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1. INDLEDNING OG BAGGRUND

Ungdomstiden er praeget af eksperimenter.

De unge skal prgve sig selv og hinanden af i
nye sammenheaenge. De skal leere sig selv at
kende, og de skal udvikle deres egen identitet.
De udviser i denne periode ofte en risikovillig
adfeerd. Det geelder ogsa i forhold til rusmidler
(alkohol, hash og andre stoffer).

Danske unge eksperimenterer med og bruger
rusmidler i et forholdsvis stort omfang: Nee-
sten alle drikker alkohol, knap halvdelen har
eksperimenteret med hash inden de fylder 20
ar, mens feerre eksperimenterer med andre
rusmidler. Men langt de fleste stopper igen
eller normaliserer deres forbrug, nar de bliver
eeldre.

Dggnanbragte bgrn og unge er en saerlig udsat
gruppe. Ogsa nér det geelder brug af rusmidler.

En stor del af de anbragte bgrn og unge har
oplevet brug eller misbrug af rusmidler blandt
deres naere omsorgspersoner eller i kam-
meratskabsgruppen. Meldinger fra anbringel-
sessteder landet over tyder pd, at de fleste

anbragte unge har veeret seerdeles teet pa rus-
midler. Enten fordi de selv har eksperimenteret
med/brugt rusmidler, eller fordi de har veeret i
miljger, hvor rusmidler har fyldt en hel del.

Samtidig er misbrug af rusmidler begrun-
delse for en vaesentlig del af anbringelserne:
"Misbrugsproblemer hos foreeldre’ er med-
virkende &rsag i 17 % af alle anbringelser.
"Misbrugsproblemer hos barnet/den unge’ er
medvirkende arsag i 11 % af alle anbringelser.
(Ankestyrelsens Statistikker: Barn og Unge
anbragt uden for hjemmet, Arsstatistik 2007)

Anbringelsesstedernes meldinger og tallene fra

Anbringelsesstatistikken ma tages seerdeles

alvorligt. De anbragte bgrn og unge er nemlig

beerere af mange af de belastningsfaktorer,

som gger risikoen for at udvikle et skade-

ligt forbrug af rusmidler, dvs. et forbrug, der

skader den unge fysisk, psykisk eller socialt.

Risikofaktorerne er fx:

* aten eller begge foreeldre er misbrugere,

e at bgrnene/de unge er vokset op i en brudt
eller dysfunktionel familie,




* atdeien tidlig alder har adgang til rusmid-
ler (gennem venner eller familie),

e at de har nem adgang til rusmidler (gen-
nem venner eller familie),

» at de ogsa pa andre omrader har en risiko-
villig adfeerd, fx at de eksperimenterer med
andet, der er 'forbudt’ eller problematisk:
Rygning, kriminalitet, pjeek osv.

Dggnmedarbejdere fra mange anbringelses-
steder fgler sig imidlertid frustrerede eller
magteslgse overfor hvordan de dggnanbragte
unges brug af rusmidler skal hdndteres:

P& den ene side kan det ikke tillades, at de
unge bruger rusmidler i stgrre stil, mens de er
anbragt pa et anbringelsessted. De unge er jo
netop anbragt, fordi de skal hjeelpes videre i
livet pd en hensigtsmaessig made. Rusmidler,
bade de legale (fx alkohol) og de illegale, vil
veere forstyrrende/gdelseggende for den social-
paedagogiske indsats pé anbringelsesstedet.

P& den anden side m& man konstatere, at dét

gor en del af de unge alligevel!

Som dggnmedarbejder kan man derfor — lidt

firkantet sagt — veelge:

* at lukke gjnene og lade som om man ikke
ser det,

* at smide de unge, som bruger rusmidler,
ud — og habe at de maske (!) kan fa hjzelp
et andet sted,

 at sige til de unge, at de ikke ma - og ud-
vikle passende sanktioner, hvis de ggr det
alligevel, fx at tage dem med i et isoleret
sommerhus i Nordsverige, indtil de har leert
det.
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Ingen af handlemulighederne er langtidshold-
bare. Selv om det lykkes at fa en ung til at
holde sig fra rusmidlerne, mens de er anbragt,
skulle indsatsen ogsa gerne hjeelpe pa lidt
leengere sigt, dvs. efter anbringelsen.

Derfor er det ngdvendigt, at dggnmedarbej-
derne udvikler metoder og redskaber til at
handtere de anbragte unges brug af rusmidler,
béde de unges eksperimenterende brug

af rusmidler og det skadelige forbrug af
rusmidler.

Et eksperimenterende forbrug defi-

neres her som et forbrug, der foregar

sporadisk (ikke regelmaessigt), og hvis
formal er at undersgge, afprgve virkning,
og evt. prgve egne greenser af.

Et skadeligt forbrug defineres her som
et forbrug, der giver fysiske, psykiske
og/eller sociale skader.

Se ogsé Bilag 1 for definitioner af 'mis-
brug’ og ‘afheengighed’.

| projekt: Dggnanbragte Unge og Rusmid-
ler (fremover kaldet DUR) har SPUK og PIHL
INKLUSIVE sammen med en reekke dggnforan-
staltninger fra hele Danmark og med det am-
bulante misbrugsbehandlingstilbud for unge,
Stofradgivningen (www.stofraadgivningen.dk),
arbejdet pé at udvikle metoder til, hvordan
man som dggnmedarbejder kan handtere de
udfordringer, som et eksperimenterende eller
skadeligt forbrug af rusmidler blandt de an-
bragte unge giver. Bade for de unge selv, men
i hgj grad ogsa for dggnmedarbejderne.



Mélet med DUR var, at de deltagende dggn-

medarbejderne skulle:

* Opkvalificere deres viden og kompetencer,
via opleeg fra eksperter og gennem dialog
med de gvrige deltagere,

* Afdeekke de enkelte anbringelsessteders
muligheder og begraensninger i arbejdet
med unge og rusmidler, samt

* Afprgve konkrete redskaber og metoder i
deres egen praksis.

Helt fra begyndelsen af DUR stod det klart,
at der var behov for viden og metoder til at
‘'spotte’ de unges rusmiddelforbrug. Det
var ogsa klart, at abenhed og dialog med
de unge om rusmidler er udgangspunktet for,
at de unge kan tilbydes en adaekvat stgtte

ift. rusmidler. — P& samme méde i gvrigt som
de dggnanbragte unge har brug for stgtte til
at handtere en reekke andre udfordringer i
(ungdoms-)livet.

Abenheden betyder, at dggnmedarbejderen
ma overveje sin paedagogiske indsats ngije,
nar en ung forteeller om et eksperimenterende
eller skadeligt forbrug af rusmidler. Hvis den
unge bliver mgdt af sanktioner i form af lange
sommerhusophold, mistede privilegier og
rettigheder eller i veerste fald udsmidning, un-
derstgtter det ikke den ngdvendige dbenhed.
Frem for at fa hjeelp til at handtere rusmid-
lerne, leerer den unge, at de neere dggnmedar-
bejdere ikke kan bruges i forhold til rusmidler.

Udgangspunktet for indsatsen ma veere, at
dggnmedarbejderen mgder den unge tillids-
fuldt og rummeligt. Den unge mé& have tillid
til, at de neere betydningsfulde voksne kan og

vil rumme den unges betroelser, og at det er
muligt at f& hjeelp og stgtte til dét, der fylder,
ogsa selv om det drejer sig om rusmidler.

Det kreever, at dggnmedarbejderne er kleedt
pa, bade til at handtere de unges eksperimen-
terende brug af rusmidler og til at hdndtere et
skadeligt forbrug hos nogle af de unge. Har
dggnmedarbejderne ikke de forngdne kompe-
tencer til at arbejde med problemstillingen, ma
kompetencerne tilfgres og de rette metoder
udvikles.

I DUR har dggnmedarbejderne arbejdet med
at udvikle og afprgve en lang raekke metoder
og redskaber til at handtere de dggnanbragte
unges forbrug af rusmidler — og har samtidig
udviklet deres egne (og anbringelsessteder-
nes) kompetencer til at handtere de dggnan-
bragte unges brug af rusmidler.

Erfaringerne fra DUR er samlet i denne
handbog og i lydbogen pa de to cd’er — til fri
afbenyttelse og inspiration!

| lydbogen preaesenteres viden og erfaringer
om dggnanbragte unge og rusmidler — gen-
nem interviews med dggnmedarbejdere, unge
og eksperter.

| handbogen praesenteres de afprgvede me-
toder og redskaber — med konkrete eksempler
pa fremgangsmader, spargsmal og skemaer,
der kan benyttes i arbejdet med at handtere
dggnanbragtes unges brug af rusmidler.

Bade handbog og lydbog kan frit downloades
fra www.pihl-inklusive.dk eller www.spuk.dk.
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2. GRUNDLAG OG HOLDNINGER

Hvis en ung har begaet alvorlig kriminalitet,

vil der blandt langt de fleste voksne (bade
fagpersoner og menigmand) veere en udstrakt
konsensus om, at kriminaliteten skal stoppes,
og at der skal arbejdes for, at det ikke sker
igen.

Men nar det drejer sig om rusmidler, er hold-
ningerne mere delte ...

Lovgivningen er ellers rimelig klar: Det er for-
budt at besidde og bruge stort set alle former
for euforiserende stoffer, og det er forbudt at
seelge alkohol til unge under 16 ar. Men de
signaler, der sendes til de unge, er ofte mere
tvetydige. De unge vil opfatte signaler fra for-
eeldre, socialarbejdere, politikere og fra medier
og det omgivende samfund i @vrigt, der siger
alt fra 'Rusmidler er farlige og skadelige, og

de unge skal holde sig fra dem!’ over ‘Arh, det
skader da ikke med en lille skid pa en gang
imellem, sé leenge det bare ikke er hash!’ til
‘Jeg har selv rgget hash som ung, og det har
da aldrig skadet ...” De mange forskellige hold-
ninger til rusmidler er i hgjere grad baseret pa

personlige erfaringer med rusmidler, end pa
egentlig videnskabelig og socialfaglig viden om
rusmidlernes indvirkning pa unge.

P4 et anbringelsessted vil der derfor ofte veere
repraesenteret mange forskellige holdninger til
rusmidler blandt medarbejderne — og dermed
ogsé forskellige holdninger til hvordan
rusmidlerne skal handteres.

Dertil kommer, at de anbragte unge, deres for-
eeldre og de neermeste samarbejdspartnere til
dggnforanstaltningerne, fx sagsbehandlere og
tilsynsmyndigheder, ogsé vil have forskellige
holdninger til rusmidler — og til hvordan de skal
héndteres.

For at kunne arbejde malrettet dggnpeedago-
gisk med unges skadelige eller eksperimen-
terende forbrug af rusmidler, mé dggnmed-
arbejderne og iseer ledelsen ggre sig klart
hvilke forudsaetninger, der ligger til grund
for arbejdet — herunder iseer hvilke holdninger
og erfaringer, der er repraesenteret blandt de
unge, i medarbejdergruppen og hos samar-




bejdspartnerne. Og pa baggrund af dette ma
dggnmedarbejderne blive enige om et feelles
grundlag at arbejde ud fra, dvs. udarbejde en
rusmiddelpolitik for anbringelsesstedet.

Der er brug for en afklaring af holdninger og
viden pa fglgende fire niveauer:

1. Viden om de unges holdninger og
behov: Hvad ved de unge om rusmidler,
hvilke holdninger har de, og hvilke erfarin-
ger har de?

2. Viden om dggnmedarbejdernes sam-
lede kompetencer: Hvad ved dggnmed-
arbejderne om rusmidler, hvilke holdninger
og erfaringer har de, og hvilke kompeten-
cer har de?

