
VTI rapport 555
Utgivningsår 2007

www.vti.se/publikationer

SMADIT
Samverkan mot alkohol och droger i trafiken

Utvärdering av försöksverksamheten i Stockholms län 2003–2005

Susanne Gustafsson





 Utgivare: Publikation: 

VTI rapport 555 

  

Utgivningsår: 

2007 

Projektnummer: 

50509 

Dnr: 

2005/0172-22 

   581 95 Linköping Projektnamn: 
Förbättringar i projektet SMADIT 

Författare: Uppdragsgivare: 
Susanne Gustafsson Vägverket Region Stockholm 

Titel: 
SMADIT – Samverkan mot alkohol och droger i trafiken. Utvärdering av försöksverksamheten i 
Stockholms län 2003–2005. 

Referat (bakgrund, syfte, metod, resultat) max 200 ord: 
 
SMADIT – Samverkan mot alkohol och droger i trafiken är ett samarbetsprojekt i Stockholms län mellan 
Vägverket, Polismyndigheten, Landstinget, Kommunförbundet Stockholms län, Stockholms stad, 
Kriminalvården och Länsstyrelsen. Projektets syfte är att skapa snabba rutiner så att alkohol- eller drog-
påverkade förare inom 24 timmar erbjuds samtal om möjligheten att bearbeta alkohol- eller drogbero-
ende. SMADIT har sin grund i den så kallade Skelleftemodellen. Denna rapport utgör en utvärdering av 
försöksverksamheten under tidsperioden 2003–2005. I projektet finns konkreta verksamhetsmål, 
processmål och informationsmål uppsatta, vilka utvärderats med hjälp av sammanfattande statistik från 
verksamheten, en enkätstudie och en intervjustudie.  

Verksamhetsmålen rör de misstänkta rattfyllerister som påträffats av polisen, erbjudits samtal med 
beroendevården och tagit emot vård. År 2004 var det 91 rattfyllerister som bedömdes av specialistläkare 
och 50 stycken som fortsatte i behandling. Under år 2005 var det 146 rattfyllerister som bedömdes av 
specialistläkare och 88 som fortsatte i behandling. Polisen har tagit för få alkoholutandningsprov i 
Stockholms län, vilket medfört att det uppsatta målet om antal SMADIT-kunder inte nåddes. I för-
hållande till målen var det också något för få SMADIT-erbjudanden som lämnades till de misstänkt 
påverkade förare som ertappats och även för få SMADIT-kunder som motiverades att anta erbjudandet 
om samtal.  

Processmålen och informationsmålen rör själva SMADIT-projektet och handlar om samarbete och 
information bland dem som arbetar i projektet. Av enkätsvar och intervjuer framgår att nästan alla 
deltagarna i undersökningen har en positiv inställning till SMADIT dels på grund av projektets idé och 
dess syften, dels på grund av det samarbete och engagemang som finns i projektet. Både processmålen 
och informationsmålen ansågs vara uppfyllda, men det finns utrymme för förbättringar. 

Många idéer och förbättringsförslag för projeket SMADIT erhölls i enkät- och intervjustudierna och 
dessa finns beskrivna i rapporten.  
 

Nyckelord: 

alkohol, droger, trafik, polis, beroendevård, behandling, SMADIT, Skelleftemodellen, Stockholm  
ISSN: Språk: Antal sidor: 

0347-6030 Svenska 60 + 3 bilagor 

 



Publisher: 

 

Publication: 

VTI rapport 555 

 

Published: 

2007 

Project code: 

50509 

Dnr: 

2005/0172-22 

SE-581 95 Linköping  Sweden Project: 
Improvement in the SMADIT project 

Author: Sponsor: 
Susanne Gustafsson Swedish Road Administration, Region 

Stockholm  

Title: 
SMADIT – Joint Action against Alcohol and Drugs in Traffic. Evaluation of a trial scheme in Stockholm 
County, 2003–2005. 

Abstract (background, aim, method, result) max 200 words: 
 
SMADIT – Joint Action against Alcohol and Drugs in Traffic - is a collaborative project in Stockholm 
County involving the Swedish Road Administration, the Police Authority, Stockholm County Council, 
the Association of Local Authorities in Stockholm County, Stockholm City, the Swedish Prison and 
Probation Service, and the County Administrative Board. The aim of the project is to set up fast proce-
dures, so that drivers under the influence of alcohol or drugs who are resident in Stockholm County 
(“SMADIT customers”) are offered, within 24 hours, a consultation regarding the chances of receiving 
treatment for alcohol or drug dependence, i.e. they receive a SMADIT offer. This report is an evaluation 
of the trial scheme in Stockholm County over the period 2003-2005. The project comprises specific 
activity objectives, process objectives and information objectives which have been evaluated using 
statistics concerning the entire project, a questionnaire study and an interview study. 

The activity objectives concern the suspected drink drivers who had been stopped by the police, offered 
consultation with the Treatment Centre for Alcohol and/or Drug Addicts, and received treatment. In 
2004, there were 91 SMADIT customers who had been offered treatment, who were assessed by 
specialist physicians, and 50 who continued treatment. In 2005 there were 146 persons who had been 
offered treatment, who were assessed by specialist physicians, and 88 who continued treatment. The 
police had made far too few breathalyser tests in Stockholm County, and therefore the objective 
regarding the number of SMADIT customers could not be achieved. The SMADIT offers made to 
drivers who had been stopped and suspected of being under the influence of alcohol or drugs had also 
been slightly too few in number, and there had also been too few SMADIT customers who were 
motivated to accept the offer of consultation. The process and information objectives concern the 
SMADIT project itself and relate to cooperation and information among those participating in the 
project. It is found from answers to the questionnaire and from interviews that almost all those who are 
taking part in the investigation have a positive attitude to SMADIT, both because of the concept and 
aims of the project, and because of the cooperation and involvement which the project engenders. Both 
the process objectives and information objectives were considered to have been achieved. There is 
however scope for improvement. 

Many ideas and proposals for improvement of the SMADIT project were put forward during the 
questionnaire and interview studies. These are described in the report. 
Keywords: 
alcohol, drugs, traffic, police, care and treatment of alcohol and/or drug addicts, SMADIT, Stockholm
ISSN: Language: No. of pages: 

0347-6030 Swedish 60 + 3 Appendices 

 



Förord 
På uppdrag av Annica Slätis vid Vägverket Region Stockholm har en utvärdering av 
SMADIT:s försöksverksamhet 2003–2005 utförts vid VTI, Statens väg- och transport-
forskningsinstitut. Projektledare har varit Susanne Gustafsson, som också författat före-
liggande rapport. Den enkät som ligger till grund för utvärderingen har konstruerats i 
samråd med Yvonne Jacobsson och Alexander Hurtig, båda beteendevetare vid 
Vägverket Region Stockholm. Janet Yakoub vid VTI har ombesörjt enkätutskick och 
kodning av inkomna enkäter. Susanne Gustafsson har analyserat data och genomfört 
intervjuer. Gunilla Sjöberg, VTI, har svarat för slutredigeringen av rapporten. 

Ett stort tack riktas till alla för hjälp och gott samarbete. 

Utvärderingen finns också utgiven i Vägverkets publikationsserie som Publikation 
2006:133. 
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SMADIT – Samverkan mot alkohol och droger i trafiken. Utvärdering av försöks-
verksamheten i Stockholms län 2003–2005 
av Susanne Gustafsson 
VTI 
581 95  Linköping 

 
Sammanfattning 
SMADIT – Samverkan mot alkohol och droger i trafiken är ett samarbetsprojekt i 
Stockholms län mellan Vägverket, Polismyndigheten, Landstinget, Kommunförbundet 
Stockholms län, Stockholms stad, Kriminalvården och Länsstyrelsen. Projektets syfte är 
att skapa snabba rutiner så att alkohol- eller drogpåverkade förare bosatta i Stockholms 
län (s.k. SMADIT-kunder) inom 24 timmar erbjuds samtal om möjligheten att bearbeta 
alkohol- eller drogberoende, dvs. får ett SMADIT-erbjudande. Ett tidigt omhändertag-
ande grundas i kunskapen att förare som ertappas av polisen är mycket mer mottagliga 
för att ta emot vård om erbjudandet kommer direkt efter ingripandet. Denna modell, 
som utvecklades i Skellefteå och kallas Skelleftemodellen, har visat sig vara framgångs-
rik i olika delar av Sverige. 

Denna rapport utgör en utvärdering av försöksverksamheten i Stockholms län under 
tidsperioden 2003–2005. I projektet finns konkreta verksamhetsmål, processmål och 
informationsmål uppsatta vilka utvärderats med hjälp av sammanfattande statistik från 
verksamheten, en enkätstudie och en intervjustudie.  

Verksamhetsmålen rör de misstänkta rattfyllerister som påträffats av polisen, erbjudits 
samtal med beroendevården och tagit emot vård. År 2004 var det 91 SMADIT-kunder 
av totalt 531 SMADIT-erbjudanden (17 %) som bedömdes av specialistläkare och 
50 stycken (9 %) som fortsatte i behandling. Under år 2005 var det 146 personer av 
676 SMADIT-erbjudanden (22 %) som bedömdes av specialistläkare och 88 (13 %) 
som fortsatte i behandling. Polisen har tagit för få alkoholutandningsprov i Stockholms 
län, vilket medfört att det uppsatta målet om antal SMADIT-kunder inte nåddes. Det var 
också något för få SMADIT-erbjudanden som lämnades till de misstänkt påverkade 
förare som ertappats och även för få SMADIT-kunder som motiverades att anta 
erbjudandet om samtal.  

Processmålen och informationsmålen rör själva SMADIT-projektet och handlar om 
samarbete och information bland dem som arbetar i projektet. Av enkätsvar och 
intervjuer framgår att nästan alla deltagarna i undersökningen har en positiv inställning 
till SMADIT dels på grund av projektets idé och dess syften, dels på grund av det 
samarbete och engagemang som finns i projektet. Både processmålen och informations-
målen ansågs vara uppfyllda. Det finns dock utrymme för förbättringar, bland annat när 
det gäller god och löpande information om projektets utveckling samt SMADIT:s 
påverkan på deltagarnas arbete när det gäller motivation, engagemang och agerande i 
problemet alkohol och droger i trafiken.  

Deltagarna hade en förväntan om att antalet SMADIT-kunder skulle vara högre. Förslag 
lämnades om att SMADIT borde vara tvingande, att polisen måste vara mer motiverad 
att lämna SMADIT-erbjudande och att pappershanteringen måste bli bättre. Polisens 
motivation skulle öka vid bättre återkoppling om vad som händer med den ertappade 
föraren. Likaså skulle bortfallet minska om det blev obligatoriskt att i samband med 
polisens bevistagning och avrapportering elektroniskt fylla i den blankett som upprättas 
i samband med att SMADIT-erbjudandet ges.  
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SMADIT – Joint Action against Alcohol and Drugs in Traffic. Evaluation of a trial 
scheme in Stockholm County, 2003–2005 
by Susanne Gustafsson 
VTI (Swedish National Road and Transport Research Institute) 
SE-581 95  Linköping  Sweden 

 
Summary  
SMADIT – Joint Action against Alcohol and Drugs in Traffic – is a collaborative 
project in Stockholm County involving the Swedish Road Administration, the Police 
Authority, Stockholm County Council, the Association of Local Authorities in 
Stockholm County, Stockholm City, the Swedish Prison and Probation Service, and the 
County Administrative Board. The aim of the project is to set up fast procedures, so that 
drivers under the influence of alcohol or drugs who are resident in Stockholm County 
(“SMADIT customers”) are offered, within 24 hours, a consultation regarding the 
chances of receiving treatment for alcohol or drug dependence, i.e. they receive a 
SMADIT offer. The offer of help is given at an early stage, in the knowledge that 
drivers who are apprehended by the police are much more ready to undergo treatment if 
the offer is made immediately after they have been caught. This model, which was 
developed at Skellefteå and is called the Skellefte Model, has been found successful in 
different areas of Sweden. 

This report is an evaluation of the trial scheme in Stockholm County over the period 
2003–2005. The project comprises specific activity objectives, process objectives and 
information objectives which have been evaluated using statistics concerning the entire 
project, a questionnaire study and an interview study. 

The activity objectives concern the suspected drink drivers who had been stopped by the 
police, offered consultation with the Treatment Centre for Alcohol and/or Drug Addicts, 
and received treatment. In 2004, there were 91 SMADIT customers (17%), out of a total 
of 531 who had been offered treatment, who were assessed by specialist physicians, and 
50 (9%) who continued treatment. In 2005 there were 146 persons (22%), out of 676 
who had been offered treatment, who were assessed by specialist physicians, and 88 
(13%) who continued treatment. The police had made far too few breathalyser tests in 
Stockholm County, and therefore the objective regarding the number of SMADIT 
customers could not be achieved. The SMADIT offers made to drivers who had been 
stopped and suspected of being under the influence of alcohol or drugs had also been 
slightly too few in number, and there had also been too few SMADIT customers who 
were motivated to accept the offer of consultation. 

The process and information objectives concern the SMADIT project itself and relate to 
cooperation and information among those participating in the project. It is found from 
answers to the questionnaire and from interviews that almost all those who are taking 
part in the investigation have a positive attitude to SMADIT, both because of the 
concept and aims of the project, and because of the cooperation and involvement which 
the project engenders. Both the process objectives and information objectives were 
considered to have been achieved. There is however scope for improvement, for 
instance in relation to good and continuous information on the development of the 
project and in relation to the effect which SMADIT has on the work of the participants 
as regards their motivation, involvement and actions concerning the problem of alcohol 
and drugs in traffic. 
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The participants had expected that the number of SMADIT customers would be higher. 
Proposals were made that SMADIT ought to be obligatory, that the police must be more 
motivated to make SMADIT offers, and that paperwork must be improved. The motiva-
tion of the police would improve if they had better feedback on what happens to appre-
hended drivers. The shortfall would also decrease if it was made obligatory, at the time 
that the police collected evidence and made their report, to complete electronically the 
form which is submitted when the SMADIT offer is made. 
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1 Bakgrund 
Alkohol och droger i trafiken är ett av de största trafiksäkerhetsproblemen i Sverige. Vi 
vet idag dock inte i vilken omfattning alkohol och droger förekommer i trafiken, vilket 
Forsman och Gustafsson (2004) konstaterat efter en genomgång av datakällor som är 
förknippade med rattfylleri. Att alkohol och droger i trafiken är ett stort problem visar 
sig emellertid i statistik över dödsolyckor. I Stockholms län dödades 40 personer och 
ytterligare ca 800 skadades svårt i polisrapporterade vägtrafikolyckor år 2005 (SIKA, 
2006). Av de dödade var 24 personer bil- eller motorcykelförare, övriga var passagerare 
i olika fordon eller cyklister/fotgängare. I en studie från Rättsmedicinalverket om 
alkohol och droger i omkomna förare under åren 2000–2002 konstateras att år 2002 
hade nästan 40 % av dem som analyserats (drygt 94 % av de omkomna motorfordons-
förarna) någon drog i sig (Holmgren et al., 2005). Alkohol var dominerande med en 
förekomst på nästan 22 % år 2002. De omkomna männens alkoholkoncentration i blodet 
var i medianvärde 1,6 mg/mL, året innan var det 2,0 mg/mL.  

Bergman m.fl. (2000) vill dock göra gällande att riskfyllda och skadliga alkoholvanor 
bland svenska motorfordonsförare är vanligt även vid låga promillenivåer. I en studie 
inom KAPUBRA-projektet (Kartläggning, Prevention, Uppföljning och Behandling av 
Rattfyllerister) hade mer än hälften av 1 000 motorfordonsförare som var misstänkta för 
rattfylleri, alkoholproblem i form av riskabla och skadliga alkoholvanor och nästan var 
femte hade svåra alkoholproblem. Det visade sig också att 47 % av förarna under den 
straffbara promillegränsen (0,2) hade problem med alkohol. Bergman (2000) anser att 
rattfylleri kan vara ett tecken på svåra alkoholproblem eller att man ”håller på att tappa 
kontrollen över sin konsumtion och börjat dricka i olämpliga sammanhang”.  

Polisens alkoholkontroller är mycket viktiga eftersom de ökar möjligheten för att perso-
ner med alkoholproblem ska upptäckas. År 2004 genomförde polisen närmare 
1,6 miljoner alkoholutandningsprov och år 2005 närmare 1,8 miljoner. I dessa 
kontroller misstänktes 1,2 % för rattfylleri. I Stockholms län år 2004 var det ca 
190 500 förare som fick blåsa i alkoholkontroller, varav 2,3 % blåste positivt. År 2005 
genomförde polisen 254 450 alkoholkontroller och andelen som misstänktes för ratt-
fylleri var 1,9 %. Att andelen som misstänks för rattfylleri är högre i Stockholms län än 
i övriga landet, där andelen är 1,0 % om Stockholms län exkluderas, har bland annat att 
göra med att polisens arbetssätt när det gäller alkoholkontroller skiljer sig åt i landet. 
Detta konstateras också av Andersson (2006).  

