RUSMIDLER PA BOTILBUD
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Kortlaegning af brug og hand-
tering af rusmidler pa botilbud

| de seneste ars offentlige debat om vold og fare pa botilbudsomradet er mennesker med et misbrug oven i
deres psykiske lidelse blevet fremhavet som et sarligt problem. Men beskrivelser af, hvordan brug og handte-
ring af rusmidler reelt udspiller sig pa botilbuddene, har vaeret stort set fravaerende i debatten.

AF SIDSEL BUSCH

I min stilling som antropolog hos Kompetencecenter
for Dobbeltdiagnoser er jeg i gang med udferelsen af et
pilotprojekt, som indebaerer en undersegelse og kort-
leegning af, hvordan der bruges rusmidler pa botilbuds-
omradet. Det omfatter, hvilke rusmidler der bruges,
hvordan personalet i praksis meder og handterer be-
boernes brug af rusmidler, samt hvad beboerne godt
kunne teenke sig blev handteret anderledes.

Denne artikel beskriver en reekke nedslag i min un-
dersegelse. Indholdet er teenkt som inspiration og giver

forhébentlig stof til eftertanke og dreftelser.

Hvorfor undersgge rusmidler
pa botilbudsomradet?

VIVE (Det Nationale Forsknings- og Analysecenter for
Velfeerd, tidligere SFI) har i 2017 offentliggjort under-
segelsen *Voldsforebyggelse pa botilbud og forsorgs-
hjem’ (1). Man kan heri lese, at et af de elementer,
der spiller ind pa forekomsten af vold pa botilbud, er
beboernes alkohol- eller stofatheengighed. Det er dog
uklart 1 rapporten, hvori sammenhengen mellem: 1)
beboere, der lever med kombinationen af psykisk lidel-
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Pa botilbud bor mennesker

med komplekse psykosociale
vanskeligheder med et
samtidigt problematisk brug af
rusmidler, og som vel og maerke
ikke modtager behandling

for det, fordi behandling af
misbrug traditionelt set har
ligget uden for botilbuddets
rammer. For bade medarbejdere
og beboerne er rusmidlernes
tilstedevaerelse pa botilbuddene
dermed en kilde til daglig
frustration.

se og misbrug pa botilbud og 2) (en eget) forekomst af
vold pa botilbudsomradet bestér, da de undersogelser
af sammenhaengen mellem psykisk lidelse, misbrug og
vold, som rapporten refererer til, primert er foretaget
i andre sammenhange end botilbud, sdsom sengeaf-
snit og akutmodtagelser. Rapporten giver heller ikke
indblik i, hvordan der til dagligt arbejdes med beboer-
nes brug af rusmidler pa botilbud. Sa vi er ikke blevet
meget klogere, nar det geelder vold og sammenhaengen
med rusmidler og botilbud.

Ud over den brede offentlige debat om vold, fare
og rusmidler péd botilbudsomrédet er der ogsa flere
andre gode grunde til at undersege rusmidler pa bo-
tilbudsomradet. Pa botilbud bor mennesker med kom-
plekse psykosociale vanskeligheder med et samtidigt
problematisk brug af rusmidler, og som vel og merke
ikke modtager behandling for det, fordi behandling af
misbrug traditionelt set har ligget uden for botilbud-
dets rammer. For bade medarbejdere og beboerne er
rusmidlernes tilstedeveerelse pa botilbuddene dermed
en kilde til daglig frustration.

Medarbejderne forteller, at beboernes misbrug
saetter en keep i hjulet for medarbejdernes arbejde med
beboerne samtidig med, at medarbejderne ofte poin-
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terer, at hvis bare alle beboernes gvrige udfordringer
(ud over misbrug) forsvandt, si ville misbruget ogsa
forsvinde - af sig selv. Beboerne selv fortaller, at ’det
flyder med sprut og stoffer’ pa botilbuddene, og flere
har fortalt mig om at lade sig indlegge for at ’vere i
fred’ for det.

Der findes ikke nogen samlet opgerelse over, hvor
mange beboere, der har et problematisk brug af rus-
midler pa botilbuddene i Danmark, hvilke rusmidler,
de bruger, hvilke typer af misbrug, der preeger omra-
det, eller hvilke konsekvenser det har for beboerne. Vi
har heller ingen grundige praksisnzre beskrivelser af,
hvordan rusmidler og rusmiddelrelaterede aktiviteter
udfolder sig pa botilbudsomradet. Kebenhavns Kom-
mune lavede i 2014 en intern opteelling (2), som viste,
at 34 procent af de 1.184 beboere pa de socialpsykiatri-
ske botilbud i kommunen ud over deres psykiske diag-
nose ogsa havde et misbrug. Af disse var 26 beboere i
kontakt med det kommunale misbrugsbehandlingssy-
stem (og dertil kommer et ikke-opgjort antal beboere,
der modtog misbrugsbehandling via deres tilknytning
til den regionale behandlingspsykiatri).

