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Forord

Hvordan arbejder man egentlig med brugerne af Maendenes Hjem? Findes der nogle saerlige metoder, en
seerlig faglighed for arbejdet?

Disse spgrgsmal har veeret omdrejningspunktet for undersggelsen. Ved at bruge Servicestyrelsens
definition af social metode som analysens rygrad har det vaeret muligt at undersgge forskellige
metodelementer i Kontaktstedets, Aftenfunktionens, Natcaféens, Sygeplejeklinikkens, Herbergets,
Boenhedens og Bofzllesskabets vilde virkelighed. Det har veeret muligt at undersgge disse funktioner
med respekt for kompleksiteten og de mange lgsninger baseret pa medarbejdernes store erfaring.

Rapporten bestdr af to dele: En overordnet analyse af sociale metoder og faglighed i en kaotisk
hverdag og en kvalitativ undersggelse af, hvad medarbejderne i de forskellige funktioner konkret ggr
ift. de forskellige omrader, en social metode bestar af.

Undersggelsen skal bidrage til at skabe en falles forstaelse af, hvordan og hvorfor man arbejder med
brugerne, som man ggr. Rapporten skal endvidere bruges til at starte en refleksionsproces ift.,
hvordan Mandenes Hjem fremadrettet kan udvikle sit brugerrettede arbejde.

Undersggelsen forlgb i to dele. Fra april 2012 til juli 2012 blev Kontaktstedet, Aftenfunktionen,
Natcaféen, Sygeplejeklinikken, Herberget og Boenheden undersggt. Fra november 2012 til december
2012 blev Bofzllesskabet undersggt og rapporten blev endelig afsluttet.

En raekke personer har vearet uundveerlige for denne rapports tilblivelse. Fgrst og fremmest en stor
tak til medarbejderne i Kontaktstedet, Aftenfunktionen, Natcaféen, Sygeplejeklinikken, Herberget,
Boenheden og Bofzllesskabet samt vikarerne for de lgbende samtaler, de mange deltager-
observationer, de spaendende interviews, de gode og Kkritiske kommentarer til de respektive
kapiteludkast, for jeres tid, engagement og interesse og jeres store tdlmodighed. Det har veret en stor
forngjelse at arbejde sammen med jer.

Ogsa en stor tak til brugere og beboere pa Mandenes Hjem for jeres interesse, tid og spendende
interviews og samtaler.

Desuden en tak til souschef, Birgitta Colmorn, for lgbende sparring og for at grave i arkiverne, til
Praktisk afdeling for plads og hjeelp til alt mellem himmel og jord, til Michael Dylmer (afd. leder for
botilbud) for lgbende sparring og gode anekoter, til Dannie Hansen fra Brobyggerne - for sparring pa
malgruppen, til Rikke Bolander for korrektur, samt en tak til forstander, Ivan Christensen, for lgbende
sparring, gode kommentarer og konstruktiv kritik.

Chefkonsulent i SUS Jesper Henriksen har varet ekstern sparringspartner, og jeg takker for hans gode
kommentarer og konstruktive kritik.

Ane Kirk
Dokumentationsmedarbejder

Vesterbro, december 2012.
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1 Meendenes Hjem

"Mzendenes Hjem, det er et sted hvor du kan fd det rimelig stabilt, hvis du selv vil. [...] Det er et godt sted,
hvis du selv har svart ved at finde ud af rytmen i dit liv. Sd vil det fd nogle plusser. Minusset er kun det
stofforbrug, der er herinde" (int. beboer pa MH)

En del af Maendenes Hjems (MH) aktiviteter er placeret pa hjgrnet af Istedgade og Lille Istedgade i
hjertet af Vesterbro, Kgbenhavn. Huset er et mangesidigt og differentieret socialt tilbud til hjemlgse og
udsatte mennesker, et sdkaldt multi-hus for hjemlgse.

