Pa egen krop og sjxl
-rusmiddelbrugeres
erfaring og perspektiv

STOF er et fagligt tidsskrift, der skrives af og til fagpersoner pa rusmid-
delomréadet. Men vi vil ogsé gerne give stemme til dem, det hele handler
om — nemlig rusmiddelbrugerne — og give deres indsigt og perspektiv
veegt i bladet. | serien ‘P& egen krop og sjeel” interviewer vi mennesker,
som fortaeller om deres erfaringer med alkohol eller stoffer og om deres
perspektiv pa den hjeelp, de har madt eller manglet.

Kunne du teenke dig at veere hovedperson i 'Pa egen krop og sjeel’, eller
kender du en anden, hvis erfaringer og perspektiver du synes, skal deles
i STOF, sa skriv til stof@crf.au.dk

Hele familien

skal inddrages, hvis
rusmiddelbehandling
skal vaere effektiv

Forst da Henrik Halbys familie blev inddraget i hans behandlingsforigb,
lykkedes det ham at opna varig frihed fra rusmidlerne. At familien skal
involveres i behandlingsforlob fra start, er derfor blevet hans kaephest
nummer ét. Han har pa egen krop maerket effekten af savel inddragelse
som det totale fraveer.
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Marianne Baekbgl er journalist.
Foto: Thomas Arnbo.

I slutningen af halvfemserne og starten af nullerne
er Henrik Halby igennem flere ar i behandling i det
kommunale rusmiddelcenter, hvor han moder op
til udlevering af antabus og holder sig alkoholfri i
perioder af kortere og laengere varighed. | de peri-
oder, hvor han drikker, nar han til gengeeld at seette
familiens hus, sin forretning og gode venskaber
over styr. Egteskabet er millimeter fra ogsa at
ryge. Det er tilbagefald pa tilbagefald og en evig
kamp for at undga afslering.

"Jeg er motiveret forste gang, jeg far antabus, og
det holder mig fast i et stykke tid, at jeg far at vide,
at jeg vil dg, hvis jeg drikker. Jeg nar at maerke, at
der er noget godt ved det der med at blive sedru.
Men der mangler ogsé noget. Fysisk afholdenhed
er ikke nok, der skal ogsa noget mentalt til, og det
kan antabussen ikke lgse. Selvom jeg lgbetreener
og kommer tilbage i arbejde, holder jeg mig kun
aedru i ni maneder. | fem ar bagefter pendler jeg
ud og ind af rusmiddelcentret, og ingen tror pa, at
jeg kan lykkes.”

Forud for det tidspunkt, hvor han forste gang
opseger behandling, er gaet en arraekke, hvor
han er selvsteendig teatersmed og lgser scene-
opgaver for flere, store kebenhavnske teatre. Han
er ung, succesfuld, har egen smedje i Gothers-
gade, omtales i pressen. Forud for det ultima-
tum fra hans kone, der far ham til at begynde i
antabusbehandling, er gaet arevis med et alt for
stort alkoholforbrug, der hen ad vejen er blevet
tilsat rigelige meengder kokain, for at kunne ’kla-
re presset’ og leve op til sin egen succes. Hver-
dagen bestar af et virvar af lagne, bortforklarin-
ger og afsloringer, konflikter med arbejdsgivere
og iseer konflikter med sin ulykkelige hustru.

En tidlig indsats kraver mod til at bryde
tavsheden og tabuet

Nar Henrik Halby i dag reflekterer over familier,
der slas med rusmiddelproblemer, kan han pa
den ene side godt forsta, at det kan veere sveert
for omgivelserne at gribe ind. Det oplevede han
selv som barn, for hans far havde ogsa alkohol-
problemer, men alle voksne omkring Henrik var
reedselsslagne for hans far, der var medlem af
de hedengangne ’Vilde Engle’, Danmarks forste
motorcykelbande/rockergruppe, sa ingen turde
gribe ind i familiens problemer. Pa den anden side

forstar han det alligevel ikke. Hvordan kan man
som menneske, som professionel, som laerer
eller peedagog lade veere med at sige noget, nar
man med egne gjne ser, at noget er helt galt?

"Min far mader fuld op til foreeldremoder, og alle
kan se det, men ingen siger eller gor noget. | lobet
af hele min skoletid er der én eneste leerer, der
griber ind. Han konfronterer ikke min far direkte,
men han siger til mig, at jeg skal komme til ham,
hvis min far nogensinde gor mig noget. | forhold til
mig selv som voksen ser mine borns laerere, fod-
boldtreenere og naboer mig fuld. Nogle oplever
mig lebe ind pa fodboldbanen for at banke
dommeren over et miskendt mal, andre ople-
ver mig kare i pavirket tilstand med barn i bilen.
Alligevel er der aldrig nogen, der siger noget om
det til hverken mig, min kone eller mine bgrn, og
bergringsangsten er efter min mening lige sa
udtalt den dag i dag. Vi skal overalt blive bedre til
at sige noget til hinanden.”

