tidig upptéckt eftersom
detta har avgorande betydelse for att minska nyrekrytering till missbruk
eller beroende.

Narkotikapolitiken dr en del av folkhélsopolitiken. Ambitionen ar att
begransa tillgangen till och férebygga anvandningen av narkotika, erbjuda
vérd och stdd for missbruk och beroende samt minska skador och dodsfall
till f61jd av narkotikabruk. Sverige for en balanserad narkotikapolitik som
bestér av olika insatser inom narkotikaomréadet och dér tillgangsbegréns-
ning och efterfrageminskning ar likvirdiga bestdndsdelar. Den balanse-
rade narkotikapolitiken &r hilsofrdmjande och restriktiv. Insatserna ska
bidra till det folkhélsopolitiska malet att skapa samhélleliga forutsétt-
ningar for en god och jamlik hélsa i hela befolkningen och till att sluta de
paverkbara hilsoklyftorna inom en generation.

Sprututbytesverksamhet ér en atgérd som syftar till att forebygga ohélsa
hos personer som injicerar droger. Den &r ett komplement till, men inte pa
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Prop. 2021/22:129 nagot vis en erséttning for, vard- och behandlingsinsatser for missbruk
eller beroende i regioners och kommuners regi. Det dr viktigt att det finns
ett brett och individanpassat utbud av vard och stddinsatser for personer
som injicerar droger. Socialstyrelsen har tagit fram nationella riktlinjer for
vérd och stdd vid missbruk och beroende.

4.2 Regelverket for sprututbytesprogrammen

Lagen om utbyte av sprutor och kanyler reglerar verksamhet med utbyte
av sprutor och kanyler i syfte att forebygga spridning av hivinfektion och
andra blodburna infektioner bland personer som missbrukar eller &r
beroende av narkotika. Utbyte av sprutor och kanyler inom sprututbytes-
verksamheterna dr i forsta hand en smittskyddsatgérd. Sprututbytes-
mottagningarna kan dven bidra till att gora hélso- och sjukvérd mer till-
ginglig for den som uppsdker mottagningen samt motivera deltagare i
sprututbytesverksamheten till behandling och sociala insatser mot miss-
bruk och beroende.

Verksamheten ska enligt 1 § andra stycket lagen om utbyte av sprutor
och kanyler bedrivas pé ett siddant sétt att den enskilde motiveras for vard
och behandling. Sprututbytesverksamhet far enligt 2 § samma lag endast
bedrivas av regioner inom ramen for deras hilso- och sjukvard och sedan
Inspektionen for vard och omsorg (IVO) har gett tillstdnd till verksam-
heten. Endast personer som kan anses bosatta i en region som har beviljats
tillstand far enligt 6 § lagen om utbyte av sprutor och kanyler delta i
sprututbytesverksamhet i den regionen. Kravet pa bosittning inom
regionen brukar kallas boséttningsprincipen.

Den 1 mars 2017 trddde ett par dndringar i lagen om utbyte av sprutor
och kanyler i kraft. I propositionen Okad tillginglighet till sprututbytes-
verksambhet i Sverige (prop. 2016/17:15 s. 38) konstaterade regeringen att
syftet med lagéndringarna var att forbattra tillgdngen till sprututbyten i
hela landet. Andringarna innebar att ansvaret for sprututbytesverksam-
heterna renodlades till regionen samt att den tidigare aldersgransen sénktes
fran 20 till 18 &r. Fortfarande géller dock att endast personer som anses
bosatta i den region som har beviljats tillstand att bedriva sprututbyte far
delta i sprututbytesverksamhet i regionen.

Socialstyrelsen har pa regeringens uppdrag f6ljt upp konsekvenserna av
lagédndringarna fr&n 2017. Slutrapporten Over uppdraget fick namnet
Andringar i lagen om utbyte av sprutor och kanyler — forslag till syste-
matisk och samordnad uppfoljning av sprututbytesverksamhet i Sverige
och presenterades i slutet av 2019. Rapporten visar att lagdndringarna har
gett personer som injicerar droger okad tillgdnglighet till sprututbytes-
verksambhet. Enligt myndighetens kartliggning 6kade antalet regioner med
sprututbytesverksamhet fran atta fore lagdndringen 2017 till sexton
regioner 2019. I dagsldget har 20 av 21 regioner tillstand att bedriva sprut-
utbytesverksamhet enligt uppgift fran Inspektionen for vard och omsorg,
som ansvarar for tillstindsgivningen.

Socialstyrelsen foreslér i sin rapport att kravet att endast personer som
anses bosatta i regionen ska f& delta i verksamheten med utbyte av sprutor
och kanyler tas bort. Boséttningsprincipen utgdr enligt Socialstyrelsen ett



hinder for personer att besoka sprututbytesverksamhet utanfor sin hem-
region, vilket kan forsvara ett effektivt smittskyddsarbete i enlighet med
smittskyddslagen (2004:168). Mgjligheten for individen att skydda sig
sjdlv och andra mot smitta skulle enligt rapporten 6ka om bosédttnings-
principen tas bort.

4.3 God tillgénglighet till sprututbyte ér en viktig
smittskyddsfraga

Befolkningens behov av skydd mot spridning av smittsamma sjukdomar
ska enligt smittskyddslagen tillgodoses av samhillets smittskydd. Darut-
over har var och en skyldighet att medverka till att férhindra spridning av
smittsamma sjukdomar. Personer som injicerar droger ar en utsatt och
sarbar grupp. Jimfort med befolkningen i stort 16per de hogre risk att
drabbas av bade smittsamma och icke-smittsamma infektionssjukdomar
som behdver behandling. Delning av icke-sterila injektionsverktyg med
andra personer utgor den framsta orsaken till att hepatit och hivinfektion
sprids inom gruppen personer som injicerar droger. Genom att tillhanda-
hélla sterila injektionsverktyg gér det att reducera riskbeteenden, minska
antalet nya fall av till exempel hepatit C eller hiv och stidrka en persons
eget skydd vid eventuella sjukdomsutbrott. Sprututbytesverksamheter ut-
gor ett viardefullt komplement till dvriga smittskyddsinsatser som bedrivs
i regionernas regi.

Ar 2019 deltog 4 817 personer i sprututbytesverksamhet enligt Social-
styrelsens rapport Missbruk, substansrelaterade diagnoser och spel om
pengar — Tematisk uppfoljning av behov, vard och stéd i forhéllande till
det nationella ANDT-arbetet och spel om pengar. Av dessa var en klar
majoritet mén. Andelen besokare som var kvinnor varierade mellan 19 och
33 procent och andelen min mellan 67 och 81 procent. Den vanligaste
substansen som injiceras dr amfetamin foljt av opioider i ndgon form.