Stedet rummer en rakke forskellige tilbud: I stueplanet mg@gdes brugerne og medarbejderne i et
kontaktsted, hvor der ogsa er et kgkken med billig mad, udlevering af sprgjter, kanyler, kondomer, tgj
og salg af hjemlgseavisen Hus Forbi. I stuen er det muligt at tage en lur i koksestolene, se tv eller laese
avisen. Der er en velbesggt Sygeplejeklinik, hvor frivillige laeger er tilknyttet tre gange om ugen udover
de tre fastansatte sygeplejersker. Det er ogsa i stuen, at bl.a. Brobyggerne og Hjemlgseenheden laver
opsggende arbejde. Det er desuden muligt at fi en seng natten over i et mindre lokale bagerst i
stueetagen. Pa fgrste- og andensalen er Herberget placeret. P.t. er der plads til 30 beboere, og der er to
faste medarbejdere tilknyttet. P4 andensalen er Bofzllesskabet flyttet ind, mens fjerdesalen, hvor de
plejer at hgre til, renoveres!. Bofaellesskabet bestar af otte beboere, der er karakteriseret af at veere
sveert integrerbare psykisk syge, misbrugende hjemlgse. Her er tre medarbejdere tilknyttet. Desuden
ligger der en velbesggt tandleegeklinik , Bisserne?, pa anden sal. Pa tredje sal bor Boenheden, der
bestar af 15 beboere. Beboerne her har alle en langvarig tilknytning til stof- og hjemlgsemiljget og sa
det skgnnes at en indsats mod deres stofbrug ikke har en effekt. Det vurderes desuden, at
beboergruppen ikke kan udsluses til egen bolig. Bofaellesskabet blev inkluderet senere i undersggelsen
fordi de i den fgrste undersggelsesperiode ikke var i deres vante rammer, hvofor undersggelsen ikke
ville have givet en retvis beskrivelse af deres arbejde.

Selvom Bisserne er placeret i huset, beskriver denne rapport ikke deres arbejde, fordi de er en
uafhaengig forening.

Under MH, men ikke under samme tag, ligger desuden 20 eksterne sarboliger placeret i
Colbjgrnsensgade, Den Runde Firkant - Sundhedsrummet & Caféen, Brobyggerprojektet, samt Cafe
Klare - en natcafé for udsatte og hjemlgse kvinder. Figur 1 viser de forskellige tilbud, der ligger under
MH. De funktioner der er markeret med grgn, er placeret i selve huset pa Lille Istedgade 2. Denne
rapport satter fokus pa arbejdet i MHs sociale og sundhedsrettede funktioner.

MH er en selvejende institution, der er en del af Missionen Blandt Hjemlgse. MH har en
driftsoverenskomst med Kgbenhavns Kommune og indeholder tilbud efter §110, §107 og § 104 i Lov
om social service.

1 Renoveringen blev feerdiggjort i juni 2012.

2 Bisserne er en forening, der fungerer uafhaengigt af MH udover, at de siden midten af 2008 har benyttet nogle
2 Bisserne er en forening, der fungerer uafhaengigt af MH udover, at de siden midten af 2008 har benyttet nogle
af husets lokaler. En raekke frivillige tandlzaeger er tilknyttet klinikken.
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Figur 1: Overblik over MH’s struktur. Juli 2012
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Medarbejderteams og arbejdstidspunkter i stuen er illustreret i Figur 2. Kontaktstedet er bemandet af
tre medarbejdere i dagvagten og en i aftenvagten. Desuden er der to sygeplejersker i stuens Sygepleje-
klinik i dagvagten og en i aftenvagten. Der er to faste teams med aftenvagter, der arbejder en uge af
gangen. Hvert team bestar af to aftenvagter. Om natten bemandes stuen af tre faste nattevagter der
ogsa kgrer i to faste teams med syv dages skift.

