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1 Om den omradespecifikke tilgang

Indledning

Denne omradespecifikke tilgang til handtering af rusmiddelproblematikker, er udarbejdet og geel-
dende til brug i Omradet for Socialpsykiatri.

Tilgangen indeholder omradets grundlaeggende tilgang til handtering af rusmiddelproblematikker med
udgangspunkt i omradets overordnede faglige tilgang og understattende metoder.

Pa tveers af hele Specialsektoren geelder den faelles retningslinje Handtering af de problemstillinger,
der er forbundet med borgernes misbrug/besiddelse af ulovlige euforiserende stoffer i Specialsekto-
ren (link). Denne tilgang supplerer de grundlaeggende rammer i retningslinjen med en feelles tilgang
for ledere og medarbejdere, i forhold til to overordnede perspektiver, hhv.:

o Den peedagogiske indsats over for den enkelte borger med rusmiddelforbrug, og
¢ En konkret ramme og tilgang i forhold til afledte udfordringer, der falger af forbrug af rusmidler pa
botilbud, herunder personale- og arbejdsmiljgmaessige aspekter.

Tilgangen er godkendt i maj 2022 og revideres naeste gang i 1. kvartal 2024

Formal

Formalet med den omradespecifikke tilgang er at sikre bevidst og tydelig stillingtagen, samt en faelles
tilgang og et faelles sprog i forhold til handtering af rusmiddelproblematikker i Omradet for Socialpsyki-
atri.

Malet med den omradespecifikke tilgang er derved at understatte medarbejdere og ledere til i faelles-
skab og ud fra feelles afsaet at navigere og handle i forhold til de problemstillinger, der er forbundet
med borgeres forbrug af rusmidler. Dette bade i forhold til den enkelte borger men ogsa i forhold til
afledte udfordringer.

Ansvars- og rollefordeling

Malgruppen for den omradespecifikke tilgang er omradechefen, samtlige tilbuds- og afdelingsledere
og alle medarbejdere pa alle botilbud i Omradet for Socialpsykiatri.

Omradechefen har det overordnede ansvar for, at den omradespecifikke tilgang effektueres i omra-
det. Tilbuds- og afdelingslederne har et szerligt ansvar i forhold til at sikre, at samtlige medarbejdere
har den ngdvendige tilgang, viden og rette kompetencer, saledes at malet med rammebeskrivelsen
opnas.

Den overordnede rolle- og ansvarsfordeling tydeliggeres i nedenstaende illustration:

' Der er udarbejdet tilsvarende omradespecifik tilgang pa Omradet for Voksne med Udviklingsheemning — Sgdisbakke.
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https://personalenet.rn.dk/AndreIntranet/specialsektoren/Retningslinjerogprocedurer/Diverse%20retningslinjer/H%C3%A5ndtering%20af%20problemstillinger%20forbundet%20med%20borgernes%20misbrug-besiddelse%20af%20euforiserende%20stoffer.pdf

Omradechef

Omradecheferne har det
overordnede ansvar for at
rammebeskrivelsen
effektueres og
implementeres i omraderne
gennem udarbejdelse af
omradespecifikke tilgange til
handtering af
rusmiddelproblematikker.

Omradecheferne har via
ledelsesopfelgning ansvar
for at sikre, at de
omradespecifikke tilgange
efterleves.

Tilbudsleder

Tilbudslederne skal sikre
efterlevelse af de
omradespecifikke tilgange til
handtering af
rusmiddelproblematikker, og
at disse afspejles i den
paedagogiske praksis og i
forhold til evt. afledte
udfordringer i forbindelse
med rusmiddelforbrug.

Afdelingsleder

Afdelingslederne har
ansvaret for at sikre, at
medarbejderne kan
omseette de
omradespecifikke tilgange il
handtering af rusmiddel-
problematikker, og at disse
afspejles i den
paedagogiske praksis og i
forhold til evt. afledte
udfordringer i forbindelse
med rusmiddelforbrug.

Tilbuds- og afdelingsleder
udpeger én til to
ressourcepersoner pa de
tilbud, hvor det er relevant.

Ressourcepersonerne har
et seerligt medarbejder-
ansvar for Igbende at
opleere, reflektere og
vedligeholde ledernes og
medarbejdernes
kompetencer i forhold til
handtering af
rusmiddelproblematikker
eksempelvis ved
personalemgder mv.

| Omradet for Socialpsykiatri
kaldes ressourcepersonerne
for specialister.

Ressourceperson (specialister)

Medarbejder

Medarbejderne har et
ansvar for at tilegne sig den
ngdvendige viden og de
rette kompetencer via
denne omradespecifikke
tilgang til handtering af
rusmiddelproblematikker.