Nar Henrik ser tilbage, ville han enske, at no-
genvar tradttil, for han naede salangtudisine
alkohol- og stoftager, athan havnede i rusmid-
delcentret. At nogen havde haft mod til at fa
ham til at teenke sig om bare lidt for. At nogen
havde turdet bryde tabuet og tavsheden. Pa
samme made ville han enske, at der var nogle
voksne, der havde haft mod til at erkende og
satte ord pa, at hans bern havde det sveert pa
grund afhans alkohol- og stofproblemer.

”Som barn skal man kunne raekke ud efter en
leerer, man er tryg ved. Leerere skal veere tydelige
og blive ved med at gentage, at eleverne kan
bruge dem, nar noget er sveert. Og leerere skal
veere bedre til at tage ansvar og intervenere, nar
barn forteeller om mistrivsel.”

Loven bor give mulighed for rykke

ud til ngdrab fra parerende

| det hele taget er der efter Henrik Halbys me-
ning alt for lidt familiebaseret hjeelp at hente i be-
handlingssystemet. Love og regler om samtykke
og tavshedspligt leegger hindringer i vejen for at
optimere indsatsen. Det offentlige system burde
kunne rykke hurtigt ud til afklarende og motive-
rende samtaler i private hjem, hvor en aegtefeelle
melder om, at den anden part har et rusmiddel-
problem, der gar alvorligt ud over familien.

Vi skal have mere fleksibilitet i behandlingssy-
stemet og @ndre noget af lovgivningen, sa syste-
met kan reagere og rykke ud, nar nogen ringer



og har brug for hjeelp til at tackle en aegtefaelles
misbrug. Behandlere skal seette sig sammen
med familien, ikke kun med misbrugeren. Mis-
brugeren er jo reelt et menneske, der har mistet
kontrollen og kun har fokus pa sig selv. Derfor er
det alfa og omega, at familien inddrages, og at
de kan fa et rum sammen med misbrugeren til at
forteelle, hvad de oplever. Folk, der drikker eller
tager stoffer, skal blive klar over, hvor alvorligt
det pavirker deres familie, og det kraever altsa, at
behandlere har mod til at arbejde med at bryde
misbrugerens fokus pa sig selv ved at inddrage
hele familien. Det vil kort sagt ogsa gere behand-
lingen mere effektiv.”

Forst da min familie blev inddraget, forstod
jeg, hvor odelaaggende mit misbrug var

Pa et tidspunkt er der omsider en socialradgiver
i rusmiddelcentret, der erkender, at det kun gar
den forkerte vej for Henrik, og pludselig gar det
hurtigt med at fa en degnbevilling igennem. Da
Henrik efter fem ars mislykket, ambulant anta-
busbehandling endelig kommer i degnbehand-
ling, er det forste gang, at hans familie bliver
inddraget og regnet som direkte medspillere i
hans afhaengighed. Og endelig begynder be-
handlingsindsatsen at gogre en maerkbar, mental
forskel for ham.

Forst da Henriks hustru og bern far mu-
lighed for at sige det hejt med hjzlp fra
en terapeut pa behandlingsstedet, forstar
han, hvor alvorligt hans seriose blandings-
misbrug af iser alkohol og kokain pavirker
dem. Og odelegger dem. De mennesker, han
elsker hgjere end noget andet, nar bare han
ikke drikker. At hgre dem tale far ham ogsa
til omsider at forstd, at det er alkoholen, der er
problemet, og alkoholen, der ger, at han har
problemer. Hans hustru leerer om afheengighedens
natur, ligesom begrebet medafheengighed ogsa
bliver introduceret for hende, sa hun forstar, hvor-
dan hun selv er blevet en del af Henriks misbrug.

De bliver introduceret til nye konstruktive mader
at kommunikere pa, ligesom familien leerer, hvad
deres respektive opgaver er, hvis Henrik far til-
bagefald. Efter fire uger er han hjemme fra dogn-
behandlingen og pabegynder sammen med sin
hustru et efterbehandlingsforlgb bestaende af
ugentlige gruppesamtaler sammen med andre
par, der har veeret igennem samme forlab.
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"Parbehandlingen gjorde, at vi fik det samme
sprog. Hvis kun misbrugeren er i behandling, be-
vares gamle negative kommunikationsmonstre,
hvor man gar fejl af hinanden, og som i sig selv
kan medfere tilbagefald. Det var ogsa i parbe-
handlingen, at vi leerte betydningen af ‘gammel
adfeerd’, altsa hvad det kan trigge i den anden, at
man tager den jakke pa, som man altid havde pa,
nar man tog i byen og kom stinkende stiv hjem
timer eller dage senere. Eller lugter af de samme
lakridser, som man spiste for at skjule sprutan-
den. Med den viden kunne jeg pludselig bede
mine born hjaelpe mig ved at sige det til mig, hvis
jeg pa en eller anden made pludselig mindede
dem om den far, der drak.”

Antabus bliver brugt til meget mere,

end den kan sta pa mal for

Henrik ser dognbehandlingsopholdet og den op-
folgende efterbehandling som sine ’life savers),
mens tankerne om arene pa antabus ger ham
synligt trist at se pa.