Figur 2: Arbejdstidspunkter for Kontaktstedet, Aften- og nattefunktionen & Sygeplejeklinikken, Juli 20123
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Herberget har to medarbejdere primeert i dagtimerne i hverdagene. Det samme har Boenheden.
Bofzllesskabet har tre medarbejdere, der ogsa arbejder i weekenderne. Der er dermed tilknyttet 33
medarbejdere (inkl. praktisk afdeling, ledelse og kgkkenpersonale). Dertil kommer en gruppe faste
vikarer og medarbejdere ved de gvrige tilbud under MH. I alt er cirka 100 medarbejdere tilknyttet MH
forskellige tilbud og projekter. Desuden er der tilknyttet en gruppe frivillige leeger og tandlaeger i hhv.
Sygeplejeklinikken og Bisserne.

Det daglige arbejde pa MH er organiseret saledes, at der dagligt fra kl. 14.30-15.00 er opsamling. Her

mgdes repraesentanter

fra Sygeplejeklinikken,

Kontaktstedet og Herberget med

ledelsen,

reprasenteret af souschefen, for at samle op pa det sidste dggns akutelle sager ift. seerlige beboere,

3Pr.01.06 2012 overgik man fra at have tre faste vikarer i weekendvagten til at veere to faste vikarer og en
Kontaktstedsmedarbejder eller Herbergsmedarbejder.



Meaendenes Hjem-metoder - en undersggelse af sociale metoder i det brugerrettede arbejde pd Mandenes Hjem.

episoder og konkrete retningslinjer ift. fx brug af toiletter eller stofsalg i stuerne. Hver torsdag
kommer desuden repraesentanter fra Boenheden, Bofxllesskabet og Szerboligerne med til
opsamlingen, hvor kandidater til eventuelle ledige pladser diskuteres. Ved hvert team-skift er der
overlap mellem hhv. Natcaféen og Kontaktstedet i dagtimerne, mellem Kontaktstedet i dagtimerne og
Aftenfunktionen og mellem Aftenfunktionen og Natcaféen. Her viderebringes vagtens vigtigste
oplevelser, ting der skal fglges op pa i efterfglgende vagt og almen information. Hver fjerde uge er der
K-dag?, hvor hvert team mgdes med hinanden, far supervision’ og diskuterer relevante emner. Det er
enten medarbejderne selv eller ledelsen, der kommer med dagsordenpunkter til de forskellige k-
mgder.

I oktober 2012 etableres et midlertidigt stofindtagelsesrum, der skal dele hus med Den Runde Firkant
pa Halmtorvet. I august 2013 skal MH &bne dgrene for Kgbenhavns fgrste permanente
stofindtagelsesrum.

1.1 Opbygning
Med udgangspunkt i arbejdet i stuen, i Herberget og i Boenheden kortlaegger rapporten de formal,
malgrupper, indsatser, veerktgjer og resultater, der er i det brugerrettede arbejde pd MH. Rapporten
kan laeses pa to niveauer. Er du interesseret i overblikket, skal du alene laese del 1. Er du interesseret i
de faglige indsatser pa MH, skal du ga i dybden med del 2, der beskriver de forskellige funktioners
brugerrettede arbejde, deres indsatser, veerktgjer og resultater.

Del 1 giver overblikket. Her far du indledningsvist en sammenfatning af de forskellige funktioners
brugerrettede arbejde og hovedkonklusionerne i kapitel 2. Herefter fglger kapitel 3 om MH-
fagligheden, der belyser, hvilke faglige indsatser og antagelser der kan findes i det brugerrettede
arbejde pa MH. Derefter kommer kapitel 4, der kigger fremad og kommer med anbefalinger og
opmarksomhedspunkter til det fremtidige brugerrettede arbejde. Del 1 afsluttes med kapitel 5, der
giver en baggrund for undersggelsen og et oprids af teorien og metoderne bag undersggelsen samt et
overblik over undersggelsens empiriske grundlag.