3. Viden om anbringelsesstedets grund-
lag: Hvad er anbringelsesstedets holdning
til og politik overfor de unges brug af
rusmidler?

4. Viden om interessenternes holdninger
og forventninger: Hvad er interessen-
ternes holdninger til anbringelsesstedets
"politik’ og handtering af de unges forbrug
af rusmidler?
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For at afklare de fire niveauer kan anbringel-
sessteder med fordel iveerkseette et egentligt
undersggelsesarbejde. Det er Kklart, at det
giver den mest fuldsteendige undersggelse,
hvis alle fire niveauer undersgges. Men dels
kan et eller flere niveauer allerede fremsta
temmelig klare, og dels skal der naturligvis
ogsa skeles til ressourceforbruget. Derfor er
det veerd at overveje, hvor usikkerheden er
stgrst, og sd seette ind der. Det er en god idé,
hvis flere medarbejdere deltager i undersggel-
sesarbejdet.

| det fglgende preesenteres fire 'kgreplaner’
for, hvordan undersggelsesarbejdet kan gribes
an. Samtidig preesenteres forskellige meto-
der/spgrgeguides, der har vist sig brugbare for
deltagerne i DUR. Det er vigtigt, at kgreplaner
og spgrgeguides tilpasses det enkelte anbrin-
gelsessteds seerlige forhold.

P& baggrund af undersggelsesarbejdet bgr
man udarbejde en ny rusmiddelpolitik for
anbringelsesstedet — eller revidere den gamle
- sadan at man har et feelles grundlag at
arbejde ud fra.



VIDEN OM DE UNGES HOLDNINGER OG BEHOV

De unge er eksperter pa deres eget liv. Ogsa
pa deres eget forbrug af rusmidler. De fleste
dggnanbragte unge ved en hel del om rus-
midler, ogsa selv om de ikke ngdvendigvis ved
alt. Enten fordi de har prgvet det selv, fordi de
kender nogen, der har. Eller fordi de ved det
fra den lokale pusher. Der er altsé god grund
til at afdaekke, hvad de unge ved.

UDGANGSPUNKT

* Gogr de unge til eksperter ved at invitere de
unge til at hjeelpe med at give dggnmedar-
bejderne mere viden om rusmidler.

* Ggr dialogsituationen hyggelig, dvs. sgrg
for te, en slikskal eller lign.

DIALOG

* Interview unge, der er indskrevet pa
anbringelsesstedet, individuelt eller i en
gruppe

Og/eller

* Interview unge, der tidligere har veeret
anbragt pd anbringelsesstedet, individuelt
eller i en gruppe

Og/eller

» Gennemfgr dialogen spontant, nar emnet
tilfeeldigvis bliver naevnt af en af de unge
— fx ved middagsbordet.

DIALOGFORM

*  Veer nysgerrig pa hvad den unge ved om
temaet 'Unge og Rusmidler’

e Korrigér ikke og diskutér ikke — veer ydmyg
og respekter den unges udsagn

e Afkreev ikke svar p&, hvor den unge ved det
fra

* Spgrg ikke ind til den unges eget aktuelle
forbrug her — det skal ggres i en anden
sammenhaeng.
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DE UNGES HOLDNINGER 0OG VIDEN OM RUSMIDLER

TEMAER

EKSEMPLER PA SPGRGSMAL

Hvordan ser temaet 'Unge og rusmidler’
ud fra de unges egen synsvinkel?

Hvor mange unge, tror du, har prgvet at
drikke alkohol/ryge hash/tage andre stoffer?
Hvor tit, tror du, de ggr det?

Hvorfor tror du, at unge drikker alkohol/ry-
ger hash/tager andre stoffer?

Hvordan oplever de unge anbringelsesste-
dets politik og praksis?

Hvad er anbringelsesstedets/medarbejder-
nes holdning til rusmidler? Hvorfor tror du
anbringelsesstedet/medarbejderne har den
holdning?

Hvordan oplever du at anbringelsesstedet/
medarbejderne reagerer, nar de hgrer om
rusmidler? Hvad synes du om den made
at reagere pa? Er der forskel pa hvordan
medarbejderne veelger at reagere?

Hvad tror du effekten af anbringelsesste-
dets holdning og medarbejdernes reaktion
er? Hjeelper det? Pa alle unge?

Hvordan vil unge gerne have at voksne
reagerer pa de unges forbrug af rusmid-

Hvordan mener du, at voksne burde reagere
pa unges forbrug af rusmidler?

ler? e Hvordan mener du, at voksne bedst kan
hjeelpe unge, der har faet et misbrug af
rusmidler?
ANALYSE

* Udarbejd et stikordsreferat af interviewene
og de andre gennemfgrte samtaler

*  Fremlaeg resultaterne for kollegerne

» Diskuter hvad konklusionen skal veere af
undersggelsen

INDDRAGELSE
* Orienter de unge om konklusionen
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VIDEN OM D@GNMEDARBEJDERNES KOMPETENCER

Dggnmedarbejderne har alle erfaringer med

rusmidler. Hvilke erfaringer, det handler om, er

individuelt og speender fra et minimalt forbrug

af alkohol til afprgvning og méaske afhaengig-
hed af en lang raekke stoffer. En del dggn-
medarbejdere har derudover tilegnet sig viden

om rusmidler gennem kampagner, kurser,

uddannelser eller andet. Men holdningerne til

rusmidler er forskellige og for at etablere et
feelles udgangspunkt for paedagogisk handling
skal holdningerne afklares og diskuteres.

UDGANGSPUNKT

Orienter kolleger/medarbejdere om malet
for undersggelsen (afklaring af kompe-
tencer i personalegruppen og gruppens
holdninger til rusmidler)

Forklar at kolleger/medarbejdere vil blive
spurgt om egne erfaringer, men at de selv
veelger hvilke erfaringer, der skal deles
med deres kolleger. Ingen skal presses

til at sige mere, end de gnsker. Malet er
afklaring af kompetencer og holdninger.
Indled gerne med at lave feelles aftaler for
samtalen (aftale om tid, grin, ironi, mo-

biltelefoner, offentligt brug af oplysninger
bagefter osv.)

DIALOG

Gennemfgr dialogen pé et personalemade,
en peedagogisk dag eller lignende, hvor der
er mulighed for at afseette den ngdvendige
tid, dvs. god tid!

Brug alle tre skemaer (afdeeknings-, fordel/
ulempe- og videns/kompetenceskema) i
naevnte raekkefglge.

DIALOGFORM

Veer en kontant ordstyrer og sgrg for at
evt. indgdede aftaler overholdes

Brug tavle/whiteboard til notering af kom-
petencer m.m. undervejs — pa den made
bliver det synligt for alle, hvordan medar-
bejdergruppens samlede kompetencer ser
ud.

Tag en runde hvor alle bidrager med netop
deres kompetencer

Fors@g ikke at presse kolleger/medarbej-
dere til at sige mere end de ggr af egen fri
vilje
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SKEMA 1: AFDZAKNING AF EGNE HOLDNIN-
GER OG KOMPETENCER

Skemaet kan bruges til, at hver enkelt med-
arbejder hver for sig reflekterer over egne erfa-
ringer med og holdninger til rusmidler.

Det er meget vigtigt at understrege, at ske-
maet er personligt: Den enkelte medarbejder

veelger selv, hvilke oplysninger, der eventuelt
skal deles med kollegerne. | den efterfgl-
gende dialog med kollegerne vil det veere den
enkeltes holdninger og kompetencer, der er i
centrum — ikke de konkrete begivenheder eller
oplevelser med rusmidler.

AFDZAKNING AF EGNE HOLDNINGER OG KOMPETENCER
Betydningsfulde begivenheder med rusmidler — og hvad jeg leerte af dem

Begivenhed:

Umiddelbare
erfaringer:

Umiddelbar
holdning/veerdi:

Hvad jeg leerte og
kan bruge i dag:

Begivenhed 1:
Eksempel:

Fuld fgrste gang som
15-arig. Black out og
syg. Keerestes mor
hjalp uden grund

— syntes jeg. Havde

falelse af fuld kontrol.

Viden om hvor
graensen gar.
Vigtigt at skjule
druk for de voksne
— de bliver sa be-
kymrede.

Unge ma finde de-
res egne greenser
— det forstar voksne
ikke altid.

Forstaelse for at
unge afprgver
greenser og ikke
har lyst til at for-
teelle alt.
Erkendelse af at
unge ofte tror, at
de har styr pa alt
— men bestemt ikke
altid har det og
derfor har brug for
Stotte.

Begivenhed 2:

Begivenhed 3:

Begivenhed 4:
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SKEMA 2: DOGNMEDARBEJDERNES SAM-
LEDE VIDEN OM RUSMIDLER
Dggnmedarbejdere kan fgle, at deres viden
om rusmidler er begraenset, og at de nogen
gange kommer til kort i dialogen med de unge,
der ofte bruger seerlige udtryk eller beskriver
nye former for rusmidler, som er ukendte for
den enkelte dggnmedarbejder. Men medarbej-
dergruppens samlede viden om rusmidler er
ofte langt st@rre end den enkelte umiddelbart
tror. En made at afdaekke viden om rusmidler
pa er ved at se neermere pa fordele og ulem-
per ved at bruge et givent rusmiddel. For-
dele/ulempeskemaet er en made, hvorpd man

systematisk kan gennemga, hvad den samlede
medarbejdergruppe ved, tror og teenker om
rusmidler, samtidig med at den enkelte far en
indsigt i, hvad de andre ved, tror og teenker,
uden at der ngdvendigvis relateres direkte til
personlige erfaringer. Se ogsa gennemgang i
kapitel 3.

Vigtigt: Hvis medarbejdergruppen har brug for
at diskutere flere forskellige rusmidler, skal der
udarbejdes et fordel-/ulempeskema for hvert
rusmiddel. Der kan veere store forskelle pa
henholdsvis fordele og ulemper ved fx hash og
alkohol.

FORDEL-/ULEMPESKEMA

FORDELE

ULEMPER

Ved at ryge fx hash

Ved at stoppe med at ryge
hash

SKEMA 3: OPSAMLENDE DIALOG | MEDAR-
BEJDERGRUPPEN

Som afslutning p& personalemgdet/personale-
dagen skal der naturligvis samles op. Det skal
gores i feellesskab, sadan at de afdaekkede
holdninger og kompetencer bliver synlige for

alle og kan bruges i det videre arbejde med
at udvikle indsatsen og handteringen af de
dggnanbragte unge, der eksperimenterer og
bruger rusmidler.

Pa naeste side peges pa tre temaer, som der
skal samles op pa:
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DIALOG OM MEDARBEJDERGRUPPENS
HOLDNINGER, VIDEN OG KOMPETENCER

TEMAER

EKSEMPLER PA SPORGSMAL

Hvad er de enkelte dggnmedarbejders
holdninger til 'Unge og rusmidler’?

Kan evt. i farste omgang ske i mindre
grupper (2-3 i hver gruppe), der til sidst
preesenterer deres samlede holdninger og
kompetencer i plenum.

Hvilke holdninger havde du til hvilke rus-
midler, dengang du selv var ung?

Hvad teenker du i dag om dine erfaringer/
holdninger? Hvilke kompetencer giver de
dig i dag?

Hvad er medarbejdergruppens samlede
kompetencer i forhold til arbejdet med
‘Unge og rusmidler’?

Hvilke ligheder er der mellem medarbejder-
nes erfaringer, holdninger og kompeten-
cer?

Er der nogen markante forskelle?

Hvilke kompetencer har medarbejderne
tilsammen?

Hvordan tolkes/efterleves anbringelses-
stedets overordnede rusmiddelpolitik i
praksis?