"Jeg far for meget antabus, for f& samtaler og for
lidt praktisk stotte. Nojagtigt som det er de fleste
steder i dag. Jeg leerer at finde tidsrum og meeng-
der, jeg kan drikke uden at blive syg. Alligevel
smutter det selvfglgelig, og jeg oplever at blive
dodssyg af at drikke pa antabus, ligesom jeg
selvfglgelig lzerer at snyde med den pa forskel-
lige mader. P& et tidspunkt fremstiller jeg endda
mine egne ’snydeantabus’ ved at save et kors i
nogle brusetabletter. Og jeg bruger maengder af
energi og lagne pa at balancere mine tilbagefald,
sa jeg ikke bliver opdaget. Den pille ger hele
familien vanvittig.”

Antabus bliver stadig brugt, og den bliver ogsa
misbrugt som behandlingsredskab i offent-
lig rusmiddelbehandling, synes Henrik Halby.
Alt for ofte givet uden anden form for stotte og
behandling. Pa trods af at det er beskrevet i en
undersggelse fra 2015 fra Sundhedsstyrelsen,
at antabusbehandling i sig selv ikke fremmer
afholdenhed, forteeller Henrik. Og pa trods af at
der eksisterer andre virksomme tilbud som dag-
behandling, degnbehandling, gruppetilbud etc.

Man skal kunne visitere sig selv til
dagnbehandling

Det ville ikke medfore en drastisk stigning i udgif-
terne til rusmiddelbehandling i degnregi, hvis visi-
tationsretten blev overdraget til den enkelte, me-
ner Henrik Halby. Faktisk har han stor tiltro til, at
det kunne veere besparende i det lange lgb, hvis
vi i Danmark indforte en ret til at visitere sig selv.

”Hvor mange vil ga i degnbehandling, hvis det
ikke er strengt nodvendigt? Ikke ret mange.
Det skal veere nemt at komme i behandling.
Det bor vere sidan, at du kan ga til din prak-
tiserende lege med dit alkoholproblem, og
hvis leegen vurderer, at du er egnet til dogn-
behandling, kan legen visitere dig. Du skal
bagefter kunne benytte fritvalgsordnin-
gen til at finde et sted, der passer til dig. Du
tager afsted i behandling, hvorefter behand-
lingsstedet sender regningen til kommunen.”

Hvis man som behandler star med et menneske,
der er misbrugende, i arbejde og samtidig foreel-
der til hjemmeboende barn, er det efter Henriks
mening vigtigt, at man ikke traekker vedkom-
mende igennem utilstreekkelige, langvarige og
opslidende ambulante forlgb. | hans mindset er
det mere effektivt at starte med et dagnophold,
der saetter skub i processen. | det hele taget on-
sker han, at det offentlige behandlingssystem i
hojere grad tilbyder deres borgere flere modeller
og tilgange at veelge imellem, og at man bliver
bedre til at forsta og handle ud fra en grundtanke
om, at man for at behandle mennesker ens bliver
nodt til at behandle dem forskelligt.



Henrik Halbys 10 bud pa optimal
rusmiddelbehandling:

1. Der skal veere frit valg mellem ambulant
behandling, dag- og degnbehandling.

2. Nem adgang til dagnbehandling. Antallet af
dagnbehandlingspladser er for lille.

3. Familien skal inddrages fra begyndelsen af et
behandlingsforlgb.

4. Familien skal, hvis det er ngdvendigt,
kunne fa hjeelp til misbruget uden om den
misbrugende.

5. Behandlerne skal rykke ud af kontorerne og
tage pa mange flere hjemmebesag.

6. Antabus skal bruges med omtanke, kortvarigt
og kun sammen med anden stotte som
samtaler, familiebehandling og praktisk hjaelp.

7. Hold fokus pa misbruget, for det er misbruget,
der skaber eller vedligeholder alle de andre
problemer.

8. Misbrugsproblemer er komplekse, der er brug
for faglig viden, erfaring og professionalitet, hvis
behandling skal veere effektiv og virksom.

9. En behandlerstab er bedst, nar den bestar
af en blanding af professionelle behandlere og
folk, der tidligere har haft misbrugsproblemer.

10. De bedste misbrugsbehandlere er de
autentiske, der besidder mod og evne til at
involvere sig bade professionelt, personligt og
privat i de mennesker, de skal hjeelpe ud af
deres afhzengighed.

Nedslag i Henrik Halbys liv:

Meldte sig selv ud af folkeskolen og
tog ud at sejle som 15-arig.

Blev smed, da han kom hjem igen et
par ar senere.

Mgdte sin hustru, da han var 19, og
hun var 17.

Gjorde kometkarriere som eftertragtet
teatersmed pa de kabenhavnske scener.

Havde i en arreekke et selvdestruktivt og

altoverskyggende forbrug af alkohol og kokain.

Er siden da uddannet afheengighedsradgiver
via DAC-uddannelsen (Danish Addiction
Counsellor).

Har lavet teaterdokumentarer om sit liv i

misbrug, som han optraeder med i hele landet.

Driver i dag en selvsteendig
radgivnings- og foredragsvirksomhed.

Er seerligt optaget af at hjeelpe mennesker
med afhsengighedsproblemer til et bedre liv.
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