Ovenstadende skal ske i
overensstemmelse med den
grundlzeggende tilgang til
rusmidler, herunder med et
fagligt og professionelt
afsaet (jf. "Grundlaeggende
tilgang til rusmidler" s. 5).
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2 Grundlaggende tilgang til rusmidler

Pa Specialsektorens tilbud tager arbejdet udgangspunkt i det enkelte menneskes forudsaetninger, be-
hov, ressourcer og muligheder. Fokus ligger pa at ggre det, der giver stagrst mulig veerdi og livsme-
string for den enkelte borger?.

Idet brugen af rusmidler, for flere af borgerne i Specialsektoren, er en del af deres livssituation, bliver
medborgere, medarbejdere og ledere ofte konfronteret med forbrug og problematisk brug af rusmidler
blandt borgere. Det betyder dog ikke, at forbrug af rusmidler skal accepteres betingelseslgst jf. den
feelles retningslinje, men at forbrug af rusmidler anses som et vilkar i stgrre eller mindre omfang i for-
hold til de malgrupper, der bor pa Specialsektorens tilbud i de to omrader3. Det er derfor centralt, at
der arbejdes ud fra den feelles grundlaeggende tilgang, der beskrives i den overordnede rammebeskri-
velse, og som konkretiseres yderligere i naervaerende omradespecifik tilgang til handtering af rusmid-
delproblematikker.

Forbrug og problematisk brug af rusmidler kan veere et tabubelagt og holdningsfyldt emne, hvorfor
fokus ligger pa, at drgftelser vedrgrende forbrug og problematisk brug af rusmidler skal forega med et
fagligt og professionelt afseet frem for private holdninger. | modellen om de tre P’er: "professionel”,
"personlig” og "privat” (se nedenfor) tages der i Specialsektoren afsaet i det "professionelle”-P. Det be-
tyder, at medarbejdere og ledere arbejde ud fra et afseet i faglighed, hvor reflekterende erfaringer og
teoretisk viden danner baggrund for det paedagogiske arbejde. Det betyder ogsa, at medarbejdere og
ledere agerer professionelt i arbejdet med de etiske og moralske dilemmaer forbrug af rusmidler kan
skabe, og forholder sig faglig og reflekterende til den enkelte borger og/eller situation.

Professionel

Faglighed og reflekterede
erfaringer med fokus pa
andres behov

Privat

Usaglighed og egne
(mere eller mindre)
ubearbejdede
erfaringer/holdninger
med fokus pa egne
behov

Der arbejdes i forlaeengelse heraf i Specialsektoren ud fra et anerkendende- og helhedsorienteret
menneskesyn, hvor medarbejdere og ledere tager afseet i den enkelte borger og mgder borgeren,
hvor denne er. | det faglige arbejde pa tilbuddene skal medarbejdere og ledere turde at vaere

2 Specialsektorens grundlaeggende tilgang til rusmidler og motivation bygger pa Motivationsarbejde af Per Revstedt og Den
motiverende samtale af William Miller & Stephen Rollnick.

3 De to omrader er Omradet for Voksne med Udviklingshaemning og Omradet for Socialpsykiatri

®
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nysgerrige pa borgerens trivsel, og hvilken funktion forbruget af rusmidler har for den enkelte. Le- @
derne og medarbejdernes vigtigste rolle er at skabe et anerkendende, motiverende og ikke-konfronte-

rende miljg via en samarbejdende, empatisk, respektfuld og medfglende tilgang, hvor det er borge-

rens egne grunde og interesse for forandring, der saettes i spil, og derved skabe de rette rammer,

som borgeren kan navigere indenfor. Dette fordrer, at medarbejdere og ledere arbejder ud fra en for-

staelse af, at borgeren har en motivation for forandring, men at denne kan veere latent. Der arbejdes

derfor med at fremkalde, forstaerke og fastholde borgerens (evt. latente) indre motivation for foran-

dring, ved at identificere og mobilisere borgerens indre vaerdier og mal i fremkaldelsen af motivation.

Derudover er der seerligt fokus pa at respektere borgerens autonomi4, f.eks. at borgeren selv bestem-

mer, hvornar han/hun er parat til at foretage en forandring®.

Specialsektorens grundleeggende tilgang til rusmidler bygger desuden pa et samarbejde mellem pa-
rerende, borgere, medarbejdere og organisationen som helhed. | dette samarbejde straebes der efter
skabelsen af et sundt og trygt bo- og arbejdsmilja.

4 Herunder at tage afseet i borgerens recoveryproces jf. afsnittet "recovery-orienteret rehabilitering”.

5 Se desuden Socialstyrelsens hjemmeside.
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®

3 Indhold under de overordnede emner

Den omradespecifikke tilgang tager udgangspunkt i to overordnede emner. De to overordnede emner
omhandler:

A. Den paedagogiske indsats over for den enkelte borger med rusmiddelforbrug, og
B. En konkret ramme og tilgang i forhold til afledte udfordringer ifm. rusmiddelproblematikker

| det falgende er de to overordnede emner beskrevet ud fra Omradet for Socialpsykiatris tilgang til
handtering af rusmiddelproblematikker. Tilgangen supplerer desuden de overordnede rammer i den

feelles retningslinje.