Del 2 gar i detaljer. Kapitel 6 beskriver malgrupperne pa MH. Kapitel 7 kortlaegger arbejdet i stuen. Det
vil sige arbejdet i Kontaktstedet, Sygeplejeklinikken, Aftenfunktionen, Natcafeen samt vikarerne. Dette
kapitel er det mest omfangsrige grundet de mange funktioner, der arbejder og samarbejder i stuen.
Derefter fglger kapitel 8, der kortlaegger arbejdet i Herberget. Kapitel 9, om arbejdet i Boenheden og
endelig kapitel 10 belyser pa arbejdet i Bofaellesskabet. Del 2 afsluttes af et opsamlende kapitel, kapitel
11, der saetter fokus pa konflikthdndtering som metode pa MH, pa tvers af alle MH's funktioner.

4 K star for kursus, men uddannelsesdelen er ifglge samtaler og interviews med medarbejderne ikke i fokus.
Nattevagterne beskriver, at de tager ud og besgger andre institutioner, der arbejder med samme malgruppe.

Supervision tilbydes til alle medarbejdere i faste stillinger og foregar i hver enkelt team. Det er op til hvert
enkelt team hvilken supervisor de vil have fx ift. faglig baggrund. Supervisionen bruges som et frirum for
medarbejderne til at skabe reflektion omkring episoder, brugersager, samarbejdsrelationer. Desuden er det
meningen at det skal understgtte og udvikle medarbejdernes faglige redskaber (MH 2010b).
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MH-fagligheden: Kap. 3

Fremad: Kap. 4

Baggrund, teori, metode & empiri: Kap. 5
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Del 1 indledes med kapitel 2, der indeholder en sammenfatning af de forskellige funktioners
brugerrettede arbejde og hovedkonklusionerne i undersggelsen. Herefter falger kapitel 3, der summerer
op pd MH-fagligheden og belyser, hvilke faglige indsatser og antagelser der kan findes i det brugerrettede
arbejde pd MH. Derefter kommer kapitel 4, der kigger fremad og samler rapportens anbefalinger og
opmarksomhedspunkter til det fremtidige brugerrettede arbejde. Del 1 afsluttes med kapitel 5, der giver
en baggrund for undersggelsen og et oprids af teorien og metoderne bag undersggelsen samt et overblik
over undersggelsens empiriske grundlag.

2 Sammenfatning og konklusion

Formalet med undersggelsen er at beskrive, hvilke metoder der bruges i det brugerrettede arbejde pa
Mandenes Hjem (MH). Socialstyrelsensé definition af en social metode er rygraden i analysen. Ifglge
Socialstyrelsen skal en social metode forstds som en "systematisk og struktureret, problemlgsende
viden, konkretiseret i en beskrevet indsats, der skal forebygge eller tilgodese behov for aktivitet og
deltagelse, der kan falge af [...] seerlige sociale problemer” (Servicestyrelsen, 2007). En metode bestar
derfor af fglgende metodeelementer: En specifik malgruppe, et formal med den faglige indsats, en
faglig indsats’, resultater af indsatsen, effektindikator og eventuelt en varighed?® (Servicestyrelsen,
2007:22).

Arbejdet pa MH kan siges at veare et arbejde, der beskaftiger sig med "vilde problemer”. Vilde
problemer er karakteriseret ved ikke at have entydigt objektivt bedste lgsninger, men snarere have
forskellige lgsninger afhaengig af, hvem der ser pa problemet og hvornar (Krogstrup, refereret i
Thorsager et.al. 2007:25). For at forstd arbejdet pA MH ud fra denne optik skal en relevant
metodeforstielse kunne beskrive en dynamisk og foranderlig virkelighed. Metodeforstaelsen skal
desuden kunne indfange og bruge medarbejdernes personlige og feelles erfaringer som grundlaget for
en vurdering af, hvornar og hvordan et vildt problem lgses, da det er medarbejderne, der har den
bedste mulighed for at beskrive deres vilde virkeligheds problemer og lgsninger. Denne undersggelse
har derfor haft fokus pa at fremanalysere de forskellige metodeelementer, der kan bruges til at
beskrive mulige sociale metoder i tilgangen til arbejdet pda MH. En analyse der kan bidrage til den
videre udvikling af det brugerrettede arbejde pa MH.

