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KAPITTEL 7

lvaretakelse av personer med rus- og psykiske
lidelser i kommunen under koronavirus

Personer med alvorlig psykisk lidelse og ruslidelse har ofte samtidige somatiske lidelser slik som diabetes,
nyreproblemer, KOLS m.m., og vil derfor kunne vaere i risikogruppe ved smitte av koronavirus. De kan ogsa
utgjare en gkt fare for & smitte andre. Videre vurderes det at det vil f& store konsekvenser for denne gruppen
og for samfunnet dersom alminnelige tiloud stenges. Personer med mindre alvorlige psykiske/rus lidelser vil
kunne oppleve gkt symptomtrykk i denne perioden.

Kjennetegn ved pasientgruppen

® Nedsatt immunforsvar

® Komorbiditet, kronisk psykiske, somatiske lidelser og svekkelser, bla. KOLS, Hepatitt mm.

® De darligste i denne gruppen har i utgangspunktet 15-20 ars kortere levetid enn den gvrige
befolkningen.

® Mange sliter med angst og frykt uavhengig av korona-situasjonen, og symptomtrykket kan gke i dagens
situasjon.

* Mange er helt avhengig av tilbud fra kommunen for & fungere i hverdagen.

* Opplevelse av ekstra sarbarhet, selvmordsproblematikk og psykoseutvikling kan trigges i krisetid med
stort medietrykk og store endringer i tienestetilbud og hverdagsliv.

* Mange i malgruppene mangler nettverk og har liten kontakt med familie.

* Det kan vaere vanskelig for denne mélgruppa a etterleve smittevernrad, slik som karantene og
handvask, pa grunn av bosituasjonen. Brukere som er rusavhengige vil trenger daglig tilfang av
rusmidler og vil av denne grunn ikke kunne overholde karanteneregler.

Sist faglig oppdatert: 15. mars 2020

Anbefaling

@kt oppmerksomhet ved utskrivning eller
mangel pa tilbud

Spesialisthelsetjenesten ma i samarbeid med kommunen ha en tydelig gkt oppmerksomhet ved risiko og
konsekvenser dersom pasienter skrives ut eller ikke far tiloud p& bakgrunn av koronavirus-situasjonen.

Kommunen og spesialisthelsetjienesten ma utarbeide tydelige rutiner for utskrivning av pasienter pa
bakgrunn av naveerende situasjon. Dette kan for eksempel gjares etter modellen "trygg utskrivning"” fra
Pasientsikkerhetsprogrammet.

Senter for rus og avhengighetsforskning (SERAF) har utarbeidet informasjon omkring spesielle tiltak for
sarbare grupper under koronavirus (uio.no)

Begrunnelse
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https://pasientsikkerhetsprogrammet.no/om-oss/innsatsomrader/trygg-utskrivning
https://pasientsikkerhetsprogrammet.no/om-oss/innsatsomrader/trygg-utskrivning
https://www.med.uio.no/klinmed/forskning/sentre/seraf/aktuelt/aktuelle-saker/2020/informasjon-seraf-koronoa.html
https://www.med.uio.no/klinmed/forskning/sentre/seraf/aktuelt/aktuelle-saker/2020/informasjon-seraf-koronoa.html

Sammendrag

Ved reduksjon av kapasitet ved sykehusavdelinger, gvrige dggninstitusjoner og polikliniske tjenester innen
psykisk helsevern og tverrfaglig spesialisert rusbehandling (TSB),vil dette fare til gkt press pa den
kommunale tjenesten som ma ivareta utskrevne pasienter. Ved utskrivelse til kommunen krever denne
gruppa omfattende ressurser og risiko for overdose/selvskading/selvmord kan gke.

Anbefaling

Oversikt over pasientgruppen, vurdere risiko
og prioritet og utarbeide plan

Kommunene ved rus- og psykisk helsetjeneste, ma lage en oversikt over sin pasientgruppe (de som har
vedtak eller er i portefgljen) og vurdere risiko og prioritet for disse.

Kommunen bgr utarbeide en plan for hvordan de skal ivareta gkt press pa henvendelser. Det anmodes at
kommunen samarbeider tett med frivillige eller andre sektorer i kommunen som kan bista.

Kommunen ma ogsa forlapende vurdere hvilke tilbud til denne gruppen som fortsatt kan holdes apne for a
unnga gkt symptomtrykk og for a redusere behov for innleggelse.

