Medarbejdernei
velferdssystemet
ser sig nodsaget til at
lave 'systemskabt
ekstra arbejde’ for
at hjzxlpe udsatte
stoftbrugere

Hvis udsatte stofbrugere skal have den hjalp fra velfaerdssystemet, som de har
brug for og ret til, oplever medarbejderne, at de ma udfere ekstra arbejde for at
overkomme systemskabte barrierer. Fx dokumentations- og fremmodekrav,
som stofbrugerne har sveert ved at leve op til.
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| et forskningsprojekt om stofbrugeres hverdagsliv
i Kagbenhavn (1) har forskere fra Center for Rus-
middelforskning, Kompetencecenter for Dobbelt-
diagnoser og Kebenhavns Professionshgjskole
bl.a. undersogt de udfordringer, som medarbej-
dere fra velfeerdssystemet — specifikt fra rusmid-
delbehandlingstilbud, herberger og opsegende
gadeplansindsatser — oplever i arbejdet med stof-
brugere. | vores undersggelser har vi interviewet
50 medarbejdere og bedt 26 medarbejdere fra de
deltagende velfeerdstilbud om at skrive logboger
om deres arbejde med stofbrugere. Et gennem-
gaende tema i interviews og logbager har veeret
medarbejdernes oplevelser af, hvordan de hjeel-
per udsatte stofbrugere med at leve op til de krav,
velfaerdssystemet stiller for at kunne modtage
hjeelp, fx skriftlig dokumentation og fremmeade,
som skal opfyldes for fa adgang til forskellige vel-
faerdsydelser. Medarbejderne bruger altsa man-
ge krafter pa at afvaerge eller afbede de kon-
sekvenser, stofbrugerne oplever, hvis de ikke
lever op til kravene. Konsekvenserne omfatter
sanktioner sdsom nedseettelser i overforselsind-
komster eller udelukkelse fra hjeelpetilbud, som
stofbrugerne har brug for. Medarbejderne oplever,
at tiden, der gar med dette arbejde, stjeeler tid fra
vigtigt peedagogisk arbejde med stofbrugerne.

Krav om dokumentation

Ifalge medarbejderne i vores undersggelse ud-
gor krav om talrige former for dokumentation i
forbindelse med ansggninger om forskellige ydel-
ser vaesentlige barrierer for, at stofbrugere kan fa
den hjeelp, de har brug for. Dokumentationskrav
findes i forbindelse med sagsbehandling i forskel-
lige regi, hvor der skal traeeffes en afgerelse, om
en borger er berettiget til en ydelse eller indsats.

Medarbejderne oplever vanskeligheder med at
fremskaffe dokumentation og indfri dokumen-
tationskravene. Det skyldes bl.a., at udsatte
stofbrugere ofte ikke har relevante ID-papirer
som pas, karekort eller dabsattest, og at man-
ge ikke har NemlID eller MitID. Det er derfor
brydsomt og tidskreevende at fa fat pa den pa-
kreevede dokumentation.

Dokumentationskravene i forbindelse med an-
sogning om kontanthjeelp, som udger forsor-
gelsesgrundlag for mange udsatte stofbrugere,
fremhzeves af medarbejderne som besveerlige at
indfri og en central barriere for, at stofbrugerne
kan fa den gkonomiske stotte, de har brug for og
ret til. Medarbejderne oplever, at problemerne til

dels bestar i, at nogle ansatte i jobcentrene for-
valter dokumentationskravene rigidt og derved
spaender ben for stofbrugerne. En medarbejder,
vi interviewede fortalte:

"Hvis du ikke har naet at indsende al den doku-
mentation, som de beder om, inden for en vis
tid, starter du ogsa forfra igen ... Og nér du en-
delig har ansogt om alt det her pa nettet, skal du
ogsa mode op til en personlig samtale derinde
[pa jobcenteret], inden du overhovedet har faet
svar fra Ydelsesservice om, om de mener, at
du er berettiget til kontanthjselp eller ej. Det er
virkelig op ad bakke. Jeg hjalp en borger, som
skulle starte op, og jeg brugte naesten en hel
dag inde pa jobcenteret. Fordi hun ikke har faet
indsendt et enkelt stykke papir om, at hun ikke
leengere er i skole, har de lukket sagen. Sa skal
vi til at starte forfra.”