Formal, malgruppe, idealresultater® og faglige indsatser er undersggt for Kontaktstedet (KS),
Aftenfunktionen (AF), Natcaféen (NC), Sygeplejeklinikken (SPK), Herberget (HE), Boenheden (BE) og
Bofellesskabet (BF). Dette er baseret pa deltagerobservationer i de forskellige funktioner, interviews
og samtaler med alle fastansatte medarbejdere i de relevante funktioner!® samt interviews med
souschefen, afd. leder af Boafd., fem beboere og tre brugere, samtaler med brugere og beboere under
deltagerobservation, brug af professionel dagbog i BE og AF, analyser og stikprgver fra den interne
journal, udtraek fra kommunal data samt relevante rapporter, registreringer og undersggelser.

6 Tidligere Servicestyrelsen. Materialet, som metodedefinitionen bygger p3, har Servicestyrelsen som afsender.
7 Her defineret som veerktgjer og handlinger baseret pa foruddefinerede arbejdsfunktioner.

8 Varighed beskriver i denne rapport tidsrummet for en given indsats, ikke tidsrummet fra en given indsats til
forventet effekt.

9 Resultaterne af arbejdet kaldes idealresultater. Et idealresultat er et konstrueret resultat ikke baseret pa en
undersggelse af reelle resultater af arbejdet i MH's funktioner, men baseret pa en analyse af medarbejdernes
beskrivelser af resultaterne af deres arbejde (se kap. 5).

10 ] alt 14 enkeltinterviews og fire gruppeinterviews med medarbejdere.

10
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2.1 Malgruppe

Maendenes Hjem er yderst velbesggt. Pa et dggn i december 2011 talte man 2377 besgg foretaget af
551 unikke gaester (Sgrensen & Hansen 2011:3). Nzesten alle brugere har et aktivt stof- og/eller
alkoholbrug, mens ca. 40 % ikke er tilknyttet et misbrugs- eller andet behandlingscenter. Halvdelen
har ikke egen lejlighed, og hver sjette bruger er kvinde (Sgrensen & Hansen 2011:17ff).

MH arbejder med de mennesker, "de andre ikke vil lege med,” som souschefen formulerer det. Blandt
medarbejderne er der en tydelig afgraeensning af, hvem der er MH's hovedmalgruppe. Denne sortering
mellem de brugere, der "hgrer til pd MH,” og de gvrige brugergrupper, sker nar en bruger traeder ind
ad dgren i stuen. De, der vurderes til at "hgre til”, kaldes i rapporten for hovedmalgruppen. Hoved-
malgruppen bestar af udsatte alkohol- og stofbrugere og hjemlgse. De gvrige brugergrupper pa MH
beskrives som fglger: De ensomme, de psykisk syge ikke-stofbrugende, de strandede, HusForbi-
kgberell, som ikke er stofbrugere, stofhandlere, sexszlgere, udsatte uden sociale rettigheder i
Danmark samt unge brugere. Disse gruppers karakteristika beskrives tydeligt af medarbejderne i
stuen. De udpeges hurtigt, nar de traeder ind ad dgren, og der tilknyttes oftest en hurtig indsats,
hovedsagelig henvisning til mere relevante tilbud. Antalsmaessigt er disse grupper ikke overvaldende,
omend der hovedsageligt i aften- og nattefunktionen er en del arbejde ift.. at henvise stofszlgere og
brugere uden sociale rettigheder i Danmark.