Kan evt. afklares gennem et spgrgeskema
til hver enkelt dggnmedarbejder.

Se ogsa kareplan for 'Viden om anbringel-
sesstedets grundlag’

Hvad er anbringelsesstedets holdning til
unge og rusmidler?

Er du enig i disse holdninger?

Hvordan reagerer dine kollegaer, nar der
findes rusmidler hos de unge? Hvad gor du
selv?

Hvad mener du selv er jeres samlede kom-
petencer og begreensninger i arbejdet med
unge og rusmidler?

ANALYSE

» Gennemfgr sa vidt muligt selve analysen i
den samlede medarbejdergruppe.

Skriv konklusioner pa tavlen, sa alle med
det samme ser det feerdige produkt
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INDDRAGELSE

* Diskuter i medarbejdergruppen, hvordan
gruppens samlede kompetencer matcher
de unges behov (hvis de unges behov er
afklaret)

* Diskuter i medarbejdergruppen, hvilke
behov der eventuelt er for kvalifikations- og
kompetencelgft




VIDEN OM ANBRINGELSESSTEDETS GRUNDLAG

Det kan veere vanskeligt — selv for dggnmed-
arbejdere pa anbringelsesstedet — at finde ud
af, hvad stedets grundlag og formelle holdning
til rusmidler er. Samtidig opleves ofte, at den
formelle holdning slgres af en reekke ufor-
melle regler. Entydighed mellem formelle og
uformelle regler er ngdvendige, hvis man som
dggnmedarbejder skal kunne agere. Derfor er
det vigtigt at afdeekke, hvad anbringelsesste-

dets grundlag i forhold til unge og rusmidler er.

UDGANGSPUNKT

e F3 fati alt skriftligt materiale om rusmidler
pa anbringelsesstedet, fx: Virksomheds-
plan, tekst pa 'Tilbudsportalen’, under-

visningsmateriale, regler, ansaettelses-
kontrakter, kontrakter med anbringende
kommune.

DIALOG

* Interview leder og mangearige medarbej-
dere om deres opfattelse af de uskrevne
regler pa anbringelsesstedet

Og/eller

* Udarbejd spgrgeskema, som alle medar-
bejdere udfylder

DIALOGFORM

* Veer nysgerrig og interviewende
* Korriger ikke og diskuter ikke
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ANBRINGELSESSTEDETS POLITIK OG PRAKSIS

TEMAER

EKSEMPLER PA SPORGSMAL

Hvad er den overordnede og vedtagne
politik om 'Unge og rusmidler’ pa anbrin-
gelsesstedet?

* Hvad star der i anbringelsesstedets virk-
somhedsplan/arsplan?

* Hvordan preesenteres anbringelsesste-
dets arbejde med ‘unge og rusmidler’ pa
Tilbudsportalen?

* Hvad star der om 'unge og rusmidler’ i kon-
trakten med de anbringende myndigheder?

Hvad er anbringelsesstedets nedskrevne
regler om 'Unge og rusmidler’?

» Hvad stér der eksempelvis i de brochurer,
som sagsbehandler, foreeldre og de unge
far?

* Hvad siger stedets husregler?

* Hvad er konsekvensen, hvis reglerne ikke
overholdes? Regler er karakteriseret ved, at
de kan sanktioneres.

Hvad er anbringelsesstedets uskrevne
regler/interne retningslinjer for medarbej-
derne?

 Huvilke uskrevne regler praktiseres pa
anbringelsesstedet? P4 mange anbringel-
sessteder kan en enkelt hovedregel veere
skrevet ned, men der kan ofte veere mange
Jfeerdselsregler”, dvs. uskrevne regler og
maéder at hdndheeve eller maske omga
politikken pa i hverdagen.

* Hvordan plejer 'gamle’ medarbejdere at
reagere i situationer, hvor de unge tager
rusmidler? Tag gerne udgangspunkt i kon-
krete episoder!

» FEr der forskel pa disse reaktioner fra med-
arbejder til medarbejder?

* Hvordan kan det veere, at medarbejderen
reagerer, som han/hun ggr? Er der tale om
gamle aftaler, som stadig virker? Eller er
der tale om en personligt uaviklet reakti-
onsmade?
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ANALYSE * Diskuter om resultaterne var som forven-

* Fremlaeg undersggelsens resultater i med- tet, og hvordan det passer sammen med
arbejdergruppen behovene.

* Qvervej hvordan resultaterne stemmer
overens med andre undersggelser/viden INDDRAGELSE
om de anbragte unge og medarbejderne * Diskuter resultaterne med de interviewede
pa anbringelsesstedet og i medarbejdergruppen.
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VIDEN OM INTERESSENTERNES HOLDNINGER OG FORVENTNINGER

Omverdenens holdninger og forventninger til
handteringen af de anbragte unge og deres
brug af rusmidler, spiller en stor rolle for det
enkelte anbringelsessted. Isaer foreeldrenes og
tilsynsmyndighedernes holdninger er selvfglge-
lig af stor betydning.

Ofte tilleegges interessenterne holdninger om,
at der ikke ma arbejdes med unge, der bruger
fx hash, fordi hash jo er forbudt eller fordi

det kan 'smitte’ de andre unge. Men direkte
adspurgt vil de fleste interessenters holdninger
formentligt veere noget mere nuancerede.

Hvis anbringelsesstederne skal kunne leve op
til de vigtigste interessenters forventninger,
ma interessenternes forventninger og holdnin-
ger afklares.
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UDGANGSPUNKT

» Opstil en liste pa de 5 vigtigste interessen-
ter i forhold til rusmiddelproblematikker pa
anbringelsesstedet (fx foreeldre, driftsher-
re, naermiljget, den anbringende sagsbe-
handler, tilsynsmyndigheden, skoleleerere,
SSP-medarbejdere, det lokale politi)

DIALOG/DIALOGFORM

* Gennemfgr interview med de 5 udvalgte
interessenter

* Overvej om interviewet skal gennemfgres
personligt eller telefonisk



INTERESSENTERNES HOLDNINGER OG FORVENTNINGER

TEMAER

EKSEMPLER PA SPORGSMAL

Hvilke holdninger formodes anbringelses-
stedets mest betydningsfulde interessen-
ter at have?

Hvem er de vigtigste interessenter for jeres
anbringelsessted?

Hvilke holdninger til unge og rusmidler, tror
1, de har? | forhold til peedagogisk indsats,
supplerende behandlingstilbud, 'smitteef-
fekten i forhold til de andre unge’, udsmia-
ning, andre sanktioner. Hvorfor tror I, at
interessenterne har disse holdninger?
Hvilken konsekvens har | hidtil draget af
det?

Hvilke holdninger har de betydningsfulde
interessenter rent faktisk?

Naér | spgrger jeres vigtigste interessenter
direkte, hvilke holdninger kommer sa til
udtryk?

Hvad er deres begrundelser for disse hold-
ninger?

Hvad betyder interessenternes holdnin-
ger for anbringelsesstedets arbejde med
‘Unge og rusmidler’?

Hvilke konsekvenser har disse holdninger
for jeres arbejde? Hvad betyder det for
jeres muligheder for at arbejde med unge
og rusmidler?

Begreenser det jeres arbejde? Eller det
modsatte? Betyder det, at der lige pludse-
lig er andre forventninger til medarbejder-
ne? Og hvad betyder det for de fremtidige

indsatser?
ANALYSE INDDRAGELSE
* Overvej om forventningerne til interessen- * Giv interessenterne tilbagemelding pa

ter var korrekte resultatet af undersggelsen som en ekstra

sikkerhed for, at du/I har forstaet dem
rigtigt

pé anbringelsesstedet. * Tjek evt. af med interessenterne om de
havde forventet et andet resultat.

* Overvej hvad interessenternes svar betyder
for det fremtidige arbejde med rusmidler
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3. METODER OG REDSKABER

Dggnmedarbejdere skal kunne handtere bade
de unge, der eksperimenterer med rusmidler,
og de unge, der har eller er pa vej til at udvikle
et skadeligt forbrug af rusmidler. Det vil sige,
at dggnmedarbejdere bade skal vaere kleedt
pé til kunne opdrage og guide de unge til et
fornuftigt forhold til rusmidler, den alment
opdragende/omsorgsmaessige indsats, og
til at hjzelpe og stgtte de unge, der er pa ve; til
at udvikle/har udviklet et skadeligt forbrug af
rusmidler, den socialpaedagogiske/behand-
lende indsats.

Groft forenklet kan de anbragte unge inddeles

i fire kategorier:

* Unge, som ikke eller kun i mindre omfang
bruger/eksperimenterer med rusmidler

* Unge, som bruger rusmidler i stgrre om-
fang, men som ikke erkender, at forbruget
(méaske) er skadeligt for dem,

* Unge, som bruger rusmidler i stgrre
omfang, og som erkender at forbruget er
skadeligt for dem, men som ikke er parate
til at ggre noget ved det

* Unge, som bruger rusmidler i st@rre

omfang, og som erkender at forbruget er
skadeligt for dem, og som ogsa er parate
til at ggre noget ved det.

Kategorierne er dog ikke nagelfaste: Erkendel-
sen af at forbruget af rusmidler har udviklet
sig til et skadeligt forbrug — og ikke mindst
motivationen for at ggre noget ved det — kan
svinge en hel del undervejs.

Dggnmedarbejdernes indsats overfor de
forskellige kategorier af unge vil selvsagt veere
forskellig.

Den alment opdragende/omsorgsmeessige

indsats overfor unge, der 'blot’ eksperimente-

rer, vil hovedsagelig handle om:

 at fa den enkelte unge til at blive be-
vidst om og til at styre sit eget forbrug af
rusmidler — og dermed ogsa til at veere
opmeerksom p4, hvis forbruget udvikler sig
i en negativ retning,

 at fa de enkelte unge til at passe pa sig
selv, saddan at de veerste farer undgas, og
s&dan at den unge ved, hvad han/hun kan




gare, hvis der alligevel skulle opsta noget
uventet/ubehageligt.

* at formidle normer til den unge om, hvad
der er rigtigt og forkert i forhold til rusmid-
ler

* at formidle konkret viden til den unge om,
hvad der er myter og fakta om rusmidler.

Den socialpaedagogiske indsats overfor
unge, hvis forbrug af rusmidler er blevet eller
er pa vej til at blive skadeligt, vil vaere forskel-
lig, alt efter hvilket stadie de enkelte unge be-
finder sig pd i forandringsprocessen. Indsatsen
vil handle om:

* at f4 den unge motiveret for at tale om
rusmiddelforbruget (overvejelsesstadiet),

 atfa den unge til at erkende, at forbruget
har ndet et omfang, der er skadeligt (be-
slutningsstadiet),

* at hjeelpe med at opsaette mal, finde me-
toder og stgtte den unge i at komme ud af
det skadelige forbrug (handlingsstadiet),

* at hjeelpe og stgtte den unge til at fast-
holde forandringerne (vedligeholdelsessta-
diet),

og

e at veere parat til at kunne rumme, at den
unge undervejs far tilbagefald eller mister
motivationen (tilbagefaldsstadiet) og sgge
at motivere den unge til igen at prgve
forandringer (overvejelsesstadiet).

3. METODER OG REDSKABER

Dggnmedarbejderens indsats i den unges
forandringsproces kan bedst illustreres med
"Forandringshjulet’, se side 25.

| det fglgende preesenteres en reekke redska-
ber, som kan bruges bade i den opdragende
indsats og i den socialpsedagogiske/behand-
lende indsats i forhold til anbragte unge.
Feelles for alle redskaberne er, at de tager
udgangspunkt i en dialog med de anbrag-
te unge.