Bergman m.fl. (2000) anser det viktigt att polisen ger information eller förmedlar 
kontakt så att den som misstänkts för rattfylleri kan få hjälp med sina alkoholproblem så 
tidigt som möjligt. Detta är också syftet med den modell för rehabilitering av rattfylle-
rister som utvecklats i Skellefteå i Västerbottens län, den s.k. Skelleftemodellen 
(Vägverket, 2006). Modellen bygger på samverkan mellan polis, sjukvård och social-
tjänst och har visat sig vara framgångsrik. Huvudtanken är att rattfylleristen redan vid 
vägkanten ska få ett erbjudande om samtal med socialtjänst eller beroendevård inom 
24 timmar. Ett tidigt omhändertagande har sin grund i att den alkohol- eller drogpå-
verkade förare som ertappas av polisen är mycket mer mottaglig för att ta emot erbjud-
ande om vård om det kommer snabbt efter ingripandet. 

I Stockholms län startade under år 2003 ett samarbete mellan Vägverket, Polismyndig-
heten, Landstinget, Kommunförbundet Stockholms län, Stockholms stad, Kriminal-
vården och Länsstyrelsen i syfte att skapa sådana snabba rutiner som visat sig fram-
gångsrika i Skellefteå. Projektet kom att kallas SMADIT, Samverkan Mot Alkohol och 
Droger I Trafiken. Alkohol- eller drogpåverkade förare ska av polisen erbjudas samtal 
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om möjligheten att bearbeta alkohol- eller drogberoende inom 24 timmar och de som 
genomför samtal med beroendevården och har alkohol- eller drogproblem ska motiveras 
att ta emot relevant vård som leder till minskat missbruk.  

En projektplan undertecknades i augusti 2003 av företrädare för de samverkande 
myndigheterna i Stockholms län (SMADIT, 2003). Projektet var en försöksverksamhet 
som skulle pågå till och med 2005. De medverkande polismästardistrikten var Västerort 
(som kom med i september 2003), City (november 2003) och Norrort (januari 2004). 
Från Stockholms läns landsting deltog Maria Beroendecentrum och Beroendecentrum 
Stockholm, som har mottagningar vilka oftast är samlokaliserade med socialtjänsten i 
respektive stadsdel eller kommun. Från Socialtjänsten var det 10 av Stockholms stads 
18 stadsdelar samt 9 av länets övriga 25 kommuner som deltog. I projektplanens 
bilaga 1 (SMADIT, 2003) finns en processkedja beskriven, vilken visar de rutiner som 
gäller när en misstänkt rattfyllerist påträffas av polisen och vad som därefter sker i de 
verksamheter som berörs. Processkedjan visas i Figur 1.1. 

Syftet med försöksverksamheten var: 
• Att minska antalet påverkade förare i stockholmstrafiken genom minskat antal 

återfall 
• Att öka möjligheten för de påverkade förare som är alkohol- eller drogberoende 

att ta itu med sina problem.  

I projektet har konkreta verksamhetsmål, processmål och informationsmål formulerats. 
Informations- och processmålen utvärderades i december 2004 (Vägverket, 2005). 
Kvartalsvis har statistik tagits fram och avrapporterats i kvartalsrapporter, årsrapporter 
och SMADIT-nytt för att visa på hur verksamhetsmålen uppfylls. 

Vägverket Region Stockholm är projektägare med ansvar för projektledning. En styr-
grupp bestående av representanter för de samverkande myndigheterna ansvarar för 
verksamhetens inriktning. Dessutom finns en beredningsgrupp bestående av tre 
medlemmar, som är fast adjungerande till styrgruppen. Beredningsgruppens roll är bl.a. 
att identifiera problem i projektarbetet och utarbeta förslag till problemlösningar. 
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Figur 1.1  Processkedja över rutiner hos medverkande verksamheter. Figuren är 
hämtad från bilaga 1 i Projektplan för försöksverksamhet 2003–2005 (SMADIT, 2003). 
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2 Syfte 
Syftet med föreliggande studie är att utvärdera om de verksamhetsmål, processmål och 
informationsmål som formulerats i projektet SMADIT har uppfyllts. Utvärderingen 
omfattar försöksverksamheten 2003–2005. 
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3 Material, målgrupper och metoder 
I detta kapitel beskrivs de material och de metoder som använts för att genomföra 
utvärderingen. Även de målgrupper som omfattas av de olika metoderna definieras.  

 
3.1 Material 
Det datamaterial som används för att utvärdera verksamhetsmålen är den statistik som 
månadsvis dokumenterats i de tre medverkande polismyndigheterna. Ansvarig för att ta 
fram dessa uppgifter har varit Ulf Malmqvist vid Polismyndigheten i Stockholms läns 
FoU-avdelning. Siffermaterialet har sammanställts kvartalsvis och redovisats i de 
kvartalsrapporter som tagits fram som dokumentation i projektet. Avstämning har också 
gjorts med de uppsatta verksamhetsmålen 1–3, se vidare i kapitel 5.1.  

Från beroendevårdens olika mottagningar inom Beroendecentrum Stockholm (BAS) 
samt Maria Beroendecentrum har siffermaterial sammanställts kvartalsvis. Ansvarig för 
detta arbete har varit Jan Evelius vid Stockholms läns landstings beroendevård. 
Siffermaterialet har kompletterat polisens datamaterial och redovisats i projektets 
kvartalsrapporter. Avstämning har gjorts med de uppsatta verksamhetsmålen 4–5, se 
vidare i kapitel 5.1.  

I denna rapport har en sammanställning av siffermaterial från polismyndigheten och 
beroendevården gjorts för åren 2004 och 2005 och jämförelser görs med de uppsatta 
målen.  

Det datamaterial som används för att utvärdera processmålen är resultatet från en enkät 
(se bilaga 1) samt telefonintervjuer (se bilaga 2). Informationsmålen har utvärderats 
med hjälp av resultatet från samma enkät. 

 
3.2 Målgrupper 
Ett antal målgrupper som på olika sätt deltar i projektet SMADIT och bör tillfrågas för 
att kunna analysera processmålens och informationsmålens uppfyllelse har definierats. 
Dessa målgrupper består av: 

• Styrgrupp och beredningsgrupp  
• Övriga centrala nyckelpersoner  
• Lokala grupper  
• Lokala fältarbetare/deltagare i startmöten. 

 
3.3 Metoder 
I syfte att få svar på om de i projektplanen uppsatta processmålen och informations-
målen uppfyllts, beslutades att genomföra en totalundersökning av de definierade mål-
grupperna. I den utvärdering av informations- och processmålen som tidigare genom-
förts under projektets gång (Vägverket, 2005) nyttjades telefonintervjuer och personliga 
djupintervjuer som undersökningsmetoder. Dessa genomfördes bland ett urval av mål-
grupperna. I den nu presenterade studien valde vi att gå ut med en enkät och däri få svar 
på frågor om processer och information inom projektet SMADIT. Enkäten bestod av 
26 frågor varav en del bestod av flera delfrågor, se bilaga 1. Många av enkätens frågor 
var öppna utan givna svarsalternativ, för att fånga in respondenternas egna åsikter. På de 
flesta av de övriga frågorna bestod svarsalternativen av en fyra-gradig skala där ett 
alternativ skulle ikryssas. Enkäten var uppbyggd kring följande teman:  
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• kännedom och inställning 
• delaktighet 
• information 
• kunskap och påverkan 
• samarbete i SMADIT 
• samarbete utanför SMADIT 
• framtiden. 

Vid konstruktionen av enkäten eftersträvades att försöka formulera frågorna så lika den 
tidigare utvärderingen som möjligt, för att ge möjlighet till jämförelser. I resultatet görs 
jämförelser mellan de båda undersökningarna. Det är dock viktigt att ha i åtanke att 
målgrupperna inte är desamma. I den tidigare undersökningen var antalet informanter 
färre och de representerade inte i samma utsträckning dem som arbetar lokalt med 
SMADIT. 

Enkäten skickades ut i början av maj månad 2006 och en påminnelseenkät skickades ut 
tillsammans med ett brev efter drygt 2 veckor. 

En lista över personer som på något sätt varit verksamma i projektet erhölls från 
Vägverkets konsult. Dessa personer ingick i någon av de ovan definierade mål-
grupperna. Totalt innehöll listan 154 personer och en enkät skickades till dessa på deras 
arbetsplats. Det visades sig emellertid att denna lista innehöll vissa felaktigheter och att 
en del av bortfallet egentligen inte var något bortfall, se vidare i tabell 3.1. 

Tabell 3.1  Redovisning av enkätens bortfall. 

Orsak till bortfall Antal 
Dubbletter  7 
Åter avsändaren eller besked om att personen inte 
arbetar på den angivna arbetsplatsen 4 

Personer som meddelat att de inte arbetar med 
SMADIT eller angett annan anledning till att de inte 
kan eller vill besvara enkäten 

8 

När listan över respondenter minskat med dessa anledningar bestod den av 135 personer 
och av dessa var det 91 som besvarade enkäten, vilket ger en svarsandel på 67 %.  

Med syfte att tränga djupare ner i några av processfrågorna genomfördes 8 kortare 
telefonintervjuer under juni månad bland dem som arbetar med SMADIT på central 
nivå och som besvarat enkäten. Försök gjordes att nå samtliga av dessa 11 personer, 
vilket dock inte lyckades. Av dem som deltog i intervjun representerade sex personer 
styrgrupp eller beredningsgrupp och två stycken var övriga centrala nyckelpersoner. 
Intervjuguiden finns i bilaga 2.  
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4 Enkätens och intervjuns respondenter 
Den genomförda enkätstudiens fyra första frågor fångade in respondentens bakgrund. 
Av de svarande var 49,5 % män och 50,5 % var kvinnor. Nedan finns könsfördel-
ningens variation i de olika organisationerna beskriven. I tabell 4.1 redovisas vilka 
organisationer de svarande representerade. I tabellen finns även angivet hur stor andel 
från de olika organisationerna som besvarat enkäten.  

Tabell 4.1  Enkätens respondenter fördelade på organisation. 

Organisation  

Antal 
svarande

 

Fördelning på 
organisationer

% 

Antal 
tillfrågade 

 

Svarsandel 
 

% 
Polismyndigheten 34 37 44 77 
Beroendevården 29 32 43 67 
Socialtjänsten 17 19 28 61 
Kriminalvårdsmyndigheternas frivård 7 8 14 50 
Länsstyrelsen 1 1 3 33 
Annan myndighet 3 3 3 100 
Totalt  91 100 135 67 

Som tabell 4.1 visar var det en dryg tredjedel av respondenterna som arbetade inom 
polismyndigheten och en knapp tredjedel inom beroendevården. Var femte svarande 
kom från socialtjänsten. Bland svarande från annan myndighet ingår representanter från 
Vägverket och Åklagarmyndigheten. När svaren i utvärderingen redovisas fördelade på 
organisation görs en sammanslagning av svaren från Kriminalvårdsmyndigheternas 
frivård, Länsstyrelsen och annan myndighet till ”Annan organisation” för att gruppen 
ska bli tillräcklig stor.  

Andelen svarande i de tre större organisationerna varierade mellan 61 % och 77 %, där 
svarsandelen var högst inom polisen och lägst inom socialtjänsten. Inom de andra 
organisationerna var den sammanslagna svarsandelen 55 %. 

Den jämna könsfördelningen bland de svarande gäller inte när uppdelning görs på de 
olika organisationerna. Av de svarande från polismyndigheten var 94 % män, medan 
andelen män inom beroendevården bara var 28 % och inom socialtjänsten 18 %.   

Av de svarande arbetade 41 % på central nivå och 59 % på lokal nivå i sin organisation.  

När det gäller respondenternas huvuduppgift i SMADIT angav 17 personer (19 %) att 
de arbetade på central nivå, 64 personer (73 %) på lokal nivå och 7 personer (8 %) på 
både central och lokal nivå. Det var 3 personer som inte angav nivån på sin 
huvuduppgift i SMADIT.  

I figur 4.1 visas vilken tid de svarande arbetat i projektet SMADIT. 
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Figur 4.1  Tid som respondenten arbetat i SMADIT. 

Hälften av de svarande hade arbetat i SMADIT längre tid än 2 år. En fjärdedel hade 
arbetat mellan 1 och 2 år och en fjärdedel kortare tid än 1 år.  

Det var totalt 11 personer bland de båda första målgrupperna som arbetade med 
SMADIT i styrgrupp och beredningsgrupp eller var en annan central nyckelperson som 
besvarat enkäten. Kortare telefonintervjuer kunde hållas med åtta av dessa. De 
representerade Vägverket, Polismyndigheten, Stockholms läns landsting, Maria 
Beroendecentrum och Länsstyrelsen. 
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5 Verksamhetsmål 
Inledningsvis presenteras de verksamhetsmål som uppsattes i Projektplan för försöks-
verksamhet 2003–2005. Därefter följer resultaten som erhållits via statistik framtagen 
vid polismyndigheten och i beroendevården. 

 
5.1 Verksamhetsmålens lydelse 

1. Att öka antalet alkoholutandnings- och drogtester i deltagande polismästar-
distrikt så att 1 500 påverkade förare från Stockholms län årligen ertappas inom 
deltagande polismästardistrikt, med följande fördelning; Västerort 425, City 625 
och Norrort 450 

2. Att 70 procent av de påverkade förare som ertappas inom projektets ram, skall 
erbjudas möjlighet till samtal med beroendevård inom 24 timmar 

3. Att 40 procent av de förare som erbjuds samtal med beroendevård ska motiveras 
att anta erbjudandet 

4. Att 60 procent av de förare som antar erbjudande om samtal med beroendevård 
ska genomföra det inom 24 timmar 

5. Att 40 procent av dem som genomför samtal vid beroendevård ska motta rele-
vant vård. 

 
5.2 Uppfyllelse av verksamhetsmålen 
Grunden till följande statistiksammanställning är de uppgifter som lämnats på 
SMADIT-faxet och bearbetats hos polismyndigheten respektive beroendevården. Faxet 
har förändrats och förbättrats några gånger under försöksperioden, den senaste versio-
nen som använts sedan tredje kvartalet 2005, visas i bilaga 3.  

Det första verksamhetsmålet var att 1 500 påverkade förare från Stockholms län, dvs. 
1 500 SMADIT-kunder, årligen skulle ertappas. I figur 5.1 visas resultatet från de tre 
deltagande polismästardistrikten för åren 2004–2005. Det bör i alla figurer nedan 
observeras att de olika polismästardistrikten varit med under olika lång tid, Västerort 
sedan september 2003, City sedan november 2003 och Norrort sedan januari 2004. 
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Figur 5.1  Uppfyllelse av verksamhetsmål 1. I parentesen efter polismästardistriktet 
visas det årliga målet. 

Det kan konstateras utifrån figur 5.1 att inget av polismästardistrikten nådde det upp-
satta målet om antalet påverkade förare som årligen skulle ertappas. Totalt sett var det 
ungefär två tredjedelar (1 005 förare) av det uppsatta målet om 1 500 påverkade förare 
som ertappades under år 2005. 

Verksamhetsmål 2 innebär att 70 % av de påverkade förare som ertappas, skall erbjudas 
möjlighet till samtal med beroendevård inom 24 timmar, dvs. få ett SMADIT-erbjud-
ande. I figur 5.2 visas resultatet från åren 2004–2005. 
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Figur 5.2  Uppfyllelse av verksamhetsmål 2.  

Av figur 5.2 framgår att det enbart är polismästardistrikt Västerort som uppfyller målet 
om att 70 % av de påverkade förare som ertappats ska erbjudas möjlighet till samtal 
med beroendevård. Under år 2005 var det fler än 100 % i Västerort som erbjöds 
möjlighet till samtal. Detta beror på att polisen bortsett från om den misstänkte ratt-
fylleristen var boende i Stockholms län (dvs. en SMADIT-kund) och gett SMADIT-
erbjudandet även till misstänkta rattfyllerister boende utanför Stockholms län. Man har 
gjort så eftersom man sett att personen varit i behov av och önskat kontakt med bero-
endevård eller socialtjänst. Sammantaget var det 66–67 % som fick ett SMADIT-
erbjudande, alltså en något lägre andel än det uppsatta målet.  

Resultatet från verksamheten som gäller mål 3 visas i figur 5.3. Verksamhetsmålet 
innebär att 40 % av de förare som erbjudits samtal med beroendevården ska motiveras 
att anta erbjudandet. 
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Figur 5.3  Uppfyllelse av verksamhetsmål 3.  

Under år 2004 uppfyllde samtliga polismästardistrikt målet att 40 % skulle motiveras att 
anta erbjudandet, se figur 5.3. Dessa förare lämnade kontaktuppgifter på SMADIT-faxet 
för att ge beroendevården möjlighet att kontakta dem för samtalstid. Polisen faxade där-
efter blanketten till Beroendevården Stockholm eller Maria Beroendecentrum, som i sin 
tur fördelade faxet till mottagningen närmast där SMADIT-kunden bor. Ibland erbjöd 
polisen direkttransport av SMADIT-kunden till beroendeakuten. Under år 2005 var det 
enbart City som uppfyllde verksamhetsmål 3 och totalt sett nådde polismästardistrikten 
inte riktigt ända fram när det gällde att få kunden att anta erbjudandet om samtal med 
beroendevården. 