Lagstifining som reglerar smittskydd

Sprututbyte dr, som framgéar ovan, i forsta hand en smittskyddsétgird.
Grundldggande regler om smittskydd finns i smittskyddslagen. Lagen
innehéller bestimmelser om atgérder och forhéllningsregler da en smitt-
sam sjukdom missténks eller har konstaterats samt regler om hur spridning
av sadana sjukdomar ska motverkas. Med smittsam sjukdom avses enligt
1 kap. 3 § smittskyddslagen alla sjukdomar som kan 6verforas till eller
mellan ménniskor och som innebér ett inte ringa hot mot ménniskors hilsa.
Sarskilda regler finns for s.k. allménfarliga respektive samhallsfarliga
sjukdomar. De allménfarliga och samhillsfarliga sjukdomarna anges i
bilagor till smittskyddslagen. Till de allménfarliga sjukdomarna riaknas
bland annat hepatit A—E och hivinfektion.

Smittskyddslagen &dr inte utformad pa ett sitt som begrdnsar smitt-
skyddsinsatserna utifrdn boséttning. Varje region ansvarar enligt 1 kap.
8 § smittskyddslagen for att behovliga smittskyddsatgérder vidtas inom
regionen. Myndigheter inom smittskyddet, andra berdrda myndigheter,
lakare samt annan hilso- och sjukvérdspersonal ska enligt 1 kap. 10 §
smittskyddslagen samverka for att forebygga och begrinsa utbrott eller
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spridning av smittsamma sjukdomar. Regionerna och smittskyddslidkarna
ska enligt 2 kap. 3 § smittskyddslagen se till att allménheten har den
information som krévs for att var och en ska kunna skydda sig mot smitta
som kan hota liv eller hélsa.

Enligt 2 kap. 1 § smittskyddslagen ar varje enskild individ skyldig att
genom uppmérksamhet och rimliga forsiktighetsatgarder medverka till att
forhindra spridning av smittsamma sjukdomar. Den som vet att han eller
hon har en smittsam sjukdom, eller som missténker att sa ar fallet, ska
enligt 2 kap. 2 § smittskyddslagen vidta de &tgirder som kravs for att
skydda andra mot smitta. Om det 4r frdga om en allménfarlig sjukdom ska
den smittade ldmna information om smittan till de ménniskor i omgiv-
ningen som han eller hon kan riskera att smitta.

Reglering av forsdljning av sprutor och kanyler

Av 3 § lagen (2012:595) om inforsel av och handel med sprutor och
kanyler framgar vem som far bedriva handel i Sverige med sprutor och
kanyler. Bestimmelsen innebdr bland annat att sprutor och kanyler far
sdljas pa apotek. Forsiljning far inte ske ndr omstdndigheter ger anledning
till misstanke att varan kan komma till anvindning vid missbruk av
narkotika eller dopningsmedel, vilket framgér av 3 § i forordningen
(2012:596) om inforsel av och handel med sprutor och kanyler. Den som
har ett missbruk eller ett beroende har dirmed begrinsade méjligheter att
lagligt kopa sterila injektionsverktyg.

Lagstifining som reglerar hélso- och sjukvdrd

Narkotikapolitiken har en nira koppling till hélso- och sjukvarden. Hilso-
och sjukvardslagen (2017:30), forkortad HSL, faststéller att hilso- och
sjukvarden ska arbeta for att forebygga ohélsa. Sprututbytesverksamhet &r
en viktig komponent i en beroendevard priaglad av ett forebyggande och
skadereducerade perspektiv.

Malet med hélso- och sjukvarden ar enligt 3 kap. 1 § HSL en god hélsa
och vérd pa lika villkor for hela befolkningen. Varden ska bygga pa
respekt for patientens sjdlvbestimmande och integritet, frimja goda kon-
takter mellan patienten och hilso- och sjukvéardspersonalen samt vara latt
tillginglig.

Begreppet hélso- och sjukvard innefattar enligt 2 kap. 1 § HSL bland
annat atgérder for att medicinskt forebygga, utreda och behandla sjuk-
domar och skador. Som exempel pé forebyggande individinriktade &t-
girder ndmns i forarbetena allménna och riktade hilsokontroller, vaccina-
tioner samt hélsoupplysning. Utbytet av sprutor och kanyler ar inte en
verksamhet som definieras som hélso- och sjukvérd eftersom det inte ar en
vardande eller behandlande insats. Sprututbytesverksamheterna anses
dock som en viktig plattform for att forbéttra hilsostatusen hos personer
med ett skadligt bruk, missbruk eller beroende av narkotika. Vid sprut-
utbytesverksamheterna erbjuds ofta férebyggande insatser som vaccina-
tion, riskreducerande radgivning och testning. Vid vissa sprututbyten
erbjuds dven behandling mot hepatit C. Sprututbytesverksamheterna
beddms dven skapa en kontaktyta for hilso- och sjukvérden nédr det géller
personer som &r svara att nd med andra insatser.



I forarbetena till lagen om utbyte av sprutor och kanyler framférdes att
den kontaktmdjlighet som skapas inom ramen for sprututbytet aktivt bor
anvéndas till att motivera patienterna till vard- och behandlingsinsatser
som ska leda till drogfrihet (prop. 2005/06:60 s. 129). En utgangspunkt for
lagstiftaren var att det i de regioner dir sprututbytesverksamhet ska
bedrivas maste finnas fungerande vardkedjor med abstinensvard, vard och
behandling samt eftervard (samma prop. s. 131).

Regionens skyldighet att erbjuda en hélso- och sjukvérd omfattar enligt
8 kap. 1 § HSL i forsta hand den som ar bosatt inom regionen samt den
som bade har skyddad folkbokforing och som stadigvarande vistas inom
regionen. Dérutdver ska regionen enligt 8 kap. 2 § HSL &ven erbjuda
hilso- och sjukvérd &t vissa andra personer som inte &r bosatta i Sverige.
Regionen ska dock enligt 8 kap. 3 § HSL dven erbjuda 6ppen vard at
personer som omfattas av en annan regions ansvar for hélso- och sjukvérd.
Dessa patienter omfattas inte av regionens vardgaranti, men ska i dvrigt
ges vard pa samma villkor som géller for regionens egna invanare. Som
huvudregel faller ansvaret for kostnaderna for vérd i en annan region pa
den region som enligt 8 kap. 1 § har ansvaret for patientens hdlso- och
sjukvard. 1 forhallande till sprututbytesverksamheterna innebér detta att
personer som dr bosatta i en annan region har rétt att ta del av hilso- och
sjukvardande insatser som erbjuds i anslutning till en sprututbytesverk-
sambhet.

