BILAG 4

Bla Kors Behandlingscenter. Kompetencer pa behandling af dobbeltbelastede.

Bla Kors Behandlingscenter har en mangearig erfaring med malrettet at arbejde med den
dobbeltfokuserede dggnbehandling. Der arbejdes med helhedsorienteret relationsbehandling
med fokus pa hele mennesket. Der samarbejdes derfor ikke kun med kommunens visitator, men
ogsa med socialforvaltning, bgrne- og familieafdeling, arbejdsmarkedsomradet, praktiserende
leger, psykiatriafdelinger m.v. igennem hele behandlingsforlgbet. Der er fokus pa et samlet forlgb,
saledes at behandlingen har den stgrste effekt. Ofte har malgruppen ogsa omfattende sociale
problemstillinger, som det er ngdvendigt at tage hand om, i et teet samarbejde med
hjemkommunen. Der arbejdes saledes under et dggnbehandlingsforlgb, ogsa med at planlaegge
borgerens fremtidige hverdag og tages i den forbindelse kontakt til evt. distriktpsykiatrisk center,
jobcenter, aktivitetscenter, hjemmepleje mv.

Pa Bla Kors Behandlingscenter lzegges der vaegt pa, at medarbejderstaben daekker bredt indenfor
det social- og sundhedsfaglige omrade aktuelt er fglgende professioner reprasenteret:
Psykiatere

Psykologer

Sygeplejersker

Leegesekretaer

Socialradgiver

Psedagoger/socialpadagoger

Jurist

Alle behandlere har minimum en firearig terapeutisk efteruddannelse med fokus pa afhaengighed
og/eller familiebehandlingsomradet, og har gennemgaet en kognitiv terapeutisk efteruddannelse.
Endvidere har personalet relevante instruktgr uddannelser indenfor forskellige typer af
motionsaktiviteter, der kan understgtte fysisk genoptraning samt uddannelse indenfor NADA.
Endvidere findes stabsfunktioner indenfor administration, kekken og bygningsdrift i
behandlingscentret.

Medarbejderne opkvalificeres Igbende, sa det sikres, at behandlingsstedet er opdateret med nye
metoder og forskning pa omradet, herunder har gennemfgrt en kognitiv terapeutisk
efteruddannelse, samt at flere har/far en familieterapeutisk efteruddannelse med fokus pa
misbrug i familien.

Alle medarbejdere tilbydes Ipbende supervision af eksterne supervisorer. Der modtages endvidere
ekstern supervision inden for en Neuroaffektiv psykoterapeutisk referencerammer med henblik pa
at yde en dobbeltfokuseret behandling hvor der arbejdes med affektreguleringsmetoder, for
netop malgruppen af dobbeltbelastede, idet malgruppen, ofte selvbehandler psykiske
vanskeligheder med brug af alkohol og andre stoffer. Aktuelt modtages supervision af den
anerkendte teoretiker og supervisor indenfor Neuroaffektiv psykoterapi, Susan Hart.

Bla Kors Behandlingscenter arbejder malrettet efter aktuelle faglige og metodiske anbefalinger. Et
centralt omdrejningspunkt for arbejdet er: ” National Klinisk Retningslinje for udredning og
behandling af alkoholafhaengighed og samtidig psykisk lidelse”(2016). Der er saledes fokus pa



e Systematisk at identificere psykisk lidelse i forbindelse med udredning og behandling af
alkoholafhaengighed.

e Attilbyde en integreret/koordineret behandling til personer med samtidig
alkoholafhaengighed og psykisk lidelse.

e At sikre at ambulant behandling og intensiv dggnbehandling kombineres og koordineres
teet.

o At tilbyde familie/netvaerksorienteret behandling.

Ovenstaende er som naevnt centrale elementer i et behandlingsforlgb hos Bla Kors
Behandlingscenter Taastrup.

Nedenfor ses en model over de screenings- og udredningsveerktgjer der benyttes fgr og under et
behandlingsforlgb.
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Bla Kors Behandlingscenter Taastrup arbejder med motivationsbehandling ud fra metoden
Motivational Interviewing med styrkelse af motivation for forandring. Dette er en szerlig
terapeutisk metode og interventionsform, der kraever, at behandleren er oplaert i denne teknik.