I den utstrekning det lar seg gjare bar tjenestene vurdere a ta kontakt per telefon med personer de er kjent
med kan ha det spesielt utfordrende i denne situasjonen. Dette for & redusere ytterligere psykiske uhelse.

Begrunnelse

Sammendrag

Personer med psykiske lidelser som per i dag ikke mottar kommunale tjenester kan oppleve gkt
symptomtrykk i denne situasjonen. Dette kan fare til gkt uro, adferdsendringer og gkt behov for tjenester
fra den kommunale helse og omsorgstjenesten. Barn som strever og er i behandling/oppfelging, har behov
for stabilitet og forutsigbarhet. For en del av disse barna er kontakt med helsesgster eller andre av stor
betydning for & klare seg godt gjennom krevende situasjoner.

Ved omdisponering av helsepersonell som falger opp personer med psykisk lidelse og ruslidelse i
kommunen, vil en konsekvens veere at malgruppa blir lidende med gkt symptomtrykk som igjen vil fare til
okt behov, ogsa risiko for gkning i akutt innleggelser i sykehus.

Anbefaling

Opprettholdelse av hjemmetjenester og
lavterskeltilbud
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Hjemmetjenester

Det anbefales at kommunen sammen med fylkesmannen og kompetansesenteret for sykehjem og
hjemmetjenester lager en plan for hvordan disse tjenestene kan opprettholdes.

Lavterskeltilbud

Kommunen sammen med frivillige, ma vurdere hvordan de kan opprettholde lavterskeltiloud til denne
gruppen, med tiltak som kan hindre smitte. Stenging av lavterskeltilbud som matutdeling, feltpleie og
lignende, kan fa store konsekvenser og gkt press pa den gvrige kommunale helse- og omsorgstjenesten
og spesialisthelsetjenesten.

Det anbefales at kommuner og frivillige organisasjoner ser pa alternative mater eller metoder for & fortsatt
ivareta malgruppen i lavterskeltilbudene for & unngé bortfall av disse.

Begrunnelse

Sammendrag

Mange personer med rus/psykiske lidelser mottar hjemmetjenester. Dersom helsepersonell fra
hjemmetjenesten blir beordret over i andre oppgaver, vil dette fa store konsekvenser for gruppa. Dersom
for eksempel psykosepasienter ikke far tildelt sine medikamenter og andre tjenester, oppfalging og tilsyn,
vil dette kunne ha store konsekvenser for individet, pararende og samfunnet forgvrig.

Mange er avhengige av utlevering av mat og feltpleie fra frivillige organisasjoner. Ved stengning av
lavterskeltiloud kan dette fa store konsekvenser for den enkelte, pargrende og for samfunnet.

Anbefaling
Tilgang pa brukerutstyr

Alle landets kommuner skal ha ordninger som gjar brukerutstyr for injeksjon gratis og enkelt tilgjengelig for
alle injiserende stoffmisbrukere som bor eller midlertidig oppholder seg i kommunen.

Helsedirektoratet minner kommunene om palegget om tilgjengelighet av brukerutstyr, ogsa under
koronaepidemien.

Se Overdose - lokalt forebyggende arbeid.

Begrunnelse

Sammendrag

Personer med ruslidelser er avhengig av sterilt brukerutstyr. Dersom tilgjengeligheten av slikt utstyr
reduseres, vil dette fare til darligere smitteverntiltak overfor spraytebrukerne.

Anbefaling
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https://www.helsedirektoratet.no/faglige-rad/overdose-lokalt-forebyggende-arbeid

Bosituasjonen

Det anbefales at ansatte i bofellesskap, akutt dggnovernatting, hospits og andre samlokaliserte boliger har
ekstra oppmerksomhet pa gkt symptomtrykk hos beboerne og pa smitteverntiltak og tilgjengelighet pa
dette.

Begrunnelse

Sammendrag

Tettboddhet i lavterskeltilbud, samlokaliserte boliger og pa hospits, eller bostedslgshet gir reduserte
muligheter for personlig hygiene. Dette gker muligheter for smitte og & smitte andre.

Anbefaling
Fastlege

Personer med psykisk lidelse og ruslidelse som er i risikogruppe skal bli ivaretatt pa lik linje med andre i
risikogruppe.

Begrunnelse

Sammendrag

Det er kommet tilbakemelding fra brukerorganisasjonene innenfor psykisk lidelse og ruslidelse at de
opplever a bli avvist av sin fastlege.
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