Verksamhetsmål 4 redovisas i figur 5.4. Målet handlar om att 60 procent av de förare 
som antar erbjudande om samtal med beroendevården ska genomföra det inom 
24 timmar. Det måste dock konstateras att någon uppföljning inte varit möjlig att göra 
av hur många av samtalen som genomförts inom 24 timmar, utan redovisningen består 
av alla de förare som kontaktats eller tagit kontakt med beroendevården. Kontakt kan 
uppstå genom att polisen direkt överlämnar föraren till beroendevården eller genom att 
beroendevården via telefon tar kontakt med den förare som man fått uppgifter om via ett 
SMADIT-fax från polisen. I de fall beroendevården inte lyckats nå föraren via telefon, 
tas kontakt via brev. Det är också så att förare som inte omedelbart tackat ja till 
erbjudandet, eller via broschyr fått information om SMADIT, ibland själva väljer att 
senare ta kontakt och detta medför att andelen som haft kontakt med beroendevården är 
högre än 100 % år 2005 i figur 5.4. 
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Figur 5.4  Uppfyllelse av verksamhetsmål 4.  

Som framgår av figur 5.4 har verksamhetsmål 4 klart uppnåtts både under år 2004 och 
2005. Det bör dock påpekas att det finns en viss tveksamhet om de siffror som presente-
ras från beroendevården. I målet står att samtal med beroendevård ska genomföras inom 
24 timmar. Som nämnts ovan, görs ingen kontroll av inom vilken tidsrymd samtalet 
genomförts. Innebörden av samtal är inte heller helt klar. De flesta gånger är det ett 
första samtal via telefon med syfte att motivera den ertappade föraren att boka tid med 
en specialistläkare. Vid ett sådant besökt hjälper och motiverar specialistläkaren den 
ertappade att på något sätt ta tag i sitt alkohol- och eller drogberoende.  

I figur 5.5 slutligen redovisas verksamhetsmål 5, att 40 procent av dem som genomför 
samtal vid beroendevård ska motta relevant vård. Med relevant vård menas exempelvis 
att föraren genomgår en specialistläkares bedömning. I vissa fall är detta tillräckligt, i 
andra fall krävs att föraren accepterar någon form av behandling för sitt missbruk. 
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Figur 5.5  Uppfyllelse av verksamhetsmål 5.  

Som framgår av figur 5.5 har verksamhetsmål 5 uppfyllts både under år 2004 och 2005. 
Det var fler än hälften som under 2005 mottog relevant vård i form av bedömnings-
samtal med specialistläkare eller annan behandling. 

Det kan även vara intressant att i absoluta tal visa hur många som fått möjlighet att ta itu 
med sina problem genom att komma på ett bedömningssamtal eller gå vidare i behand-
ling. År 2004 var det 91 SMADIT-kunder av totalt 531 SMADIT-erbjudanden (17 %) 
som bedömdes av specialistläkare och 50 stycken (9 %) som fortsatte i behandling. 
Under år 2005 var det 146 personer av 676 SMADIT-erbjudanden (22 %) som be-
dömdes av specialistläkare och 88 (13 %) som fortsatte i behandling.  

 
Sammanfattning  2004 2005 
Verksamhetsmål 1 Inte uppfyllt Inte uppfyllt 

Verksamhetsmål 2 Inte uppfyllt Inte uppfyllt 

Verksamhetsmål 3 Uppfyllt Inte uppfyllt 

Verksamhetsmål 4 Uppfyllt Uppfyllt 

Verksamhetsmål 5 Uppfyllt Uppfyllt 
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6 Processmål 
Inledningsvis presenteras de processmål som uppsattes i Projektplan för försöksverk-
samhet 2003–2005. Därefter följer resultaten som erhållits ur den enkät som finns 
beskriven i kapitel 3 samt de telefonintervjuer som genomförts. 

 
6.1 Processmålens lydelse 

1. Att förbättra samarbetet mellan medverkande myndigheter/verksamheter bl.a. 
genom förbättrade rutiner 

2. Att förbättra samarbetet inom medverkande myndigheter/verksamheter bl.a. 
genom förbättrade rutiner. 

Samarbetet mellan medverkande myndigheter/verksamheter kan förbättras både på 
central nivå och på lokal nivå, båda dessa nivåer har undersökts i enkätundersökningen.  

 
6.2 Redovisning av enkätsvar och intervjusvar 
Enkätens frågor 20–23 handlade om samarbetet i SMADIT centralt och lokalt mellan 
medverkande myndigheter/verksamheter samt om samarbetet inom den egna myndig-
heten/verksamheten. Fråga 24 berörde spin off-effekter dvs. samverkan inom områden 
som ligger utanför projektet SMADIT:s syfte. I enkätens fråga 26 hade den svarande 
möjlighet att ge idéer och förslag som kan komma till nytta i samverkan mellan olika 
organisationer i Stockholms län. I intervjuerna ställdes några mer specifika frågor kring 
hur samarbetet fungerat inom och mellan de olika organisationerna samt gavs möjlighet 
att tycka till om administrationen i projektet och styrgruppen. 

 
6.2.1 Samarbete centralt, lokalt och internt 
Första enkätfrågan rörande samarbete handlade om vilka myndigheter/verksamheter 
man främst har samarbetat med inom projektet. Frågan besvarades av 73 %, men 
redovisas inte i denna rapport.  

I figurerna 6.1 och 6.2 redovisas i vilken utsträckning respondenten anser att samarbetet 
har förbättrats pga. SMADIT både inom den egna organisationen och centralt och lokalt 
mellan de samverkande organisationerna. En uppdelning av svaren har gjorts beroende 
på om respondenten arbetar med SMADIT på central eller lokal nivå. De 7 respondenter 
som angett att de arbetar med SMADIT på både central och lokal nivå är inkluderade i 
båda figurerna. 
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Figur 6.1  I vilken utsträckning respondenterna som arbetar med SMADIT på central 
nivå eller på både lokal och central nivå, anser att samarbetet har förbättrats på grund 
av SMADIT. Samarbete centralt mellan medverkande myndigheter/verksamheter 
(n=23) och samarbete inom den egna myndigheten/verksamheten (n=22).  

Bland dem som arbetar med SMADIT på central nivå ansåg 69 % att samarbetet centralt 
mellan de medverkande myndigheterna och verksamheterna förbättrats i mycket stor 
eller ganska stor utsträckning på grund av SMADIT. Det var ingen som angav att 
samarbetet inte alls förbättrats, däremot var det 17 % som inte visste. Inom den egna 
organisationen ansåg hälften att SMADIT hade medverkat till att förbättra samarbetet i 
mycket stor eller ganska stor utsträckning. Ytterligare 36 % ansåg att samarbetet pga. 
SMADIT förbättrats i ganska liten utsträckning. 

I figur 6.2 visas hur de som arbetar med SMADIT på lokal nivå anser att samarbetet för-
bättrats. 
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Figur 6.2  I vilken utsträckning respondenterna som arbetar med SMADIT på lokal nivå 
eller på både lokal och central nivå, anser att samarbetet har förbättrats på grund av 
SMADIT. Samarbete lokalt mellan medverkande myndigheter/verksamheter (n=65) och 
samarbete inom den egna myndigheten/verksamheten (n=67).  

Bland dem som arbetar med SMADIT på lokal nivå ansåg 41 % att samarbetet lokalt 
mellan de medverkande myndigheterna och verksamheterna förbättrats i mycket stor 
eller ganska stor utsträckning på grund av SMADIT. Ytterligare 17 % ansåg att sam-
arbetet förbättrats i ganska liten utsträckning. Det var hela 34 % som angav att de inte 
visste om det samarbetet lokalt mellan organisationerna förbättrats. Inom den egna 
organisationen ansåg 22 % att SMADIT hade medverkat till att förbättra samarbetet i 
mycket stor eller ganska stor utsträckning. Ytterligare 31 % ansåg att samarbetet pga. 
SMADIT förbättrats i ganska liten utsträckning. En fjärdedel av de svarande visste inte 
om samarbetet förbättrats inom den egna organisationen.  

Det verkar således som att samarbetet i större utsträckning förbättrats på central nivå än 
på lokal nivå. Det skiljer sig också åt mellan dem som arbetar med SMADIT centralt 
och dem som arbetar lokalt hur man ser på samarbetet inom den egna organisationen. 
De som arbetar centralt hade i högre utsträckning en åsikt om samarbetet förbättrats 
eller inte. De ansåg också att samarbetet inom den egna organisationen förbättrats i 
högre utsträckning än de som jobbar lokalt.  

När det gäller samarbetet inom den egna organisationen ansåg ca 40 % av dem som 
arbetar inom polismyndigheten att samarbetet inom polismyndigheten förbättrats i 
mycket stor eller ganska stor utsträckning pga. SMADIT. Bland dem som arbetar inom 
beroendevården ansåg 33 % att samarbetet förbättras i mycket/ganska stor utsträckning. 
Bland representanter från de övriga organisationerna var det enbart en person som ansåg 
att samarbetet inom organisationen förbättrats i mycket/ganska stor utsträckning pga. 
SMADIT.  
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Det var 18 personer som angav rutiner som bidragit till att samarbetet centralt mellan 
organisationerna förbättrats. Det som framför allt nämndes var rutinerna med regel-
bundna möten och att kontakter skapats mellan de olika aktörerna. Detta har lett till 
överföring av information, att aktuella frågor kan diskuteras och en förståelse och hän-
syn för varandras profession. Andra rutiner som angavs ha bidragit till ett förbättrat 
samarbete var utbildningsrutinerna som har vuxit fram i projektet, konferenser samt 
kvartalsrapporterna och presentation av statistik.   

Det var 26 personer som angav rutiner som bidragit till att samarbetet lokalt mellan 
organisationerna förbättrats. Den rutin som angavs av de flesta var bildandet av de 
lokala grupperna. I dessa grupper ges kunskap, information och förståelse om de olika 
aktörernas verksamhet, uppdrag och behov samt att personliga kontakter skapas. Detta 
leder till samförstånd och ett ”lika tänk”. Vidare nämndes ett förbättrat samarbete 
mellan vården och polisen. I detta ingår överlämningsrutinerna mellan polisen och 
beroendevården, exempelvis att direkttransport sker av den rattonyktre föraren och att 
SMADIT-blanketten faxas snabbt från polisen. Även samverkan med socialtjänsten och 
frivården nämndes som rutiner vilka förbättrat det lokala samarbetet samt att SMADIT-
blanketten ingår i förundersökningsprotokollet till åklagare. Det påpekades även att det 
är viktigt att telefonnumret till patienten står på SMADIT-blanketten så att beroende-
vården kan ringa upp patienten. 

Det var 14 personer som angav rutiner som bidragit till att samarbetet inom den egna 
organisationen förbättrats. Exempel på dessa rutiner hos polisen är att man haft gemen-
samma planläggningar och att det då uppstått diskussioner. Man har också haft utbild-
ning av personalen när det gäller SMADIT. Lokal information ges genom intranätet och 
annan regelbunden information förekommer också, likaså har man använt nya 
blanketter. Från beroendevården lyfte man fram att de lokala grupperna bidragit till 
förbättrat samarbete även inom den egna organisationen. Även inom beroendevården 
ges information till alla medarbetare och rutinerna när det gäller SMADIT-uppdraget 
har blivit tydligare. Andra rutiner som förbättrat samarbetet inom beroendevården är 
remissförfarandet från BAS (Beroendecentrum Stockholm) till beroendemottagningen, 
att arbetsplatsens gruppsekreterare får information samt deltagande i utbildningar och 
konferenser. SMADIT-ansvariga personers engagemang både lokalt och centralt lyftes 
fram från både polisen och beroendevården som viktiga för ett förbättrat samarbete 
inom respektive organisation, likaså de informationsmöten man haft ute på plats med 
den andra organisationen. Inom socialtjänsten har samverkan förbättrats mellan olika 
sektioner när det gäller detta arbete och rattfyllerifrågan.  

De intervjuade, som alla arbetar centralt med SMADIT, tyckte att det varit lätt att sam-
arbeta med de olika organisationerna och att det fungerat mycket bra, även om det inte 
varit helt problemfritt. Bland de styrande i projektet har det funnits en stor kreativitet 
och ibland har det nästan gått lite för fort. Viss kritik framkom om att berednings-
gruppen gjort lite för mycket utan att först förankra hos styrgruppen. Uppdrag och idéer 
borde komma från styrgruppen till beredningsgruppen och inte tvärtom. Detta har också 
medfört att det ibland blivit lite för lite diskussion i styrgruppen, eftersom allt varit så 
väl förberett att det mest blivit beslutsfattande möten. Önskemål framkom i intervjuerna 
om en mer operativ styrgrupp. En svag länk i projektet har varit kommunerna, men där 
har en förbättring skett genom medverkan från Länsstyrelsens sociala enhet. Samverkan 
med socialtjänsten har varit bra i vissa lokala grupper, sämre på central nivå. Överlag 
har samarbetet gett goda relationer och en personlig kontaktyta, vilket gett vissa spin-off 
effekter. Alla intervjuade kände att de i projektet fått gehör för sina synpunkter, idéer 
och förslag.  
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När det gäller samarbetet kring SMADIT inom den egna organisationen varierade det en 
del bland de intervjuade personerna beroende på vilken organisation de representerade. 
Vägverket deltar inte i den egentliga processen i SMADIT, det är ett fåtal personer som 
arbetar med SMADIT på övergripande nivå och det finns därför inte någon anledning 
att begära större engagemang. Projektet är dock prioriterat från ledningen när det gäller 
finansiering. Likaså finns det nationellt inom Vägverket ett nätverk inom trafiknykter-
hetsområdet där samarbete och information finns omkring projektet.  

Inom länsstyrelsen finns inga resurser för att ge information till alla, men landshövd-
ingen är positivt inställd och talar för SMADIT. Länsstyrelsens uppdrag har också varit 
att förankra SMADIT i kommunen och socialtjänsten. 

Inom polisen har SMADIT tagits emot väl, rattfylleri är ett problemområde och 
SMADIT har visat på en väg att bli av med problemet. SMADIT:s projektledning har en 
representant hos polisen som håller frågan varm, ger information, tar emot och för 
vidare information. Varje polismästardistrikt har en kontaktperson/kontaktgrupp som 
för fram saker till styrgruppen. SMADIT har påverkat annan verksamhet på olika sätt, 
har lyft arbetet inom polisen och gjort att annan verksamhet gått smidigare. Exempelvis 
har SMADIT gett upphov till polisens tips-telefon.  

SMADIT är ett känt projekt i beroendevården och det finns en kommunikation på alla 
håll i organisationen. Landstingets koordinator finns i beredningsgruppen och för åsikter 
vidare till styrgruppen. Det skrivs om SMADIT i en intern tidning inom landstinget. Ett 
bekymmer som nämndes är att det är en stor personalomflyttning i en så stor organisa-
tion och att nya mottagningar kommit till och andra stängt, vilket kan göra det hela lite 
rörigt. De flesta är dock positiva till SMADIT. Det har också fungerat att få fram 
finansiering inom landstinget till projektet.  

 
6.2.2 Projektadministration och styrgruppsarbete  
Här redovisas en sammanfattning av de svar från intervjuerna som handlade om 
SMADIT-projektets administration och styrgruppens arbete.  

Administration ansågs vara viktig för att kunna visa resultat och effekt i förhållande till 
samhällskostnader och för att få en nationell genomslagskraft. Det som upplevdes som 
speciellt bra var dokumentationer från startmöten, seminarier och inspirationsdagar, 
vilka kunde utgöra ett underlag för att sprida information inom respektive organisation. 
Vidare ansågs minnesanteckningarna från beredningsgruppen vara bra dokumentation 
och att det är lätt att följa projektet genom all den dokumentation som görs. Någon 
uttryckte en saknad av statistik från socialtjänsten. När det gäller webbarbetsplatsen, 
nämnde flera att den var dålig och svårtillgänglig.  

Styrgruppen träffas fyra halvdagar per år, vilket ansåg vara lagom av samtliga. Vid ett 
par tillfällen hade man träffats heldagar då behov funnits. Styrgruppen ansågs ha hittat 
en bra mötesform och det framkom att det var bra med ett verkställande utskott (bered-
ningsgruppen) så att mötena var bra förberedda och rationella. Som tidigare redovisats i 
kapitel 6.2.1 fanns dock även en viss kritik om att beredningsgruppen gjort lite för 
mycket utan att först förankra hos styrgruppen, vilket medfört att det ibland blivit för 
lite diskussion på styrgruppsmötena, att de varit för väl förberedda. Det framhölls att 
förhållandet mellan styrgrupp och beredningsgrupp ska vara riktigt.  

När det gäller styrgruppens sammansättning finns de viktigaste huvudmännen inom 
området med, det är bara domstolsväsendet som saknas. Flera uttryckte medverkan i 
styrgruppen som intressant och berikande och att medverkan gett upphov till mycket 
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sidovinster och andra samarbeten. Mellan styrgruppsmötena har det tagits många 
informella kontakter och man har nyttjat varandras kompetenser i andra sammanhang. 
Det framkom dock att alla medlemmar i styrgruppen inte prioriterade dessa möten 
framför annat och man önskade att organisationerna enbart utser representanter till 
styrgruppen som är verkligt intresserade. Stämningen i hela projektet SMADIT ansågs 
vara god och att de meningsskiljaktigheter som trots allt förekom främst var av positivt 
slag.   