Aven patientlagens (2014:821) bestimmelser medfor att det maéste
finnas en beredskap for att ta emot patienter frdn andra regioner. Enligt
9 kap. 1 § patientlagen ska en patient, som omfattas av en regions ansvar
for hélso- och sjukvard, inom eller utom denna region fa mojlighet att vilja
utforare av offentligt finansierad 6ppen vard.

Lagstifining som avser insatser mot missbruk och beroende

Aven om sprututbytesverksamhet primért r att betrakta som en smitt-
skyddsinsats &r verksamheten ocksa en mdjlig kontaktyta for att motivera
till vard och behandling for missbruk eller beroende. Genom att bygga upp
en fortroendefull relation och visa pé allas lika rétt till en god vérd okar
chanserna att nd fram med insatser som hjilper personer att hantera, eller
pa sikt att ta sig ur, ett drogberoende.

Savil kommuner som regioner har ansvar for att erbjuda personer med
skadligt bruk, missbruk eller beroende av narkotika medicinska eller
sociala insatser. I de allra flesta fall ansvarar regionerna for abstinensvard
samt i manga fall lakemedelsassisterad behandling. Kommunerna ansvarar
for annan typ av behandling samt &vriga sociala insatser.

Socialndmnden har enligt 5 kap. 9 § socialtjanstlagen (2001:453), for-
kortad SoL, ett sérskilt ansvar for insatser at den som till foljd av missbruk
har behov av sérskilda atgérder till stod och hjilp for att komma ifrén miss-
bruket. Socialndmnden ska dven arbeta for att forebygga och motverka
missbruk av alkohol och andra beroendeframkallande medel samt miss-
bruk av spel om pengar, vilket framgér av 3 kap. 7 § SoL.

En kommun har enligt 2 kap. 1 § SoL ansvaret for socialtjansten inom
sitt omrade och det yttersta ansvaret for att enskilda far det stod och den
hjélp som de behdver. Utgangspunkten i 2 a kap. 1 § SoL ér att ansvaret
for att den enskilde far stod och hjélp ligger pd den kommun dir den
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enskilde vistas, om det inte star klart att en annan kommun bér ansvaret. 1
forarbetena uttalas att det dr av grundldggande betydelse att den enskilde
alltid ska garanteras omedelbar hjélp oavsett i vilken kommun personen
befinner sig. En kommun kan aldrig neka bistdnd med hénvisning till att
behovet kan tillgodoses i en annan kommun, om det inte star klart vilken
annan kommun som bér ansvaret (prop. 2010/11:49 s. 35).

4.4 Regeringen genomfor flera insatser pa
narkotikaomrddet

Regeringen ser behov av att utreda ytterligare frdgor som rdr narkotika-
omradet. Regeringen avser dérfor att tillsdtta en utredning med syfte att
utvérdera den svenska narkotikapolitiken. Utgdngspunkt for den komman-
de utredningen ar ténkt att vara att en fortsatt restriktiv narkotikapolitik
maste kombineras med en god missbruks- och beroendevéird som inne-
haller insatser for skademinimering. Den nuvarande narkotikapolitiken
bor utvérderas 1 syfte att sdkerstilla att den dr forenlig med kraven pa
evidensbaserad vard, beprovad erfarenhet och skademinimering.

I november 2021 l&mnade Samsjuklighetsutredningen sitt betinkande
Fran delar till helhet — En reform for samordnade, behovsanpassade och
personcentrerade insatser till personer med samsjuklighet (SOU 2021:93).
Samsjuklighetsutredningen foreslar en genomgripande reform av sam-
hillets insatser till personer med samsjuklighet. Reformen ska bidra till
okad samordning, behovsanpassning och personcentrering. Reformen
forutsétter ett fordndrat huvudmannaskap for vard och stod till alla per-
soner med skadligt bruk eller beroende. Betinkandet har remitterats och
bereds for ndrvarande i Regeringskansliet.

5 Bosittningsprincipen tas bort

Regeringens forslag: Aven personer som inte kan anses bosatta i den
region som har beviljats tillstdnd for sprututbytesverksamhet ska fa delta
i sddan verksamhet i regionen.

Promemorians forslag 6verensstimmer med regeringens forslag.

Remissinstanserna: Samtliga remissinstanser som har yttrat sig till-
styrker eller har inga invindningar mot forslaget. Det géller bland annat
Folkhdlsomyndigheten, Socialstyrelsen, Sveriges Ldkarforbund, Smitt-
skyddslikarforeningen, Svensk forening for beroendemedicin, Sveriges
Kommuner och Regioner, de universitet som besvarat remissen liksom
samtliga regioner och kommuner som inkommit med svar.

Som nationell samordnare av smittskyddsarbetet ser Folkhdlsomyndig-
heten positivt pa forslaget. Folkhdlsomyndigheten instimmer i bedom-
ningen att den nuvarande s.k. bosittningsprincipen kan forsvéra ett
effektivt smittskyddsarbete i enlighet med smittskyddslagen. Socialstyrel-
sen anser att fordelarna ur ett smittférebyggande perspektiv vager tyngre



an de eventuella nackdelar som ett borttagande av principen mojligtvis
skulle kunna fa. Smittskyddslédkarforeningen lyfter fram att lagtroskel-
verksamheter med utbyte av sprutor och kanyler som &r 6ppna for personer
som injicerar droger &r ett viktigt instrument for att minska risken for att
infektioner, sasom till exempel blodsmitta, sprids.

Flera regioner, bland annat Region Stockholm ar positivt instéllda till
forslaget. Region Stockholm anser att forslaget till lagdndring kommer att
mojliggora en forbattrad tillgdnglighet och darmed béttre smittskydds-
arbete pé lokalt, regionalt och nationellt plan till stor nytta fér den enskilda
individen och samhallet. Region Visterbotten anser att tillgéngligheten ska
prioriteras hogt for att 6ka jamlikheten avseende tillgéng till rena sprutor
och kanyler samt for att forhindra spridning av blodsmitta.