Grundholdningen er: Det er nok muligt som
dggnmedarbejder at styre de unges forbrug
af rusmidler i en afgraenset periode og i det
afgreensede rum, som et ophold pé et anbrin-
gelsessted er (=ydre styring). Men det er kun
muligt at skabe en reel og varig forandring,
hvis den unge ogsé selv bliver aktiv i styringen
af rusmiddelforbruget (=indre styring). Hvis
den unge skal magte/ville denne forandring er
det samtidig essentielt, at dggnmedarbejderen
mgder den unge respektfuldt og anerkenden-
de, dvs. séddan som de fleste af os gerne vil
mgdes, nar vi skal stoppe en uhensigtsmaes-
sig adfeerd (fx ved rygestop eller veegttab).



FORANDRINGSHJULET

HVEM?

Forandringshjulet kan hjeelpe dggnmedar-
bejderen med at f& et overblik over, hvor i
forandringsprocessen den unge befinder sig,
og hvilke indsatser der kan gribes til.

HVORFOR?

Forandringshjulet er et redskab til at illustrere,
hvordan en forandring af en uhensigtsmeessig
adfeerd, fx et skadeligt forbrug af rusmidler,
gennemlgber forskellige stadier, som kreever
forskellige indsatser. (Forandringshjulet er
oprindeligt udviklet af Prochaska m.fl.)

Fgrovervejelsesstadiet

HVORDAN?
En stgrre forandring gennemlgber typisk 6
stadier, som heaenger sammen:

VIGTIGT

Forandringshjulet er ogsa en god made meget
bogstaveligt at illustrere overfor en ung, hvor-
for og hvordan det kan veere sa sveert at skulle
lave store forandringer i ens adfeerd, og hvilke
faser han/hun skal igennem.

S -

\ Overvejelsesstadiet Beslutningsstadiet

Tilbagefaldsstadiet

Handlingsstadiet

NN

Vedligeholdelsesstadiet
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STADIE DEN UNGES REAKTION D@GNMEDARBEJDERENS INDSATS
Farovervejel- Ikke motiveret for at een- Dialog, information og oplysning
sesstadiet dre adfeerd. Veere dben og nysgerrig overfor den unges
Kan ikke se problemet. erfaringer
Vise, hvor man selv star
Overvejel- Begyndende erkendelse Undersgge den unges ambivalens, fx ved
sesstadiet af, at rusmidlerne kan at se p fordele og ulemper ved at blive
veere et problem, men ved/stoppe
endnu ikke parat til at Undersgge forbrugets omfang og sam-
gore noget ved det menhaeng, fx ved hjeelp af logbog over
sidste gang
Undersgge bekymring, fx ved hjeelp af
balanceret risikovurdering
Beslutnings- Tager en beslutning om, at Hjeelpe den unge med at undersgge hvor-
stadiet der skal ske en a&ndring, dan og hvornér der har veeret undtagelser
og begynder at forberede Hjeelpe med at opstille realistiske mal, lav
gendringen evt. en kontrakt
Dialog og opbakning
Handlings- Begynder at eendre ved Styrke troen og bakke op
stadiet forbrug Undersgge hvad der virker for den unge
Motiverende samtaler
Belgn den unge, nar det gar godt
Giv gode rad
Vedligehol- @nsker at fastholde aen- Styrke troen og bakke op
delsestadiet dringer Hjeelpe den unge med at identificere risici
for tilbagefald — og med at finde mader at
undga tilbagefald pa
Undersgge hvad der virker for den unge og
stgt den unge i mere af det
Tilbagefalds- Falder i vandet og har méa- Hjeelp den unge med at komme op pa
stadiet ske sveert ved at komme hesten igen
op igen uden hjeelp Hjeelp den unge med at fa vendt nederlag
Oplever maske tilbagefald til motivation og mod pa forandring
som nederlag
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FORDEL/ULEMPE-SKEMA

HVEM?

Fordel/ulempe-skemaet kan bruges i mange
sammenhaenge og overfor forskellige katego-
rier af unge, bade i det individuelle arbejde og
i arbejdet med en hel gruppe af unge.

HVORFOR?

Skemaet kan bruges til at fa de unge til at
nuancere deres syn pa rusmidler, dvs. se bade
fordele og ulemper ved at bruge (eller lade
veere med at bruge) et givent rusmiddel.

HVORDAN?

Den unge udspgrges om fordele og ulemper
ved et givent rusmiddel, og svarene skrives i
skemaet pa et stykke papir eller pa en tavle,
s&dan at det hele tiden er muligt at se, hvor
lang listen af hhv. fordele og ulemper bliver.
Dggnmedarbejderen skal ikke bidrage til
opremsningen, men ma gerne stille spgrgsmal
og udfordre den/de unge til at komme med
yderligere bidrag.

Efterfglgende bruges skemaet som udgangs-
punkt for en dialog mellem den unge og dggn-
medarbejderen med det formal at nuancere
synet pa rusmidlet.

Skemaet kan med fordel bruges flere gange i
et forlgb. Eller det kan gemmes og tages frem
igen pa et senere tidspunkt, hvor den unge
maske har forandret sit syn p& rusmidlet.

VIGTIGT

Ofte vil en ung, i hvert fald lige i nu’et, opleve,
at rusmiddel-forbruget er meningsfuldt. Derfor
kan den unge have modsatrettede fglelser
overfor at forandre ved sit forbrug, og vil ma-
ske have modstand mod overhovedet at tale
om ulemper ved sit eget forbrug eller fordele
ved at stoppe. Her kan det veere en mulighed
at tale om rusmidler pa et mere generelt plan,
fx ved at stille spgrgsmal a la: "Hvordan tror
du, at unge i Danmark ser pa hhv. fordele og
ulemper ved at ryge hash?’
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FORDEL- /ULEMPESKEMAET
FORDELE ULEMPER
Ved at bruge et givent Eksempelvis hash: * Man far aedeflip
rusmiddel e Det er sjovt * Korttidshukommelsen
e Man féar grineflip bliver pavirket
* Man er sammen med * Det kan veere sveert at
vennerne komme op om morge-
nen
Ved ikke at bruge et givent * Man husker bedre * Man mister kontakt til
rusmiddel (eller ved at e Man fér ikke ballade vennerne — og hvem skal
stoppe forbrug) med de voksne man sa veere sammen
e Man far mere tid til at med?
gore noget andet * Det er sveert at falde i
sgvn om aftenen
» Det er sveert/hardt at
stoppe (abstinenser)
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BALANCERET RISIKOVURDERING

Holdningerne til en anbragt ungs brug af
rusmidler — og dermed ogsa til rusmidlernes
"farlighed’ — kan veere forskellige. Internt i
medarbejdergruppen kan risikoen ved brug af
et givent rusmiddel vurderes forskelligt, og den
unge kan selv have en helt anden vurdering af
risikoen ved sit eget forbrug end dggnmedar-
bejderen. ‘Signs of Safety’ er en model til at
undersgge og systematisk afdeekke en konkret
problemstilling, i dette tilfeelde en anbragt ungs
brug af rusmidler. (For yderligere oplysninger om
'Signs of Safety’, se fx www.solutionfocus.dk)

HVEM?

Skemaet kan bruges i en medarbejdergruppe
til at afdeekke de forskellige vurderinger og
dermed veere udgangspunkt for en samlet

— og balanceret — vurdering af en ung, der har
eller er pa ve;j til at udvikle et skadeligt forbrug
af rusmidler.

HVORFOR?

Skemaet abner mulighed for vurderinger, hvor
der bade ses pa dét, der bekymrer, og dét,
som ggr bekymringerne mindre, dvs. en balan-
ceret risikovurdering. Samtidig skal deltagerne
hver iszer pege pd, hvad de gerne ser ske, sé
bekymringen kan blive minimeret eller helt
forsvinde.

HVORDAN?
Skemaet udfyldes af medarbejdergruppen i
feellesskab, gerne med en tavle/whiteboard,

hvor alle vigtige udsagn kan noteres, sddan at

alle far et overblik. Spgrgsmélene i skemaet

besvares i den reekkefglge som nummere-

ringen angiver. Det er vigtigt at der bade ses

pa dét, der bekymrer (kolonne 1) og dét, der

fungerer (kolonne 2). Der samles op ved at

diskutere, hvad man gerne ser ske (kolonne 3).

'Signs of Safety’ bygger bl.a. pa felgende

grundprincipper:

* Se samtalen som et forum for forandring

e Invitér til partnerskab om Igsninger

* Opdag den unges styrker og ressourcer

* Sgg undtagelser i forhold til dét, som ikke
fungerer

*  Fokusér p& mélet

* Brug skalering til at undersgge, hvor langt
der er til malet, fx: Pa en skala fra 1 til 10,
hvor 10 er endemalet, men hvor 7 faktisk
kan veere godt nok, hvor langt vurderer
hhv. den unge og dggnmedarbejderen, at
den unge er?

VIGTIGT

Skemaet (eller dele heraf) kan bruges i en
direkte dialog med den unge til at synligggre
henholdsvis den unges og dggnmedarbejderens
vurderinger af den unges forbrug af rusmidler.
Skemaet kan ogsa bruges til at f& nuanceret,
hvem der er bekymret for hvad, eksempelvis:
Hvad er den unge selv bekymret for? Hvad er
dggnmedarbejderen bekymret for — og hvorfor?
0Og hvad vil de hver isaer gerne se ske?
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BALANCERET RISIKOVURDERING

Dét bekymrer...
Black box

Dét fungerer...
White box

Dét vil vi gerne se ske...

1. Hvad er bekymrende?
Hvorfor? Hvordan kommer
problemet til udtryk? Hvor
ofte? Sammen med hvem?
| hvilke sammehaenge? (vig-
tigt at se pa bade dét, som
er sket, det som kan ske og
dét, som vi er bekymret for
vil ske)

Fx: Det er bekymrende, at
den unge ryger hash hver
dag. Det gor at skolen ikke
bliver passet — og det ender
med at skolen smider den
unge ud...

2. Undtagelser: Er der tids-
punkter, hvor problemet ikke
er der? Hvornar fungerer det
alligevel? Hvad er anderle-
des, nar problemet ikke er
der? Hvad ggr den unge/
medarbejderne/ andre, nar
problemet ikke er der?

Fx: Den unge rgg ikke hash,
da vi var pa ferie. | stedet
sggte den unge taet vok-
senkontakt — og profiterede
tydeligvis af det. Maske kan
det bruges som erstatning?

3. Hvad vil du/vi se ske for
at veere en lille smule min-
dre bekymrede? Hvordan
vil det komme til udtryk i
handling? Hvad skal den
unge ggre for at du/vi er en
lille smule mindre bekym-
rede? Hvad vil veere det
fgrste skridt i den rigtige
retning?

Fx: Den unge skal stoppe
med at ryge hash pa hver-
dage og gennemfgre sin
skolegang.

1b. Hvad forveerrer be-
kymringerne, selv om det
ikke har noget direkte med
bekymringerne at ggre?

Fx: Det forveerrer bekym-
ringerne, at den unge i for-
vejen er meget sarbar pga.
problemer i hiemmet.

2b. Bonus: Hvor er der nogen

ressourcer, der ikke har
noget med undtagelserne at
gore?

Fx: Den unge er utrolig vide-
begeerlig — vil gerne leere nyt
og har nemt ved det.

3b. Udarbejdelse af konkret
handleplan...

Fx: Inden for x dage skal
der ske folgende...
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LOGBOG OVER SIDSTE GANG

HVEM?

Unge, der har brug for at blive mere bevidste
om deres forbrug af rusmidler. De unge skal
selv have lyst til og veere parate til at reflektere
over deres forbrug.

HVORFOR?