Ud over de to overordnede emner, er der i det fglgende beskrevet, hvordan Omradet for Socialpsyki-
atri vil arbejde med opfglgning og implementering af den omradespecifikke tilgang. Dette under afsnit-
tet:

C. Rammer for opfalgning og implementering
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A. Den paedagogiske indsats over for den enkelte ®
borger med rusmiddelforbrug

Omradets faglige tilgang og metoder i forhold til borgere
med rusmiddelforbrug

| Omradet for Socialpsykiatri arbejdes der overordnet ud fra en recovery-orienteret rehabiliterende til-
gang. Omradets botilbud er malrettet voksne med svaere psykiske lidelser og komplekse sideproble-
matikker. En af disse komplekse sideproblematikker kan vaere rusmiddelproblematikker. | det fal-
gende forekommer en beskrivelse af recovery-orienteret rehabilitering samt en beskrivelse af omra-
dets faglige metoder i forhold til borgere med svaere psykiske lidelser og rusmiddelproblematikker —
ogsa kaldet dobbeltdiagnoser.

Recovery-orienteret rehabilitering

| Omradet for Socialpsykiatri har vi en recovery-orienteret rehabiliterende tilgang, der repraesenterer
et dialog- og veerdibaseret samarbejde mellem borgere og fagprofessionelle.

Recovery: Er at komme sig helt eller delvist. Recovery er borgerens individuelle og helt personlige
proces, som handler om at skabe et meningsfuldt og tilfredsstillende liv, sddan som borgeren selv de-
finerer det, med eller uden symptomer og problemer, som kan komme og ga.

Rehabilitering: Er en malrettet og tidsbestemt samarbejdsproces mellem borger, pargrende og fag-
professionelle. Formalet er, at borgeren, som har eller er i risiko for at fa betydelige begraensninger i
sin fysiske, psykiske og/eller sociale funktionsevne, opnar et selvstaendigt og meningsfyldt liv. Reha-
bilitering baseres pa borgerens hele livssituation og bestar af en koordineret, sammenhangende og
videnbaseret indsats.

Recovery-orienteret rehabilitering: Er de indsatser, som fagprofessionelle gar for at styrke borge-
rens muligheder for recovery. Det handler om at tilbyde statte, der styrker borgeren i at indfri sine
hab, dramme og @gnsker med sigte pa at komme sig og fa et tilfredsstillende og meningsfuldt liv med
starst mulig selvstaendighed®.

Vores mission: Er at medvirke til, at hvert enkelt menneske far de bedst mulige vilkar for at mestre
sin egen tilveerelse.

Omradet for Socialpsykiatris faelles faglige tilgang har til formal at samle indsatser og metoder i et feel-
les perspektiv, der rummer og anerkender borgeren som et helt og unikt menneske. Tilgangen omfat-
ter et veerdiseet, hvor indflydelse, tillid, ordentlighed og professionalisme star helt centralt, og hvor
borgeren bliver mgdt som et kompetent menneske med ressourcer og mestringskompetencer i eget
liv samt med hab og dremme for eget liv.

Dobbeltdiagnoser

Jeevnfgr Omradet for Socialpsykiatris malgruppebeskrivelse for mennesker med dobbeltdiagnose de-
fineres en dobbeltdiagnose som:

8 Yderligere information vedr. recovery-orienteret rehabilitering kan findes pa Socialstyrelsens hjemmeside (link).

Side 8 af 21


https://socialstyrelsen.dk/nyheder/2019/styrk-indsatsen-i-socialpsykiatrien/recovery-orienteret-rehabilitering

Psykisk lidelse kombineret med en afheengighedslidelse. Mennesker med en dobbeltdi- @
agnose lever saledes med bade rusmiddelproblematikker og psykiske lidelser samtidigt,
pé en méade, der péavirker hverdagen i hgj grad”.

Afhaengighedslidelser og psykiske lidelser optraeder ofte i kombination med hinanden. Der er flere
mulige forklaringer p& sammenhaengen, f.eks. at:

o Forbrug af rusmidler har skabt de psykiske vanskeligheder eller veeret den udigsende faktor her-
for.

¢ Forbrug af rusmidler skyldes borgerens forsgg pa at selvbehandle eller selvmedicinere sympto-
mer eller forpinthed afstedkommet af psykiske vanskeligheder. For eksempel kan en person med
en psykisk lidelse forsgge at deempe sine symptomer med alkohol eller stoffer, hvorved der er ri-
siko for udvikling af en afhaengighedslidelse. Omvendt kan overforbrug af alkohol og stoffer frem-
bringe eller medvirke til en forveerring

e Bade forbrug af rusmidler og de psykiske vanskeligheder skyldes en eller flere faelles bagvedlig-
gende faktorer.

e Forbrug af rusmidler og de psykiske vanskeligheder pavirker hinanden gensidigt i en dynamisk
proces og faciliterer saledes hinandens opstaen som en samlet reaktionsmade.