Citatet viser, hvordan kravene om dokumenta-
tion optager en del tid, og at rigiditet i sagsbe-
handlingen skaber frustrationer hos de medar-
bejdere, der forsgger at hjeelpe stofbrugeren
med at indfri kravene.

Medarbejdernes oplevelser er ogsa tit preeget
af, at de foler, de er nodt til at beskytte udsatte
stofbrugere imod urimelig behandling fra andre
dele af velfeerdssystemet, fx jobcentret. Nogle
medarbejdere beskriver fx omfattende arbejde
med indhentning af dokumentation til brug for
ansggninger om fortidspension. Formalet med
dokumentationen er at pavise, at stofbrugerens
arbejdsevne ikke kan udvikles, men ofte krae-
ver jobcentret opdateret dokumentation, selvom
det er abenlyst, at vedkommendes situation
ikke har zendret sig i arevis. | disse situationer
opfatter medarbejderne kravene som menings-
lose og overfladige.

Jobcentrenes forvaltning af dokumentationskra-
vene er ikke alene om at skabe udfordringer. Med-
arbejderne beskriver lignende forhindringer, fru-
strationer og tidsforbrug med at tilvejebringe den
pakreevede dokumentation, nar stofbrugere skal
have andre velfeerdsydelser. Et vigtigt eksempel
er vanskeligheder i sociale sager med at doku-
mentere stofbrugeres kommunale tilhgrsforhold
for dermed at afgare, hvilken kommune der er an-
svarlig for at handle i sagen, og hvilken kommune
der skal finansiere sociale indsatser. Tvisterne om
det kommunale ansvar star tit i vejen for, at ind-
satser over for udsatte stofbrugere igangseettes.



Fysisk fremmode

Udover dokumentationskrav udpeger flere med-
arbejdere rigide krav om fremmode som veesent-
lige barrierer for, at stofbrugere kan benytte de
ydelser, de har brug for. Medarbejderne beskri-
ver, at de bruger meget tid pa at hjeelpe stofbruge-
re med at indfri krav om fremmgde eller at undga
de sanktioner, stofbrugere kan udseettes for, hvis
de udebliver fra samtaler, de skal deltage i for at
modtage en ydelse eller et hjeelpetilbud. Ogsa i
denne sammenhaeng udger krav fra jobcentret
en seerlig problemstilling. En medarbejder pa et
herberg beskriver, hvordan disse krav stjeeler tid
fra samarbejdet med stofbrugerne:

"Der er alle de 100 gange, hvor vi har mattet ringe
[til jobcentret], komme med en eller anden und-
skyldning, sidde i ko i tre kvarter, en time og sige,
at nu kom vi altsa ikke lige, fordi nu er der igen
kaos pa traden. Det er sadan noget, der er meget
frustrerende i forhold til tid og i forhold til, at man
kunne lave noget fedt relationsarbejde og motiva-
tionsarbejde. | stedet for at skulle sidde og vente
pa at forklare hvorfor og undskylde nogle bruge-
re, som i virkeligheden er i en situation, hvor de
ikke kan honorere de krav, der bliver stillet.”

Frustrationer over tiden, der bruges paathand-
tere institutionelle krav og forhold, som citatet
viser, er udbredtblandt medarbejderne, der op-
lever, at deres arbejde bliver systemfokuseret
frem for at veere fokuseret pa socialpedagogisk
ogkonstruktivt samarbejde med stofbrugerne.

Udfordringer med kravene om fysisk fremmade
i jobcentrene skyldes bl.a., at kravene ofte er uf-
leksible, hvad tid og sted angar, hvilket gor det
vanskeligt for de stofbrugere, hvis liv er omtumlet,
eller hvis muligheder for at overskue aftaler er be-
greenset. Visse hjeelpetilbud er der dog et samar-
bejde om mellem beskaeftigelsesforvaltningen og
rusmiddelbehandlingen, som betyder, at samtaler
afholdes i rusmiddelbehandlingstilbud, fx rusmid-
delcentret, nar stofbrugerne alligevel er der. Dette
gor det meget lettere at indfri kravene.