Den viktigaste frågan för beredningsgruppen och styrgruppen framöver ansågs vara hur 
SMADIT ska fungera och leva vidare när projektet övergår till löpande verksamhet. Det 
är viktigt att hitta något som driver och håller ihop även ute i linjeorganisationen, någon 
slags kontaktinformation tror man måste finnas kvar. 

 
6.2.3 Spin off-effekter  
Det var 15 personer som i enkäten svarade ja på frågan om SMADIT gett upphov till 
spin off-effekter, 16 personer svarade nej och 53 personer visste inte. Exempel på spin 
off-effekter angavs av 10 personer.  

Bland annat nämndes samarbetet kring SMADIT-ung, stadprojektet ”Ansvarsfull alko-
holservering”, ett tidigare omhändertagande och vård av rattfyllerister med beroende, 
samarbete kring den tillitskadade/resistenta gruppen och rattfylleriutredningens förslag 
om att göra Skelleftemodellen obligatorisk i hela landet. Vidare har SMADIT medfört 
en tidigare insyn i familjer och individer med missbruksproblem. Det nämndes också att 
allmänheten möjligtvis blivit mer intresserade av rattfylleriområdets problematik, även 
sådana personer som inte direkt är involverade på något sätt.  

Vidare har SMADIT gett en bättre insyn i respektive yrkesgrupps verksamhet och där-
med gett en förståelse för varandras roller och organisationer. Man har fått en större till-
tro till andra aktörer och ett förbättrat samarbete i andra sammanhang, speciellt gäller 
detta samverkan mellan polisen och beroendevården. SMADIT har skapat personliga 
kontakter som gör att man har lättare att ”hitta rätt”. 

 
6.2.4 Framtida samverkan mellan organisationer 
Idéer och förslag gällande samverkan mellan olika organisationer i Stockholms län 
lämnades av 27 personer, flera av dessa svar gällde mer framtidsutsikterna för SMADIT 
och redovisas därför under kapitel 8.  

Många tyckte att samverkan fungerar bra idag, att den är nödvändig för ett optimalt 
samarbete och att det gällde att hålla igång. Man såg positivt på den framtida sam-
verkan, men att den kräver ansträngning. Likaså är samordning viktigt och att någon har 
ett övergripande ansvar. 

Det nämndes hur viktigt det är med eldsjälar som inte ger upp. Någon framhöll att ju 
mer information som ges till fler personer inom olika organisationer, ju lättare kan 
kontaktpersonen på respektive arbetsplats få med sina kollegor i samarbetet.  

Ett påpekande gällde att samverkan antingen måste styras hårt uppifrån eller – vilket 
brukar ge bättre resultat – tillåtas ges utrymme från gräsrotsnivå. Ett annat påpekande 
gällde att samverkan måste förankras nedåt. Framtiden bör ses positiv om samarbetet 
fortsätter regelbundet och det finns bra rutiner. Det framhölls att alla myndigheter måste 
få känna sig delaktiga och viktiga i arbetet. Vidare bör man jobba med att sätta gemen-
samma mål för huvudmännen och ha respekt för att man behöver arbeta på olika sätt 
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inom huvudmännen. Länets kommuner kan inte ses som en, det är 26 egna huvudmän 
som kräver annat arbetssätt för att komma vidare.  

Någon nämnde att det finns för många hövdingar och alldeles för lite sunt förnuft, vilket 
skulle kunna äventyra en utökad samverkan. En annan hoppades att framtiden skulle se 
ljusare ut när det gäller samarbete med andra organisationer.  

Det ansågs som nödvändigt med samverkan inom flera områden än SMADIT. Det som 
lyftes fram var att fördjupa samarbetet mellan alkohol- och drogsamordnare i kommu-
nerna kring rattfylleri. Förslag gavs om att upprätta olika resurscenter där alla in-
blandade parter samlas. Ett sådant resurscentrum skulle röra rattfylleriproblematiken, 
men liknande center borde upprättas inom olika problemområden. Vidare angavs 
utveckling av samarbete och larmtjänster mellan vårdgivare som landsting/socialtjänst 
och polis, samt stöd från länsstyrelsen till vårdgivare. 

 
6.3 Uppfyllelse av processmålen  
Processmålen handlar om att förbättra samarbetet mellan medverkande myndigheter/ 
verksamheter både på central och lokal nivå samt att förbättra samarbetet inom med-
verkande myndigheter/verksamheter. Detta ska bland annat göras genom förbättrade 
rutiner. Det finns inga kvantitativa mål angivna utan en subjektiv bedömning får göras 
om processmålen anses uppfyllda. 

 
6.3.1 Samarbete centralt mellan medverkande organisationer 
Som framgår av figur 6.1 var det 69 % av dem som arbetade centralt med SMADIT och 
besvarade enkätfråga 21a som ansåg att samarbetet centralt mellan medverkande orga-
nisationer förbättrats i mycket/ganska stor utsträckning och ytterligare 13 % som ansåg 
att det varit en ganska liten förbättring i samarbetet pga. SMADIT. Sammanfattningsvis 
var det alltså över 80 % som ansåg att samarbetet centralt mellan organisationer förbätt-
rats. 

Processmålet om ett förbättrat samarbete centralt mellan medverkande myndigheter/ 
verksamheter kan därför anses vara uppfyllt. 

 
6.3.2 Samarbete lokalt mellan medverkande organisationer 
I figur 6.2 kan utläsas att 41 % av dem som arbetade lokalt med SMADIT och be-
svarade enkätens fråga 22a ansåg att samarbetet lokalt mellan medverkande organisa-
tioner förbättrats i mycket/ganska stor utsträckning och ytterligare 17 % ansåg att det 
varit en ganska liten förbättring i samarbetet pga. SMADIT. Det var alltså närmare 60 % 
som ansåg att samarbetet lokalt mellan organisationer förbättrats.  

Det kan därmed konstateras att samarbetet pga. SMADIT förbättrats mellan de med-
verkande organisationerna, både lokalt och centralt och det första processmålet kan 
därför anses vara uppfyllt.  

 
6.3.3 Samarbete inom den egna organisationen 
Det andra processmålet handlar om samarbetet inom den egna organisationen och 
figurerna 6.1 och 6.2 visar att en högre andel bland dem som arbetar med SMADIT på 
central nivå än på lokal nivå ansåg att samarbetet förbättrats i mycket/ganska stor 
utsträckning. Om alla 85 individer som besvarade frågan slås samman konstateras att 
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27 % ansåg att SMADIT förbättrat samarbetet inom den egna organisationen i mycket/ 
ganska stor utsträckning och ytterligare 32 % i ganska liten utsträckning. Det var dock 
18 % som ansåg att samarbetet inte alls förbättrats pga. SMADIT, men också 24 % som 
svarat ”vet ej”. 

Den slutsats man kan dra är således att samarbetet inom den egna organisationen i 
mindre utsträckning påverkats av SMADIT, än vad samarbetet mellan de olika orga-
nisationerna påverkats. Detta är givetvis naturligt eftersom det i flera av organisatio-
nerna är så att SMADIT inte ska beröra fler än det fåtal personer som arbetar med 
projektet. Inom polisen och beroendevården, där en högre andel av de anställda är 
involverade i SMADIT, har en högre andel än i övriga organisationer angett att 
samarbetet förbättrats i mycket stor eller ganska stor utsträckning. En ytterligare orsak 
till de lägre siffrorna är att samarbetet inom den egna organisationen redan är mer 
etablerat än vad det varit mellan olika organisationer och därför inte kunnat påverkas så 
mycket av SMADIT. Det får därför anses vara fullt tillräckligt med den förbättring som 
angivits av samarbetet inom den egna organisationen och processmål 2 anses vara 
uppfyllt.  

 
Sammanfattning   
Processmål 1 Uppfyllt 

Processmål 2 Uppfyllt 
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7 Informationsmål 
Inledningsvis presenteras de informationsmål som uppsattes i Projektplan för försöks-
verksamhet 2003–2005. Därefter följer resultaten som erhållits ur enkätens svar. 

 
7.1 Informationsmålens lydelse 
Mål för informationen är att 70 procent av primära målgrupperna (dvs. styrgruppens 
medlemmar, nyckelpersoner hos polisen, beroendevården och socialtjänsten samt de 
medarbetare hos aktörerna som direkt ska involveras i projektet) ska anse: 

1. Att de har god kunskap om försöksverksamhetens syfte 
2. Att de förstår sin roll i försöksverksamheten 
3. Att de anser att de får en god löpande information om försöksverksamhetens 

utveckling 
4. Att de har eller har fått relevant kunskap om problematiken kring alkohol och 

droger i trafiken 
5. Att de upplever att projektet påverkar deras motivation, engagemang och 

agerande.  
 
7.2 Redovisning av enkätsvar 
Enkätens frågor 5–8 handlade om respondentens kännedom om projektet och 
SMADIT:s syften. Likaså frågades efter den generella inställningen och vilka starka och 
svaga sidor som finns i SMADIT. Dessa frågor försökte ge svar på informationsmål 1. 
Frågorna 
9–14 handlade om respondentens delaktighet i SMADIT och besvarade informations-
mål 2. Informationsmål 3 besvarades av frågorna 15–17. Slutligen besvarade frågorna 
18–19 informationsmål 4 och 5.  

När det gäller de primära målgrupperna anses de vara likvärdiga med de fyra mål-
grupper som presenterades i kapitel 3.2 och därmed ingår samtliga som svarat på 
enkäten i de primära målgrupperna.  

 
7.2.1 Kännedom och inställning 
Det var 49,5 %, av samtliga 91 som svarade på enkäten, som angav att de kände till 
projektet SMADIT mycket väl och ytterligare 45 % som kände till projektet ganska väl. 
Av de 5,5 % (5 personer) som svarade att de kände till SMADIT ganska dåligt angav 
3 personer orsaken till det; en var inte aktiv på något sätt i projektet, en hade bara varit 
på en informationsträff och en hade inte haft ansvaret på mottagningen för dessa 
patienter.  

På frågan hur väl de kände till vilket syfte SMADIT har, svarade 88 personer. Av dessa 
kände 67 % mycket väl till syftet, 32 % ganska väl och 1 % kände ganska dåligt till 
SMADIT:s syfte. 

I enkäten fanns fyra möjliga alternativ till syften uppräknade samt alternativet ”vet 
inte”. Respondenten hade möjlighet att kryssa i flera svar. I tabell 7.1 redovisas antalet 
svar på respektive alternativ. De svar som enligt Projektplan för försöksverksamhet 
2003–2005 är korrekta har i tabellen fet stil.  

VTI rapport 555 31 



 

Tabell 7.1  Redovisning av svarsfördelning på enkätfråga 6b: Vilket syfte/vilka syften 
har SMADIT? I enkäten fick flera svar anges. 

83 svar Att minska antalet alkohol- eller drogpåverkade förare i trafiken i Stockholms 
län genom minskat antal återfall 

16 svar Att informera om alkohol och drogers påverkan på människan och dess organ 

41 svar Att övertala alkoholister i Stockholms län att söka hjälp mot sitt missbruk 

89 svar Att öka möjligheten för påverkade förare som är alkohol- eller drogberoende att 
ta itu med sina problem. 

0 svar Vet inte 

Som framgår av tabell 7.1 har de korrekta svarsalternativen fått de flestas svar, det kan 
därför anses vara klarlagt att de svarande har god kännedom om SMADIT:s syften.  

Nästan tre fjärdedelar av de svarande hade en mycket positiv inställning till SMADIT 
och ytterligare en fjärdedel hade en ganska positiv inställning. Det var enbart 2 % som 
hade en ganska negativ inställning till SMADIT. De svarande hade möjlighet att 
beskriva orsaken till sin inställning vilket 54 personer gjorde.   

Det som först och främst beskrevs hade att göra med projektets idé och dess syften, 
vilka ansågs som mycket viktiga och angelägna. Många nämnde att alkohol i trafiken är 
ett stort problem, att de sett dess verkan och att det därför krävs kraftigare åtgärder. Det 
ansågs att SMADIT gett konkreta resultat och haft effekt mot rattonykterheten. Någon 
lyfte fram att försöket är bra, men måste bli tvingande.  

Det är ”utmärkt och psykologiskt riktigt att erbjuda vård i direkt anslutning till den för 
många traumatiska och omskakande rattfyllerihändelsen”, vilket sker i detta projekt. Det 
framkom att man genom projektet kunnat nå en ny målgrupp som ännu inte utvecklat ett 
beroende. Andra skrev att man når de som har alkoholproblem och har utvecklat ett 
beroende. Det påpekades att det är viktigt att kunna erbjuda hjälp och fokusera på vård 
och behandling, eftersom straff inte löser grundproblemet. Flera skrev att man haft 
kontakt med patienter vilka kommit igång med en behandling som de troligen inte 
skulle ha gjort annars. Likaså att man i ett tidigare skede har kommit i kontakt med 
storkonsumenter, innan arbete och familj supits bort och även fått en tidigare insyn i 
barns familjesituation. Det kändes bra och tacksamt då man ”övertygat” någon om 
SMADIT, att kunna hjälpa folk ur missbruk. 

Några andra kommentarer handlade om själva samarbetet och att det är ett unikt och 
roligt projekt med mycket engagerade människor. Det nämndes att en ytterligare för-
bättring skulle ske om samverkan utökades med domstolsverket och åklagarmyndig-
heterna. 

De få negativa inställningar som framkom berörde att projektets idé var mycket bra, 
men fungerade ganska dåligt i praktiken. Flera från socialtjänsten framhöll att 
SMADIT:s tanke verkade vara svår att tillämpa hos polisen. Det hände fortfarande att 
man fick in anmälan om misstänkt rattfylleri ”för kännedom” lång tid efter rattfylleri-
upptäckten och där kunde se att dessa individer inte erbjudits SMADIT-rutinerna. De 
fick mycket dåligt med feedback i de rapporter de fått från polisen om personerna 
tillfrågats. Socialtjänsten nämnde också att det var svårt att nå alla berörda med infor-
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mation. Någon tyckte också att det kändes som ytterligare en arbetsuppgift som ändå 
inte gav resultat. Det framkom att logistiken i projektet behöver förbättras.  

Det fanns i enkäten möjlighet att beskriva projektets starka och svaga sidor, vilket 
många också gjorde. Starka sidor kommenterades av 62 personer och svaga sidor av 
51 personer, en del av dessa svar är dock av typen ”vet ej”.  

Bland projektets starka sidor nämndes samverkan på både lokal, regional och nationell 
nivå där många aktörer samarbetar mot ett gemensamt mål, att arbetet utvecklats hela 
tiden, blivit bättre och att man hittat nya vägar och metoder. Vidare nämndes uthållig-
het, hög motivation, engagemang, kunskapsutbyte, information och respekt för 
parternas kompetens. Även struktur och organisation nämndes, liksom enkelhet och 
snabbhet. SMADIT ger ett konkret hjälpmedel – i form av telefonnummer – att börja 
med. Vidare lyftes fram att projektet har nått ut till media och att idéer och tankar har 
nått ut till alla medarbetare (beroendevården). Samarbetet mellan polis och beroende-
vården vid nykterhetskontroller nämndes också som en styrka i projektet.  

Andra starka sidor som nämndes var fokuserade på den misstänkte föraren och att 
SMADIT ger ett snabbt erbjudande om hjälp vilket kommer när missbrukarens försvars-
mekanismer är som svagast och personen borde vara mycket väl motiverad. SMADIT 
ger människor en chans att söka för sitt missbruksproblem och klienterna verkar upp-
skatta SMADIT. Någon nämnde att det är personer som aldrig annars skulle söka vård 
som nu kanske tar chansen till hjälp. En annan stark sida är SMADIT:s grundidé om att 
minska återfallet bland misstänkta rattfyllerister. SMADIT kan även för många fungera 
brottspreventivt och någon beskrev arbetet som förebyggande.  

En kommentar om SMADIT:s starka sidor som är av sammanfattande karaktär var ”det 
verkar faktiskt funka”. 

Bland projektets svaga sidor nämndes frivilligheten, dvs. att man inte kan göra något 
mer när en förare säger nej, att det saknas tvångsåtgärder.   

Bland svaren framkom att det saknas motivation hos alla poliser att ge erbjudandet och 
att man skulle vilja veta hur polisens bemötande ser ut. Det krävs att samtliga parter gör 
sin del av arbetet, ”om någon part sviktar kommer arbetet att halta och resultatet inte bli 
lika bra”. En oengagerad person i någon av de samverkande organisationerna kan 
stjälpa en ”kundrelation” direkt. Vidare lyftes återkopplingar fram, som en svag sida. 
Det framhölls att tålamod och långsiktighet krävs. En svag punkt som skulle kunna 
uppstå är begränsade resurser.  