| Omradet for Socialpsykiatri arbejdes der ud fra den antagelse, at sveaere psykiske lidelser og rusmid-
delforbrug ofte er to uadskillelige faktorer, og ofte geelder det, at forbruget af rusmidler er startet som
en mestringsstrategi eller selvmedicinering for at minimere mistrivsel og symptomer, som er afsted-
kommet af den psykiske lidelse. Jaevnfgr "den grundlaeggende tilgang til rusmidler” (s. 5-6) arbejdes
der, i Omradet for Socialpsykiatri, ud fra et anerkendende- og helhedsorienteret menneskesyn, hvor
det er medarbejderne og ledernes vigtigste rolle at skabe et anerkendende, motiverende og ikke-kon-
fronterende miljg. | omradet tages der desuden afsaet i ITOP-vaerdierne, og det er disse — og den
grundleeggende tilgang til rusmidler — som skaber grobund for et trygt bo- og arbejdsmiljg.

Dobbeltdiagnoseuddannelsen

Som del af den feelles faglige tilgang i Omradet for Socialpsykiatri bliver udvalgte medarbejdere® ud-
dannet indenfor dobbeltdiagnoser®. Dobbeltdiagnoseuddannelsen udbydes af ekstern aktgr og bestar
af to dele:

¢ Et grundlaeggende modul, som indeholder viden om rusmidler og kompetencer indenfor det moti-
verende interview, forandringscirklen og harmreduktion.

o Et specialistmodul, som giver medarbejderne kompetencerne til at drive botilbuddets dobbeltdiag-
noseindsats, herunder facilitere gruppeforlgb, ressourceperson-/tovholderfunktion og videndele

Den motiverende samtale, forandringscirklen og Harm Reduction

Den teoretiske begrundelse og beskrivelse af Omradet for Socialpsykiatris metodiske afsaet ift. bor-
gere med dobbeltdiagnoser er motiverende interview, forandringscirklen og Harm Reduction. Det er
disse teoretiske begrundelser, der arbejdes ud fra i forbindelse med blandt andet forebyggelse af til-
bagefald og reducering af indtag.

Det motiverende interview handler helt overordnet om at finde frem til borgerens egne ressourcer og
indre motivation pa en samarbejdende, ikke demmende og ikke konfronterende made. Seerligt fire be-
greber er centrale for den made, der tilrettelaegges og indgas i motiverende samtaler sammen med

" Inspireret af: Recoveryorienterede praksisser (2021) Jeppe Oute & Kim Jgrgensen (red.), kapitel 7.

8 Andelen af borgere med en rusmiddelproblematik vil pa hvert botilbud afgar hvor mange medarbejdere, der skal uddannes
indenfor dobbeltdiagnoser.

% Der gares dog opmaerksom pa, at kompetenceudviklingen ifm. opkvalificeringen af den feelles faglige tilgang farst pabegyn-
des i efteraret 2023. Indtil da vil der ikke vaere medarbejdere med dobbeltdiagnoseuddannelsen pa alle botilbud i Omradet for
Socialpsykiatri.
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borgere med dobbeltdiagnoser: sokratisk dialog, rusens funktion, ambivalens samt forandringsud-
sagn.

Forandringsscirklen

Fornagtelse

Ambivalens — for/imod

Beslutning

Hab og valg af metode

Arbejde med ambivalens

Nu ger jeg det!!
10

Forandringscirklen (se ovenstadende model) anvendes, i samarbejde med den enkelte borger, som
analyseredskab. Modellen bestar af seks forskellige stadier: ferovervejelse, overvejelse, beslutning,
handling, vedligeholdelse og tilbagefald.

Forandringscirklen kan medvirke til at vise hvilke opgaver og udfordringer, der knytter sig til de en-
kelte stadier. P4 den made kan indsatsen tilpasses og malrettes den enkelte borger for at imade-
komme borgerens udgangspunkt for at reducere, handtere og om muligt komme ud af sit rusmiddel-
forbrug.

Ved eventuelle tilbagefald tages der pa ny udgangspunkt i farovervejelsesfasen. Medarbejderne er
saerligt opmaerksomme pa forandringsudsagn, da disse er en vigtig indgang til borgerens egen moti-
vation og kan vaere medvirkende til, at borgeren traeffer beslutning om forandring. Medarbejderens
opgave er at understgtte disse udsagn eksempelvis gennem afklaring af ambivalens og derved spej-
ling af misforholdet mellem aktuelle virkelighed og den gnskede fremtid.

Harm Reduction handler om at begreense fysiske, psykiske og sociale skader, som fglge af et forbrug
eller problematisk forbrug af rusmidler. Harm Reduction kan spaende vidt og omfatte tiltag, der direkte
har relation til forbruget, eller tiltag, der har mere indirekte betydning™".

10 Prochaska og DiClemente

" Mere information vedr. motiverende interview og forandringscirklen kan findes pa Socialstyrelsens hjemmeside (link) eller pa
folgende link.
Mere information vedr. Harm Reduction kan desuden findes pa Socialstyrelsen hjemmeside (link).