Udover besveerligheder med at fa stofbrugere
til at leve op til jobcentrenes fremmgadekrav, be-
skriver flere medarbejdere, at de indretter deres
arbejde for stotte stofbrugere i at indfri krav om
fremmode til medicinudlevering i substitutions-
behandlingen (behandling med medicin, som
erstatning for brugerens illegale stofbrug). Kra-
vet om fremmade i substitutionsbehandlingen

tager form af den sakaldte ”3-dages-reglen”.
Reglen betyder, at stofbrugere, der udebliver fra
medicinudleveringen i mere end tre dage i traek,
skal udskrives af behandlingen, og ved en gen-
indskrivning skal stofbrugerne dagligt mode til
overvaget indtag samt begynde med en startdo-
sis, der ofte er for lav til, at stofbrugerne undgar
abstinenser. Reglen er begrundet med at sikre
stofbrugerne mod overdoser, og den er baseret
pa Sundhedsstyrelsens vejledning vedrarende
substitutionsbehandling, som dog angiver, at
stofbrugeren forst efter fire dages udeblivelse
anses for udtrappet (2).

Arbejdet med at overholde ”3-dages-reglen” er
en fast del af arbejdet i substitutionsbehandlings-
tilbuddene, hvor et fast punkt pa daglige mader
er at fa overblik over, hvem af de indskrevne stof-
brugere, der "star til at falde for 3-dages-reglen”.
Det diskuteres, om de pageeldende stofbrugere
kan forventes at made op eller ej, og hvad med-
arbejderne bar gore for at sikre, at stofbrugerne
overholder fremmodekravet.

En medarbejder pa et substitutionsbehandlings-
tilbud beskriver arbejdet med at undga, at stof-
brugerne falder for 3-dages-reglen:

Vi ringer til folk, vi kimer dem ned og horer:
Kommer du, eller kommer du ikke? Eller vi korer
ogsa gerne ud med medicinen, for at de ikke
skal falde for den her 3-dages-regel. Sa nog-
le gange, og det er altsad sjeeldent, s& gér det
galt. Det var for eksempel i fredags, hvor en
stofbruger ikke var dukket op, og vi vidste bare,
hvis ikke han kommer fredag, sa falder han jo.
Sa vi ringede til hans opholdssteder, det er Sky-
en, og det er Maendenes Hjem. Og de havde
set ham, og sé vi kunne i hvert fald konstatere,
han var ikke syg ... Vi korer hjem til ham, og
der er han heller ikke. Vi korer rundt inde i ‘Ga-
den’ for at finde ham, og han er der heller ikke.
Sa kan vi jo ikke gore mere, s& ma han ’fal-
de” [for reglen], og det har han ogsa erkendt,
at sadan er det jo bare. Men vi gor faktisk rigtig
meget, for at det ikke skal ske.”

Som det fremgar, patager medarbejderne i rus-
middelbehandlingen sig arbejdet med at sikre,
at stofbrugerne lever op til fremmodekravene
for behandling. Citatet viser ogsa, hvor mange
ressourcer og medarbejdere fra forskellige hjeel-
petilbud der szettes ind pa at finde frem til stof-
brugere, sa de kan mgde til medicinudlevering.
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Arbejdet med at sikre stofbrugernes fremmeode i
substitutionsbehandlingstilbud skaber frustration
blandt visse medarbejdere, seerligt blandt peae-
dagogiske og socialfaglige medarbejdere. Nogle
mener, at 3-dages-reglen kunne forvaltes mere
skensbaseret og fleksibelt. Fx nar medarbejderne
kender stofbrugeren indgaende, og hvis stofbru-
geren forteeller om omfanget og typen af stoffer,
de har indtaget, siden de sidst fik udleveret me-
dicin. Medarbejdernes frustrationer er dermed
forbundet med, at kravene forvaltes uden hensyn-
tagen til den enkeltes situation.