Samtliga kommuner som besvarat remissen &r positiva eller har inga
invidndningar mot forslaget i promemorian. Lunds kommun lyfter fram att
procentuellt sett farre droginjicerande mén och kvinnor i Skane @n i 6vriga
landet uppger att de har delat spruta. Kommunen anser att det kan kopplas
till den sprututbytesverksamhet som har pagatt under mycket lang tid i
Skane

Pited kommun har inget att invinda mot fOrslaget i promemorian.
Kommunen anser dock att den delen av sprututbytesmottagningarnas
verksamhet som bidrar till att gora hélso- och sjukvarden mer tillginglig,
samt motiverar den som deltar i utbytet till behandling av och sociala
insatser mot missbruk och beroende, borde tydliggdras och sikerstillas.
Pited kommun anser vidare att det 4r av vikt att en spruta endast far limnas
ut om en begagnad spruta eller kanyl samtidigt ldmnas in och att &lders-
grinsen 18 ar f6ljs. Region Kronoberg stéller sig bakom forslaget om for-
andring i lagen om utbyte av sprutor och kanyler. Regionen efterlyser dock
ett fortydligande av om dagens krav pa motprestation fér personer som
besoker sprututbytet, som innebér att de ska ldmna tillbaka anvénda
sprutor och kanyler for att fa nya, dven ska gélla for personer som endast
besdker sprututbytesverksamheten vid enstaka tillfallen.

Uppsala kommun &r positiva till den lagédndring som foreslas i prome-
morian och som kommunen beddmer bor leda till en dkad tillgédnglighet,
minskad smitta samt att fler ges tillgang till stod och hjélp for att forédndra
sin situation.

Samtliga universitet som besvarat remissen ar positiva eller har inga
invindningar mot forslaget. Goteborgs universitet (CERA) anser samman-
taget att de overviganden som gors i promemorian dr vilgrundade och
tillstyrker darfor forslaget. Stockholms universitet (SoORAD) anser att god
tillgdnglighet dr av storsta vikt for smittskyddsinsatser, forebyggande
insatser och skadereducerande insatser och tillstyrker att boséttnings-
principen tas bort. Aven Orebro universitet stiller sig positivt till den fore-
slagna lagindringen. Orebro universitet instimmer i bedémningen i
Socialstyrelsens rapport att boséttningskravet utgor ett hinder for personer
att besoka sprututbytesverksamhet utanfor sin hemregion, vilket kan for-
svara ett effektivt smittskyddsarbete i enlighet med smittskyddslagen.
Orebro universitet anser att forslaget bidrar till jimlik vérd for de personer
som i dag inte kan ta del av sprututbytesverksamhet pa grund av bositt-
ningskravet.

Sveriges Apoteksforening vill att begransningen for privatpersoner att
kopa kanyler pa apotek ses over. Begridnsningen leder, enligt foreningen,
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till 1ag tillgénglighet till rena kanyler i landet och att det ibland kan uppsta
hotfulla situationer pa apoteken ndr apotekspersonal végra sdlja pro-
dukterna. Aven Svensk forening for beroendemedicin lyfter fram att fler
individer i risk for blodsmitta skulle kunna nas genom att de erbjuds
mojligheten att kopa sprutor och nalar relaterat till injektionsbruk pa
apotek. Foreningen lyfter 4ven frdgan om anonymitet och om brukarrum.

Skiilen for regeringens forslag: Forslaget innebéar att bosdttnings-
principen tas bort. Boséttningsprincipen innebér att endast personer som
anses bosatta i den region som har beviljats tillstdnd att bedriva sprututbyte
far delta i sprututbytesverksamhet i regionen (6 § tredje stycket lagen om
utbyte av sprutor och kanyler). Forslaget syftar till att 6ka tillgdngligheten
till sprututbyten och dérigenom underlitta ett effektivt smittskyddsarbete.
Regeringen delar den bedomning som framgér av promemorian och av
flera remissyttranden, att bosittningsprincipen kan forsvara ett effektivt
smittskyddsarbete i enlighet med smittskyddslagen.

Personer som injicerar droger ar bland de mest utsatta i samhallet. Den
fraimsta orsaken till att hepatit och hivinfektion sprids inom den gruppen
ar delning av icke-sterila injektionsverktyg med andra personer. Genom
att bosittningsprincipen tas bort far personer med ett beroende littare
tillgdng till sprututbyte och darmed okar mdjligheten for individer att
skydda sig sjédlva och andra mot smitta.

Boséttningsprincipen har tidigare varit foremal for diskussion i en rad
olika sammanhang. Redan vid tillkomsten av lagen om utbyte av sprutor
och kanyler konstaterades att det ur ett smittskyddsperspektiv kunde vara
mest effektivt att inte begrénsa tillgangligheten till sprututbytesverksam-
het genom krav pa boséttningsort (prop. 2005/06:60 s. 136). De barande
skélen for att dnda infora ett s.k. bosattningskrav var att kravet bedomdes
fraimja missbruksvéarden genom att underlatta dels 1angsiktigt motivations-
arbete och samverkan med hemkommunen, dels den tillstindsprévande
myndighetens bedomning av om resurserna for avgiftning och vard kunde
anses tillrackliga.

I betinkandet Béttre insatser vid missbruk och beroende (SOU 2011:35)
foreslog Missbruksutredningen att personer som vistas i en region med
sprututbytesverksamhet ska kunna delta i verksamheten. Utredningen
anforde att verksamheten ddrmed dven kan na personer med intravenost
missbruk som ror sig mellan olika regioner och mellan olika ldnder. Nar
vissa dndringar i lagen om utbyte av sprutor och kanyler trddde i kraft den
1 mars 2017 lamnades dock boséttningsprincipen oforédndrad. Skélen var i
huvudsak desamma som vid lagens tillkomst. Som framgér ovan ansigs
boséttningsprincipen d& bland annat viktigt for att tillstindsprovande
myndighet ska kunna gora en korrekt beddmning av om de samlade
resurserna for avgiftning och vard é&r tillrdckliga nér tillstind beviljas
(prop. 2005/06:60 s. 136). Vid 2017 ars lagéndring framfordes dven att
bosittningsprincipen kunde fungera som ett incitament for att fler regioner
skulle ansdka om och uppritta sprututbytesverksamhet. Regeringen lyfte
dock att det fanns skil att folja upp och utvdardera genomférandet av
propositionen och konsekvenserna av bibehéllet krav pa boséttning som
huvudprincip (prop. 2016/17:15 s. 26-28).

Socialstyrelsen gjorde 2019 en uppfoljning av lagindringen. Myndig-
heten foreslog i sin slutrapport Andringar i lagen om utbyte av sprutor och



kanyler — forslag till systematisk och samordnad uppfoljning av sprut-
utbytesverksamhet i Sverige att boséttningsprincipen skulle tas bort.