®
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https://socialstyrelsen.dk/unge/rusmidler/redskaber/den-gode-dialog
https://www.dualog.dk/pdf/vaerktojskasse/2020-02-forandringscirklen.pdf
https://socialstyrelsen.dk/udgivelser/stofmisbrug-i-et-socialfagligt-perspektiv

Medarbejdernes kompetencer @

Jeevnfgr Omradet for Socialpsykiatris udviklingsplan sikres opkvalificeringen af medarbejdere i omra-
det med viden omhandlende arbejdet med borgere med dobbeltdiagnoser gennem dobbeltdiagnose-
uddannelsen fra ekstern akter. Dette for at sikre, at nyansatte medarbejdere i omradet far de grund-
lzeggende kompetencer indenfor arbejdet med dobbeltdiagnoser, som indgar i omradets feelles fag-

lige tilgang.

Gennem dobbeltdiagnoseuddannelsen bliver medarbejderne uddannet i et grundlzeggende modul in-
denfor dobbeltdiagnoser og nogle medarbejdere vil desuden blive uddannet i et specialistmodul. Gen-
nem begge moduler, vil medarbejderne fa viden om rusmidler (og symptomer) og viden om ovensta-
ende faglige tilgang. Der vil uddannes specialister pa alle botilbud.

Lederne far desuden et overordnet kendskab til arbejdet med dobbeltdiagnoser og viden om gavnlig
ledelsesmaessig og organisatorisk understettelse af dette arbejde.

Hvordan sikres tilgangen pa alle botilbud?

De uddannede specialister indenfor dobbeltdiagnoseuddannelsen pa hvert botilbud udger til sammen
et specialistteam. Specialistteamene sgrger for, at tilgangen lever i det daglige arbejde pa deres re-
spektive botilbud. De udgear altsa en rolle som veerende kulturbzerere eller kulturunderstattende ift.
arbejdet med rusmiddelproblematikker. De sgrger desuden for, at introduktion til rusmiddeltilgangen
indgar i onboarding af nye medarbejdere.

Der uddannes lgbende nye medarbejdere i omradet, hvorigennem nyeste viden sikres.

Rolle- og ansvarsfordeling ved udfordringer ifm. rusmid-
delforbrug

Nedenstaende figur beskriver, pa hvilket niveau, udfordringer ifm. rusmiddelforbrug som udgangs-
punkt, gnskes handteret:

Samarbejde
mellem Inddragelse af

medarbejder og leder
borger

Handteringen af udfordringer starter oftest hos medarbejderne med inddragelse af borgeren. Kan ud-
fordringen ikke lgses, s@ges der vejledning hos en leder.

Alt efter graden af udfordringen kan andre instanser, sdsom Politiet, Psykiatrien, vagtleegen o. lign.
inddrages.

Der arbejdes altid efter de praemisser, som den enkelte borger er indskrevet pa, hvorfor, det er for-
skellige instanser, der igangsaettes ved forskellige borgere. Er der udarbejdet en koordinationsplan for
borgeren folges denne altid.

Botilbuddets rusmiddelprotokol vil desuden beskrive mere konkret, hvad der kan igangseettes pa det
enkelte botilbud (jf. "TRusmiddelprotokol” s. 12).
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B. Ramme og tilgang i forhold til afledte udfordrin- ®
ger ifm. rusmiddelproblematikker

Rusmiddelprotokol

Alle fem botilbud i Omradet for Socialpsykiatri skal i forbindelse med implementeringen, af naervae-
rende omradespecifikke tilgang til handtering af rusmiddelproblematikker, udarbejde en rusmiddelpro-
tokol. En rusmiddelprotokol er et feelles grundlag til handtering og forebyggelse af problematikker ifm.
forbrug og problematisk brug af rusmidler til brug for medarbejdere, borgere og ledere. Det adskiller
sig fra naervaerende tilgang og den faelles retningslinje i Specialsektoren Handtering af de problemstil-
linger, der er forbundet med borgernes misbrug/besiddelse af uloviige euforiserende stoffer i Special-
sektoren (link) ved at veere tilpasset til — og udarbejdet af — det enkelte botilbud.
Rusmiddelprotokollen indeholder konkrete retningslinjer for og handlingsanvisninger til, hvordan bor-
gernes rusmiddelforbrug og adfaerd handteres i praksis. Herunder hvilke roller ledere, medarbejdere
og borgere har, nar rusmiddelproblematikker skal handteres eller forebygges.

Rusmiddelprotokollen udarbejdes for at styrke den feelles faglighed omkring handteringen af rusmid-
delproblematikker, understgtte den grundleeggende tilgang, samt styrke den enkelte borger i egen re-
coveryproces.

Rusmiddelprotokollen udarbejdes i et samarbejde mellem ledelse, medarbejdere og borgere pa det
enkelte botilbud. Og den skal ses som et dynamisk redskab, som skal afspejle den aktuelle borger-
sammenseetning, og som, i et samarbejde, revideres ved behov, dog minimum én gang arligt.