Nar medarbejderne fortzller om beboere med et
problematisk rusmiddelbrug, fremhever de ofte, at det
er vanskeligt og som regel umuligt at 'motivere’ beboer-
ne til at g ned 1 det lokale, kommunale misbrugscenter
og gore noget ved misbruget. Medarbejderne forteeller
ogsa, at det sjeeldent er en succes, nar en beboer langt
om lenge mader op i misbrugscenteret, fordi beboerne
har sveert ved at indordne sig under de regler, der er 1
misbrugscenteret. Sagt med andre ord er der altsd en
relativt stor gruppe beboere pa botilbudsomradet med
et problematisk brug af rusmidler, der ikke nedvendig-
vis kan eller vil imgdekomme de krav til motivation og
fremmede og adferd, som bliver stillet i den traditio-
nelle (kommunale) misbrugsbehandling.

Ligesom vi mangler overblik over rusmiddelbruget
pa botilbuddene, findes der heller ikke en samlet be-
skrivelse af tendenser i botilbuddenes personalemaes-
sige tilgange til rusmidler. Der findes ikke generelle
anbefalinger pad omradet - heller ikke for de botilbud,
der er malrettet mennesker med kombinationen af
psykisk lidelse og misbrug. Det skal dog retfeerdigvis
naevnes, at de nationale retningslinjer for forebyggelse
af voldsomme episoder pa botilbud samt boformer for
hjemlese (3) - der fulgte i kelvandet pa fernavnte VI-
VE’s rapport om voldsforebyggelse - remser en raekke

principper op — sasom det skadesreducerende princip
- som det anbefales at arbejde ud fra i indsatsen for
borgere med misbrug pa bl.a. botilbud. Botilbudsom-
radet er da ogsa kendt for, at de overordnede linjer og
det daglige arbejde kan se meget forskelligt ud, alt efter
hvilket botilbud der er tale om. Da jeg som en del af
min undersagelse forespurgte Socialstyrelsen om viden
om rusmidler og botilbud, lerte jeg, at styrelsen ogsa
har en klar fornemmelse af, at botilbuddene arbejder
meget forskelligt, nar det handler om rusmidler. Den
fornemmelse har jeg ogsa!

Hvilket billede tegner dersig?

De seneste ar har jeg som en del af mit daglige arbejde
i Kompetencecenter for Dobbeltdiagnoser haft lejlig-
hed til lgbende at tale med en handfuld erfarne mis-
brugsmedarbejdere fra et kommunalt misbrugscenter
1 Kgbenhavnsomradet, der som led i en ny opsegende
indsats pa botilbudsomradet sendes ud som udgiende
misbrugsmedarbejdere til botilbud for at iverksaette
en indsats, hvor de beboere, der ikke selv opseger be-
handling for deres misbrug, alligevel kan fa kvalificeret
misbrugsbehandling. Jeg har interviewet et par af dem,
og de har meget at fortelle og er altid ivrige efter at dele
deres erfaringer.

Nar de udgidende misbrugsmedarbejdere tenker
tilbage pa deres forste mede med botilbuddene, sa
overraskede det dem, hvor meget rusmidler fylder. I
medet med botilbuddene var de udgidende misbrugs-
medarbejdere ogsa blevet overraskede over, hvor lidt
viden beboerne har om, hvad de selv indtager, og hvad
det, de indtager, gor ved dem. Misbrugsmedarbejdere
havde ogsa bidt merke i, hvor lidt selektive beboerne
pa botilbuddene er i forhold til, hvad de tager, og de
forteeller, at beboerne ofte har et ’kaotisk’ form for mis-
brug, hvor rusmidler kommer for alt andet, hvor de
tager hvad som helst, de bliver tilbudt, og i evrigt star
lavest i ’hierarkiet i misbrugsmiljoet’.

De udgaende misbrugsmedarbejdere bemerkede
ogsa 1 medet med botilbuddene, at der er en tendens
hos personalet til at fokusere pd beboernes problema-
tiske adferd frem for beboernes dobbeltdiagnoseud-
fordring. I dagligdagen pa botilbuddene ser de erfarne
misbrugsmedarbejdere personalet opdele beboere
med rusmiddelbrug i to grupper: 1) Beboere, der er
aggressive og stajer og opleves som en gene for deres
omgivelser af personalet; og 2) beboere, der 'misbruger
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Jeg bemaerkede dog i tilbagemeldingerne fra mit netvaerk, at jeg fik flere forteellinger
om botilbud, der er gode til at kunne 'rumme' misbruget, snarere end jeg hgrte om
botilbud, der rent faktisk har konkrete misbrugsindsatser.