Hovedmalgruppen beskrives pa én og samme tid som en homogen gruppe og som en gruppe af unikke
ikke-generaliserbare individer. Den halvdel af hovedmalgruppen, der har etnisk minoritetsbaggrund
(53 %), er dog forholdsvis grundigt beskrevet af Brobyggerne12. Dette afspejler sig ogsa i
medarbejdernes beskrivelser af hoved-malgruppen, hvor de personer i malgruppen med etnisk
minoritetsbaggrund beskrives med flere karakteristika af medarbejderne end den tilsvarende
malgruppe med etnisk majoritetsbaggrund.

Jo leengere op i huset, man kommer, jo mere specifikke bliver malgrupperne for indsatserne.
Malgruppen for HE er hjemlgse, aktive alkohol- og/eller stofbrugere. Malgruppen for BE er udsatte,
aktive alkohol- og/eller stofbrugere med et langt aktivt brug af alkohol og/eller stoffer, og som ikke
evner at bo i egen bolig. Malgruppen for BF er svert integrerbare mand med et aktivt stof- og/eller
alkoholbrug og psykiske lidelser.

2.2 Stuen

[ stuen undersgges fglgende funktioners brugerrettede arbejde: KS, SPK, AF, NC samt vikarerne. |
stuen er det ikke alle funktioner, der har et tydeligt formal med deres arbejde, og der er ikke en felles
italesaettelse eller forstaelse for, hvilke faglige indsatser der igangsaettes overfor hvilke malgrupper
med hvilke gnskede resultater. Der er ligeledes ikke opstillet nogle kvalitative eller kvantitative mal
for indsatserne, der kan bruges som redskab til at male, hvorvidt indsatsen har den gnskede effekt.
Konflikthandtering adskiller sig fra dette generelle billede og beskrives i afsnit 2.4. Tabel 1 viser et
overblik over den sociale metodes delkomponenter i de forskellige funktioner i stuen.

11 HusForbi er en hjemlgseavis, som hjemlgse kan kgbe pa szerlige steder for 12 kr stykket og szelge videre for 20
kr. Avisen kan bl.a. kgbes til videresalg pa Maendenes Hjem.

12 Brobyggerne er et opsggende projekt baseret pa MH, som siden 2006 har haft fokus pa at fa kontakt med
kaotiske misbrugere med etisk minoritetsbaggrund og bygge bro mellem denne gruppe og de eksisterende
tilbud. Projektet er ikke med i undersggelsen. Der kan laeses mere om Brobyggernes arbejde pa
maendeneshjem.dk og Christiansen&Hansen 2009.
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Tabel 1: Oversigt over den sociale metodes delkomponenter i stuens funktioner. Juli 2012.
Kilde: int. KSM, AV, NV, deltagerobservation, intern journal, sp.stat.,, Meendenes Hjem 2005