Nedenfor beskrives, hvad hvert botilbuds rusmiddelprotokol skal indeholde. | udarbejdelsen af rus-
middelprotokollen skal desuden tages afsaet i skabelonen i bilag 1.

e Hvad er en rusmiddelprotokol?
¢ Botilbuddets retningslinjer omkring rusmidler, herunder:
¢ Hvordan et trygt bo- og arbejdsmiljg sikres
e Hvordan der arbejdes med at skabe og sikre tryghed for alle borgere pa botilbuddet
¢ Handlingsanvisninger for arbejdet med rusmidler pa botilbuddet, herunder:
Risikovurderinger ved sammenkomster i lejligheder
Handel af rusmidler med pushere pa matriklen
Handel af rusmidler pa matriklen internt imellem borgere
Geester/udefrakommende borgere pa matriklen
e Samarbejde med pargrende

Indholdet i rusmiddelprotokollen skal desuden veere beskrevet tydeligt og i let leeseligt sprog, saledes
den kan leeses af borgere, medarbejdere, ledere og pargrende, og alle har samme forstaelse.

Ovenstaende indhold kan suppleres med relevante bilag, herunder den feelles retningslinje Handte-
ring af de problemstillinger, der er forbundet med borgernes misbrug/besiddelse af ulovlige euforise-
rende stoffer i Specialsektoren (link).
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C. Rammer for opfalgning og implementering ®

Opfolgning pa tvaers af Omradet for Socialpsykiatri og
Omradet for Voksne med Udviklingshaemning — Sadis-
bakke

For at sikre, at den overordnede rammebeskrivelse omsaettes og implementeres i praksis, samt at der
fortsat sikres vidensdeling og koordinering pa tveers af de to omrader omkring handtering af rusmid-
delproblematikker, skal der falges op via nedenstaende:

¢ De nedsatte arbejdsgrupper pa de to omrader'? og styregruppen’? vil hvert tredje ar evaluere den
overordnede rammebeskrivelse, herunder det overordnede formal og succeskriterier. Fgrste gang
rammebeskrivelsen evalueres er et ar efter implementering, dvs. i 1. kvartal 2024.

¢ De udpegede specialister'* mgdes pa tveers af de to omrader 1-2 gange arligt med henblik pa vi-
dendeling. Mgderne faciliteres af en tilbudsleder fra hvert omrade. Fra Omradet for Socialpsykiatri
deltager tilbudsledere fra Bostedet Brovst.
Specialisterne har ansvar for at bringe erfaringer og viden med ind i den daglige praksis pa botil-
buddene, tilbudslederne har ansvar for at bringe erfaringer, viden og leering ind i ledelseslaget i
omraderne.

Opfalgning i Omradet for Socialpsykiatri

For at sikre, at den omradespecifikke tilgang omsaettes og implementeres i praksis, indeholder fgl-
gende afsnit en beskrivelse af implementering, oplaering, labende refleksion og vedligeholdelse af
medarbejdernes og ledernes kompetencer.

12 Bestaende af repraesentanter fra de to omrader, herunder bade administrativ understettelse og facilitering samt ledelses- og
medarbejderrepraesentanter.

'3 Bestaende af omradechefer for de to omrader, repreesentanter fra de to omrader samt repraesentanter fra Specialsektorens
Administration.

4 Specialisterne er, i Omradet for Socialpsykiatri, de medarbejdere, der har modtaget specialistuddannelsen i dobbeltdiagno-
ser. | Rammebeskrivelse for tilgang til handtering af rusmiddelproblematikker benaevnes de dog som ressourcepersoner.
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Implementering og ledelsesopfalgning @

Foelgende figur beskriver forlgbet for implementeringen af den omradespecifikke tilgang til handtering
af rusmiddelproblematikker:

Maj 2022:
Godkendelse af de

Juni 2022:

Hver botilbud laver
implementeringsplan

omradespecifikke
tilgange

Forud for implementeringen af den omradespecifikke tilgang udarbejder hvert botilbud en struktur for,
hvordan implementeringen skal forega. Som del af implementeringsplanen pa hvert botilbud udarbej-
des en rusmiddelprotokol (jf. ’"Rusmiddelprotokol” s.12). Implementeringen kan eksempelvis forega
gennem praesentation af tiigangen péa personalemeader, pa botilbuddets Mini-MED, el.lign. Det anbe-
fales, at tilgangen til implementeringen indskrives i botilbuddets lokale strategi, herunder omradepla-
nen, nar arbejdet med denne igangseettes.