Systemskabte barrierer er lig med system-
skabt ekstra arbejde

De krav om dokumentation og fremmgade, forskelli-
ge velfeerdsinstitutioner stiller til stofbrugere, for at
de kan fa adgang til forskellige ydelser, virker som
systemskabte barrierer, der risikerer at eksklude-
re udsatte stofbrugere fra velfeerdsydelser. For at
sikre, at stofbrugerne faktisk far den hjeelp, de har
brug for og ret til, patager medarbejderne sig det,
de betragter som systemskabt ekstra arbejde, for
at overkomme disse barrierer. Medarbejderne op-
lever ofte det systemskabte ekstra arbejde som
ungdvendigt besveerligt og til tider meningslost.
De udtrykker derfor frustrationer over dette ekstra
arbejde. De oplever, at deres tid kan bruges mere
hensigtsmeessigt, da det systemskabte ekstra ar-
bejde tager tid fra det forandringsorienterede ar-
bejde med stofbrugerne i form af f.eks. relations-
arbejde eller motivationsarbejde.

En del af medarbejderne oplever samtidig, at de
er nodt til at optraeede som et veern for stofbru-
gerne imod andre velfeerdsinstitutioner og med-
arbejdere i disse. Denne oplevelse gar ofte hand
i hand med manglende tillid til, at andre dele af
velfeerdssystemet vil stofbrugerne det bedste.
Medarbejderne forventer i stedet ofte, at andre
aktorer er mere optaget af at overholde deres
organisations regler og procedurer end af at
hjeelpe stofbrugerne. Denne forventning gavner
efter al sandsynlighed ikke samarbejdet mellem
forskellige velfeerdsinstitutioner, der pa hver de-
res felt er i kontakt med de udsatte stofbrugere.
Det systemskabte ekstra arbejde er altsa ikke
kun en tidsrgver, men det skaber ogsa frustra-
tion og mistillid imellem forskellige dele af
velfaerdssystemet. Vores undersggelser viser,
at det systemskabte ekstra arbejde fylder ufor-
holdsmeessigt meget i medarbejdernes daglige
arbejde, og at medarbejderne gnsker, at de i
hojere grad kunne bruge deres arbejdstimer pa

mere peedagogisk og relationelt arbejde til glaede
for stofbrugerne. Jeg anser det derfor som vig-
tigt, at ledere og beslutningstagere i velfeerdssy-
stemet har fokus pa, hvordan den enkelte insti-
tution skaber ekstra arbejde for medarbejdere i
andre institutioner, og at de lgbende forsgger at
minimere ekstraarbejdet. Inden for de eksiste-
rende lovgivningsmaessige rammer kan det dels
ske ved at gore rammerne for fremmede mere
fleksible i relation til tid og sted - dels ved at give
mere plads til faglige skean, frem for at forvalte
krav om dokumentation og fremmgde rigidt.



Denne artikel er baseret pa et sterre forskningsprojekt om hverdagsliv for udsatte stofbrugere foretaget i sam-
arbejde mellem Center for Rusmiddelforskning, Aarhus Universitet (lektor Esben Houborg, adjunkt Louise Chri-
stensen og ph.d.-studerende Siri Morch Pedersen), Kebenhavns Professionshgjskole (lektor Nanna Kappel,
lektor Mette Kronbaek og lektor Kristian R. Fahnge) og Kompetencecenter for Dobbeltdiagnoser, Region Hoved-
stadens Psykiatri (leder og seniorforsker Katrine Schepelern Johansen, som ogsa er lektor ved Statens Institut
for Folkesundhed, Syddansk Universitet).

Projektet er stottet af VELUX FONDEN.

Pa www.rusmiddelforskning.dk (under ’Forskningsprojekter’ —> ’Hverdagsmiljg for udsatte stofbrugere’)
kan du laese mere om projektet og downloade en gratis bog med nogle af resultaterne.
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