Logbogen er en metode til systematisk at
teenke over/tale om, hvordan og i hvilke situa-
tioner, den unge bruger et givent rusmiddel.

HVORDAN?

Den unge skal enten alene eller sammen med
dggnmedarbejderen udfylde skemaet/svare pa
spgrgsmélene ud fra en konkret episode, fx

sidste gang den unge rgg hash. Derved opnas
et mere nuanceret billede af, hvorfor den unge
bruger rusmidlet.

Skemaet kan bruges flere gange i et forlgb, og
kan selvfglgelig ogsa udvides til at kortleegge
et leengere tidsforlgb.

VIGTIGT

Ofte vil en sddan systematisk gennemgang
0gsa give den unge selv et klarere billede af
omsteendighederne omkring forbruget, fx at
det ikke bare sker, fordi de andre lokker, men
at den unge ogsa selv har en aktiv andel i, at
det sker. Og dermed ogsa kan have en aktiv
andel i, at det ikke sker.

LOGBOG OVER SIDSTE GANG

Hvad tid pa dagen?

Morgen, middag, aften, nat...

Hvor var du?

Fx hjemme, hos kammerat, i byen ...

Hvem var du sammen med?

Fx sammen med kammerat, foraeldre, alene ...

Hvad og hvor meget tog du?

Fx rag, sniffede, drak... x antal gram

Hvad brugte du rusmidlet til?

Fx til at falde i s@vn pa, for sjov, for at dulme ...

Kunne du have gjort noget andet i
stedet for?

Fx lobe en tur, tage en snak med dggnmedar-
bejderen...
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LASNINGSFOKUSERET SAMTALE

HVEM?

Unge, der har en vis motivation for forandring,
men som ikke magter at gennemfgre foran-
dringen alene.

Elementer fra den Igsningsfokuserede sam-
tale kan bruges i enkeltstdende samtaler med
den unge, men det bedste resultat opnas, hvis
metoden benyttes i et leengere samtaleforlgb
med den unge.

HVORFOR?

Den Igsningsfokuserede samtale er en metode
til — over tid og gennem refleksioner — at
fremme stgrre forandringer. Udgangspunktet
for metoden er, at den unge er eksperten i sit
eget liv, og dermed ogsa selv har et ansvar for
sit eget liv. Grundforstaelsen er, at det vil veere
lettere at skabe sig en fremtid, hvis man kan
se den for sig. (Lees mere om metoden i fx
Mabeck: Den motiverende samtale, 2006)

HVORDAN?
Dggnmedarbejderen er ansvarlig for, at ram-
merne for samtale-forlgbet er i orden, dvs. at
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der er tid og ro til samtalerne, og at de foregar
et sted, hvor den unge fgler sig tryg.
Dggnmedarbejderen indleder hele forlgbet
— og hver enkelt samtale — med at afklare,
hvad malet for hhv. forsamtalen/samtalerne er.
Herefter gennemfgres samtalen ud fra det/de
opstillede mal.
Dggnmedarbejderen er ansvarlig for, at
samtalen sluttes ordentligt af, herunder at
der aftales, hvad der skal ske til neeste gang
(opgave) og hvorndr neeste samtale skal finde
sted.

VIGTIGT

Skriv eventuelt de vigtigste punkter fra hvert
mgde ned, s& udviklingen dokumenteres, bade
for den unge skyld og for dggnmedarbejde-
rens.

Dggnmedarbejderen kan eventuelt veelge at
belgnne den unge, nar seerlige delmal er ndet.
Fx kan dggnmedarbejderen sammen med
den unge aftale, at den unge kan fa en laenge
gnsket heettetrgje, nar et seerligt vigtigt delmal
nas.



DEN L@SNINGSFOKUSEREDE SAMTALE

PROCES

EKSEMPLER PA SPORGSMAL

Forhandling af et feelles
projekt

Hvad skal vi tale om?
Hvad gnsker du hjeelp til?

Beskrivelse af den unges
gnsker/ opstilling af mal
Malene skal veere vigtige for
den unge, konkrete og frem-
adrettede...

En anden mulighed er at stille
mirakel spgrgsmal...

Nar du ikke lzengere ryger hash, hvad vil du sé gare i
stedet for?

Hvad vil du se dig selv ggre anderledes, nar du har
reduceret/stoppet dit forbrug?

Rvis jeg nu tog pa ferie i tre maneder og kom tilbage
her, og du havde opnéet dit mal, hvad ville du sé for-
teelle om, hvad der var sket af aendringer i dit liv?
Hvad tror du andre vil se dig gare anderledes, nar du
ikke laengere ryger hash?

Forstil dig at der sker et mirakel, mens du sover... Mi-
raklet gar, at dit problem forsvinder. Men fordi du sover
ved du ikke, at problemet er lgst. S& nér du vagner om
morgenen, hvordan vil du s opdage at der er sket et
mirakel?

Hvad er det farste du vil bemeerke?

Hvad mere...?

Hvad mere...?

Hvordan vil jeg opdage at der er sket et mirakel?

Hvem vil ellers bemeerke, at miraklet er sket?

Hvad sker allerede/undta-
gelser

Andre spgrgsmal der har fokus
pa undtagelser (og derved pa
hvad der skal ggres mere af):

P3 en skala fra 1 til 10, hvor 10 markerer, at du har
opnaet dit mal og 1 er da dit problem var starst, hvor
er du s i dag?

Hvad er det der gar, at du siger 3 og ikke 1?

Hvad har du allerede gjort for at nd op pa det trin?

Er der tidspunkter, hvor du godt kan lade veere at ryge?
Er der tidspunkter, hvor du ikke far trang?

Er der tidspunkter, hvor du har trang, men hvor du ikke
ryger?

Hvorndr er problemet ikke tilstede?

Forseetter neeste side
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Naeste skridt

e Hvad vil veere det fgrste lille tegn pé at du er pa vej til
neeste skalatrin?

* Hvad skal du se dig selv gare, for du teenker: Nu er jeg
pa vej den rigtige vej?

Feedback og opgave

Spgrg om den unge vil have
en opgave til naeste gang. Op-
gaverne skal relatere til gnsket
om forandring.

Giv feedback/anerkendelse/ros pa hvilke kompetencer den
unge har fremvist i forhold til at kunne na sit mal.

Eksempler pa opgaver:

e Prgv at bemaerke hvorndr du er i stand til at modsta
trangen til at ryge

e Du siger det hjeelper dig at labe, jeg vil forsla, at din
opgave er at veelge en dag i denne uge hvor du Igber
om morgenen, og bemaerker hvordan det pavirker din
dag.

Aftaler om nzeste samtale

e Hvorndr skal vi tale sammen igen?
* Hvad er aftalerne til neeste gang?

De folgende samtaler...

| de foigende samtaler er fokus pd hvad der er gaet godt
og ikke s& meget pa hvor mange gange, det er gaet galt.
Ellers nogenlunde samme samtalestruktur som ovensta-
ende:

* Hvad er géet bedre siden sidst?

* Hvad lykkedes?

* Hvad gjorde du selv? Hvad gjorde andre?
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INDIVIDUEL "KONTRAKT" MED DEN UNGE

HVEM?

Unge, der har en vis motivation for forandring,
men som ikke magter at gennemfgre foran-
dringen alene.

HVORFOR?

For nogle unge kan det virke uoverskueligt at
aftale en hel samtaleraekke. De har brug for et
overskueligt mal, her og nu. Her kan en simpel
kontrakt/aftale mellem den unge og dggn-
medarbejderen veere lettere at ga til.

HVORDAN?
P& baggrund af samtale(r) mellem den unge
og dggnmedarbejderen indgas en aftale om,
hvordan den unge bedst muligt kan stgttes til
at stoppe med sit forbrug af rusmidler.

Det aftales ogsa, hvordan og hvor tit der
skal fglges op pa aftalen.

Det er vigtigt, at den unge selv kan se en me-
ning med kontrakten. Hvis kontrakten alene
fokuserer pa det negative eller det sveere, fx at
den unge skal stoppe med at ryge hash, kan
det veere mindre motiverende. Men hvis kon-
trakten ogsa indeholder positive elementer, el-
ler som i nedenstédende eksempel, et element
af "husk-at-klap-dig-selv-pa-skulderen’, kan
det veere med til at motivere og fastholde den
unge i en positiv udvikling.

VIGTIGT

Kontrakten kan ikke std alene! Kontrakten er
blot et redskab, som kan bruges som ud-
gangspunkt for de Igbende samtaler mellem
den unge og dggnmedarbejderen, og som
redskab til at holde den rgde trad i forlgbet.
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Eksempel pa:

KONTRAKT ML. UNG OG DAGNMEDARBEJDER

Vi har aftalt, at jeg afleegger en ren urinprgve d. XX.XX.XXXX

Hver morgen skal jeg sta op, ga i bad og som det farste fortaelle mig selv:
~JEG ER SGU FOR LAEKKER, OG DET BLIVER EN FED DAG. DET ER FOR MIG TILLADT AT
VARE SELVGLAD OG SELVFED!*

Hver aften gér jeg i seng mellem 22 og 23

Hver dag skal jeg fare dagbog, og hver dag skal jeg svare pa falgende spgrgsmal, inden jeg
gar i seng:

e P4 en skala fra 1-10, hvor god har dagen sa veeret? (10 er i top, 1 er i bund)

* Hvorfor har det veeret en god/darlig dag?

e Har jeg haft lyst til stoffer eller ej? Hvornar og hvorfor?

Ung og degnmedarbejder skal mgdes til samtale om ovenstdende mindst én gang om ugen.
Konkret tidspunkt aftales fra gang til gang.
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'DRUG-TEST" SOM PADAGOGISK REDSKAB

En 'drug-test’, typisk i form af en urinprgve, er
en analyse af biologisk materiale fra en person
med henblik pa at fastsl&, hvorvidt vedkom-
mende har indtaget rusmidler. Overordnet kan
man skelne mellem to typer af tests:

* Laboratorieundersggelse, hvor en person
afgiver kropsveeske (blod, sved, spyt) eller
en harprgve, som analyseres pa laborato-
rium. Denne testtype er tidskreevende og
forholdsvis dyr, men ganske palidelig.

* Hurtig-test, hvor biologisk materiale fra
personen undersgges her og nu, fx via en
spytprave eller en urintest. Prgven er nem
at foretage, og resultater foreligger med
det samme. Men testen er beheeftet med
en del usikkerhed.

Derudover kan nogle tests bruges til at fastsl3,
hvad et fundet stof indeholder, fx om det hvide
pulver, der er blevet fundet i en ungs lomme

eller pa et veerelse, er kokain eller bagepulver.

HVEM?

Unge, der har brug for en ekstra stgttepind i
bestreebelserne pa at komme ud af/undgé et
skadeligt forbrug af rusmidler. (Nogle rusmidler
kan males i kroppen leengere tid end andre,

fx kan THC maéles op til 7 uger efter den unge
har rgget hash sidst. For mere information

— se 'Rusmidlernes Biologj’)

HVORFOR?

For nogle unge kan det veere en hjeelp, fx

at have en aftale om at de bliver testet, nar
de kommer tilbage fra en hjemmeweekend,
fordi de lettere kan sige nej til kammeraterne
derhjemme, hvis de prgver at lokke til at ryge
hash. For andre unge kan jeevnlige drug-tests
veere med til at fastholde fx et hashryge-stop,
pa samme made som andre gar hos Vaegt-
vogterne for at blive vejet en gang om ugen.

HVORDAN?

Der bgr veere et klokkeklart psedagogisk motiv

for at bruge drug-test pa en dggnanbragt ung.

Brugen af testen bgr i videst muligt omfang

ske i samarbejde og dialog med den unge.