Efter lagéndringen 2017 har antalet regioner med tillstand att bedriva
sprututbytesverksamhet 6kat fran atta till 20 av totalt 21 regioner. Under
en lang tid dessforinnan var Skéne den enda regionen som bedrev sprutut-
bytesverksamhet. Numera bedriver en klar majoritet av regionerna en
sadan verksamhet. Regeringen anser ddrmed att det inte ldngre &r motive-
rat att uppratthalla bosittningsprincipen av det skilet att den skulle fungera
som incitament for regionerna att inrétta sprututbyte.

Ett annat skél som har anforts for att behélla bosattningsprincipen &r att
den skulle underlatta IVO:s beddmning av om de samlade resurserna for
avgiftning och vérd ar tillrickliga nér tillstdnd beviljas. Socialstyrelsen
konstaterar i sin uppfoljning att narkotikaanvindning genom injektion
forekommer i samtliga regioner, men det dr svart att berdkna antalet
brukare och hur de ar férdelade 6ver landet. Vardbehovet paverkas av fler
faktorer dn populationens storlek och ar svért att berdkna for en given
tidsperiod.

Regioner som bedriver verksamhet med utbyte av sprutor och kanyler
ska arligen inkomma med en verksamhetsberittelse till IVO. Uppgift om
antalet deltagare som besdker en sprututbytesverksamhet, men som &r
skrivna pa annan ort, ingar inte bland de uppgifter som é&r obligatoriska att
rapportera och rapporteras darfor inte av alla verksamheter. Av de till-
gingliga uppgifterna framgér att majoriteten av deltagarna i sprututbyte
var folkbokférda och bosatta i den region dir de besokte sprututbytet.
Personer som besoker sprututbytet pa annan ort dn i hemregionen uppger
att motivet till besoket &r att de vill skydda sig sjédlva och andra fran blod-
smitta ndr de vistas under en kortare tid pa annan ort. Enligt de verksam-
hetsberittelser som ldmnats till IVO for ar 2018 var mellan 6 och 21
procent av deltagarna som besokte ett sprututbyte skrivna pa annan ort.

Bosittningsprincipen dr dessutom svér att tillimpa i verksamheterna.
Kravet pa bosittning i regionen innebér oftast att endast den som é&r folk-
bokford i regionen féar delta. Att ndgon inte rent faktiskt &r folkbokford i
regionen utgor dock, enligt forarbetena till lagen, inget hinder mot del-
tagande under forutsdttning att personen kan gora sannolikt att forutsétt-
ningarna for folkbokforing finns (prop. 2005/06:60 s. 165). Bedomningen
av om personen gjort sannolikt att den ar bosatt i regionen lamnar ett visst
utrymme for tolkning. Tolkningsutrymmet kan, i avsaknad av en tydlig
praxis, resultera i regionala skillnader, vilket kan medfora att tillgdngen
till smittférebyggande atgédrder blir ojamlik. Av Socialstyrelsens nyss
ndmnda slutrapport framgar att [IVO har uppmérksammat att bosattnings-
principen inte alltid upprétthélls, mojligen pé grund av att det i den prak-
tiska verksamheten anses viktigare att forhindra smittspridning &n att
utreda i vilken region en person ska anses bosatt. Detta speglar de svarig-
heter som bosittningsprincipen fér med sig. Mot bakgrund av att det
varken finns nagot rakt samband mellan populationens storlek och behovet
av missbruksvérd, eller nagot krav pa folkbokforing inom regionen for att
uppsdka en sprututbytesverksamhet, anser regeringen att kravet pa bosétt-
ning ir av begrinsad nytta nir [IVO ska avgora om vardresurserna ar till-
rackliga for att tillata ett sprututbytesprogram. Vidare &r regionernas
skyldighet att erbjuda hilso- och sjukvérd inte begrénsad till de personer
som &r bosatta i regionen.
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P& sprututbytesmottagningarna erbjuds inte bara utbyte av sprutor och
kanyler utan dven vardatgirder, sasom testning, vaccinationer, somatisk
véard och behandling. Regionerna ska enligt hilso- och sjukvardslagen ge
Oppen vard och omedelbar vard till personer som inte 4r bosatta i den egna
regionen (8 kap. 3 § HSL). Enligt 9 kap. 1 § patientlagen ska dessutom en
patient ha mojlighet att vélja utforare av hilso- och sjukvérd inom eller
utom sin egen region. Personer fran en annan region har ddrmed redan i
dag mojlighet att ta del av hilso- och sjukvard som erbjuds pa sprut-
utbytesmottagningarna, trots att de inte kan delta i sjélva sprututbytesverk-
samheten. Regionerna bdr dirmed, oavsett om de infort sprututbytes-
verksamheten eller inte, ha en beredskap for att personer som inte ar bo-
satta inom den egna regionen kan ta del av hilso- och sjukvardande
insatser som erbjuds.

Den del av verksamheten pa sprututbytesmottagningarna som avser just
utbyte av sprutor och kanyler utgdr inte hélso- och sjukvard. Det priméra
malet med sprututbytesverksamheten ar dock att begransa smitta och
smittspridning. Regeringen anser att det ar rimligt att den som besoker en
sprututbytesmottagning i en annan region kan ta del av bade sprututbyte
och de hilso- och sjukvardande insatser som erbjuds i anslutning till detta.
Forenklade regler for vem som fér delta i sprututbytesverksamheterna kan
forhoppningsvis leda till att fler personer far en forsta kontakt med vérden
och att vissa av dessa i forlingningen kan motiveras till kontakt med
beroendevarden.

Samtliga remissinstanser som yttrar sig tillstyrker eller har inga invind-
ningar mot forslaget. Flera remissinstanser, som i grunden &r positiva till
forslaget, tar dven upp aspekter och nédrliggande fragor som de anser bor
beaktas ytterligare.

Region Kronoberg och Pited kommun lyfter frigan om det alltid ska
krivas att en begagnad spruta eller kanyl 1dmnas in for att en ny spruta ska
fa lamnas ut, dock med olika utgangspunkter. Vad géller denna fréga kon-
staterar regeringen att ingen @ndring foreslas i den delen. Enligt nuvarande
bestdmmelse far en spruta eller en kanyl ldmnas ut endast om en begagnad
spruta eller kanyl samtidigt lamnas in, om det inte finns sdrskilda skal till
att personen inte kan ldmna in motsvarande begagnade sprutor och
kanyler.

