
 

 

Handlingsplan mot spilleproblemer 

Muntlig innspill til møtet 25. juni 
Stiftelsen Dam 

 

Stiftelsen Dam fordeler midlene øremerket helse og rehabilitering i tippenøkkelen. Dam mener 
rollene som overskuddsmottaker og helsestiftelse forplikter oss til å jobbe mot de negative 
konsekvensene av pengespill. Vi takker for invitasjonen til å legge frem innspill til handlingsplanen 
mot spilleproblemer på møtet 25. juni. Det følgende er en oppsummering av vårt innlegg. 

 

Representantforslag om en forsterket politikk for å forhindre spilleavhengighet 

Dam ber om Stortingets vedtak i saken Dokument 8:13 S (2024-2025) følges opp i handlingsplanen 

• At det lages en informativ og oppdatert oversikt over tilgjengelige behandlingstilbud 

Det er p.t. vanskelig å velge riktig tilbud. Oversikten på HelseNorge samsvarer ikke med det reelle 
tilbudet, det fremgår ikke hvilken form for behandling som er tilgjengelig, eller hvilke institusjoner 
som har mest erfaring.  Det kan vurderes om behandlingstilbudet bør samles på færre klinikker med 
et bredere og mer spesialisert behandlingstilbud.  

• At det hentes inn informasjon om markedsføring i utradisjonelle kanaler på nett 

Lotteritilsynet følger allerede opp influensere som driver markedsføring for spill på nett, men 
utviklingen går fort. Med tanke på den betydelige økningen i unge kasinospillere bør det vurderes 
flere tiltak i handlingsplanen. 

• At det utredes regulering av lotterilignende elementer i pengespill og tiltak mot skin betting.  

Slike spill bidrar til å rekruttere unge til kasinospill. Se også Forbrukerrådets arbeid. 

• At fjernbehandlingstilbudet styrkes 

 

En mer transparent handlingsplan 

Slik handlingsplanen er lagt opp nå, er det vanskelig å se hvilke av tiltakene som er prioritert og 
hvilke som har måttet nedprioriteres. Det fremgår heller ikke hvordan pengene som er øremerket 
handlingsplanen brukes.  

Dam foreslår 

• At det årlig lages en enkel oversikt over økonomiske prioritering i handlingsplanen 

• At det årlig skrives en kort status for de enkelte tiltakene i handlingsplanen, herunder hvilke 
aktører som følger opp 

• At det føres en oppdatert liste over hvilke igangsatte forskningsprosjekter som er finansiert 
av handlingsplanen. 



 

• At det gis en indikasjon på hvor langt forskningsmidlene er bundet opp, og om det er 
tilgjengelige forskningsmidler kommende år 

• Ved utarbeidelse av en ny handlingsplan bør det fremgå hvilke tiltak som er prioritert og 
skisseres hvordan pengene skal fordeles. 

Annet 

Vårt inntrykk er at det mangler behandlingstilbud på følgende områder 

• Ettervern av personer som har vært gjennom behandling 

• Oppfølging av pårørende 

• Gjeldshåndtering 

Avslutningsvis viser vi til at det i Stortingsmeldingen Forebygging- og behandlingsreformen på 
rusfeltet (Meld. St. 5. 2024-2025) fremgår et behov for nasjonal koordinering av behandlingstilbudet, 
og nasjonale standarder for kartleggingsverktøy og behandlingsmetoder. I dag varierer 
behandlingstilbudet mye fra sted til sted og institusjon til institusjon. Vi mener en høyere grad av 
standardisering og fordeling av oppgaver vil gi et likere og bedre behandlingstilbud. 

 

 