Faren ved at bruge test ligger i at signalere

grundleeggende mistillid overfor den unge,

mens socialpaedagogik handler om at etablere
tillid og troveerdighed. Inden testen bliver fore-
taget, bgr degnmedarbejderen derfor afklare
sit formal med at bruge testen:

* Hvorfor gnsker jeg at foretage en test?

» Hvad gnsker jeg at opnd med testen? |
forhold til den unge, i forhold til anbringel-
sesstedet, i forhold til omgivelserne...

* Hvordan vil jeg handle, hvis svaret er posi-
tivt, altsé hvis testen viser, at den unge har
indtaget rusmidler?

* Og hvordan vil jeg handle, hvis svaret er
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negativt, altsd hvis testen viser, at den
unge ikke har indtaget rusmidler?

De benyttede tests skal have en god kvalitet

og bgr bruges i et teet samarbejde med ud-

dannet personale, fx et laboratorium eller en

leege, der kan vurdere/kvalificere testresulta-

terne. Og sa er det naturligvis vigtigt Isbende

at evaluere pa sine beslutninger:

» Var det sd en god idé at bruge/ikke bruge
testen?

e Fik jeg dét ud af det, som jeg gerne ville?

* Kunne jeg have gjort det pd en anden
made?

VIGTIGT

Ved brug af hurtig-test er risikoen for at fa
resultater, der er falsk positive (dvs. at prgven
viser, at personen har indtaget et rusmid-
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del, som vedkommende ikke har taget) eller
falsk negative (dvs. at prgven ikke viser, at
personen har indtaget et rusmiddel, som
vedkommende faktisk har taget) sa stor, at
Sundhedsstyrelsen maner til forsigtighed
ved brug af disse tests. Bade falsk positive
og falsk negative resultater kan underminere
dggnmedarbejderens troveerdighed i den
unges gjne, enten ved at den unge fgler sig
uretmaessigt anklaget, eller ved at den unge
oplever at kunne narre dggnmedarbejderen,
fordi forbruget af rusmidler ikke bliver opda-
get. Der er derfor god grund for dggnmed-
arbejderen til fgrst og fremmest at reagere
pa sin egen faglighed og sunde fornuft. Hvis
dggnmedarbejderen er bekymret for en ung,
ma der handles pa bekymringen, uanset hvad
arsagen er.



SOCIALT GRUPPEARBEJDE

HVEM?
En gruppe af unge pa anbringelsesstedet, med
stgrre eller mindre erfaringer med rusmidler.

HVORFOR?

Fordi brug af rusmidler ofte er forbundet med
samveer | gruppen af andre unge: De unge
bruger rusmidler for at hygge sig sammen,
fordi de andre ggr det eller for ikke at veere
udenfor feellesskabet. Fordi den enkelte unges
holdninger til rusmidler ofte vil vaere praeget af
andre unges holdninger. Og fordi de unge bade
fgr, under og efter anbringelsen skal kunne
fungere i forskellige gruppesammenheenge.
Socialt gruppearbejde er en ofte overset
mulighed i dggnforanstaltninger for at skabe
og aendre kulturen pé en afdeling, og dermed
seette sig mere 'blivende spor’ i den unge om
rigtigt og forkert.

HVORDAN?

Et socialt gruppearbejde om temaet 'Unge

og Rusmidler’ kan kg@res over en Kkortere eller

leengere periode. Gruppen kan samles fx hver

14. dag for at diskutere seerlige emner og

problemstillinger indenfor temaet, pa bag-

grund af de unges egne gnsker og valg. De

overordnede mal med gruppearbejdet skal dog

opstilles af dggnmedarbejderne.

Malene kan fx veere:

* At de unge kan veere med til at kleede
dggnmedarbejderne bedre pa til at hand-

tere rusmiddelproblematikker ved, gennem
deres diskussioner, at vise dggnmedarbej-
derne, hvordan rusmidler forstas af unge,

* At give de unge mulighed for — i et trygt
og ufarligt rum — at udveksle holdninger,
synspunkter og viden om rusmidler med
hinanden,

* At udvikle de unges viden om rusmidler
og kompetencer til at handtere eventuelle
rusmiddelproblematikker,

e At skabe en stgrre dbenhed pa anbringel-
sesstedet sddan, at de unge fremover vil
opleve, at der er en parathed til at tale om
rusmidler og til at fa hjeelp til at komme ud
af et skadeligt forbrug af rusmidler, uden
samtidig at blive mgdt af diverse sanktio-
ner.

De unge skal pa det fgrste mgde blive enige
om hvilke regler, der skal geelde for grup-
pen, og skal derudover deltage i dialogen og
bidrage med hver deres viden og erfaringer, og
lytte til de andres viden og erfaringer.
Dggnmedarbejdernes rolle er at veere ram-
mesaettende, dvs. at de skal sgrge for, at
rammerne er i orden: At der bliver startet op
pa en god made, at tiden bliver overholdt, og
at der bliver sluttet ordentligt af. Samtidig skal
de sikre at de regler, som de unge selv har
fastsat, bliver overholdt og eventuelt beskytte
enkelte unge, som ikke er sa steerke i gruppen.
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VIGTIGT at skrive op pa flipovers undervejs. Derudover
Der skal Igbende samles op og evalueres bgr dggnmedarbejderne ogsa selv evaluere
sammen med de unge. En made at fastholde hvert mgde, for at sikre at gruppeforlgbet far
gruppediskussionerne pa og vise den enkelte de optimale betingelser.

ung, at hans/hendes udsagn tages alvorligt, er

Eksempel pa:

SOCIALT GRUPPEARBEJDE MED ANBRAGTE UNGE
MO@DER IDEER TIL INDHOLD PA M@DER
Opstart e Dggnmedarbejderne orienterer om baggrunden for og idéen med forlgbet
* De unge bliver enige om hvilke regler, der skal geelde for mgdet (en kontrakt):
Hvordan skal man tale til hinanden? Hvad skal der komme ud af mgderne?
Hvad ma man sige fra mgderne — om temaet og om personlige oplysninger?
* De unge kommer med forslag til hvilke emner, de kunne teenke sig at
komme rundt om pa de kommende mader.
Emne 1 Dialog i hele gruppen om:
* Hvad mener de unge om 'Unge og rusmidler’? Hvorfor bruger de unge rusmidler?
* Hvad er fordele og ulemper ved alkohol, hash og stoffer?
* Hvad er en god fest?
Emne 2 Dialog i mindre grupper eller udfyldelse af spgrgeskema, inden dialog i hele grup-
pen:
e Huvis nu en ung har/er ved at fa et skadeligt forbrug af rusmidler, hvordan kan
man sa bedst muligt hjeelpe ham/hende?
* Hvordan kan/skal de andre unge reagere? Er man stikker, hvis man siger
noget til de voksne?
* Hvordan kan/skal degnmedarbejderne reagere? Hvad er det bedste de kan
gare for at hjeelpe? Hvad er det veerste de kan gaore?
Emne 3 Dialog pa baggrund af opleeg om rusmidlernes virkning. Oplaeg kan holdes af
ekstern opleegsholder eller degnmedarbejder:
e Hvad er fakta og myter om rusmidlerne og deres virkning? Hvordan reagerer
hjernen fx pa pavirkning af hhv. alkohol, hash og andre stoffer?
* Hvad er fakta og myter om unges brug af rusmidler?
Afrunding Evaluering af gruppeforlgbet:
* Hvad har veeret godt, skidt, leererigt osv?
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INDDRAGELSE OG BRUG AF EKSPERTER

HVEM?

Nar dggnmedarbejderens og anbringelsesste-
dets indsats i forhold til den unges forbrug af
rusmidler ikke er nok, skal ekspertisen hentes
udefra, i form af seerlige fagpersoner, fx en
psykolog, en psykiater eller en kommunal rus-
middelkonsulent, hvis viden og kompetencer
kan supplere dggnmedarbejdernes indsats.

HVORFOR?

Unges brug af rusmidler kan veere en uhyre
kompleks problemstilling at forstd og handle
pa som dggnmedarbejder. Dels kan dggn-
medarbejderen mangle konkret viden: Fx kan
den unge bruge rusmidler, der er ukendte for
dggnmedarbejderen, eller rusmidlerne kan
bruges i en kombination, som det kan veere
sveert at vurdere konsekvenserne af. Og dels
kan der, bag den unges brug af rusmidler,
ligge seerlige problemstillinger, som kraever fx
en psykologisk eller psykiatrisk udredning og
muligvis ogsa behandling.

HVORDAN?

Som dggnmedarbejder er det vigtigt at ggre
sig klart, hvad en eventuel ekspert skal bruges
til, og hvordan vedkommendes indsats kan
spille sammen med anbringelsesstedets pae-
dagogiske indsats i arbejdet med den unge.
Ekspertbistand i forhold til en ungs rusmiddel-
brug kan og ma ikke ses isoleret — som noget
den unge lige far ordnet i en anden sammen-

haeng, hvorefter hverdagen kan fortseette,

som den plejer p& anbringelsesstedet.

Som dggnmedarbejder m& man gare sig fal-

gende klart ved inddragelse af eksperbistand:

* Huvilken slags ekspertbistand er der brug
for? Og hvorfor?

* Hvor finder vi den relevante ekspertbistand?

* Hvilke krav og forventninger har vi til eks-
perten?

* Hvordan kan vi bedst muligt etablere et
respektfuldt og ligeveerdigt samarbejde til
den unges bedste?

* Hvordan kan ekspertbistanden omseet-
tes/bruges i det daglige peedagogiske og
omsorgsmaessige arbejde pa anbringelses-
stedet?

VIGTIGT

I mgdet med eksperter eller seerlige faggrup-
per kan man som dggnmedarbejder have en
tendens til at seette sin egen indsats lidt i
baggrunden. Men det skal man ikke. De unge
er anbragt, netop fordi de har brug for seerlig
omsorg og en paedagogisk indsats i dggnregi,
ogsa i forhold til deres brug af rusmidler. Hvis
den unge skal hjeelpes bedst muligt ma eks-
pertbistanden ses i teet sammenheaeng med
den omsorg og paedagogiske indsats, som
foregar pa anbringelsesstedet. Ekspertbistan-
den skal veere et supplement, ikke en enesta-
ende Igsning pa problemet, som er lgsrevet fra
det gvrige arbejde med den unge.
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4. IGANGSATNING OG STYRING

For at handtere de anbragte unges ekspe-
rimenterende og/eller skadelige forbrug af
rusmidler pa en anden made ’end man plejer’,
vil det ofte veere ngdvendigt at igangseette en
egentlig forandringsproces pa anbringelsesste-
det. Det er klart, at det er ledelsen, der er
initiativtager til sddanne processer, og at det
er ledelsen, der har det endelige ansvar for
processernes gennemfgrelse. Men det er ikke
ngdvendigvis ledelsen selv, der sgrger for, at
processerne kgrer, og metoderne bliver afprg-
vet. Det vil typisk veere en projektgruppe eller
en projektleder, der har denne opgave.

Projektforlgb kan udefra se kaotiske, uorga-
niserede og rodede ud. Og det kan selv de
bedste projektforigb ogsa veere i perioder,
fordi alle stgrre projektforlgb, der beskeeftiger

sig med metodeudvikling og forandringspro-

cesser i organisationer, mgder det uforudsete.

Imidlertid er det karakteristisk for de mest

vellykkede projektforlgh, at de er malrettede,

styrede og velkoordinerede. Eller med andre
ord, at man som projektleder/-medarbejder:

* Ggr sig klart hvorfor man ggr, som man ggr
(projektstyring)

* Samler op/evaluerer undervejs for — om
ngdvendigt — at kunne afprgve andre me-
toder/justere indsatserne (opsamling og
evaluering)

* Planlaegger hvordan de forventede resulta-
ter skal implementeres (implementering)

| det falgende vil redskaber til sddanne me-
todeudviklings- og forandringsprocesser blive
preesenteret.