Sveriges Apoteksforening papekar att det i dag finns begransning for
privatpersoner att kopa kanyler pa apotek. Detta leder enligt féreningen till
att tillgéngligheten till rena kanyler blir 14g i Sverige, vilket 6kar risken for
overforing av smittsamma sjukdomar. Dessutom kan det uppsté hotfulla
situationer pd apoteken nir apotekspersonal végra sélja produkterna.
Sveriges Apoteksforening forordar en 6versyn av om nyttan med begréns-
ningen &verstiger de negativa effekter det kan ha pa folkhédlsan i 6kad
smitta samt de arbetsmiljorisker som uppstér pa apotek.

Svensk forening for beroendemedicin lyfter fram att fler individer i risk
for blodsmitta skulle kunna nas genom att de erbjuds méjligheten att kopa
sprutor och nélar relaterat till injektionsbruk pa apotek. Foreningen lyfter
ocksa fram att man internationellt, med stod i aktuell forskning, alltmer
gétt ifrdn utbyte 1:1 av nélar och sprutor. Det krdvs med andra ord inte att
en anvind spruta eller kanyl 1dmnas in for att en ny ska lamnas ut. Svensk
forening for beroendemedicin lyfter dven frdgan om anonymitet och om
brukarrum.



Nar det giller frigan om anonymitet anser regeringen i likhet med
Folkhdlsomyndigheten att mojligheten att vinda sig till en sprututbytes-
verksambhet i annan region kan skapa tillricklig anonymitet for de aktuella
brukarna. Regeringen konstaterar vidare att de dvriga fragor som remiss-
instanserna lyfter, till exempel fragan om férbud mot forsdljning av sprutor
och kanyler, kréver en fordjupad analys som inte d4r mojlig att gora i detta
lagstiftningsdrende. Regeringen ser behov av att utreda fler fragor som har
biring pé narkotikaomrédet. Regeringen avser darfor att tillsdtta en utred-
ning med syfte att utvirdera den svenska narkotikapolitiken. Utgéngs-
punkt for den kommande utredningen &r tinkt att vara en fortsatt restriktiv
narkotikapolitik méste kombineras med en god missbruks- och beroende-
vard som innehaller insatser for skademinimering. Den nuvarande narko-
tikapolitiken bor utvérderas i syfte att sékerstélla att den &r forenlig med
kraven pa evidensbaserad vard, beprovad erfarenhet och skademini-
mering.

I november 2021 ldmnade Samsjuklighetsutredningen sitt betdnkande
Fran delar till helhet — En reform for samordnade, behovsanpassade och
personcentrerade insatser till personer med samsjuklighet (SOU 2021:93).
Utredningen foreslar en genomgripande reform av samhallets insatser till
personer med samsjuklighet. Reformen ska bidra till 6kad samordning,
behovsanpassning och personcentrering. Reformen forutsitter ett for-
dndrat huvudmannaskap for vard och stod till alla personer med skadligt
bruk eller beroende. Beténkandet har remissbehandlats och bereds for nir-
varande 1 Regeringskansliet.

Sammanfattningsvis konstaterar regeringen att erfarenheterna av sprut-
utbytesverksamheterna dr goda — inte minst ur ett smittférebyggande
perspektiv. Mot bakgrund av att merparten av regionerna numera bedriver
sprututbytesverksamhet har boséttningsprincipen spelat ut sin roll. For-
delarna ur ett smittforebyggande perspektiv viger tyngre dn de eventuella
nackdelar det mojligtvis skulle kunna medfora att ta bort kravet pa bosatt-
ning. Bosdttningsprincipen bor darfor tas bort.

6 Ikrafttradande- och
overgangsbestimmelser

Regeringens forslag: Lagindringen ska trdda i kraft den 1 augusti
2022.
Regeringens bedomning: Det behovs inga dvergangsbestimmelser.

Promemorians forslag och bedémning Overensstimmer inte med
regeringens forslag men overensstimmer med regeringens bedémning. I
promemorian foreslas att lagédndringen ska trdda i kraft den 1 juli 2022.

Remissinstanserna: Remissinstanserna har inte l&dmnat nagra syn-
punkter pa forslaget eller bedomningen.

Skiilen for regeringens forslag och bedomning: Andringen ska trida
i kraft s& snart som mojligt och dérfor foreslas ikrafttradandet till den
1 augusti 2022. Det bedoms inte finnas behov av dvergangsbestimmelser.

Prop. 2021/22:129

15



Prop. 2021/22:129 7

16

Konsekvenser av lagforslaget

Regeringens bedéomning: Forslaget beddms f& positiv inverkan pa
tillgéngligheten till sprututbytesverksamhet for personer som injicerar
droger. Det bedoms leda till en minskad spridning av smittsamma
sjukdomar. Forslaget bedoms vidare ha positiv inverkan pa jamlikhet
och viss positiv inverkan pé jamstilldheten.

Forslaget bedoms ha ringa organisatoriska och ekonomiska konse-
kvenser for regionerna. Forslaget bedoms inte heller f& négra konse-
kvenser for statens finanser. Over tid bedoms 6kad tillgang till sprut-
utbyte leda till minskad spridning av smittsamma sjukdomar sdsom
hepatit C, med minskade kostnader for hélso- och sjukvard inklusive
lakemedelskostnader pé detta omrade som foljd.

Promemorians bedémning Overensstimmer i huvudsak med rege-
ringens bedomning. I promemorian gdrs inte beddmningen att forslaget
har viss positiv effekt pa jamstélldheten.

Remissinstanserna: Majoriteten av remissinstanserna har inte nagra
synpunkter pd promemorians beddmning. Flera remissinstanser, bland
annat Folkhdlsomyndigheten och Socialstyrelsen, lyfter 1 likhet med
promemorian fram att 6kad tillgang till sprututbytesverksamhet innebar
minskad spridning av blodsmitta som hiv, hepatiter och andra blodburna
infektioner for den aktuella malgruppen.

Sveriges Kommuner och Regioner instimmer i promemorians bedom-
ning att forslaget utgor ett proportionerligt ingrepp i den kommunala sjilv-
styrelsen.

Uppsala kommun oroar sig for att borttagandet av kravet pé bosittning i
regionen kan medfora att fler injektionsmissbrukare soker sig till Uppsala
for att fa tillgang till rena sprutor och ocksa blir kvar i kommunen.

Skiilen for regeringens bedomning: Regeringen bedomer, i likhet med
vad som framgar av promemorian, att forslaget har positiv inverkan pa
tillgdnglighet for de personer som ar malgruppen for sprututbytesverk-
samheterna. Personer som redan deltar i sprututbytesverksamhet far,
genom forslaget, tillgang till sprututbyte d4ven om de vistas pa annan ort.
Forslaget innebér ocksa att den som &r bosatta i en region som &nnu inte
infort sprututbytesverksamhet fér tillgéng till sprututbyte.

