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Profession

For psykologer er misbrugsomradet et fantastisk spasndende omrade at vaare pai disse ar, hvor der foregar
intensiv forskning og udvikling inden for omradet bade herhjemme og i udlandet. Forskningsresultater har
medvirket til at igangsadte en udvikling, som sadter psykologisk ekspertise i centrum; badei forhold til klinisk
misbrugsbehandling og i forhold til organisering og udvikling af den fremtidige behandlingsindsats. En af de
helt store udfordringer for de danske psykologer bliver imidlertid overhovedet at manifestere sig overbevisende
som faglig gruppe pa misbrugsomradet.

Siden danske psykologer generelt slap den kliniske og forskningsmasssige interesse for omradet i
halvfjerdserne, er der ikke desto mindre sket en interessant udvikling blandt andet i anvendel sen af
behandlingsmetoder. En af de mest interessante tilgange har fokus pa motivationsaspektet og tager teoretisk
udgangspunkt i William R. Miller and Stephen Rollnicks motivational interviewing approach.’

Bade klienter med massive vanskeligheder, og klienter, som ikke har andre psykosociale klager end
stofafhaangighed (typisk rygere) synes at profitere af de ikke-konfronterende, motivationsfremmende teknikker,
og metoden er i fremmarch overalt og kan i undersggelser selvstaandigt dokumentere en positiv effekt." De
motiverende teknikker er strategiske og malrettede mod misbrugsadfaarden, men tilgangen til klienten er
respektfuld, og tager udgangspunkt i det enkelte menneskes opfattelser af hvad der er vigtigt og muligt.

Sociale kompetencer

Metoden, der af og til bliver sammenlignet med lasningsfokuseret terapi, bliver i disse ar afprevet som indgang
til anden behandling, hvor den dramatisk ser ud til at @ge bade fastholdelsen i behandlingen og udbyttet.
Overalt viser denne korte og | ettilgaangelige behandlingsform gode resultater, men den udever naturligvisikke
mirakler, og mange misbrugere har gavn af —og behov for — mere behandling end blot nogle fa motiverende
samtaler. Dette gadder ikke mindst misbrugere med andre psykosocial e problemer.

Til gengadd udger social faardighedstraaning en interventionsform som selvstaandigt kan dokumentere en positiv
effekt i behandlingen af tungere misbrugere. Amerikanerne har mange steder manualiseret hele
behandlingsprogrammer med grundige vejledninger til behandleren og detaljerede arbejdsbager og
undervisningshadfter til klienterne. Eksempelvis pa Institute of Behavioral Research i Texas" har man
udarbejdet speandende materiale med henblik pa at facilitere udviklingen af sterre sociale kompetencer hos stof-
og akoholmisbrugere. Det er dog i enkelte tilfadde set at malrettet social faardighedstraming udger en
udfordring for psykologer som er tramet indenfor eksistentialistiske og oplevel sesorienterede tilgange og som
maske har svaat ved at se sig selv som paadagogiske opdragere. Ikke desto mindre er en struktureret ramme
som indeholder konkret vejledning og undervisning i mange tilfadde en forudsagning for at bibringe socialt
marginaliserede mennesker vigtige sociale kompetencer. Og gruppen, der har gavn af lavt struktureret
behandling synes at vaaelille."

Organisatorisk udvikling

Men en nok sa stor del af den spaadende forskning inden for misbrugsomradet handler om organisering og
strukturering af indsatsen. Siden midten af firserne hvor man i USA mdlrettede en del af effektforskningen mod
en naamere undersagel se af forskellige behandlingsregimer er man blevet stadigt mere opmaaksom pa, at
behandling farst og fremmest skal vaae fornuftigt struktureret og organiseret far den kan blive sofistikeret og
individualiseret, og fer metoderne kan kommetil deres ret. En dansk undersggel se kom for nylig til den samme



konklusion, da en raskke danske dagnbehandlingsinstitutioner for stof misbrugere blev evalueret (Pedersen
2000). Det samme synes at gadde metadonbehandling (Pedersen 2002).