Mmal-

Resultater af

Effekt-

o . . 13
Formal Faglig indsats Varighed
gruppe s indsatsen indikator g
Hoved-
. resultater: Yderst
Kontakt til brugerne. Et Kontakt. Holde huset kgrende. h ;
Hoved- . . Stoffrihed, varieret.
. stabilt og trygt sted, stgtte til | Daekke akutte og basale behov. . .
malgrp.: . . stabil bo- Typisk en
at leve et mindre udsat liv og | Igangsaette lengerevarende . . . .
alkohol- og . I . situation, Ikke i uge til flere
KS et rum for omsorg. Tilbyde forandringsorienterede forlgb.
stof- . . . forbedret brug. mdr. De
. forandringsorienterede Samarb. m. interne og eksterne .
afhaengige . . L social status, akutte
. forlgb, med henblik pa sociale og sundhedsfaglige tilbud. .
hjemlgse L . e . forbedret indsatser er
forbedret livssituation. Konflikthandtering.
sundheds- kortere.
tilstand
Brugeren er vderst
Kontakt til brugerne. Et Kontakt til brugerne. Holde huset | henvist til et varieret
. ., | stabilt og trygt sted, stgtte til | kgrende. Daekke brugerens akutte | relevant tilbud . . §
@vrige mal- . . . Ikke i typisk fra
KS at leve et mindre udsat liv og | og basale behov. Henvise og har derfor
grupper . . . brug. en halv
et rum for omsorg. brugeren til relevante tilbud. ikke lengere . .
- e . time til
Henvisning Konflikthandtering. behov for at
flere uger.
bruge MH.
Yderst
Kontakt til brugerne. Yde . Hoved- .
. & Kontakt til brugeren. Daekke varieret. De
pleje og omsorg samt stgtte resultater:
. brugerens akutte og basale leengerevar
til opfyldelse af basale . . Forbedret
Alle somatiske og psykiske behov. ende forlgb
behov. Sygdoms- sundheds- Konkrete
udsatte og . Igangsaette leengerevarende . . varer ml.
. forebyggelse. Tilbyde . . tilstand, stabil | ydelser
SPK | hjemlgse h . forandringsorienterede L . . uger og
A forandringsorienterede livssituation, registre-
pa sundhedsrelaterede forlgb. mdr. De
sundhedsrelaterede forlgb . forbedret res af SP.
Vesterbro. . Samarb. m. interne og eksterne . . akutte
med henblik pa forbedret . L social, psykisk .
. . sociale og sundhedsfaglige tilbud. . typisk fra %
sundheds-situation. s . og somatisk h .
. Konflikthandtering. time til
Henvisning status.
flere uger.
Kontakt til brugerne. Tilbyde .
. & v _ | Kontakt til brugeren. At holde
stabilt og trygt sted, stgtte til
. . huset kgrende. Daekke brugerens
at leve et mindre udsat liv, . Kontakt. En
Alle akutte og basale behov. Henvise . .
og et rum for omsorg. . . god stemning, | lkkei Ikke
AF | brugergrp. . brugeren til relevant tilbud. -
o Understgtte gvrige . . stabilisering, brug. relevant.
pa MH . Understptte de gvrige funktioners
funktioners brugerrettede . omsorg.
arbeide brugerrettede arbejde.
19€. Konflikthandtering.
Henvisning
. . Kontakt. En
Kontakt til brugerne. Tilbyde
. & v - | Kontakt til brugeren. At holde tryg, konfliktfri
stabilt og trygt sted, stgtte til
A A huset kgrende. Daekke brugerens | nat. Opfyldelse
at leve et mindre udsat liv og .
Alle akutte, sociale og basale behov. af brugerens .
et rum for omsorg. . . Ikke i Ikke
NC | brugergrp. . Henvise brugeren til relevante basale behov.
. Understptte gvrige . . brug. relevant.
pa MH . tilbud. Understgtte de gvrige Omsorg.
funktioners brugerrettede .
. funktioners brugerrettede Understgttelse
arbejde. . e . .
o arbejde. Konflikthandtering. af de gvrige
Henvisning ,
teams' arb..

13 Varighed beskriver i denne rapport tidsrummet for en given indsats, ikke tidsrummet fra en given indsats til

forventet effekt.
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Formal for KS, SPK, AF & NC

Alle funktioner har kontakten til brugerne som et centralt formal, og ser kontakten som ngglen til at fa
de gvrige formal opfyldt. Alle funktioner i stuen har ligeledes brugerens her-og-nu behov i fokus,
hvorfor de uanset funktion og tid pa dggnet sgger at hjeelpe brugeren i opfyldelsen af hans/hendes
umiddelbare behov. Hvilke behov. der kan afhjalpes og hvordan, varierer fra funktion til funktion.
NC's formal har fokus pa tryghed, ro og omsorg, mens KS og SPK har fokus pa dette og de
forandringsorienterede forlgb. AF's formal ligner NC's formal, men formalet med deres rolle ift. KSM
er utydelig, hvilket giver AF en seaerlig usikker rolle ift., hvilke formal og faglige indsatser det forventes,
at de opfylder.