Flera remissinstanser, bland annat Folkhdlsomyndigheten och Social-
styrelsen, lyfter i likhet med promemorian fram att kad tillgang till sprut-
utbytesverksamhet innebédr minskad spridning av blodsmitta som hiv,
hepatiter och andra blodburna infektioner for den aktuella mélgruppen.
Forutom att personerna erbjuds rena sprutor minskar spridningen av smitt-
samma sjukdomar da verksamheterna ska erbjuda personerna vaccina-
tioner mot hepatit B och regelbundet erbjuda radgivning och provtagning
for hiv, hepatit B och hepatit C. Verksamheterna ska dven motivera
personerna till annan vard och behandling vilket 6kar mojligheten att per-
sonerna frivilligt deltar i ett program som kan bryta det aktiva beroendet
eller minska omfattningen av det skadliga bruket. Genom att det nuvar-
ande bosittningskravet tas bort okar tillgdngligheten, ndgot vilket kan
bidra till att Vérldshédlsoorganisationens (WHO) mal om 300 utdelade
enheter per person och &r uppnas. WHO har satt mélet for att paverka



smittspridningen. Enligt Socialstyrelsen var det under 2019 fa sprut-
utbytesverksamheter som nadde upp till malet.

Regeringen beddmer, i likhet med vad som framgar av promemorian, att
ett borttagande av dagens bosittningskrav har en positiv inverkan pa jam-
likheten eftersom det kommer att finnas mdjlighet till sprututbyte oavsett
var i landet en person bor. Regeringen bedémer ocksa i likhet med Folk-
hilsomyndigheten att forslaget har viss positiv inverkan pa jamstalldheten
mellan kvinnor och mén. Enligt Folkhdlsomyndighetens remissvar visar
studier att kvinnor dr mindre bendgna att uppsdka sprututbytesverk-
samheter pa grund av rédsla for sociala konsekvenser om de blir igen-
kinda. Folkhdlsomyndigheten framhaéller att den anonymitet som kan upp-
std nér det finns mdjlighet att soka upp en annan verksamhet 4n den som
ligger geografiskt ndrmast kan gynna kvinnor och skapa battre forutsatt-
ningar for dem att ta del av verksamheten.

Regeringen bedomer vidare i likhet med vad som framgar av prome-
morian att forslaget har ringa organisatoriska och ekonomiska konse-
kvenser for regionerna. Regionerna kommer inte fi nagra uppstarts-
kostnader och utomlédnspatienter bor inte medfora ett okat personalbehov
i redan befintliga verksamheter. Daremot blir det vissa extrakostnader for
material. Dessa bedoms dock vara forsumbara mot bakgrund av storleken
pa den malgrupp som &r berdrda av forslaget. En 6kad tillgang till sprut-
utbyte for personer med ett beroende bor pa sikt minska regionernas kost-
nader for smittsamma sjukdomar eftersom sprututbytesverksamheten
minskar forekomsten av sddana sjukdomar.

Regionerna far till f6ljd av forslaget 1amna ut sprutor och kanyler dven
till den som inte &r bosatt i regionen, vilket innebér en viss inskrdnkning
av den kommunala sjilvstyrelsen. Regeringen konstaterar i likhet med vad
som framgar av promemorian att inskrdnkningen kan motiveras med hén-
visning till behovet av smittskydd. Sprututbytesverksamheten kan ocksé
bidra till minskade kostnader for sjukvard och ldkemedel i regionerna. I
dag har regionerna en arlig kostnad pa 360 miljoner for hepatit-C-léke-
medel, vilket utgdér 30 procent av den totala lakemedelskostnaden. Sam-
mantaget bedomer regeringen att de positiva konsekvenser som bort-
tagandet av boséttningsprincipen beddms medfora i forhallande till den
begrinsade inverkan som forslaget véntas fa for regionerna, innebar att det
ar ett proportionerligt ingrepp i den kommunala sjélvstyrelsen. Sveriges
Kommuner och Regioner gor i sitt remissvar bedomningen att ingreppet i
den kommunala sjilvstyrelsen &r proportionerlig.

Uppsala kommun oroar sig for att borttagandet av kravet pé bosattning i
regionen kan medfora att fler injektionsmissbrukare soker sig till Uppsala
for att fa tillgéng till rena sprutor och ocksa blir kvar i kommunen. Enligt
Uppsala kommun &ar anledningen till denna oro att tillgangen till sprut-
utbytesverksamhet &r begrdnsad i Stockholms norrfororter. Regeringen
konstaterar att det i dagslaget inte gar att gora en beddmning av om forand-
ringen kommer att 6ka inflédet av utomlénspatienter for vissa regioner.
Det gar inte heller att gora en beddmning av om det finns ett omfattande
uppdémt behov i de regioner som inte infort sprututbytesverksamhet eller
om bosittningskravet medfort att personer i behov av sprututbyte bosatt
sig i regioner med pagaende verksamhet. Den mélgrupp det géller dr dock
liten och é&ndringen borde dérfor medfora begrinsat flode mellan
regionerna.
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Regeringen bedomer i likhet med vad som framgar av promemorian att
forslaget inte far ndgra konsekvenser for de statliga myndigheterna.
Inspektionen for vard och omsorg &r den myndighet som ansvarar for till-
standsplikten och tillsyn over sprututbytesverksamheten. Merparten av
regionerna har redan i dag pagaende verksamhet vilket innebér att myndig-
heten redan gett tillstdnd och bedriver tillsyn. Att boséttningsprincipen tas
bort paverkar inte nodvéndigtvis antalet verksamheter eller behovet av att
granska verksamheterna. Dessutom &dr bosittningsprincipen ett trubbigt
verktyg for att bedoma behovet av vard och omsorg for de personer som
utgdr malgruppen for sprututbytesverksamheten. Detta eftersom det
samlade behovet inom en region inte behdver std i relation till antalet
invanare, utan kan bero pé andra faktorer.

Forslaget bedoms inte heller fa ndgra konsekvenser for statens finanser.
Over tid bér dkad tillgang till sprututbyte leda till minskad spridning av
smittsamma sjukdomar sasom hepatit C, vilket i sin tur borde minska
kostnader for hélso- och sjukvard inklusive ldkemedelskostnader pa detta
omrade.

8 Forfattningskommentar

Forslaget till lag om dndring 1 lagen (2006:323) om
utbyte av sprutor och kanyler

6 § En spruta eller en kanyl far 1damnas ut av regionen endast om en begagnad
spruta eller kanyl samtidigt ldmnas in. Utlimnande far dock ske om det finns
sdrskilda skal till varfor motsvarande begagnade sprutor och kanyler inte kan
lamnas in.