i fred og ro’ inde i deres lejlighed - og ikke generer no-
gen. De udgdende misbrugsmedarbejdere betoner, at
personalets fokus pa beboernes problematiske adfeerd
betyder, at de i mindre grad beskaftiger sig med det,
der er vaesentligt - ifelge de udgdende misbrugsmedar-
bejdere - sdsom hvad beboernes psykiske lidelse gor,
hvad misbruget ger, hvad det vil sige at veere pavirket
af begge dele, og hvordan den psykiske lidelse og mis-
bruget spiller sammen. Det, de udgdende misbrugs-
medarbejdere papeger her, afspejler maske ogsa noget
omkring, at nir en medarbejder pa et botilbud ser en
beboer med et kaotisk brug af rusmidler og en udfor-
drende adfeerd, teenker medarbejderen s, at her er en,
der virkelig har brug for hjeelp? Eller teenker medarbej-
deren, at her er en, der edelegger det for medarbej-
derne og de evrige beboere pa botilbuddet?

Efter de udgdende misbrugsmedarbejderes ople-

o] i,
Kompetencecenter for Dobbelt-
diagnoser i Region Hovedstaden

bidrager til, at mennesker med en dobbeltdiagnose far den bedst
mulige hjaelp. Centret er tovholder pa udviklingsprojekter i regio-
nen, der skal styrke behandlingsindsatsen og koordinationen pa
tveers af region og kommune, og er bade initiativtager til - og tilby-
der sig som samarbejdspartner for - forskningsprojekter. Centret
star ogsa for radgivnings- og formidlingsopgaver omkring dob-
beltdiagnoseomradets akterer, veerktgjer og centrale udfordringer.
Du er velkommen til at kontakte centrets medarbejdere. Se over-
sigt over medarbejdere pa Kompetencecenter for Dobbeltdiagno-
sers hjemmeside: www.psykiatri-regionh.dk/kfd
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velse, sd haber personalet pa botilbuddene pa, at de
udgiende misbrugsmedarbejdere kan yde dem hjelp
til at lofte et omrade, som de finder sveert at handtere,
og som er en kilde til frustration og magtesleshed, fordi
misbrugsproblematikker er en tilbagevendende udfor-
dring, som medarbejderne har en oplevelse af, at de
’ikke lykkes’ med. Der er ogsd en del medarbejdere,
som haber p&, at misbruget bare forsvinder, nar den
opsegende misbrugsmedarbejder kommer.

De udgaende misbrugsmedarbejdere har ogsa for-
talt mig, at det er forskelligt fra medarbejder til medar-
bejder pé botilbuddene, hvad deres individuelle tanker
er om rusmidler. Der ser ud til at veere to tankeset: 1)
en faglig og eksplicit made at teenke pa om misbrug,
der handler om at ’rumme’ misbruget; og 2) en mere
personlig og implicit teenkemade, der drejer sig om, at
misbruget skal vaek. I deres daglige gang pa forskellige
botilbud ser de udgdende misbrugsmedarbejdere bade
ansatte, der stotter deres opfattelser og tanker om mis-
brug op ad det ene tankesat, og ansatte, som bevaeger
sig mellem de to forskellige forstaelser.

De udgaende misbrugsmedarbejdere forteeller
ogsa, at det er meget forskelligt, hvordan personalet
pé botilbuddene agerer i forhold til rusmidler. De kan
dog se en tendens til, at personalet fokuserer veek fra
misbrugsproblematikker, treekker sig og simpelthen
undlader at handle. Misbrugsmedarbejderne har ogsa
observeret, at personalet pa botilbuddene handler for-
skelligt, alt efter hvilke beboere der er tale om, og det er
fx meget forskelligt, hvorndr politiet tilkaldes, og hvor-
for det tilkaldes. Pa nogle botilbud har de udgaende
misbrugsmedarbejdere oplevet politibetjente, der fast
holder gje og laver razziaer. Pa andre botilbud oplever
de udgdende misbrugsmedarbejdere nogle medarbej-
dere, der ofte tilkalder politiet (nér de observerer eller
formoder, at beboere besidder eller handler med illega-
le stoffer), mens andre medarbejdere stiller spergsmal
ved, om der overhovedet kommer noget godt ud af det,
og derfor aldrig kontakter politiet.

Nar man sperger til beboernes egne gnsker i for-
hold til rusmidler, forteller de udgaende misbrugs-
medarbejdere, at beboerne har fortalt dem, at de godt
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kunne tenke sig, at der bliver lyttet mere til dem, og de
efterlyser personale, der er mere rummende’ og *un-
dersegende’ end ’lgsningsorienteret’ i forhold til bebo-
ernes rusmiddelbrug. I sammenheeng hermed forteeller
de udgiende misbrugsmedarbejdere, at personalet pa
botilbuddene ofte eftersperger hjelp og stette til, hvor-
dan de kan snakke med beboerne om misbrug pa en
anderkendende, ikke-fordemmende maéde, for perso-
nalet ved simpelthen ikke, hvad de skal sige.