Falgende figur beskriver Isbende processer, som skal indga i omradets arshjul:

Afledte arbejdsmiljpmaessige aspekter af
rusmiddelproblematikkerne drgftes arligt i
4. kvartal i Lokal Omrade-MED udvalget

Afdelingsledere, specialistteam og
beboerrepraesentanter pa

botilbuddet evaluerer én gang arligt

Efter endt implementeringsperiode er det tilbudsledernes ansvar at fa evalueret pa eget botilbud. Af-
delingslederne evaluerer sammen med specialistteamet pa botilbuddet én gang arligt. Disse evalue-
ringer bringes efterfelgende videre til draftelse i omradeledergruppen. Farste evaluering er 1. kvartal
2024.

'® Jeevnfer den recovery-orienterede rehabiliterende tilgang inddrages borgerne i den arlige evaluering.
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Afledte arbejdsmiljgmeessige aspekter af rusmiddelproblematikkerne drgftes desuden én gang arligt i @
Lokal Omrade-MED udvalget og skal fremga af Lokal Omrade-MEDs arshijul.

Oplaering, Isbende refleksion og vedligeholdelse af viden og kom-
petencer

Hvert botilbuds specialistteam har ansvaret for Igbende at oplaere, reflektere og vedligeholde leder-
nes, medarbejdernes og de studerendes kompetencer eksempelvis ved personalemgder mv. For at
kunne opfylde ansvaret, er det vigtigt, at ledelsen understatter og afseetter tid og ressourcer til, at
specialistteamene kan holde sig opdateret og Iebende reflektere med hinanden. Dette kan eksempel-
vis ske gennem kvartalsvise mgder i specialistteamet.

Lederne skal besidde tilliden til, at specialistteamet har kompetencerne til at Igfte opgaven og desu-
den veere abne overfor ideer og forbedringstiltag fra specialistteamet.

Afdelingslederne pa hvert botilbud har ansvaret for lgbende at rekruttere nye medarbejdere til specia-
listteamet i tilfeelde af personalefrafald. Afdelingslederne har desuden ansvaret for at sgrge for, at nye

medarbejdere bliver tilmeldt kompetenceudvikling indenfor dobbeltdiagnoseuddannelsen.

Jeevnfgr Omradet for Socialpsykiatris udviklingsplan foregar der Isbende opdatering og efteruddan-
nelse af specialisternes viden og kompetencer.

Specialistteamene pa tveers af omradet mgdes minimum én gang arligt mhp. vidensdeling, erfarings-
udveksling og sparring.
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4 Bilag

1.  Skabelon til rusmiddelprotokol — til emne B
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Bilag 1 Skabelon (emne B) ®

Bostedet Aars 2023

Skabelon til indhold i rusmiddelprotokol

Hvad er en rusmiddelprotokol? Beskrivelse af, hvad en rusmiddelprotokol
er, og hvorfor den udarbejdes (obligatorisk
tekst):

En rusmiddelprotokol er et feelles grundlag til
héndtering og forebyggelse af problematikker
ifm. forbrug og problematisk brug af rusmidler til
brug for medarbejdere, borgere og ledere. Rus-
middelprotokollen indeholder konkrete retnings-
linjer for og handlingsanvisninger til, hvordan
borgernes rusmiddelforbrug og adfeerd handte-
res i praksis. Herunder hvilke roller medarbej-
dere, borgere og ledere har, nar rusmiddelpro-
blematikker skal handteres eller forebygges.
Rusmiddelprotokollen udarbejdes for at styrke
den feelles faglighed omkring handteringen af
rusmiddelproblematikker, understgtte den
grundleeggende tilgang, samt styrke den enkelte
borger i egen recoveryproces.

Rusmiddelprotokollen udarbejdes i et samar-
bejde mellem medarbejdere, borgere og ledelse
pa det enkelte botilbud. Og den skal ses som et
dynamisk redskab, som, i et samarbejde, revi-
deres ved behov, dog minimum én gang arligt.

Botilbuddets retningslinjer omkring rusmid- Beskrivelse af, hvilke retningslinjer botilbud-
ler. det har og hvor de findes (obligatorisk
tekst):

Der henvises til overholdelse af den til enhver
tid geeldende lovgivning indenfor omradet.

Desuden henvises til:

o Notat: Handtering af problemstillinger, der er
forbundet med borgernes misbrug/besid-
delse af ulovlige euforiserende stoffer i Spe-
cialsektoren

Notatet drgftes 1 gang arligt i Mini MED

Omdrejningspunktet for notatet er det dilemma, som
medarbejderne kan sta i, nar de arbejder et sted,
hvor borgerne misbruger/besidder euforiserende
stoffer. Problemstillingerne udggr f.eks. handtering af
situationer, hvor medarbejderen har kendskab
til/formodning om, at borgeren besidder ulovlige
stoffer.

Der henvises i gvrigt til retningslinje for Arbejdsmiljg
og retningslinje for forebyggelse af Overgreb
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Beskriv desuden:
e Hvordan der arbejdes med at sikre et trygt
bo- og arbejdsmiljg pa botilbuddet.
e Hvordan der arbejdes med at skabe og sikre
tryghed for alle borgerne pa botilbuddet
| Omradet for Socialpsykiatri arbejdes der ud fra Low
Arousal-tilgangen, for at forebygge overgreb.