Bland projektets svaga sidor nämndes också informationsbiten. Det ansågs tungt att 
informera och nå ut till alla inblandade i projektet eftersom de är så många och vissa 
organisationer (t.ex. polisen) är så stora. Det är svårt att motivera alla medverkande 
individer och få delaktighet ända ner på operatörsnivå. Det finns olika drivkrafter inom 
organisationerna. Någon ansåg också att det var svårt att samverka eftersom personal-
omsättningen var hög. Avsaknaden av koordinator/central kontaktperson från kommu-
nen/socialtjänsten nämndes. Därutöver nämndes också SMADIT:s hemsida som en 
svaghet. Någon uttryckte också en viss utmattning eftersom projektet pågått så lång tid.  

En ytterligare svag sida i projektet är att det förekommer många missar i pappershante-
ringen och informationen till beroendemottagningarna. Flera hade haft en förväntan om 
ett högre antal SMADIT-kunder. Någon utryckte att det svåra hittills varit att få 
poliserna att skicka faxet. Det handlar således om ”logistik/teknik för kommunikation”, 
vilket några uttryckte är en svag länk. Den mänskliga faktorn, att man ibland inte hinner 
med SMADIT, nämndes samt administrationsproblem i datorn. Det finns alltid risker 
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för missar i den kedja som består av polisen–BAS–lokala mottagningar. Likaså inträffar 
det att polisrapporter ofta kommer sent till socialtjänsten. 

En ytterligare svaghet är att många patienter inte vill ha kontakt när vården ringer upp, 
eller att de inte svarar. Det inträffar också att patienten inte dyker upp till beroendemot-
tagningen trots avtalad tid, likaså fullföljer inte missbrukare alltid sina kontakter. Någon 
ansåg att alkoholister sällan är mottagliga, men att projektet kanske funkar för tillfälliga 
rattfyllerister. En svaghet som också nämndes var att kunden måste betala sjukvårdstaxa 
vid direktkontakt. Behandlingsmottagningens öppettider nämndes som en svaghet.  

Avsaknaden av ett samhällsekonomiskt perspektiv angavs också som en svaghet i 
projektet och att processen inte gäller i hela landet. Likaså påpekades att Stockholm är 
en ”svårövergripbar region” och att det där verkar vara tungrott. Det fanns önskemål om 
att avrapporteringen och beroendevården skulle vara samlokaliserade.  

 
7.2.2 Delaktighet 
I figur 7.1 redovisas i vilken utsträckning de som besvarat enkäten angett att de aktivt 
deltagit i SMADIT under försöksperioden. En uppdelning finns i myndigheter/verksam-
heter, där annan organisation består av en sammanslagning av Kriminalvårdsmyndig-
heternas frivård, Länsstyrelsen, Vägverket och Åklagarmyndigheten.  
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Figur 7.1  I vilken utsträckning respondenten deltagit aktivt i SMADIT under 
försöksperioden bland samtliga (n=91), polismyndigheten (n=34), beroendevården 
(n=29), socialtjänsten (n=17) och bland övriga organisationer (n=11). 

Det var knappt hälften, 47 %, av samtliga som i mycket stor/ganska stor utsträckning 
deltagit aktivt i SMADIT:s försöksverksamhet. Några personer (9 st., 10 %) hade inte 
alls deltagit aktivt. Det finns givetvis skillnader mellan olika målgrupper och organisa-
tioner av hur aktivt deltagandet varit. Bland dem som arbetar på lokal nivå i SMADIT 
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är det en något lägre andel som deltagit aktivt i mycket/ganska stor utsträckning jämfört 
med dem som arbetar på central nivå. (45 % jämfört med 53 %). De svarande som an-
gett att de inte deltagit i någon utsträckning alls, finns samtliga på lokal nivå i SMADIT. 
Bland de svarande från polismyndigheten var det 62 % som deltagit aktivt i mycket/ 
ganska stor utsträckning, jämfört med 45 % inom beroendevården och andra 
organisationer samt 24 % inom socialtjänsten.  

Den tidigare utvärderingen visade att av samtliga var det 14 % som deltagit aktivt i 
mycket stor utsträckning, 46 % i ganska stor utsträckning, 32 % i ganska liten utsträck-
ning och 8 % inte alls. Resultatet från föreliggande utvärdering visar på en något lägre 
andel som deltagit i mycket eller ganska stor utsträckning. Det är främst inom polis-
myndigheten och beroendevården som en högre andel, jämfört med tidigare, angett att 
de deltagit aktivt i ganska liten utsträckning. En orsak till detta kan vara att respon-
denterna i föreliggande undersökning inte är desamma som i den tidigare.   

På frågan hur man deltagit aktivt fanns fem svarsalternativ där flera svar fick anges. I 
tabell 7.2 anges hur många som kryssat i de olika svarsalternativen.  

Tabell 7.2  Hur man aktivt deltagit i SMADIT under försöksperioden. Flera svar fick 
anges.  

70 svar Kick-off möten /Start-möten 

36 svar Seminarier och utbildningar som anordnats inom 
SMADIT 

33 svar Möten mellan organisationer på lokal nivå  

30 svar Möten inom egna organisationen  

23 svar Möten mellan organisationer på central nivå  

Som framgår av tabell 7.2 var det 70 personer som svarat att de deltagit i kick-off möten 
och startmöten under försöksperioden. Det var färre personer som angivit de övriga 
typerna av möten och seminarier/utbildningar.  

I figur 7.2 redovisas hur väl de svarande känner till vem man ska vända sig till i sin 
organisation om man har frågor om SMADIT. 
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Figur 7.2  Hur väl respondenten känner till vem han/hon ska vända sig till i sin 
organisation när det gäller frågor om SMADIT, bland samtliga (n=91), polis-
myndigheten (n=34), beroendevården (n=29), socialtjänsten (n=17) och bland övriga 
organisationer (n=11). Ej svar: 1 person från beroendevård.  

Kännedomen om vem man ska vända sig till vid frågor om SMADIT var mycket stor i 
alla organisationerna. Bland samtliga var det nästan 90 % som mycket eller ganska väl 
kände till vem man skulle vända sig till i den egna organisationen. Personer från social-
tjänsten och polisen kände i lägre utsträckning än andra till vem man skulle vända sig 
till.  

Den tidigare utvärderingen visade att 98 % mycket väl eller ganska väl kände till vem i 
sin organisation man skulle vända sig till när det gällde frågor om SMADIT. Bland 
polisen fanns den högsta andelen som mycket väl kände till vart man skulle vända sig, 
därefter bland beroendevården och slutligen bland socialtjänsten. I föreliggande studie 
var det bland samtliga, 88 % som mycket väl eller ganska väl kände till vem man skulle 
vända sig till i den egna organisationen vid frågor om SMADIT, dvs. en något lägre 
andel än i den tidigare utvärderingen. Det var också en annan ordning bland organisa-
tionerna gällande hur väl man kände till vem man skulle vända sig till; bäst kännedom 
fanns inom beroendevården, därefter polisen och slutligen socialtjänsten, vilket kan bero 
på att antalet svarande inom de olika organisationerna inte är detsamma i de båda under-
sökningarna.  

Svaren från frågan om hur väl respondenten kände till sin roll i SMADIT visas i 
figur 7.3. 
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Figur 7.3  Hur väl respondenten känner till sin roll i SMADIT, bland samtliga (n=91), 
polismyndigheten (n=34), beroendevården (n=29), socialtjänsten (n=17) och bland 
övriga organisationer (n=11). Ej svar: 1 person från beroendevård, 1 från socialtjänst 
och 1 från annan organisation.  

Det var 92 % av samtliga svarande som mycket eller ganska väl kände till sin roll i 
SMADIT. Sämst var kännedomen om sin SMADIT-roll bland dem som arbetade inom 
socialtjänsten där 12 % (2 personer) angav att de hade mycket dålig kännedom om sin 
roll i SMADIT.  

Den tidigare utvärderingen visade att bland samtliga var det 74 % som mycket väl 
kände till sin roll och ytterligare 14 % som ganska väl kände till sin roll. I undersök-
ningen var det socialtjänsten som hade en mindre kännedom om den egna rollen. Före-
liggande undersökning visar att 65 % mycket väl kände till sin roll och ytterligare 27 % 
kände ganska väl till den. Det var alltså en något högre andel än i den tidigare under-
sökningen. Bland svarande från socialtjänsten var andelarna ungefär lika som i den 
tidigare utvärderingen. Inom polismyndigheten har en markant ökning skett av andelen 
som mycket eller ganska väl känner till sin SMADIT-roll. Detta anses bero på att 
respondenterna i den nuvarande undersökningen i större utsträckning representerar det 
lokala SMADIT-arbetet. 

I figur 7.4 redovisas svaren på frågan om hur delaktig respondenten kände sig i hur 
arbetet med SMADIT bedrivs inom dennes organisation.  
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Figur 7.4  Respondentens delaktighet i hur arbetet med SMADIT bedrivs i sin 
organisation, bland samtliga (n=91), polismyndigheten (n=34), beroendevården 
(n=29), socialtjänsten (n=17) och bland övriga organisationer (n=11). Ej svar: 1 
person från beroendevård och 1 från annan organisation. 

Bland samtliga respondenter var det 69 % som var mycket eller ganska delaktiga i hur 
arbetet med SMADIT bedrevs inom deras organisation. Bland personalen inom bero-
endevården kände man en något större delaktighet än inom polisen och socialtjänsten. 

Den tidigare utvärderingen visade att bland beroendevården kände 80 % sig delaktiga 
med hur arbetet inom SMADIT bedrevs. Bland polisen var det 60 % och bland social-
tjänsten 73 %. Bland samtliga var det 72 % som kände delaktighet i SMADIT-arbetet 
inom sin organisation. Den nuvarande utvärderingen visar på nästan samma siffror när 
det gäller samtliga organisationer. Om bara de som besvarade frågan medräknas är det 
71 % som känner sig mycket eller ganska mycket delaktiga. Bland beroendevården är 
det 73 % som känner delaktighet (mycket eller ganska delaktig), bland polisen 67 % och 
bland socialtjänsten 59 %. Det kan alltså konstateras att delaktigheten i hur SMADIT-
arbetet inom polisen bedrivs ökat, medan det minskat inom socialtjänsten, vilket kan ha 
sin orsak i att respondenterna i de båda undersökningarna inte är desamma. Poängteras 
bör också att frågan i den tidigare utvärderingen endast kunde besvaras med ett ”ja”, 
medan den föreliggande studien har en 4-gradig skala, där även de som inte besvarat 
frågan visas.  

Den sista frågan inom blocket delaktighet handlade om hur väl man ansåg att SMADIT 
var förankrat i sin organisation. Svaren visas i figur 7.5. 
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Figur 7.5  Hur väl SMADIT ansågs vara förankrat inom respektive organisation, bland 
samtliga (n=91), polismyndigheten (n=34), beroendevården (n=29), socialtjänsten 
(n=17) och bland övriga organisationer (n=11). Ej svar: 1 person från beroendevård.  

Det var ingen av de svarande som ansåg att SMADIT inte alls var förankrat inom den 
egna organisationen. Bland personer från socialtjänsten var det dock en stor andel, 41 % 
(7 personer) som ansåg att SMADIT var ganska dåligt förankrat inom organisationen. 
Inom beroendevården ansåg samtliga att SMADIT var mycket väl eller ganska väl 
förankrat. Bland samtliga organisationer var det närmare 90 % som ansåg att SMADIT 
var mycket väl/ganska väl förankrat. 

Den tidigare utvärderingen visade att 82 % av samtliga ansåg SMADIT vara mycket 
eller ganska väl förankrat i den egna organisationen. Bäst förankring fanns inom bero-
endevården och sämst inom polisen. Nuvarande utvärdering visar att förankringen av 
SMADIT i den egna organisationen ökat något, till 87 %. Högst förankring finns fort-
farande inom beroendevården, men en stor ökning har skett inom polisen till ca 90 % 
(från 70 %). Däremot har förankringen inom socialtjänsten minskat en del, från 72 % 
till 59 %, vilket kan bero på antal svarande och fördelningen mellan centralt och lokalt 
arbetande inom SMADIT. 
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7.2.3 Information  
I enkäten efterfrågades i vilken utsträckning respondenten fick löpande information om 
SMADIT genom kanaler/material som fanns angivna. Resultatet visas i figur 7.6. 
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Figur 7.6  I vilken utsträckning respondenten fått information om SMADIT genom olika 
kanaler/material. Även den andel av respondenterna som inte angivit något svar på 
frågan finns redovisade.  

Den främsta informationskällan i projektet SMADIT visade sig vara personer i 
projektet, det var 62 % som angav att de i mycket stor/ganska stor utsträckning fick 
information genom denna kanal. Därutöver var det en stor andel som i stor utsträckning 
fick information via kvartalsrapporter och årsrapporter (49 %) och via mötesanteck-
ningar från styrgruppen och beredningsgruppen (45 %). SMADIT-nytt angavs av 35 % 
som en stor källa till information. Däremot verkade inte SMADIT:s webbarbetsplats ha 
fått någon större genomslagskraft, det var 18 % som angav att de i stor utsträckning fick 
sin information därifrån. Slutsatsen man kan dra är därmed att den information som ges 
via kvartalsrapporter, årsrapporter och mötesanteckningar inte hämtas via webbarbets-
platsen utan erhålls på annat sätt. Det var 10 personer som angav annan kanal eller annat 
material som de fick sin information från, en del av det som nämndes var dock kom-
mentarer om att de nu hade nya arbetsuppgifter och därmed fick mindre information. En 
del av kommentarerna var också sådant som skulle kunna klassificeras till personer i 
projektet. Därutöver nämndes att man fått information via lokala grupper och lokala 
möten.  

Den tidigare utvärderingen visade, liksom den nu presenterade, att den viktigaste källan 
till information var personer i projektet. De källor som här benämns kvartalsrapporter, 
årsrapporter samt mötesanteckningar styr/beredningsgrupp, fanns inte med i den 
tidigare utvärderingen. I den kom istället SMADIT:s webbarbetsplats på andra plats. I 
föreliggande utvärdering var inte webbarbetsplatsen någon större informationskälla. 
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Denna förändring kan ha att göra med att de nämnda dokumenten nu distribueras på 
ytterligare sätt än bara via webbarbetsplatsen.  

I enkäten fanns möjlighet att instämma i om man tyckte att den löpande informationen 
om SMADIT var lättillgänglig, tillräcklig, relevant och lättförståelig. I figur 7.7 redo-
visas svaren.  
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Figur 7.7  Hur väl respondenten tyckte det stämde att den löpande informationen om 
SMADIT var lättillgänglig, tillräcklig, relevant och lättförståelig. 

Det var en stor andel av samtliga (66–70 %) som tyckte att den löpande informationen 
om SMADIT var lättillgänglig, tillräcklig, relevant och lättförståelig. En närmare belys-
ning av svaren uppdelat på organisation visar att svarande från beroendevården i högre 
grad än svarande från polismyndigheten och i ännu högre grad än svarande från social-
tjänsten tyckte det stämde mycket/ganska väl att den löpande informationen om 
SMADIT var lättillgänglig, tillräcklig, relevant och lättförståelig. 

Den tidigare utvärderingen visade att över 70 % av primärmålgruppen ansåg att den 
löpande informationen varit lättförståelig, relevant, lättillgänglig och tillräcklig. Före-
liggande utvärdering visar att bland dem som besvarat frågan (dvs. ”ej svar” är inte 
medräknat) är det 79 % som tycker att det mycket/ganska väl stämmer att SMADIT-
informationen är lättillgänglig och tillräcklig samt 85 % som stämmer in i att informa-
tionen är relevant och lättförståelig. 

En ytterligare fråga om den löpande informationen gällde hur bra den svarande totalt 
sett tyckte att den fungerade inom sin organisation. I figur 7.8 redovisas svaren upp-
delade per organisation samt bland samtliga.  
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Figur 7.8  Hur bra den löpande informationen om SMADIT fungerar inom respektive 
organisation, bland samtliga (n=91), polismyndigheten (n=34), beroendevården 
(n=29), socialtjänsten (n=17) och bland övriga organisationer (n=11). Ej svar: 1 
person från polis, 2 från beroendevård, 1 från socialtjänst och 1 från annan 
organisation. 

Som framgår av figur 7.8 anser 83 % av respondenterna från beroendevården att den 
löpande informationen om SMADIT fungerar mycket eller ganska bra inom organisa-
tionen. Motsvarande siffra för polismyndigheten är 74 % och för andra organisationer 
63 %. Sämst fungerar informationen inom socialtjänsten där bara 35 % angivit att de 
tycker att den löpande informationen fungerar ganska bra. Bland respondenterna från 
socialtjänsten är det 29 % som anser att informationen fungerar mycket dåligt. Bland 
samtliga 91 svarande tyckte 68 % att den löpande informationen fungerade mycket eller 
ganska bra.  

Den tidigare utvärderingen visade att bland samtliga organisationer svarade 60 % att 
den löpande informationen om SMADIT inom den egna organisationen fungerade 
mycket eller ganska bra. Inom polisen och socialtjänsten var det knappt 50 % som ansåg 
att informationen fungerade bra. Nuvarande utvärdering visar på en ökad andel som 
anser att informationen fungerar mycket eller ganska bra. Inom både beroendevården 
och framför allt polisen är det en mycket högre andel som anser att informationen 
fungerar. Däremot har andelen sjunkit inom socialtjänsten och det är en högre andel 
som anser att informationen fungerar mycket dåligt (tidigare 18 %, nu 29 %). En anled-
ning till dessa skillnader i svaren är, som tidigare påpekat, att informanterna/respon-
denterna i de båda undersökningarna inte är samma.  