PROJEKTSTYRING

Det er helt ngdvendigt, at ledelse og med-
arbejdere er fuldsteendigt afklarede i forhold
til projektets overordnede mal. Altsé hvad de
@nsker og er enige om, der skal komme ud af
projektet. Dernaest skal delmélene afklares.
Altsa en afklaring af, hvilke delmél der skal

opstilles for at kunne né& det overordnede mal.

Mal og delmal er forudseetningerne for, at
projektet er styrbart.

Redskabet til projektstyring hedder 'Strate-
gisol. Skemaet anvendes pa den made, at

malet for det samlede projekt indskrives i 'so-
len’ i gverste venstre hjgrne. Herefter indskri-
ves delmaélene, der skal arbejdes med, for at
malet kan nds. Der er i skemaet afsat plads til
3 delmal. Der kan naturligvis i praksis sagtens
veere flere.

Delmalene faseinddeles, s& det bliver tydeligt,
hvilke opgaver der skal lgses hvornér (datolin-
jerne i skemaet). Brugen af skemaet betyder
0gsa, at det er muligt at skabe et overblik
over, hvorndr de starste arbejdsbyrder ligger,
og dermed opstille realistiske arbejdsplaner.

Janu\r\1ar\2009

Oktober 2008

Delmél 1

Delmal 2

Delmal 3

April 2009

Juli 2009 MAL

OKTOBER
2009
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Eksempel:

Et anbringelsessted har et mal om at udarbe;j-
de en rusmiddelpolitik for anbringelsesstedet,
fordi der hersker stor usikkerhed hos bade
unge og medarbejdere om anbringelsesste-
dets holdninger til omrédet.

For at nd dette mal definerer projektgruppen
(fx bestdende af lederen og to dggnmedarbe;j-
dere) folgende delmal:

1. Afklaring af anbringelsesstedets videns- og
kompetencegrundlag, og herunder

* Afklaring af interessenternes holdninger til
anbringelsesstedets handtering af rusmidler

* Afklaring af ledelsens holdninger til anbrin-
gelsesstedets handtering af rusmidler

» Afklaring af medarbejdernes holdninger til
anbringelsesstedets handtering af rusmidler

* Afklaring af de unges viden om rusmidler

2. Vidensindsamling omkring dggnanbragte
unge og rusmidler, herunder

* Litteratursggning

* Kontakt til lokalt misbrugscenter

* Kontakt til Stofradgivningen

* Eksempler fra andre anbringelsessteders
rusmiddelpolitik

3. Afprgvning af dialogredskaber i forbindelse
med samtaler om rusmidler

* Den Igsningsfokuserede samtale

e Samtale om fordele og ulemper ved rus-
midler

* Socialt gruppearbejde

De tre delmal skrives pa strategisolen.
Opgaverne (fx litteratursggning) skrives pa
gule 'post-it’ sedler og seettes ind i skemaet
med aftaler om, hvem der ggr det, hvornar der
er deadline, og hvordan afrapporteringen skal
veere. Nar alle delopgavernes faser er indsat,
er det muligt at danne sig et overblik over det
samlede projektforigb.

Skemaet ggr det muligt at tilretteleegge
opgaverne pa en made, s& man undgar at
Igse samme opgave mere end én gang. Fx

vil der veere litteratursggning omkring socialt
gruppearbejde, hvorfor det vil veere hensigts-
maessigt at leegge litteratursggningsfasen far,
der begynder at blive arbejdet med socialt
gruppearbejde.

Ligeledes vil det veere muligt at se, hvilket
arbejdspres projektet leegger pa dggnmedar-
bejderne i bestemte perioder — og sendre pa
det, hvis der er behov for det.

Tidsplaner for arbejdet i projekter skal veere
realistiske. Er de ikke det, fgrer det ofte til,
at deadlines konstant overskrides, at medar-
bejderne bliver treette og overbelastede, og
at projektet bliver en pestilens for alle impli-
cerede parter. | sidste ende risikerer man,
at energi og engagement forsvinder, og at
projektet Igber ud i sandet.

Projekter skal afvikles hurtigst muligt — i
passende tempo!!
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OPSAMLING OG EVALUERING

Evaluering behgver ikke veere stort anlagte (og
dyre) evalueringsprocesser og tykke rapporter.
Evaluering kan ogsd veere simple opsamlinger
undervejs for at se om et udviklingsprojekt nar
sine mal og for at vurdere om en given indsats
er veerd at fortseette.

| et projektforlgb, der arbejder med styrings-
veerktgjer a la strategisolen (se ovenfor), vil
det som hovedregel veere relativt enkelt at se,
hvornar der skal samles op. Det vil ofte veere
hensigtsmaessigt at afholde opsamlingsmgder
('stop-op’ m@der) ca. en gang i kvartalet for
alle direkte involverede i projektet. Malet er
tosidigt — at fglge op pa om projektmedarbe;j-
derne far lgst opgaverne indenfor den aftalte
tid og folge op pd, om der er begivenheder,
der kan vanskeligggre indfrielse af delmal og i
sidste ende det overordnede mal.

Derudover vil der veere behov for at fa evalu-
eret afprgvede indsatser undervejs. Evaluering
(eller vurdering) af en indsats kan saledes
bé&de gennemfgres mundtligt og skriftligt.

Vi vil her koncentrere os om den mundtlige
evaluering, fordi skriftlig evaluering ofte er for
ressourcetungt til mindre projekter.

Mundtlig evaluering foregar i den samlede pro-

jektgruppe. Malet for evalueringen i projektpe-
rioden er at fa en samlet vurdering af en given
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indsats ved at hgre s& mange vurderinger som
muligt.

Det er essentielt, at denne evalueringsform
styres 'hardt og kontant’ — ellers risikerer
man at de fgrste temaer eller synspunkter,
der bringes frem, bliver styrende for resten af
evalueringen. 0gsa selvom de maske ikke er
de vigtigste, men det blot var dem, der fyldte
mest for enkelte personer pa dagen.

En made at styre den mundtlige evaluering pa
er at bruge en model, inspireret af 'De Bono’s
6 Teenkehatte’. Brugen af modellen sikrer dels,
at det ikke kun er 'dét, der lige fylder i dag/,
der bliver toneangivende i evalueringen, og det
sikrer samtidig, at alle nuancer kommer med i
den samlede vurdering.

Modellen "tvinger’ deltagerne til at tage ét
perspektiv pd indsatsen ad gangen.

Det farste perspektiv szetter fokus pa facts.
Det andet perspektiv giver deltagerne
mulighed for at komme med deres spontane
reaktioner. P4 den made kan 'dét, der fylder’
blive leesset af med det samme og undga at
fylde ungdigt i resten af evalueringsseancen.
Det tredje perspektiv saetter fokus pa alle
de barrierer, der har veeret i projektet (fx
samarbejdet, de unge, det skriftlige arbejde,



fremmgde, manglende opbakning fra ledelsen,
ingen gkonomi)

Det fjerde perspektiv seetter fokus pa det
bedste i projektet (fx succeser, studietur,
unge, stgtte fra ledelse, hjeelp af kolleger)

Det femte perspektiv giver deltagerne mu-
lighed for at teenke alternativt (fx alternativer

til projektet eller til dele af projektet, alternativ
made at bruge ressourcerne pa)

Det sjette perspektiv er analysedelen, hvor
deltagerne sammen sgger at tage hgjde for at
undgé eller overkomme barriererne (det tredje
perspektiv), og hvor man sgger at tilretteleeg-
ge, at der sker mere af det positive (det fjerde
perspektiv).

EKSEMPLER PA SPORGSMAL

Hvad er det for et udviklingsprojekt?

Hvordan er rammerne for udvikingsprojektet? Hvordan og

*  Hvem deltager? Hvor mange gange?

Hvad er den umiddelbare mening om udviklingsprojektet?

Hvad er de starste barrierer i udviklingsprojektet?

Hvad er omsteendighederne, nér det gar galt? Kom med kon-

*  Hvad er irriterende, sveert, besveerligt?

Hvad er det bedste ved udviklingsprojektet?

PERSPEKTIVER
Forste perspektiv: .
Facts, ikke til diskus- e Hvad er mal og formal?
sion... .

hvor foregar det?
Andet perspektiv: .
Spontant, intuitivt, *  Hvordan er mavefornemmelsen?
mavefornemmelse...
Tredje perspek- 8
tiv: Barrierer — fejl, *  Hvad gar galt? Hvordan?
mangler, dumheder, o
irritationet... krete eksempler...

*  Hvad fungerer ikke?

Fjerde perspektiv: o
Det bedste — mulighe- °

der, positive aspekter,
fordele... o

Hvad lykkes? Hvordan? Hvad er omstaendighederne, nar det
lykkes? Kom med konkrete eksempler...
Hvad fungerer? Hvad er legende let, sjovt, udviklende?

Forseetter neeste side
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Femte perspektiv:
Alternativer — nye og
kreative ideer...

Kan | lave noget andet i stedet for dette uaviklingsprojekt?
Kom gerne med vilde uortodokse idéer...
Hvad vil | fa ud af det?

Sjette perspektiv:
Gode rad til en anden
gang — eller til andre...

Hvis udviklingsprojektet skal gentages/kopieres af andre,
hvordan kan man sa undga de darlige ting ved projektet?
Hvordan kan man undga at det veerste sker/gentager sig?
Hvordan kan man fremme at det bedste sker (igen)?
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IMPLEMENTERING

Implementering er en seerlig del af projekt-
forlgbet. Det handler om at f& projektets
resultater omsat og indarbejdet pd en méade,
s& de ogsé efter afslutningen pé projektet
bliver anvendt.

Implementeringen skal pabegyndes sidelgben-
de med projektstart, fordi det er ngdvendigt at
gennemtaenke, hvordan og hvor projektet skal
forankres, hvis det gar som gnsket. Her er det
alfa og omega, at bade ledelses- og medarbej-
derniveau er repraesenteret direkte i projekt-
arbejdet fra begyndelsen. Det er ikke nok, at
ledelsen er repraesenteret i styregruppen, da
det erfaringsmeessigt ikke giver tilstrackkeligt
ejerskab til metoder og indsatser.

En méade systematisk at f& drgftet implemen-

teringsstrategien i Igbet af projektperioden, er
at benytte nedenstaende implementerings-
skema.

Undervejs i projektforigbet skrives de me-
toder/indsatser ind i skemaet, som gnskes
implementeret i organisationen. Derved far
anbringelsesstedet mulighed for at indteenke
dem i god tid i forhold til drift, samarbejds-
flader og gkonomi. Skemaet er sdledes i hgj
grad projektets mulighed for at aflevere de
hgstede erfaringer/udviklede metoder/etab-
lerede indsatser til anbringelsesstedet pa en
made, sédan at stedet reelt har mulighed for
at indstille sig pa at fa 'gaven’.

Implementeringsstrategi-skemaet skal Igbende
drgftes og justeres.
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METODER OG INDSATSER

Eksempel 1:

Socialt gruppearbejde som
metode, der kan give feelles
normer for rusmidler pa
afdelingen

Eksempel 2:
Uaviklingsprojektet har vist,
at det er ngdvendigt for
dggnmedarbejderne at have
en grundleeggende viden
om rusmidler for at kunne
héndtere problemstillingerne
i hverdagen

4. IGANGSATNING OG STYRING

STRATEGI PA KORT SIGT

De unge er pa anbringel-
sesstedet 18 maneder i
gennemsnit. Derfor er der
brug for, at der ca. hver 18.
maned gennemfgres socialt
gruppearbejde omkring
rusmidler. Neeste gang bliver
arsskiftet 2009.