Resultaterne fra dansk og international forskning peger pa at en forbedret indsats kan opnas gennem bedre
dokumentation af behandlingsindsatsen —i form af beskrivelser af behandlingens metoder, og af resultaterne.
Dette kraever systematiske opgerelser med indsamling af data bade fer, under og efter behandling. En ny
rapport fra den fynske alkoholbehandling (Nielsen et al. 2002) demonstrerer pa fornem vis hvordan systematik
og stringent tilrettel aaggel se af behandlingsindsatsen gennem de sidste ti ar medfearer at indskrevne borgere
aktuelt profiterer bedre af behandlingen end tidligere. Den fynske undersggel se er ogsa en flot illustration &f i
hvor hgj grad det betaler sig at integrere forskning i en psykosocial praksis.

Udfordringer

Den ovenfor skitserede udvikling af den psykosociale misbrugsbehandling giver gode muligheder for at bedre
kvaliteten af behandlingsindsatsen. Men psykologfaglig deltagelse i denne udviklingsproces er ogsa forbundet
med en rakke faglige/professionelle udfordringer. Som tidligere naevnt trak de danske psykologer sig i stort
omfang vak fra stof misbrugsomradet i halvfjerdserne og opgaven er efterfglgende | ftet af en rakke andre
faggrupper. | behandlingsinstitutionerne mgder man i dag mange forskellige faggrupper: lasger, sygeplejersker,
pasdagoger, socialradgivere, funktionaaer, alkologer, psykoterapeuter, diakoner, uudannede ex-misbrugere og
kun af og til psykologer.

Den psykosociale behandling der finder sted, er som regel pragget af en svag faglig fundering og henter ofte sin
legitimering i en salig psykologisk terminologi som bidraget til den vrangforestilling, at behandlingskvalitet
skal forstas ud fraen dybde/overflade dimension. Altsa at behandling kan veare overfladisk, og dermed af lav
kvalitet, eller dybdegdende og dermed af hgj kvalitet. Denne vrangforestilling knytter sig ogsa til forestillingen
om klienters motivation: at den klient, der "gar i dybden” pa behandlerens praamisser er den mest

" behandlingsmotiverede’, mens den klient, der ikke vil som behandleren vil, er "umotiveret”. Denne
vrangforestilling er vi nedt til at gere op med, og i stedet kaste blikket pa de forhold, som gar en forskel i
klienters liv: hvem de omgés, hvad de indtager af rusmidler og tobak, om de har et sted at bo, om de har noget
at lave i dagligdagen, og sa videre. At kaste blikket pa disse forhold betyder ikke, at personlighedstraek eller
psykologiske symptomer bliver uinteressante. Men det betyder tvaatimod, at vores mulighed for virkelig at
hjadpe de klienter, der har behov for det, bliver staakt foreget.

Psykologernes opgave bliver at saate ma og metoder pa dagsordenen og hjad pe organsiationerne til at definere
klare mal og realistiske succeskriterier. Frem for at reducere den psykologfaglige indsats til klinikken er det
nadvendigt for psykologen at anskue hele behandlingsorgani sationen som arbejdsfelt og vaae med til at sedte
rammer for den samlede behandlingsindsats.