Grundlaeggende arbejdes der, som ovenstdende gennemgang indikerer, med et
behandlingskoncept, der har fokus pa en relationsorienteret misbrugsbehandling. Relevante
pargrende inddrages konsekvent i behandlingsforlgbet samt i efterbehandlingsforlgbet, da disse
er en del af relationsmgnstret og muligvis ogsa af afheengighedsmgnstret. Formalet er, at hjzlpe
alle parter til at forsta de uhensigtsmaessige handlemgnstre der opstar, og i faellesskab at udvikle
nye strategier. Det bemaerkes i gvrigt, at det jf. NKR for udredning og behandling af samtidig
alkoholafhaengighed og psykisk lidelse er god praksis at tilbyde familie/netvaerksorienteret
behandling til personer med samtidig alkoholafhaengighed og anden psykisk lidelse end psykose.

| behandlingsforlgbet anvendes evidensbaserede metoder og under hele forlgbet arbejdes der
med kvalitetssikring af behandlingsforlgbet, idet borgeren ugentligt scores med et outcome rating
scale skema ud fra Scott Millers anvendte metametode Feedback Informed Treatment(FIT). FIT er
en evidensbaseret metode, med henblik pa at fglge borgerens udvikling og sikre, at denne rent
faktisk profiterer af behandlingen, samt at der sker progression i behandlingen og en udvikling for
borgeren. Det skal blandt andet sikre, at man har det rette fokus i behandlingen og giver mulighed
for Igbende at justere behandlingen.

Det er malet med behandlingen for denne malgruppe af alkoholafhangige med psykisk lidelse, at
have et trippel fokus i behandlingen, nemlig at arbejde med afhangighedsproblematikken og den
psykiatriske problemstilling og samtidig, ogsa at have fokus pa de ofte mange sociale
problemstillinger, som malgruppen har.

Trippelfokus i behandlingen
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Det skal tilfgjes, at behandlingscentrets psykiatere fglger borgeren teaet, sidelgbende med den
terapeutiske behandling mhp. Igbende regulering af ordination af ngdvendig psykofarmaka.

Kendetegnende for malgruppen er, at fglelser opleves som indre spaendingstilstand og handteres
ved at dulme med alkohol/stoffer. | arbejdet med afhaengighedsbehandling for mennesker med
samtidig psykisk lidelse, er det ngdvendigt ogsa at hjelpe personen til at handtere de
vanskeligheder som denne oplever med at handtere fglelser og pres og psykiske symptomer. Alt
det som er blevet reguleret og handteret ved hjaelp af alkohol og andre stemningsregulerende
stoffer. Der ma saledes arbejdes med Affektregulering og mentaliseringsmetoder hvor der er fokus

pa:
e Fglelseshandtering, herunder handtering af angst og vrede
e Relationsmgnstre, herunder konflikthandtering
* Reaktionsmgnstre, med fokus pa nye strategier

Der arbejdes derfor med en behandlingsmodel hvor der er fokus pa afhaengighedstilstanden, hvor
der arbejdes udfra den kognitive metode, struktureret tilbagefaldsforebyggelse. Samtidig er der
fokus pa - og arbejdes med de eksistensvilkar personen har som fglge af sine psykiske symptomer
og vanskeligheder med affektregulering, altsa de problematikker der som oftest ligger til grund for
et misbrug. Da malgruppen, som fglge af vanskeligheder med relationsdannelse, en uoverskuelig
hverdag, preeget af angst, depression mv. og et omfattende misbrug, ofte befinder sig i en kaotisk
social situation, er det saledes ogsa ngdvendigt at have dette fokus i behandlingsforlgbet. Af
samme grund iveerksaettes en proces med forberedelse af brugerens hjem, til hverdagen efter
endt dggnbehandling, som en integreret del af et dggnbehandlings forlgb for de brugere med
egen bolig, som har behov for dette.

Strukturen i behandlingen illustreres i felgende model.
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BIa Kors Taastrup har en unik mulighed for at tilbyde et sammenhangende behandlingsforlgb for
denne malgruppe, hvor det indledende ambulante forlgb, det intensive dggnbehandlingsforlgb
(som der her ansgges midler til) og til sidst det ambulante efterbehandlingsforlgb, alle foregar pa
samme behandlingssted og med tilknytning til samme behandlere og dermed ogsa samme
behandlingsmaessige tilgang og referenceramme gennem hele behandlingsforlgbet. Dette skaber
helt unik mulighed for sammenhang og kontinuitet i behandlingen. Netop sammenhang og
kontinuitet gennem hele behandlingsforlgbet, er af meget stor betydning for at fastholde denne
malgruppe i behandling. Borgerne tilbydes et laengere ambulant efterbehandlingsforlgb, idet det
er erfaringen, at denne malgruppe har behov for langvarig opfglgning i denne ambulante
behandlingsfase.

Bla Kors Danmark har endvidere udviklet sin egen kvalitetsmodel (tzet forbundet med
Socialtilsynets kvalitetsmodel samt kravene fra det Sundhedsfaglige tilsyn). Der er udviklet et
fagligt grundlag for behandlingsomradet — og dette udvikles der Igbende pa. Der er i
organisationen ansat savel en kvalitetschef som en faglig chef, der er med til at understgtte
faglighed og udvikling. Organisationen har desuden sin egen kvalitets- og udviklingsafdeling,
Evidentia, der dels bidrager til videndeling og udvikling pa tvaers af Bla Kors enheder, samt
faciliterer Bla Kors forlgbsstudie.