Hvor kan man finde god praksis, tilgange,
initiativer eller konkrete misbrugsindsatser
tilinspiration?

Jeg har forhert mig i mit (social- og sundheds-)faglige
netveerk om, hvor man kan finde inspiration til arbejdet
med rusmidler pa et botilbud. Det fik jeg ikke noget en-
deligt svar p4, for de fleste meldte tilbage, at dette ikke
er noget, de ved saerligt meget om. Jeg bemaerkede dog
i tilbagemeldingerne fra mit netverk, at jeg fik flere for-
teellinger om botilbud, der er gode til at kunne ’rumme’
misbruget, snarere end jeg herte om botilbud, der rent
faktisk har konkrete misbrugsindsatser.

Samtidigt var der ogsé et serligt aspekt i tilbage-
meldingerne fra mit netverk, som jeg vil nevne her:
Samtlige adspurgte i mit netvaerk udnaevnte botilbud-
det Orion til at veere det bedste til at arbejde med be-
boere med rusmiddelbrug. Dette var en god pointe at
have i @rmet, da jeg for nylig holdt opleeg pa et seminar
for Orions medarbejdere, der som led i deres aktuelle
arbejde med rusmidler gerne ville vide noget om, hvor-
dan der bliver arbejdet med rusmidler pa botilbudsom-
rddet mere generelt. Men ogsé tankeveekkende, efter-
som de selv samme Orion-medarbejdere, som var med
pa dette seminar, var der, fordi de finder arbejdet med
rusmidler for fattigt, for frustrerende og for svert og
selv oplever ikke at kunne hjzlpe beboerne godt nok i
forhold til deres misbrug.

Disse betragtninger framitnetveerk og fra Orion kor-
responderer ogsa godt med en kortleegning af skandina-
viske tilbud og behandling til dobbeltdiagnosepatienter
fra 2006, som det tidligere Team for misbrugspsykiatri i
Aarhus udarbejdede i samarbejde med ’Centre for Ad-
diction Issues’ (i Norge) og *The Swedish Association
for Double Diagnosis’. Kortlegningen fremhever, at
der i Danmark synes at veere storre fokus pa at rumme’
mennesker med en dobbeltdiagnose end pa at ’afhjel-
pe’ dobbeltdiagnoseproblematikken (4).

Hvilke erfaringer har STOF-laesere

med rusmidler og botilbud?

Jeg er nysgerrig pa, hvilke STOF-lesere mine beskri-
velser af rusmidler pa botilbudsomréadet giver genklang
hos. Hvis jeg tradte ind ad deren péa et botilbud, som
STOF-lesere har erfaring med, ville jeg sa ogsa blive
overrasket over, hvor meget rusmidler fylder? Ville jeg
mede beboere, der misbruger hvad som helst, der er til-
geengeligt? Ville jeg hore forskellige steerke fortellinger
om, hvad der er godt og skidt at gere, og se frustrerede
og magteslgse medarbejdere, der gor noget forskel-
ligt 1 forhold til rusmidler i forskellige situationer el-
ler har forskellige tilgange eller simpelthen undlader at
handle?Ville beboerne fortelle mig, at det virker meget
tilfzeldigt, hvordan medarbejderne handler i forhold til
rusmidler, og at de - beboerne - har svert ved at gen-
nemskue, hvornér der ringes til politi eller ej? Det kan
ogsa vere, at jeg ville se noget helt andet? Hvis andre
STOF-lesere har nogle helt andre erfaringer med rus-
midler pa botilbudsomradet end dem, jeg beskriver, sa
vil jeg ogsa opfordre dem til at kontakte os hos Kom-
petencecenter for Dobbeltdiagnoser. Vi er optaget af
sporgsmil om rusmidler pa botilbudsomradet, og vi
byder dialog med andre interesserede pa omradet vel-
kommen. ®
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Som antropolog har jeg langvarige feltarbejder pa flere social-
psykiatriske bosteder bag mig (5, 6). Som en del af mit arbejde
i kompetencecentret har jeg lobende lejlighed til at tale med
brugere om, hvordan de oplever sig selv og deres muligheder
for hjeelp og stette fra det personale, de har omkring sig, i
forhold til rusmidler. Jeg har samtidig lejlighed til at tale med
botilbudsmedarbejdere om de udfordringer, de oplever, at
tilstedeveerelsen af rusmidler giver pa botilbudsomradet. Disse
input har sammen med det faktum, at der er rigtig meget, vi
ikke ved om rusmidler pa botilbudsomradet, givet anledning
til at pabegynde et pilotprojekt og undersgge og kortlaegge et
tiltraeengt omrade.
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