P& hver 6. paedagogiske
dag afseettes formiddagen
til opdatering af viden om
rusmidler.

Det overvejes hver gang,
hvem der skal inviteres til at
formidle denne viden, eller
om der findes tilstreekkelig
viden internt til opdatering
af den samlede medarbej-
dergruppe

STRATEGI PA LANG SIGT

Socialt gruppearbejde som
metode i forhold til rusmid-
ler indskrives i virksomheds-
planen og i rusmiddelpolitik-
ken for anbringelsesstedet.
Enavidere skrives denne
tilfgjelse til Tilbudsportalen.

Undervisningen pa paeda-
gogiske dage indskrives i
anbringelsesstedets rusmid-
delpolitik.

Der gennemfares undervis-
ning af nye medarbejdere i
den grundleeggende viden
om rusmidler (stoffers virk-
ning pa hjernen).

Det overvejes at lade et
modul pa den kommende
medarbejderuddannelse
handle om paedagogisk
héndtering af rusmiddelpro-
blematikker



0. HVIS DER ER BRUG
FOR MERE VIDEN

GODE HJEMMESIDER

TITEL / NAVN HVEM

www.netstof.dk En lang reekke af landets
kommuner, med misbrugs-
konsulent i Slagelse som
webmaster

OM HVAD

Indeholder bl.a. et stoflek-
sikon, hvor der er en grundig
gennemgang af rusmidler og
deres virkning. Se ogséa ,Drugs
in Brain“, som er en meget
enkel gennemgang af, hvad
der sker i hjernen, nar nogle
af de mest udbredte rusmidler
indtages. Herfra kan Rusmid-
delguide ogsé downloades

www.stofinfo.sst.dk Sundhedsstyrelsen

Giver et hurtigt overblik over
de mest udbredte rusmidler
og deres virkning.
Er malrettet unge.

www.giftlinjen.dk Giftlinjen,
Bispebjerg Hospital,
tif. 82 12 12 12

Om symptomer pa forgiftning
og hvilke forholdsregler, man
bor tage. Det er ogsd muligt
at ringe akut, dggnet rundt.
Giftlinjen er bemandet med
sygeplejersker og leeger pa
Bispebjerg Hospital.



http://www.netstof.dk
http://www.stofinfo.sst.dk
http://www.giftlinjen.dk

www.stofraadgivningen.dk

Stofradgivningen
TIf. 30 59 37 33

RELEVANTE B@GER 0OG PJECER

Udgiver et nyhedsbrev med
jeevne mellemrum, hvor der
ofte er sidste nyt om nye
stoffer.

TITEL

Rusmiddelguide for foreel-
dre til teenagere

HVEM

Erik Jagd, Kim Hansen og
Steen Bach, Ribe Amt,
2002

OM HVAD

Guide med oplysninger om
det mest vaesentlige omkring
unge og rusmidler

Rusmiddelguide for unge

Kaj Frost, Steen Bach samt
Erik Jagd, Ribe Amt, 2002

Guide med oplysninger om
det mest vaesentlige omkring
unge og rusmidler

Hash-samtalen — om unge
og hashrygning

Morten Sophus Clausen,
Komiteen for Sundhedsop-
lysning, 2005

Grundig og paedagogisk bog
om, hvordan man kan tale
med en ung om hash — og
hjeelpe pa den mest hensigts-
meessige made

Rusmidlernes biologi — om
hjernen, sprut og stoffer

Henrik Rindom,
Sundhedsstyrelsen, 2004.

Meget grundig gennemgang
af hjernen, sprut og stoffer.

Stoflex

Sundhedsstyrelsen, 2006

Et lille og nemt tilgeengeligt
opslagsveerk om rusmidler og
deres virkning

Rundt om rusen — en anto-
logi om unge og rusmidler

Komiteen for
Sundhedsoplysning, 2006

5. HVIS DER ER BRUG FOR MERE VIDEN

Antologien bestar af et udvalg
af tekster, skrevet af perso-
ner, der forskningsmeessigt
eller pa anden vis beskeeftiger
sig med rusmiddeltemaet i
relation til unge. Giver bl.a. en
Kulturhistorisk oversigt over
hhv. alkoholens, hashens og
narkotikaens historie.
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Stofmisbrug og afheengig-
hed

Peter Ege,
Hans Reitzels Forlag 2004

Grundig og let laeselig bog om
stofmisbrug og afheengighed,
iseer kapitlet om unge kan
anbefales.

Uavikling af misbrug og
afhaengighed af rusmidler

Mads Uffe Pedersen.
Arhus Universitetsforlag,
2005

Grundig gennemgang af hvor-
dan misbrug og afhaengighed
udvikles.

Ambulante behandlingstil-
bud til unge under 18 ar
med misbrugsproblemer

Leif Vind og Katrine Finke,
Center for Rusmiddelforsk-
ning

Seneste forskningsoversigt
over, hvad der findes af viden/
forskning pa omradet, samt
gennemgang af ambulante
tilbud

MULD-rapporter

Sundhedsstyrelsen og
Kreeftens bekeempelse
Se www.cancer.dk/muld

Sundhedsstyrelsen har siden
1997 arligt faet foretaget en
undersggelse blandt 16-20-
arige danskere med fokus
pa sundhed, herunder ogsa
forhold til alkohol og andre
rusmidler.
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DEFINITIONER

Misbrug af rusmidler defineres, iflg. DSM-IV R
(det amerikanske psykiatriforbunds diagnose-

pa trods af varige eller tilbagevendende
sociale eller interpersonelle problemer

system), som: forarsaget af rusmidlet (fx konflikter med

zegtefeelle om konsekvenser af beruselse,
Et darligt tilpasset brugsmenster af et eller fysiske slagsmal)
flere rusmidler, som fgrer til en klinisk signifi- e Symptomerne mé aldrig have opfyldt krite-
kant funktionsnedsaettelse, manifesterende rierne for rusmiddelafheengighed

sig ved én (eller flere) af folgende kendetegn

inden for en 12 méaneders periode:

Tilbagevendende indtagelse af ét eller

flere rusmidler medfglgende manglende
evne til at indfri betydelige forpligtelser

pa arbejdet, i skolen eller i hjemmet (fx
gentaget fraveer eller ringe arbejdspreesta-
tion relateret til indtagelse af rusmidlet;
rusmiddelrelateret fraveer, suspendering
eller bortvisning fra skole; forsgmmelse af
bgrn og familie/husstand)

Tilbagevendende brug af ét eller flere rus-
midler i situationer, hvor det er fysisk farligt
(fx at kgre bil eller betjene en maskine,
mens man er haemmet af rusmidlet)
Tilbagevendende rusmiddelrelaterede juri-
diske problemer (fx anholdelse for rusmid-
delrelateret forstyrrelse af offentlig ro og
orden)

Fortsat indtagelse af ét eller flere rusmidler

LG

Afhaengighed af rusmidler, defineres iflg. ICD-
10 (WHQ'’s diagnosesystem) som:

Tre af nedenstdende kriterier opfyldt samtidig i
mindst 1 maned eller gentagne gange indenfor
1ar:

Trang

Sveekket evne til at styre indtagelsen,
standse eller nedseette brugen
Abstinenssymptomer eller indtagelse for at
opheeve eller undga disse
Toleransudvikling

Dominerende rolle med hensyn til priorite-
ring eller tidsforbrug

Vedblivende brug trods erkendt skadevirk-
ning.

Vind & Finke, Center for Rusmiddelforskning,
2006



BILAG 2

HVAD G@R MAN AKUT?

Hvad ggr man, hvis en ung er steerkt
pavirket af rusmidler?

1. BEVAR ROEN — GA IKKE | PANIK
Den unge har brug for din hjeelp! Tal stille og
roligt til den unge — bade for at berolige den
unge og for at bevare roen hos dig selv.

2. TILKALD HJALP — RING 112,

ELLER FA ANDRE TIL AT G@RE DET

Find om muligt ud af, hvad og hvor meget den
unge har indtaget og seet alarmcentralen grun-
digt ind i situationen.

NB! "Giftlinjen’ yder dggnet rundt radgivning
om forgiftninger pa tif. 81 12 12 12. (Giftlin-
jen bemandes af sygeplejersker og laeger pa
Bispebjerg Hospital, www.giftlinjen.dk)

3. UNDERS@G DEN UNGE

0G YD FARSTEHJALP

Hvis den unge er panikslagen, angst,
forvirret og/eller hallucineret:

Kan forekomme ved indtagelse af svampe,
LSD, amfetamin, ecstacy kokain og/eller
hash...

Prgv at berolige den unge og forklar ham/
hende, at du vil hjeelpe. Fgr den unge veek fra
stgj og steerkt lys, som kan forsteerke panik-
fglelsen. Ggr det stille og roligt, mens du taler
beroligende til den unge. Forsgg at fa den

unge til at treekke vejret regelmeessigt ved at
fa ham/hende til at fglge din egen vejrtraek-
ningsrytme. Tal hele tiden stille og roligt til den
unge og forklar, hvad der sker og hvad du ggr
for at hjeelpe.

Hvis den unge er forvirret og overophedet:
Kan skyldes indtagelse af ecstacy, amfetamin,
kokain, nerve- og sovemedicin — specielt, hvis
der danses ekstremt leenge i et varmt lokale.
Disse stoffer giver energi og betyder, at man
ikke maerker kroppens normale alarmsyste-
mer...

Flyt den unge til et kgligt sted. Forsgg at fa
den unge til at drikke noget vand. Kgl ned med
koldt vand pé kroppen, stik evt. underarmen i
beholder med koldt vand. Tal hele tiden stille
og roligt til den unge og forklar, hvad der sker,
og hvad du ggr for at hjeelpe.

Hvis den unge er fraveerende

eller virker bedgvet:

Kan skyldes indtagelse af bedgvende rus-
midler som alkohol, nerve- og sovemedicin,
heroin og til tider ved snifning af lim, gas eller
lignende...

Forsgg at holde den unge ved bevidsthed

— laeg ikke den unge i seng! Fa evt. den unge
op at sidde eller gé rundt med ham/hende.
Undga at den unge far veeske eller fgde, da

BILAG 2
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han/hun kan blive kvalt heri. Tal hele tiden 4. FORLAD IKKE DEN UNGE,

stille og roligt til den unge og forklar, hvad der FOR ANDRE HAR OVERTAGET

sker og hvad du ggr for at hjeelpe. Den unge har brug for din hjeelp, indtil nogle

andre kan tage over.
Hvis den unge besvimer

eller er bevidstlgs: Guiden er skrevet pd baggrund af fglgende
Leeg den unge i aflast sideleje (nato-stilling), kilder:

stramtsiddende tgj Idsnes. Kontrollér at luftve- « ,Rusmidlernes biologi* af Henrik Rindom
jene er frie og at den unge treekker vejret. Giv « ,Rusmiddelguide for foreeldre til teen-

om ngdvendigt kunstigt andedraet. Kontrollér agere*, udgivet af Center for Misbrug i Ribe
at hjertet slar. Giv om ngdvendigt hjertemas- Amt

sage. Hold den unge varm med teeppe eller .

Peter Ege, socialoverleege i Kgbenhavns
lignende, men veer opmaerksom pé overop-

hedning. Tal hele tiden stille og roligt til den

Kommune

unge og forklar, hvad der sker og hvad du ggr
for at hjeelpe. Selv om den unge er bevidstlgs,
kan det have en beroligende virkning, om ikke
andet sa pé dig selv.
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