I enkäten fanns möjlighet att lämna förslag till hur informationen kring SMADIT skulle 
kunna förbättras inom respektive organisation, det var 37 personer som tog detta tillfälle 
i akt. En del av påståendena var dock av typen ”vet ej”, en del önskade bara ”mer infor-
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mation” och någon skrev ”påminna, påminna, påminna”. Andra skrev att det var deras 
ansvar att informera, några att det var bra som det var och att risken fanns att man 
drunknade i information. Några uttryckte också tidsbrist, att personal hade för mycket 
att göra.  

Intranätet som informationskälla för intern kommunikation gällande SMADIT nämndes 
hos polisen och Kriminalvårdsmyndighetens frivård. Hos polisen var man där inne på 
den fjärde omarbetningen, men någon önskade tydligare information, likaså att 
SMADIT skulle ha en egen ikon under programmenyn. Andra saker som nämndes var 
att få information via mail (socialtjänsten). Från kriminalvårdsmyndighetens frivård 
önskade man utskick av protokoll eftersom SMADIT:s hemsida är så svårtillgänglig. 
Det nämndes också att informationen skulle kunna förbättras om fler personer blev 
engagerade i projektet och det tillkom centrala kontaktpersoner (socialtjänsten). 

Inom beroendevården försökte man ha information då och då på personalmöten. Vidare 
skrevs det om att information skulle vara regelbundet återkommande på alla nivåer och 
att den fortlöpande aktuella informationen måste komma kontinuerligt. Även mer utåt-
riktad marknadsföring av SMADIT nämndes. Polisen önskade tydligare information då 
det gäller uppnådda resultat, redovisning av antal erbjudna, antal som accepterat och 
skillnad på återfallprocent. Polisen önskade också att det skulle finnas spärrar i data-
systemet så att man måste gå igenom SMADIT-rutinerna för att kunna gå vidare.  

 
7.2.4 Kunskap och påverkan  
I enkäten efterfrågades i vilken utsträckning respondenten haft kunskap om problema-
tiken kring alkohol och droger i trafiken innan sitt deltagande i SMADIT, om kunskap-
en ökat via SMADIT och om man nu anser sig ha tillräcklig kunskap. I figur 7.9 redo-
visas svaren på frågan om kunskap innan SMADIT. 
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Figur 7.9  I vilken utsträckning respondenten hade kunskap om problematiken kring 
alkohol och droger i trafiken innan deltagande i SMADIT, bland samtliga (n=91), 
polismyndigheten (n=34), beroendevården (n=29), socialtjänsten (n=17) och bland 
övriga organisationer (n=11). Ej svar: 1 person från polis och 1 från beroendevård.  

Som framgår av figur 7.9 ansåg drygt 80 % av samtliga att man i mycket eller ganska 
stor utsträckning hade kunskap om problematiken kring alkohol och droger i trafiken 
innan sitt deltagande i SMADIT. Bland socialtjänsten var andelen respondenter dubbelt 
så stor, jämfört med de andra organisationerna, som i mycket stor utsträckning hade 
kunskap om problematiken.  

Den kunskapsökning respondenten ansett sig få via SMADIT visas i figur 7.10. 
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Figur 7.10 I  vilken utsträckning respondenten via SMADIT ökat sin kunskap om 
problematiken kring alkohol och droger i trafiken, bland samtliga (n=91), polis-
myndigheten (n=34), beroendevården (n=29), socialtjänsten (n=17) och bland övriga 
organisationer (n=11). Ej svar: 1 person från polis och 2 från beroendevård. 

Trots att många ansåg att man redan innan SMADIT hade kunskap om problematiken 
kring alkohol och droger i trafiken, angav drygt 40 % att de hade fått en mycket stor 
eller ganska stor kunskapsökning via SMADIT. Bland socialtjänstens respondenter, som 
redan innan i mycket stor utsträckning hade kunskap, var givetvis kunskapsökningen 
inte lika stor som bland svarande från de andra organisationerna.  

I figur 7.11 redovisas om respondenten ansåg sig ha tillräcklig kunskap om problema-
tiken kring alkohol och droger i trafiken.  
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Figur 7.11  Respondentens svar på om dennes kunskap om problematiken kring alkohol 
och droger i trafiken är tillräcklig, bland samtliga (n=91), polismyndigheten (n=34), 
beroendevården (n=29), socialtjänsten (n=17) och bland övriga organisationer (n=11). 
Ej svar: 1 person från polis, 2 från beroendevård och 1 från socialtjänst.  

De allra flesta från samtliga organisationer ansåg sig ha tillräcklig kunskap om 
problemet alkohol/droger i trafiken. Det fanns dock möjlighet att i enkäten skriva om 
det var något mer man, via SMADIT, ville ha kunskap om när det gäller problematiken 
kring alkohol och droger i trafiken, vilket 19 personer gjorde. Några av dessa svar var 
dock ”nej”. Det som framför allt lyftes fram var att man önskade ökad kunskap om 
drogproblematiken. Man önskade utbildning i tecken på och identifiering av drog- och 
tablettmissbruk. Denna önskan kom från Vägverket och polisen. Undran fanns om när 
det skulle kunna komma ett enkelt och säkert system för drogtester (polis), när och hur 
SMADIT genomför drogtester som rutin (beroendevården) samt hur framför allt drog- 
och medicinpåverkade förare hanteras (beroendevården). Därutöver önskades kunskap 
om aktiverande samtal och kunskap om länsstyrelsens regelverk för körkortsindragning. 
En efterfrågan fanns också om kunskap som gällde uppföljning, resultat och statistik, 
bl.a. hur många misstänkta rattfyllor polisen tar under ett kvartal i Stockholm och hur 
många rattfulla som tackar nej till kontakt med beroendevård. Från beroendevården 
önskades löpande statistik på intranätet. Mer kunskap önskades om orsak och verkan 
samt SMADIT:s påverkan (polis).  

Den tidigare utvärderingen visade att drygt 90 % ansåg sig ”helt och hållet eller i 
huvudsak” ha tillräcklig kunskap om problematiken kring alkohol och droger i trafiken. 
Det var inom polisen som man ansåg sig ha en något sämre kunskap. Polisen och bero-
endevården upplevde i större utsträckning än socialtjänsten ha fått ny kunskap tack vare 
SMADIT. Även föreliggande undersökning visar att respondenterna anser sig ”helt och 
hållet eller i huvudsak” ha tillräcklig kunskap om denna problematik. Den organisation 
som visar på något lägre kunskap är socialtjänsten. De organisationer som mest ökat sin 
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kunskap är övriga organisationer (Vägverket, Åklagarmyndigheten, Länsstyrelsen, men 
också Kriminalvårdsmyndigheternas frivård), polisen och även beroendevården. Dessa 
svarsskillnader kan till viss del bero på att fördelningen av respondenter bland organisa-
tioner och att den nivå man arbetar på inte är samma i de båda undersökningarna. 

En sista enkätfråga inom detta avsnitt om kunskap och påverkan handlade om i vilken 
utsträckning SMADIT påverkat respondenten i sitt arbete när det gäller motivation, 
engagemang och agerande kring problemet med alkohol och droger i trafiken. Denna 
enkätfråga önskade svara på det femte informationsmålet. I figur 7.12 redovisas i vilken 
utsträckning SMADIT påverkat när det gäller motivationen att arbeta med det problem 
som alkohol/droger är i trafiken.  
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Figur 7.12  I vilken utsträckning SMADIT påverkat när det gäller motivationen att 
arbeta med problemet alkohol/droger i trafiken, bland samtliga (n=91), polis-
myndigheten (n=34), beroendevården (n=29), socialtjänsten (n=17) och bland övriga 
organisationer (n=11). Ej svar: 1 person från polis, 4 från beroendevård och 
1 från annan organisation. 

Enligt figur 7.12 var det 56 % som i mycket stor eller ganska stor utsträckning blivit 
motiverade av SMADIT att arbeta med problemet alkohol och droger i trafiken. Ytter-
ligare 22 % hade i ganska liten utsträckning påverkats i sin motivation att arbeta med 
detta problem. Respondenter från socialtjänsten hade i lägst utsträckning påverkats av 
SMADIT i sin motivation att arbeta med problemet alkohol och droger i trafiken. Bero-
endevårdens representanter hade i något högre grad än polisens påverkats i sin motiva-
tion. 

I figur 7.13 visas i vilken utsträckning SMADIT påverkat när det gäller engagemang i 
problemet alkohol/droger i trafiken.  
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Figur 7.13  I vilken utsträckning SMADIT påverkat när det gäller engagemang i 
problemet alkohol/droger i trafiken, bland samtliga (n=91), polismyndigheten (n=34), 
beroendevården (n=29), socialtjänsten (n=17) och bland övriga organisationer (n=11). 
Ej svar: 1 person från polis och 4 från beroendevård. 

Det var, enligt figur 7.13, knappt 60 % som i mycket eller ganska stor utsträckning 
påverkats av SMADIT när det gällde engagemanget i problemet alkohol/droger i 
trafiken. Ytterligare drygt 20 % hade påverkats i ganska liten utsträckning. Liksom när 
det gällde frågan om motivation, var det socialtjänstens representanter som i lägst ut-
sträckning påverkats av SMADIT i sitt arbete när det gäller engagemang i problemet. 
Polisen var inte lika påverkad av SMADIT som beroendevården, när det gällde engage-
mang i problemet alkohol/droger i trafiken. 

I figur 7.14 presenteras i vilken utsträckning SMADIT påverkat respondenterna i sitt 
arbete när det gäller agerande i problemet alkohol/droger i trafiken.  
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Figur 7.14  I vilken utsträckning SMADIT påverkat när det gäller agerande i problemet 
alkohol/droger i trafiken, bland samtliga (n=91), polismyndigheten (n=34), beroende-
vården (n=29), socialtjänsten (n=17) och bland övriga organisationer (n=11). Ej svar: 
1 person från polis, 4 från beroendevård och 1 från annan organisation. 

Det var 55 % av samtliga som i mycket stor eller ganska stor utsträckning påverkats av 
SMADIT när det gällde agerandet i problemet alkohol/droger i trafiken, se figur 7.14. 
Ytterligare 25 % hade påverkats i ganska liten utsträckning. Mönstret från de föregå-
ende båda figurerna går igen, där beroendevården påverkats mer än polisen och social-
tjänsten påverkats i lägst utsträckning.  

Den tidigare utvärderingen hade en fråga som inte fanns med i den enkät som föreligg-
ande utvärdering bygger på. Den handlade om hur engagerad informanten var i frågan 
kring alkohol och droger i trafiken. Det visade sig att närmare 90 % var mycket till 
ganska engagerade i frågan. SMADIT hade i någon utsträckning påverkat ca 70 % av 
samtliga vad gällde engagemanget kring frågan om alkohol och droger i trafiken men 
det var endast ca 30 % som påverkats i mycket stor eller ganska stor utsträckning. Det 
var 64 % som ansåg att de i någon utsträckning blivit påverkade i hur de arbetade med 
problematiken kring alkohol och droger i trafiken, men endast 34 % som tyckte att 
projektet haft mycket eller ganska stor påverkan, något högre andel (40 %) om enbart 
primära målgruppen medräknas. Frågorna i den nuvarande utvärdering var inte ställda 
på riktigt samma sätt som i den tidigare utvärderingen, men svarade mer direkt på det 
femte informationsmålet. Om alla som i någon utsträckning, även en ganska liten sådan, 
medräknas, visar de tre figurerna ovan att ca 80 % påverkats av SMADIT när det gäller 
motivation, engagemang och agerande i problemet med alkohol/droger i trafiken, jäm-
fört med ca 65 % i den tidigare studien. Räknas däremot bara de som i mycket stor eller 
ganska stor utsträckning påverkats är det ca 55–57 % bland samtliga som påverkats, 
vilket är en förbättring mot den tidigare studiens knappt 40 %. En anledning till det 
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förbättrade resultatet kan vara att fler som arbetar med SMADIT på lokal nivå kommit 
till tals i den föreliggande undersökningen.  

 
7.3 Uppfyllelse av informationsmålen 
När det gäller de fem informationsmålen finns ett kvantitativt mått om att 70 % av 
målgrupperna ska kunna stämma in i respektive ”Att”-sats för att den ska anses vara 
uppfylld.  

 
7.3.1 God kunskap om syfte 
Det första informationsmålet handlar om att 70 % av de primära målgrupperna ska anse 
att de har god kunskap om försöksverksamhetens syfte.  

Som framgår av kapitel 7.2.1 var det närmare 95 % som angav att de kände till projektet 
SMADIT mycket eller ganska väl. Det var också 99 % som kände till SMADIT:s syfte 
mycket eller ganska väl. Att det fanns en stor kännedom om SMADIT:s syften visade 
sig också när respondenterna fick kryssa i olika svarsalternativ gällande syften. Det kan 
alltså konstateras att informationsmål 1 är väl uppfyllt.  

 
7.3.2 Förståelse av roll 
Det andra informationsmålet handlar om att 70 % av de primära målgrupperna ska anse 
att de förstår sin roll i försöksverksamheten. 

Som framgår av kapitel 7.2.2 var det 92 % av samtliga svarande som mycket eller 
ganska väl kände till sin roll i SMADIT, den lägsta andelen från någon organisation var 
83 % (socialtjänsten). I de olika organisationerna var det 59–68 % som mycket väl 
kände till sin roll i SMADIT. Den slutsats man kan dra är således att informationsmål 2 
är väl uppfyllt och att fler än 70 % anser att de förstått sin roll i försöksverksamheten.  

 
7.3.3 Information om utveckling  
Det tredje informationsmålet handlar om att 70 % av de primära målgrupperna ska anse 
att de får en god löpande information om försöksverksamhetens utveckling.  

I kapitel 7.2.3 konstateras att 68 % av de svarande från samtliga organisationer anser att 
den löpande informationen om SMADIT fungerar mycket eller ganska bra inom den 
egna organisationen. Det var fem personer (5 %) som inte lämnade något svar på denna 
fråga och om dessa borträknas, kan slutsatsen dras att 72 % av dem som besvarade 
frågan tycker att den löpande informationen om SMADIT fungerar mycket/ganska bra. 
Det är därför inte fel att dra slutsatsen att informationsmål 3 är uppfyllt och att man 
inom de flesta organisationer fått en god löpande information om försöksverksamhetens 
utveckling. Dock bör det påpekas att stora förbättringar krävs inom socialtjänsten, men 
även inom kriminalvårdsmyndigheternas frivård för att känna full tillfredsställelse över 
resultatet.  

 
7.3.4 Relevant kunskap om problematiken 
Det fjärde informationsmålet handlar om att 70 % av de primära målgrupperna ska anse 
att de har eller har fått relevant kunskap om problematiken kring alkohol och droger i 
trafiken. 
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I kapitel 7.2.4 konstateras att mer än 90 % ansåg sig ”helt och hållet eller i huvudsak” 
ha tillräcklig kunskap om problematiken kring alkohol och droger i trafiken. Det visas 
att drygt 80 % i mycket eller ganska stor utsträckning hade kunskap om problematiken 
kring alkohol och droger i trafiken innan sitt deltagande i SMADIT samt att 40 % hade 
fått en mycket stor eller ganska stor kunskapsökning via SMADIT. Den slutsats som 
kan dras är alltså att informationsmål 4 helt klart är uppfyllt. 

 
7.3.5 Påverkan av motivation, engagemang och agerande 
Det femte och sista informationsmålet handlar om att 70 % av de primära målgrupperna 
ska anse att de upplever att projektet påverkar deras motivation, engagemang och 
agerande. 

I kapitel 7.2.4 konstateras att om alla som i någon utsträckning, även en ganska liten 
sådan, medräknas, har ca 80 % påverkats av SMADIT i sitt arbete när det gäller motiva-
tion, engagemang och agerande i problemet med alkohol/droger i trafiken och därmed 
uppfylls informationsmål 5. Räknas däremot bara de som i mycket stor eller ganska stor 
utsträckning påverkats av SMADIT, uppfylls inte informationsmål 5. Det är ca 55–57 % 
som i större utsträckning påverkats av SMADIT i sitt arbete när det gäller motivation, 
engagemang och agerande i problemet alkohol och droger i trafiken. Den tidigare ut-
värderingen ansåg att informationsmål 5 var uppfyllt trots att en lägre andel angav att 
SMADIT påverkat hur de arbetade med problematiken kring alkohol och droger i 
trafiken. Det finns därför anledning att dra slutsatsen att även det femte informations-
målet är uppfyllt.  

 
Sammanfattning   
Informationsmål 1 Uppfyllt 

Informationsmål 2 Uppfyllt 

Informationsmål 3 Uppfyllt 

Informationsmål 4 Uppfyllt 

Informationsmål 5 Uppfyllt 
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8 SMADIT:s framtid 
Här redovisas enkätfråga 25, som handlar om framtiden för SMADIT. Det var  
43 personer som uttryckte idéer och förlag som kan komma till nytta i den fortsatta 
utvecklingen av SMADIT. Några av svaren från fråga 26, gällande samverkan mellan 
olika organisationer i Stockholms län, handlade mer om SMADIT:s framtid och redo-
visas därför här, likaså några av de kommentarer som skrivits på enkätens sista sida. 