Solstraler

En anden organisatorisk problemstilling knytter sig til den manglende centrale styring af indsatsen. Der er
efterhanden mange ar siden man her i landet afviklede de fleste offentlige behandlingsinstitutioner som kunne
varetage misbrugsbehandlingen i forbindelse med dggnophold. Og igennem det sidste arti er et stigende antal
private institutioner blevet etablerede og drives nassten uden indblanding fra det offentlige pa trods af at hele
stof misbrugsbehandlingen finansieres af offentlige midler. En af de mest problematiske sider ved den
manglende centrale styring er den marginalisering af de svageste grupper inden for hjad pesystemerne, som
Margareta Jarvinen blandt andet har peget pa med udgangspunkt i en undersggelse af danske forhold (1998).
Denne udvikling sesi meget starre omfang i USA, hvor den finder sted som led i en privatiseringsbglge og hvor
en stigende del af de opgaver der tidligere blev béret af offentlige programmer er blevet lagt over til
forsikringssel skaber. Udover udliciteringen af degnbehandlingen til private entreprengrer kan vi genfinde den
amerikanske udvikling herhjemme i form af mange puljeindsatser som medfarer at man nedlagyger de
eksisterende systemer for til gengadd at etablere sma ukoordinerede projekter med puljestette, som
efterfelgende skal vise deres overlevelsesevne. | en situation hvor behandlingsinstitutionerne og projekterne
skal konkurrere med henblik pa overlevelse vil der naturligvis vaare rift om " sikre vindere” dvs. borgere med
lettere rusmiddel problemer — som er relativt nemme at opna behandlingsmaessige successer med, hvorimod



ingen er interesseret i den tunge gruppe som fremtraader besvaalige og skraanmer personalet, og som maske
aldrig kommer til at optrasde i statistikkerne som faardigbehandlede solstrdler.

Uden belaeg

Et andet problem i organiseringen af misbrugsbehandlingen er omfanget af ideol ogiske forestillinger og
traditionsbundne antagel ser omkring arten af virksomme ingredienser i behandlingen. Pa de danske
alkoholambulatorier har man i artier anvendt ustrukturerede stettende samtaler kombineret med
antabusbehandling patrods af at man ikke forskningsmasssigt har kunnet dokumentere effekten heraf. Og
ngjagtig det samme gadder stofmisbrugsbehandlingen, her er den medicinske behandling blot metadon,
eventuelt suppleret med benzodiazepiner.

Indenfor misbrugsbehandlingen florerer antagel ser og behandlingstiltag, som i bedste fald er udokumenterede
og i vaaste fald kan vaare skadelige for de borgere der udsadtes for den. Forestillingen om at total afholdenhed
er det eneste legitime mal for misbrugsbehandling eller forestillingen om at eks-misbrugere aenei kraft af
deres personlige erfaringer er kvalificerede som professionelle behandlere er eksempler pa sandheder som der
aldrig er fundet forskningsmasssigt belagg for. Ikke desto mindre er en hel del misbrugsbehandling baseret pa
disse og lignende fejl agtige opfattel ser.

Psykologers rolle

Gennem flere & som aktive medlemmer i Det Faglige Selskab for Misbrugerbehandling er vi blevet
konfronteret med et fagomrade prasget af pauvre arbejdsbetingel ser for psykologer hvilket medfarer en
regelmaessig udskiftning af medlemmer i selskabet. Vi er ogsa blevet opmeerksomme pa at der ikke her i landet
er etableret efteruddannel ser i forbindel se med misbrugsbehandling, og at det kan vaare naesten umuligt for
psykologer at erhverve sig viden om misbrugsbehandlingens " best practice” hvis altsd ikke man griber til
selvstudium i fritiden. Men patrods af disse og mange andre vanskeligheder og udfordringer er vi af den
overbevisning at netop psykologfagligheden ber stai front pa misbrugsomradet. Det kraever god organisering
og vi mavage specialister pavores omrade. Og lige savigtigt, vi ma have en etisk bevidsthed, som vi omsadter
i en dagsorden, der bremser uhensigtsmaessig eller nyttesl gs behandling og ikke marginaliserer de svageste
misbrugere yderligere. Vi ma skabe og forme udviklingen - bruge de vaa'ktgjer vi har til radighed, og vi ma og
skal have ambitioner pa vores egne og vores organisationers vegne.
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Institute for Behavioral Resarch: www.ibr.tcu.edu

National Institute on Drug Abuse: www.nida.nih.gov
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