Der anvendes kollegial sparring i det daglige arbejde i

omradet.

Pa feellesmgder er der mulighed for at arbejde mere i

dybden med konkrete emner.

Der arbejdes i det daglige med personaleskifte som et
redskab til at reducere forekomsten af

hoje fglelsesmaessige krav mest muligt for den enkelte
medarbejder, sa der er mulighed for at

lave kollegaskifte flere gange i Igbet af en arbejdsdag.

Ved behov tilbydes psykisk fgrstehjaelp/debriefing

Vurdér om politi og eventuelt ledelsen skal kontaktes
akut.

Episoden beskrives detaljeret i borgerens dagbog i
Sensum One.

De implicerede medarbejderes afdelingsleder
kontakter de implicerede og vurderer hvorvidt der er
behov for yderligere opfglgning.

Der henvises til Omradedaekkende retningslinje for
Forebyggelse af overgreb, der beskriver praksis i
forhold til opfglgning.

Omsorg for den enklte og gvrige implicerede der har
overvaeret en episoden, det geelder bade borgere og
medarbejdere. Borgerne pa bostedet tilbydes stgtte og
opfelgning i netvaerket. Dette geelder borgeren som
har forudrettet i FA og disse som har overveeret

episoden.
Handlingsanvisninger for arbejdet med rus- Beskrivelse af handlingsanvisninger for ar-
midler pa botilbuddet bejdet med rusmidler:
Kan indeholde:

o Generelt ift. opretholdelse af husorden og
andre retningslinjer

o Generelt om rusmiddelindsats

o Afheengighed som privat anliggende, herun-
der borgers ansvar overfor botilbuddets re-
sterende borgere
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o Udlevering af rent vaerktaj @

Risikovurderinger ved sammenkomster i Beskrivelse af risikovurderinger ved sam-
borgers egen bolig menkomster i borgers egen bolig:
Kan indeholde:

| Omradet for Socialpsykiatri benyttes Mestringsskema
som metode til at vurdere risikoen for

overgreb. Mestringsskemaet anvendes ved de borgere,
hvor der er risiko for udadreagerende eller
selvskadende adfaerd. Mestringsskemaet benyttes
kontinuerligt og systematisk. Der

laves en scoring i Mestringsskemaet, nar der
observeres andringer i borgernes adfaerd, minimum
en gang i hvert vagtlag.

Alle medarbejdere og vikarer szetter sig ind i
Mestringsskemaet ved relevante borgere. Borgerne er
som udgangspunkt med i udarbejdelsen af
Mestringsskema.

Handel af rusmidler med pushere pa matrik- | Beskrivelse af handlingsanvisninger i til-
len feelde af handel af rusmidler med pushere pa
Matriklen

Det er afggrende, at borgeren har kendskab til
tilbuddets praksis i forhold til handtering af de
problemstillinger, der er forbundet med borgerens
eventuelle misbrug/besiddelse af ulovlige
euforiserende stoffer. For de borgere det er relevant
er dialogen i netveerket.

Handel af rusmidler pa matriklen internt mel- | Beskrivelse af handlingsanvisninger i til-
lem borgere faelde af handel af rusmidler pa matriklen in-
ternt mellem borgere.
Det er afggrende, at borgeren har kendskab til
tilbuddets praksis i forhold til handtering af de
problemstillinger, der er forbundet med borgerens
eventuelle misbrug/besiddelse af ulovlige
euforiserende stoffer. For de borgere det er relevant
er dialogen i netvaerket.

Der henvises til Notat. Handtering af de
problemstillinger, der er forbundet med borgernes
misbrug/besiddelse af ulovlige euforiserende stoffer i
Specialsektoren (link).

Gaester/udefrakommende borgere pa matrik- | Beskrivelse af handlingsanvisninger i til-
len feelde af geester/udefrakommende borgere
pa matriklen
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Samarbejde med paregrende Beskrivelse af samarbejde med pargrende
ifm. rusmiddelproblematikker

Kan indeholde:

| arbejdet med rusmidler og viden om borgeren,

er det ligeledes vigtigt at involvere og invitere
paragrende og netveerk ind i samarbejdet med og
omkring borgeren, hvis borgeren har et gnske
om dette.

Det kan veere hjselpsomt for pargrende at blive
henvist til allerede etablerede foranstaltninger
ind i forstaelsen for rusmidler ud fra et parg-
rende perspektiv. Det kunne ogsé veere kon-
krete samtaler mellem borger og pérgrende,
sammen med ressourcepersonen omkring fx
hvorvidt man skal bidrage til borgerens rusmid-
delforbrug, selv vaere besggende og pavirket af
rusmidler o.l.

Safremt borgerne gnsker pargrende deltagelse og
involvering, stgtter tilbuddet op om det ifht. aftaler eller
lignede. Borgernes selv og medbestemmelse er alt
afggrende i relationen.
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