Flera poängterade att SMADIT måste bli ett permanent arbetssätt i hela landet och att en 
nationell samordning är viktig. Det bör arrangeras ett Nationellt forum årligen för infor-
mation och erfarenhetsutbyte. Därutöver bör en utvärdering genomföras av det natio-
nella arbetet där de samhällsekonomiska effekterna belyses. Någon framhöll att infor-
mation och utbildning om SMADIT bör finnas inom samtliga samverkansparters grund-
utbildningar. 

Många kommentarer skrevs om polisens roll i SMADIT och att det krävs motivation så 
att den yttre personalen börjar tänka i SMADIT-banor omedelbart vid ingripandet. 
Bättre avrapporteringsrutiner i datorn, förslagsvis att det i samband med bevistagningen 
och avrapporteringen på datorn kommer en ”pop-up”-ruta med SMADIT, skulle minska 
bortfallet ordentligt. Man tror att SMADIT i framtiden är en normalrutin hos polisen 
och att rattfylleristen avrapporteras inom beroendevårdens lokaler av polis som omedel-
bart överlämnar SMADIT-kunden till vården efter att den polisiära delen är klar. Vidare 
önskade man, som tidigare framkommit i utvärderingen, att SMADIT ska bli tvingande 
och att alla som ertappas måste genomgå någon form av behandling eller information, 
ju grövre rattfylleri desto mer, liksom för återfallen. 

Även när SMADIT övergår i löpande rutin och ordinarie verksamhet behövs ett sam-
ordningsansvar hos de operativa aktörerna, dvs. det behövs personer som har en 
styrande och påverkande roll. Detta nämndes av flera. Det är viktigt att SMADIT blir en 
pågående process och hanteras som ett utvecklingsområde. Man vill också att det utses 
fler SMADIT-ansvariga på olika nivåer inom polisen, typ flera yttre befäl, att det alltid 
finns några SMADIT-ansvariga i alla arbetslag och på alla utredningsavdelningar. Från 
socialtjänsten föreslog man att några samordnade aktioner med polisen (nykterhets-
kontroller) skulle kunna göra att fler SMADIT-fax börjar komma. Från beroendevården 
föreslogs att SMADIT bör finnas på sjön också.  

I intervjuerna framkom även (som tidigare redovisats i kapitel 6.2.2) att den viktigaste 
frågan för beredningsgruppen och styrgruppen framöver är hur SMADIT ska fungera 
och leva vidare när projektet övergår till löpande verksamhet. Det ansågs viktigt att hitta 
något som driver och håller ihop även ute i linjeorganisationen och man tror att någon 
slags kontaktinformation måste finnas kvar. 

I enkäten poängterade många att fortsatt information och utbildning samt uppföljnings-
möten behövs så att alla är helt införstådda med budskapet. Återkommande information 
och feedback behövs till poliser i alla kategorier och på alla nivåer. Bland annat före-
slogs feedback från utredare eller chefer direkt till patruller som handlagt SMADIT-
ärenden, kanske även från beroendevården. Patruller och ansvariga poliser vill få mer 
information om hur det gått i olika ärenden. Från beroendevården föreslogs även att de 
som ”håller” i SMADIT då och då borde åka ut till olika mottagningar och socialkontor 
för att göra ”reklam” för SMADIT, eftersom många som arbetar på mottagningar och 
socialkontor och inte är involverade, inte vet vad SMADIT betyder. 
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De lokala grupperna angavs som en förutsättning för att SMADIT ska leva vidare och 
utvecklas. För en bra framtid behövs ökad kunskap om varandras roller och förutsätt-
ningar. 

Tanken med SMADIT och detta upplägg ska finnas med i hela ärendet, även till dom i 
rätten. Därför föreslogs att även domstolsverket och åklagarmyndigheten ska inbjudas 
till samverkan. Någon berättade att det tyvärr verkar vara väldigt olika hur domare och 
länsstyrelsen dömer, att en del som sökt hjälp för sitt missbruk inte haft någon fördel av 
det, utan snarare setts som en person med alkoholproblem och därför fått en sämre dom.  

Flera efterlyste mer marknadsföring i massmedia, både internt och externt och skrev att 
annonsering/marknadsföring i samhället om vad SMADIT är, kan väcka ett intresse. 
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9 Diskussion, slutsatser och förbättringsförslag 
I detta kapitel diskuteras först de metoder som använts och vilket förhållningssätt man 
bör ha till de resultat som presenterats och de jämförelser som gjorts med den tidigare 
utvärderingen. Därefter presenteras de viktigaste resultaten. Slutligen summeras de 
slutsatser som kan dras utifrån utvärderingen och förslag till förbättringar anges samt 
vad som är viktigt att tänka på inför SMADIT:s framtid. 

 
9.1 Metoddiskussion 
Denna rapport utgör en utvärdering av försöksverksamheten i SMADIT under  
2003–2005. Utvärderingen har sin grund i enkätsvar och intervjuer. Enkäterna gick till 
samtliga personer som på något sätt deltagit i projektet. Det var 154 enkäter som 
skickades ut, men en del visade sig vara dubbletter eller gick till personer som inte 
arbetade med SMADIT. Det hade varit önskvärt med en mer uppdaterad och genom-
gången lista över de personer som tillhörde målgruppen för enkäten. Det kan också vara 
möjligt att listan inte var kompletterad med personer som arbetat i SMADIT, men 
exempelvis inte deltagit i något startmöte eller seminarium och på så sätt inte kommit 
till kännedom. Det var 91 enkäter som besvarades, men eftersom det inte är känt hur 
många som borde ha fått enkäten, kan någon exakt svarsandel egentligen inte anges. 
Någon bortfallsuppföljning är inte genomförd och det är därför inte möjligt att veta om 
de svar som lämnats av respondenterna också kan anses gälla bland dem som inte svarat 
på enkäten eller om det är så att dessa har en avvikande åsikt.  

Intervjuerna skulle göras i de båda första målgrupperna och på listan fanns totalt 17 per-
soner, det var dock bara 11 stycken av dessa som besvarade enkäten och försök gjordes 
att nå alla dessa för en intervju. Detta lyckades med åtta stycken och dessa intervjusvar 
kan därför inte anses vara representativa för alla centrala nyckelpersoner, eftersom inte 
representanter för alla organisationer blev intervjuade.  

I enkäten rapporterade 17 personer att de arbetade med SMADIT på central nivå och 
ytterligare 7 att de arbetade på både central och lokal nivå. Således var det fler än de 
som i målgrupperna pekats ut som centrala personer, som ansåg sig arbeta med 
SMADIT på central nivå. Den uppdelning som de flesta resultaten har redovisats i, är 
dock de olika myndigheterna och verksamheterna. Eftersom några av dessa grupper var 
mycket små, gjordes en sammanslagning till ”andra organisationer”, förutom av polisen, 
beroendevården och socialtjänsten. En viss försiktighet måste dock påpekas vid 
studerandet av de olika figurerna, där en person ibland utgör flera procentenheter.  

Vid jämförelse med den tidigare utvärderingen som gjordes i december 2004, krävs 
också en viss försiktighet i hur man ska förhålla sig till siffrorna. Det finns i den 
utvärderingen ingen redovisning av hur många personer som ingår i de olika redovis-
ningsgrupperna. Det nämns att den primära målgruppen bestod av 50 individer och den 
sekundära av 10, i diagrammen anges att basen är samtliga 50. Som underlag i den förra 
utvärderingen finns också 12 djupintervjuer. I föreliggande enkätstudie är antalet 
svarande fler, men det ansågs ändå inte möjligt att dela in de svarande i fler under-
grupper än som gjorts.  

Det finns också en del skillnader i svaren i de båda undersökningarna och dessa kan 
bero på att den tidigare studien var en telefonstudie och denna en enkätstudie, även om 
frågorna liknade varandra. Det är möjligt att man i en telefonintervju mer svarar som 
man tror att det förväntas och att man i en enkätstudie känner en större anonymitet och 
frihet att avge sin åsikt. I en enkät finns inte heller någon tidspress eller olämplig situa-
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tion, som det kan göra i intervjusituationen utan man väljer själv när man har tid att 
besvara frågorna, vilket kan ge mer överlagda svar. I postenkäten måste dock svaren 
skrivas ner, om det inte finns några givna svarsalternativ, vilket kan begränsas av att 
skrivlust och skrivförmåga varierar. Se vidare i Wärneryd (1990) för skillnader mellan 
intervjuundersökningar och postenkäter.    

En ytterligare anledning till de skillnader i svaren som erhållits vid jämförelse mellan de 
båda studierna, kan vara att svarandegrupperna ser olika ut. Det finns, som nämnts 
ovan, ingen kontroll av hur stora de olika delgrupperna var i den tidigare studien och på 
vilken nivå de svarande arbetade. Det är främst mellan de båda redovisningsgrupperna 
polisen och socialtjänsten som skillnader i svaren finns. Nuvarande undersökning visar 
ett förbättrat resultat bland respondenterna från polisen, vilket är mycket troligt, med 
tanke på den tid som förflutit i projektet sedan förra undersökningen. Det är 34 respon-
denter från polisen som svarat för resultatet. Däremot kan man undra vad försämringen i 
resultat inom socialtjänsten beror på. Är detta ett verkligt resultat eller går det inte att 
jämföra med den tidigare utvärderingen eftersom de svarande inte är desamma, även om 
de representerar socialtjänsten? Svaren borde kunna bli helt olika beroende på var i 
organisationen man befinner sig. I den nuvarande undersökningen har 16 av de 17 svar-
ande inom socialtjänsten sin huvuduppgift inom SMADIT på lokal nivå. Bortfallet inom 
socialtjänsten var nästan 40 %, bland polisen var det 23 %, vilket kan vara ett tecken på 
att de 17 som besvarat enkäten inte är helt representativa för socialtjänsten eller inte är 
samma personer som fanns med i den tidigare utvärderingen.  

När det gäller den framtagna statistik som ska visa på hur verksamhetsmålen uppfyllts, 
måste också ett visst ifrågasättande ske. Grunden till dessa siffror finns bl.a. att hämta 
från SMADIT-faxen. På det fax som använts sedan andra halvåret 2005 är det meningen 
att man ska kunna följa individen genom att både polisen och beroendevården för 
anteckningar på samma blankett. Det har dock inte varit möjligt bland annat på grund av 
sekretesskäl, att låta någon person knappa in och sammanställa dessa uppgifter, utan 
insamlande av uppgifter har skett var för sig hos polisen respektive beroendevården. 
Inom beroendevården är det en mängd olika personer som lämnar uppgifter till sam-
manställningen och det är inte troligt att alla dessa ser innebörden av statistiksamman-
ställningen på samma sätt. Frågorna som kvartalsvis ställs till de olika mottagningarna 
och som ligger till grund för sammanställningen har också varierat under tiden. Om en 
SMADIT-kund förflyttas efter den första kontakten till en ny mottagning där den 
berörde hör hemma, är det inte helt klart hur denna SMADIT-kund räknas. Det kan 
också finnas risk för dubbelräkningar i den statistik som tagits fram, om exempelvis en 
kund kontaktas via både telefon och brev. Det finns inte heller någon entydig innebörd 
av begreppen samtal och relevant vård, vilka därför kan uppfattas olika på olika mot-
tagningar. Begreppet samtal har i sammanställningarna ofta haft innebörden av en första 
kontakt via telefon eller brev. Avsaknaden av entydiga begrepp gör också att det är svårt 
att värdera SMADIT:s resultat av antalet personer som kommit i vård vid en nationell 
jämförelse. Vidare saknas en framtagning av hur stor andel av dem som fått SMADIT-
erbjudande som verkligen kommit till samtal inom 24 timmar. Uppgifterna ska finnas 
på SMADIT-faxet och därför skulle en sådan kontroll vara möjlig att genomföra.  
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9.2 Resultatdiskussion 
Det har i undersökningen presenterats resultat som visat på om de i projektet uppsatta 
målen uppfyllts eller inte.  

När det gäller verksamhetsmålens uppfyllelse kan konstateras att under år 2005, när alla 
de deltagande polismästardistrikten deltagit minst ett år, uppfylldes inte de tre första 
verksamhetsmålen. Dessa tre mål berör polisens arbete. Det första verksamhetsmålet 
gäller antalet SMADIT-kunder, dvs. hur många påverkade förare från Stockholms län 
som årligen ska ertappas. Data till denna uppföljning skulle kunna fås från SMADIT-
blanketten, där det finns möjlighet att för alla ertappade förare fylla i om de är boende 
inom Stockholms län eller inte. Uppgiften hämtas emellertid från annan källa inom 
polisens FoU-avdelning. Om uppgiften istället skulle hämtas från SMADIT-blanketten 
skulle antalet SMADIT-kunder bli färre i och med att det i princip bara skulle bestå av 
dem som polisen ger SMADIT-erbjudandet, vilket tyvärr inte är alla ertappade och 
misstänkt påverkade förare. Det andra verksamhetsmålet innebär att 70 % ska få 
SMADIT-erbjudandet och detta nåddes nästan, år 2005 gavs erbjudandet till 67 % av de 
misstänkt påverkade förarna som ertappats. Det tredje verksamhetsmålet nåddes också 
nästan, det var 37 % (målet var 40 %), som motiverades att anta erbjudandet. Data till 
uppföljning av andra och tredje verksamhetsmålet hämtas från SMADIT-faxets 
uppgifter. Vid en jämförelse mellan de olika polismästardistrikten kan konstateras att 
resultatet är varierande. Det är dock inte så att ett specifikt polismästardistrikt genom-
gående är bäst på att uppfylla alla målen och ett annat är sämst på alla. Det krävs därför 
en individuell genomgång inom respektive polismästardistrikt för att upptäcka var svag-
heterna ligger och vad som behöver åtgärdas för att förbättra resultatet.  

Uppgifter till fjärde och femte verksamhetsmålet hämtas från SMADIT-faxen och det är 
de uppgifter som beroendevården tillfört. I utvärderingen har konstaterats att båda dessa 
mål uppfyllts. Det finns dock, som nämnts ovan, vissa oklarheter i om de data som tas 
fram verkligen är de data som ska visa på målens uppfyllelse. Detta gäller det fjärde 
målet som säger att 60 % av de förare som antagit erbjudande om samtal med beroende-
vården ska genomföra det inom 24 timmar. Det finns ingen kontroll av 24-timmars-
intervallet, det är också oklart vad som ligger i begreppet ”genomförandet av samtal”. 
Det har under utvärderingens gång framkommit att med samtal menas den första 
kontakt som beroendevården tar med SMADIT-kunden och där motivation ges till ett 
bedömningssamtal med specialistläkare. Detta första kontaktsamtal genomförs per 
telefon. Om telefonkontakt inte uppstår, skickas ett brev, vilket också räknas som 
kontakt. Om polisen skjutsat SMADIT-kunden direkt till beroendeakuten, genomförs 
givetvis samtalet direkt. I begreppet relevant vård, som 40 % enligt verksamhetsmål 
fem ska motta, ingår de bedömningssamtal som genomförs med specialistläkare. Även 
uppgifter om vilka som fortsätter i behandling tas fram på SMADIT-faxet och dessa 
uppgifter är mer jämförbara med utvärderingar från andra län och kommuner.  

När det gäller processmålen bygger resultatet på både enkätsvar och intervjusvar och 
visar att samarbetet förbättrats mellan medverkande myndigheter/verksamheter både på 
central och på lokal nivå samt att samarbetet förbättrats inom medverkande myndig-
heter/verksamheter. Det var framför allt samarbetet centralt mellan de samverkande 
organisationerna som förbättrats med anledning av SMADIT. Bland dem som arbetade 
på central nivå och alltså hade erfarenhet av samarbetet angav nästan 70 % att sam-
arbetet centralt förbättrats i mycket eller ganska stor utsträckning. Motsvarande siffra 
gällande samarbetet på lokal nivå angavs till drygt 40 % bland dem som arbetar på lokal 
nivå. Att enbart en dryg fjärdedel angett att samarbetet inom den egna organisationen 
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förbättrats på grund av SMADIT kan bero på att samarbetet sedan tidigare är gott och 
att det inte är meningen att alla inom organisationen ska beröras av SMADIT. Det finns 
därför anledning att anse att processmålen är uppfyllda. De viktigaste rutinerna som 
bidragit till att uppfylla processmålen är regelbundna möten på central nivå och 
bildandet av lokala grupper på lokal nivå. 

I den tidigare utvärderingen ansågs alla informationsmål utom det tredje vara uppfyllda. 
Detta mål handlar om att den primära målgruppen ska anse att de får en god löpande 
information om försöksverksamhetens utveckling. Den föreliggande utvärderingen 
anser att alla informationsmålen nu är uppfyllda. Uppfyllda med stor marginal är det 
första målet gällande god kunskap om syftet, det andra målet om förståelse av sin roll 
samt det fjärde målet om relevant kunskap om problematiken kring alkohol och droger i 
trafiken.  