Sprutor eller kanyler far ldmnas ut endast till den som har fyllt 18 &r. Utlimnande
far ske endast vid personligt besok.

Paragrafen anger villkor for utbyte av sprutor och kanyler. Paragrafen
dndras pa sa sitt att tredje stycket tas bort. Det innebér att det inte ldngre
finns nagot krav pa att endast personer som kan anses bosatta i den region
som har beviljats tillstind ska fa delta i sprututbytesverksamhet i regionen.
Aven en person som inte dr bosatt i regionen kan dirmed besoka en
sprututbytesverksamhet och dér fa en spruta eller en kanyl utlimnad under
de forutséttningar som anges i paragrafen.
Overviigandena finns i avsnitt 5.



Sammanfattning av promemorian Forslag om
dndring av lagen om utbyte av sprutor och
kanyler (2006:323)

I promemorian foreslas dndringar som innebér att kravet pa bosittning i en
region for att kunna delta i sprututbytesverksamhet dar tas bort. I dag géller
att endast en person som kan anses bosatta i en region som har beviljats
tillstdnd enligt lagen om utbyte av sprutor och kanyler fir delta i
sprututbytesverksamheten i den regionen. Forslaget syftar till att oka
tillgéngligheten till sprututbyten och dirigenom underlétta ett effektivt
smittskyddsarbete.
Andringarna foreslas trida i kraft den 1 juli 2022.
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Promemorians lagforslag

Forslag till lag om dndring i lagen (2006:323) om utbyte
av sprutor och kanyler

Hirigenom foreskrivs att 6 § lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och
kanyler ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse Féreslagen lydelse

6§'

En spruta eller en kanyl far 1dmnas ut av regionen endast om en begagnad
spruta eller kanyl samtidigt ldmnas in. Utldmnande far dock ske om det
finns sérskilda skél till varfor motsvarande begagnade sprutor och kany-
ler inte kan ldmnas in.

Sprutor eller kanyler far 1dmnas ut endast till den som har fyllt 18 ar.
Utlamnande fér ske endast vid personligt besok.

Endast personer som kan anses
bosatta i en region som har
beviljats tillstand far delta i sprut-
utbytesverksamhet i den regionen.

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2022.

! Senaste lydelse 2019:924. Andringen innebir att tredje stycket tas bort.
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Forteckning over remissinstanserna Bilaga 3

Efter remiss har yttrande inkommit fran:

Barnombudsmannen, Botkyrka kommun, Folkhédlsomyndigheten, Grums
kommun, Goteborgs kommun, Goteborgs universitet (CERA), Helsing-
borgs kommun, Hérryda kommun, Inspektionen for vird och omsorg,
IOGT-NTO, Jonkdpings kommun, Kriminalvarden, Linnéuniversitetet,
Lunds kommun, Likemedelsverket, Malmoé kommun, Myndigheten for
vard- och omsorgsanalys, Pited kommun, Polismyndigheten, Region
Dalarna, Region Gévleborg, Region Jamtland Hérjedalen, Region
Jonkopings 1dn, Region Kalmar 1&n, Region Kronoberg, Region Skéne,
Region Stockholm, Region Sérmland, Region Uppsala, Region Varmland,
Region Visterbotten, Region Visternorrland, Region Vistmanland,
Region Vistra Gotaland, Region Orebro, Region Ostergdtland, Riks-
dagens ombudsmén (JO), Smittskyddsldkarforeningen, Socialstyrelsen,
Statens Institutionsstyrelse, Stockholms kommun, Stockholms universitet
(SoRAD), Svensk forening for beroendemedicin, Sveriges Apoteksfore-
ning, Sveriges Kommuner och Regioner, Sveriges ldkarforbund, Umea
kommun, Uppsala kommun, Aklagarmyndigheten, Orebro universitet.

Foljande remissinstanser har inte svarat:

Alingsés kommun, Barnrittsbyran, Bollnds kommun, Centralforbundet for
alkohol- och narkotikaupplysning (CAN), Eslovs kommun, Féreningen
Sveriges Socialchefer, Gotlands kommun, Junis (IOGT-NTO Ungdoms-
forbund), Kalmar kommun, Kiruna kommun, Klippan kommun

KRIS (Kriminellas revansch i samhéllet), Kristianstads kommun, Landsk-
rona kommun, Lindesbergs kommun, Ludvika kommun, Nyk&pings
kommun, Region Blekinge, Region Halland, Region Norrbotten, Riks-
forbundet for hjilp &t narkotika- och likemedelsberoende (RFHL), Riks-
forbundet narkotikafritt samhélle (RNS), Sandvikens kommun, Skara
kommun, Stockholms Stadsmission, Svenska brukarforeningen (SBF),
Svenska infektionsldkarforeningen, Svenska brukarforeningen (SBF),
Svenska infektionsldkarforeningen, Verdandi, Vilhelmina kommun,
Orebro kommun, Ornské1dsvik kommun, Ostersunds kommun, Osterakers
kommun.

Remissinstanser utanfor remisslistan:
Narkotikapolitiskt Center (NPC).
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Lagrédets yttrande
Utdrag ur protokoll vid sammantriade 2022-02-01

Nirvarande: F.d. justitierddet Ella Nystrom, f.d. hovréttspresidenten
Lennart Svenséter och justitierddet Kristina Svahn Starrsjo

Borttagande av boséttningsprincipen vid sprututbyte
Enligt en lagrddsremiss den 27 januari 2022 har regeringen
(Socialdepartementet) beslutat inhdmta Lagradets yttrande 6ver forslag till

lag om dndring i lagen (2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler.

Forslaget har infor Lagradet fOredragits av réttssakkunniga
Monica Johansson, bitrddd av kanslirddet Klara Granat.

Lagradet lamnar forslaget utan erinran.



Socialdepartementet Prop. 2021/22:129

Utdrag ur protokoll vid regeringssammantridde den 24 februari 2022
Niérvarande: statsminister Andersson, ordforande, och statsraden
Johansson, Hallengren, Hultqvist, Damberg, Ygeman, Linde, Ekstrom,
Strandhaill, Dahlgren, Hallberg, Nordmark, Satherberg, Gustafsdotter,

Axelsson Kihlblom, Elger, Farmanbar, Danielsson

Foredragande: statsradet Hallengren

Regeringen beslutar proposition Borttagande av boséttningsprincipen vid
sprututbyte
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