Det tredje informationsmålet kan på gränsen anses vara uppfyllt och det finns en klar 
förbättring jämfört med den tidigare utvärderingen. Bland de 86 personer (av 91 möj-
liga) som besvarade frågan ansåg 72 % att den löpande informationen om SMADIT 
fungerat mycket eller ganska bra. Det varierade dock ganska mycket mellan de olika 
organisationerna hur man tyckte att den löpande SMADIT-informationen fungerade 
inom sin organisation. Sämst fungerade den inom socialtjänsten, där en dominerande 
andel ansåg att den fungerade ganska dåligt eller mycket dåligt. Även inom kriminal-
vårdmyndigheternas frivård behövs förbättringar för att informationen ska fungera 
tillfredsställande.  

Det femte informationsmålet handlar om påverkan från SMADIT när det gäller motiva-
tion, engagemang och agerande i problemet alkohol och droger i trafiken. Bland samt-
liga var det 55–57 % som påverkats i mycket stor eller ganska stor utsträckning och 
totalt var det ca 80 % som i någon utsträckning påverkats. När bedömning skett om de 
andra målen uppfyllts har enbart de som svarat ”mycket stor/ganska stor utsträckning” 
medräknats. Ska man vara konsekvent borde därför inte det femte informationsmålet 
vara uppfyllt. Här har dock hänsyn tagits till den tidigare utvärderingen som ansåg det 
femte informationsmålet vara uppfyllt, trots lägre andelar än i den nuvarande utvärde-
ringen. Det kan diskuteras om detta är ett riktigt beslut och man bör i vilket fall som 
helst tänka på att SMADIT:s påverkan när det gäller motivation, engagemang och 
agerande i problemet alkohol och droger i trafiken kunde vara högre. Den organisation 
som i lägst utsträckning påverkats av SMADIT är socialtjänsten. Detta känns rimligt 
med tanke på hur socialtjänsten svarat på andra frågor som gäller exempelvis del-
aktighet, förankring och information inom organisationen. En viss undran finns av 
varför siffrorna bland samtliga svarande inte är högre. SMADIT har ju i mångt och 
mycket stått för ett nytt arbetssätt och ett nytt tänkande och borde därför i högre grad ha 
påverkat de inblandade när det gäller motivationen att arbeta med problemet alkohol/ 
droger i trafiken, engagemanget och agerandet i problemet alkohol/droger i trafiken.   

 
9.3 Slutsatser och förbättringsförslag 
Sammanfattningsvis kan sägas att nästan alla deltagarna i undersökningen har en positiv 
inställning till SMADIT dels pga. projektets idé och dess syften, dels pga. det samarbete 
och engagemang som finns i projektet. Förväntan om antalet SMADIT-kunder hade 
dock varit högre och några tankar nämndes om vad det kunde bero på att det inte blivit 
fler SMADIT-kunder. Dessa tankar kan betraktas som idéer och förslag till förbätt-
ringar. Man önskar att SMADIT-konceptet ska vara tvingande, att det ska finnas tvångs-
åtgärder att ta till för förare som inte vill anta erbjudandet. Det finns också önskemål om 
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en högre motivation och delaktighet ända ner på operatörsnivå, framför allt hos polisen. 
Därför behövs ökad information ut i organisationerna. Likaså är det viktigt med en 
korrekt och pålitlig pappershantering, främst när det gäller SMADIT-faxet. Ytterligare 
svaga sidor i projektet är återkopplingar om vad som händer med den ertappade föraren. 
SMADIT:s hemsida ger fortfarande upphov till kritik, det verkar dock som mycket av 
den information som finns på hemsidan når deltagarna på annat sätt.   

Det har framkommit i denna utvärdering att det är mycket viktigt att den första länken i 
SMADIT-kedjan fungerar tillfredsställande för att verksamhetsmålen ska uppnås. För 
att uppnå det första verksamhetsmålet krävs att fler alkoholutandningsprov genomförs, 
vilket också finns med i polisens nationella handlingsplan som antogs i april 2006, där 
Stockholms län ska mer än fördubbla antalet alkoholutandningsprov under 2006 jämfört 
med 2004 (Rikspolisstyrelsen, 2006). Därutöver krävs en kontinuerlig motivation till 
alla poliser i yttre tjänst att alltid lämna SMADIT-erbjudandet vid kontakt med miss-
tänkt påverkade förare. Ett förslag som lämnats av flera är att när polisen genomför 
bevisprov, ska SMADIT-blanketten automatiskt komma upp i datorn och inte gå att 
komma förbi utan att vissa uppgifter fyllts i. Detta ger då en påminnelse till polis-
mannen att lämna SMADIT-erbjudandet. Det bör poängteras och informeras om att 
erbjudandet ska lämnas även om promillehalten vid bevisföringen inte är brottslig, dvs. 
inte uppgår till 0,2 promille i blodet, eftersom en lägre promillehalt ändå kan antyda om 
att problem med alkohol finns. För att öka motivationen hos polisen krävs att den 
enskilde polismannen får en återkoppling av vad som händer med SMADIT-kunden, det 
finns behov av att se resultat för att sporras vidare i sitt arbete. Här finns sekretessregler 
inom de olika myndigheterna att ta hänsyn till, men en utredning bör genomföras för att 
se om det är möjligt att komma fram till en ökad återkoppling, dvs. något ytterligare än 
den statistikuppföljning som görs idag.  

I syfte att öka antalet SMADIT-kunder som motiveras att anta erbjudandet om ett 
samtal med beroendevården, bör en ökad utbildning av polisen i samtalskonsten 
”motiverande samtal” ske. Likaså skulle fler direkttransporter, där polisen skjutsar den 
misstänkt påverkade föraren direkt till beroendevården, höja uppfyllelsen av verksam-
hetsmålen. En framgångsfaktor är att placera bevisinstrumentet i eller i närheten av 
beroendevårdens lokaler. På SMADIT-faxet fylls uppgifter om direkttransport i och 
möjlighet finns alltså att utvärdera vilken effekt direkttransporten har.  

All statistikuppföljning i SMADIT skulle underlättas väsentligt om alla de uppgifter 
som ska finnas på SMADIT-blanketten (faxet) kunde sammanställas. Det har i denna 
utvärdering inte varit möjligt att få tillgång till de ifyllda faxblanketterna och det finns 
därför ingen insikt i hur stor ifyllnadsgraden av de olika uppgifterna är. Syftet med det 
fax som togs fram inför sista halvåret 2005, var just att kunna följa individen och samla 
alla relevanta uppgifter både från polisen och beroendevården och ge möjlighet till en 
bättre uppföljning av statistiken. Det har dock tyvärr inte blivit som det var tänkt, 
nämligen att i en datafil samla personavidentifierade uppgifter från varje fax och därur 
göra sammanställningar för att utvärdera verksamheten. Förslaget om hur statistik-
sammanställningen kan förenklas, förtydligas och förbättras ligger alltså kvar och är nu 
även ett förslag från denna utvärdering.  

I SMADIT-statistiken görs ingen åtskillnad mellan påverkan av alkohol eller andra 
droger. Detta är en brist och det bör därför även utredas om behov finns av en sådan 
statistik och om det är möjligt att med tillgängliga data göra denna åtskillnad eller om 
ytterligare åtgärder bör vidtas i datainsamlingen. 
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När det gäller samarbete mellan de samverkande organisationerna har det förbättrats 
väsentligt pga. SMADIT. Det är en utmaning att fortsätta detta samarbete även när 
SMADIT upphör att vara ett projekt, vilket är den viktigaste utmaningen för styr-
gruppen och beredningsgruppen framöver. Om ordningen med styrgrupp och bered-
ningsgrupp fortsätter, är det även viktigt att se över och precisera förhållandet mellan 
styrgrupp och beredningsgrupp och deras respektive uppgifter och ansvar. På lokal nivå 
är det viktigt att hålla igång och utveckla de lokala grupperna. En ytterligare fram-
gångsfaktor för förbättrad samverkan och förståelse av varandras uppgifter i projektet är 
de samordnade nykterhetskontrollerna, där personal från polisen, beroendevården och 
socialtjänsten arbetar tillsammans. Det framkom i utvärderingen att en del som sökt 
hjälp för sitt missbruk inte haft någon fördel av att ha tagit itu med sina problem, utan 
snarare fått en sämre dom. En lösning på detta problem skulle vara att utöka sam-
verkansformen till att omfatta även domstolsverket och åklagarmyndigheten. 

När det gäller informationen om SMADIT fungerar den bra och har delvis också för-
bättrats. Den främsta källan som informationskanal är personer i projektet. Om webb-
arbetsplatsen ska bli en fungerande informationskanal måste den göras mycket mer 
lättillgänglig och användarvänlig. Det verkar dock som att information i form av 
kvartalsrapporter, årsrapporter och mötesanteckningar sprids på ett annat sätt än via 
webbarbetsplatsen, eftersom dessa material utgör en stor informationskälla för de 
deltagande i undersökningen. Det föreslogs även i utvärderingen att SMADIT borde 
marknadsföras mer även externt i massmedia. 

Deltagarna i undersökningen har goda kunskaper om problematiken kring alkohol och 
droger i trafiken, men önskar framför allt ökad kunskap och utbildning inom området 
drog- och tablettmissbruk. Annan kunskap som önskas är utbildning i aktiverande/ 
motiverande samtal. 

Om en utvärdering kommer att ske av SMADIT:s utvecklingsfas föreslås att intervjuer 
görs även bland den personal som arbetar på det lokala planet, exempelvis bland 
polisen. Polisen utgör första länken i kedjan och det vore intressant att få kunskap om 
varför inte alla som misstänkts för rattfylleri erbjuds kontakt med beroendevården och 
problematiken med att få fler att tacka ja till erbjudandet. Likaså vore det intressant att i 
en utvärdering ta reda på hur rattfylleristen upplever SMADIT-rutinerna.  

Avslutningsvis kan sägas att SMADIT varit ett mycket väl fungerande projekt som 
resulterat i ett mycket förbättrat samarbete mellan olika myndigheter och verksamheter i 
Stockholms län och vars syfte att öka möjligheten för de påverkade förare som är 
alkohol- eller drogberoende att ta itu med sina problem uppfyllts. Under år 2004 var det 
91 SMADIT-kunder av totalt 531 SMADIT-erbjudanden (17 %) som bedömdes av 
specialistläkare och 50 stycken (9 %) som fortsatte i behandling. År 2005 var det 
146 personer av 676 SMADIT-erbjudanden (22 %) som bedömdes av specialistläkare 
och 88 (13 %) som fortsatte i behandling. För många av dessa individer har SMADIT 
medfört att de fått möjlighet att ta itu med sina problem vilket kanske annars inte skulle 
ha skett. 
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Bilaga 2 
Sidan 1 (1) 

Intervjuguide vid telefonintervjuer med målgrupp 1 och 2 i SMADIT 
 
Målgrupp 1 består av 10 personer, varav 7 besvarat enkäten. Svar saknas från socialtjänsten 
och kriminalvårdens frivård. 
Målgrupp 2 består av 7 personer, varav 4 besvarat enkäten och 1 kommit åter till avsändaren. 
Svar saknas från Beroendevården Stockholm och Kriminalvårdens frivård. 
 
Fokus i telefonintervjuerna är Samverkan och Samarbete 
 
Enkätens frågor som berörde detta område är: 
 
Rutiner för förbättrad samverkan centralt mellan organisationerna (21b) 
Rutiner för förbättrad samverkan lokalt mellan organisationerna (22b) 
Rutiner för förbättrad samverkan inom din organisation (23b) 
Exempel på spin off-effekter (24b) 
SMADITs framtid (25) 
Framtiden för samverkan mellan organisationer (26) 
 
Frågor i telefonintervjun är: 
 
1 Hur har samarbetet kring SMADIT fungerat mellan de organisationer du samverkat 
med? 

Kreativiteten? 
Gehör för synpunkter, idéer och förslag? 
Lätt / svårt att samarbeta? 
Viktiga förändringar under projekttiden? 

 
2 Hur har samarbetet kring SMADIT fungerat inom din organisation? 

Kreativiteten? 
Gehör för synpunkter, idéer och förslag, dvs. hur har förankringen nedåt i 
organisationen fungerat? 
Tagit emot och kunnat föra vidare andras synpunkter, idéer, förslag, dvs. hur har 
förankring nedifrån och uppåt/utåt fungerat? 
Lätt / svårt att samarbeta? 
Viktiga förändringar under projekttiden? 

 
3 Har du några åsikter om administrationen i projektet? 
 Upplägget? 
 Kvartalsrapporter / årsrapporter? 
 Minnesanteckningar från möten? 
 Förbättringsförslag? 
  
4 Har du några synpunkter om styrgruppen? 
 Sammansättning  

Rätt kompetens? 
 Möten  

Antal? 
Längd?  
Stämning?  
Förbättringsförslag?

VTI rapport 555 
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         Bilaga 3 
   Sidan 1 (1) 
XXXXXXXXXX Polismästardistrikt 

Bricknummer  

SMADIT – SAMVERKAN MOT ALKOHOL OCH DROGER I TRAFIKEN 
Ett samarbete i Stockholms län mellan Vägverket, Polismyndigheten, Landstinget, Kommunförbundet, Kriminalvården och Länsstyrelsen 
VTI rapport 555 

OBS! Fax till beroendevården 
som sedan fördelas till rätt lokal 
enhet. 

SMADIT - Samverkan Mot Alkohol och Droger I Trafiken – syftar till att minska antalet påverkade 
förare genom direktkontakt med beroendevården. En SMADIT-kund är en motorfordonsförare 
misstänkt för rattfylleri och boende i Stockholms län.  

FAXUNDERLAG SKICKAS BARA NÄR SMADIT-KUNDEN VILL HA KONTAKT MED 
BEROENDEVÅRDEN  

 08-672 19 79 Beroendecentrum Stockholm  
 08-616 54 20 Maria Beroendecentrum AB 

 

Uppgifter om person som erbjudits frivillig kontakt med beroendevården i länet 
 
Tid för händelsen: 200__-____-____ kl. ____:____ 

Plats:___________________________________________________________________________ 

Personen är boende i Stockholms län                       ja            nej 

Har fått skriftlig information om SMADIT                  ja            nej 

Önskar kontakt med beroendevården ja            nej 

Frivillig direkttransport till beroendeaktut utförd Maria      BAS S:t Göran      nej 

Kommentar: _____________________________________________________________________ 

                     _____________________________________________________________________ 

Alla uppgifter inom ramen måste fyllas i för utvärdering av SMADIT. Ett ex med akten. 

 

Noteringar från beroendevården, mottagning_________________________________________ 

SMADIT-kunden kontaktad  

 direkt vid transport  via telefon 200__-____-____  via brev 200__-____-____ 

 SMADIT-kunden kommit på eget initiativ 200__-____-____ 

Bedömd av specialistläkare  ja           nej 

Fortsätter i behandling ja           nej 

Kommentar: _____________________________________________________________________ 

                     _____________________________________________________________________ 

 

Jag önskar kontakt med beroendevården 
Namn _______________________________________________________ 

Adress _______________________________________________________ 

Telefon dagtid och mobil _______________________________________________________ 

Underskrift _______________________________________________________ 

 







www.vti.se
vti@vti.se

VTI är ett oberoende och internationellt framstående forskningsinstitut som arbetar med

forskning och utveckling inom transportsektorn. Vi arbetar med samtliga trafikslag och

kärnkompetensen finns inom områdena säkerhet, ekonomi, miljö, trafik- och transportanalys,

beteende och samspel mellan människa-fordon-transportsystem samt inom vägkonstruktion,

drift och underhåll. VTI är världsledande inom ett flertal områden, till exempel simulatorteknik.

VTI har tjänster som sträcker sig från förstudier, oberoende kvalificerade utredningar och

expertutlåtanden till projektledning samt forskning och utveckling. Vår tekniska utrustning består

bland annat av körsimulatorer för väg- och järnvägstrafik, väglaboratorium, däckprovnings-

anläggning, krockbanor och mycket mer. Vi kan även erbjuda ett brett utbud av kurser och

seminarier inom transportområdet.

VTI is an independent, internationally outstanding research institute which is engaged on

research and development in the transport sector. Our work covers all modes, and our core

competence is in the fields of safety, economy, environment, traffic and transport analysis,

behaviour and the man-vehicle-transport system interaction, and in road design, operation

and maintenance. VTI is a world leader in several areas, for instance in simulator technology.

VTI provides services ranging from preliminary studies, highlevel independent investigations

and expert statements to project management, research and development. Our technical

equipment includes driving simulators for road and rail traffic, a road laboratory, a tyre testing

facility, crash tracks and a lot more. We can also offer a broad selection of courses and seminars

in the field of transport.

HUVUDKONTOR/HEAD OFFICE

LINKÖPING BORLÄNGE STOCKHOLM GÖTEBORG
POST/MAIL SE-581 95 LINKÖPING POST/MAIL BOX 760 POST/MAIL BOX 6056 POST/MAIL BOX 8077
TEL +46(0)13 20 40 00 SE-781 27 BORLÄNGE SE-171 06 SOLNA SE-402 78 GÖTEBORG
www.vti.se TEL +46 (0)243 446 860 TEL +46 (0)8 555 77 020 TEL +46 (0)31 750 26 00
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