KS har til formal at tilbyde et forandringsorienteret forlgb mhp. en forbedret livssituation, og SP har til
formal at tilbyde det samme mhp. en forbedret sundhedssituation. I praksis spiller disse to
forandringsorienterede forlgb sammen og supplerer hinanden, idet brugerne ofte bade har sociale og
somatiske, evt. ogsa psykiske behov, de gnsker stgtte til at fa opfyldt. Ligeledes igangszettes disse
forlgb pa baggrund af, at brugeren har modtaget hjzelp til at fa deekket en raekke af her-og-nu-behov,
som alle funktioner i stuen typisk har bidraget med. Dermed bliver understgttelse af hinandens
arbejde ligeledes et centralt formal for alle funktionerne.

Endelig er henvisninger af brugere til relevante tilbud er en central opgave for alle funktioner i stuen.
Det er for KSM, AV og NV iszr henvisning af brugere uden sociale rettigheder i Danmark til tilbud
malrettet denne gruppe. Det er endvidere ogsa ikke-stofbrugere, der henvises til andre tilbud, samt
unge stofbrugere, der sgges henvist. For SP henvises brugere til andre relevante sundhedsfaglige
tilbud som fx Rgde Kors’ klinik for folk uden sociale rettigheder i Danmark.

Malgruppe og idealresultater for KS, SPK, AF & NC

Malgruppen er for KS opdelt i hovedmalgruppe og gvrige malgrupper, og der er tilknyttet forskellige
formal og idealresultater til disse to grupper. Idealresultaterne Kkraever et langerevarende
forandringsorienteret forlgb for at kunne lykkes, og det samme ggr sig geldende for SPK's
hovedidealresultater. Det registreres ikke, hvor mange idealresultater der opnas.

Den brugerstyrede tilgang

Praemissen for det brugerrettede arbejde i stuen er, at det er brugernes hus, og derfor er det deres
behov, der styrer medarbejdernes indsatser. Det kan fx ses i forskellen pd indsatstydelighed ml.
hovedmalgruppe og de gvrige brugergrupper. For de gvrige malgrupper er der forholdsvist tydelige
indsatser tilknyttet de forskellige brugergrupper, mens samme indsatstydelighed mangler ift..
hovedmalgruppen. For hovedmalgruppen afhaenger indsatstypen af, hvilke behov brugeren giver
udtryk for. Den indsats, der tilbydes til hovedmalgruppen, er med andre ord ideelt set brugerstyret,
mens den tilbudte indsats til de gvrige malgrupper i hgjere grad er medarbejderstyret (eksempelvis er
henvisningen til andre tilbud ikke ngdvendigvis brugerens eget behov).

Idet MH ikke har myndighedskompetence og ikke kan visitere brugere til relevante ydelser

(kontanthjeelp, bolig, misbrugsbehandling, osv.), bliver det netop muligt, at brugerne styrer indsatsen.
Den brugerstyrede tilgang kraever, at medarbejderne er dygtige til at hgre efter og forstd, nar brugeren
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udtrykker sit behov. Hvis medarbejderne ikke kan dette, er det muligt, at de ubevidst kommer til at
definere brugerens behov. Den brugerstyrede indsats er ifglge medarbejderne grundlaget for, at
forandringsorienterede forlgb bliver mulige. Hjeelpes og stgttes brugeren i opfyldelsen af sine akutte
og basale behov, bliver det langsomt muligt for brugeren at flytte fokus til de mere langsigtede,
forandringsorienterede mal.

Faglig indsats for KS, SPK, AF & NC

Indsatserne i de forskellige arbejdsfunktioner kan forstas som et samlet dggnbemandet tilbud med fire
niveauer af funktioner jf. pyramide-figuren (se Figur 3). Pyramidefiguren illustrerer, hvordan de
forskellige funktioner i stuen arbejder ud fra samme preemis om, at de forandringsorienterede forlgb
fungerer pa et fundament af vaerestedslignende funktioner (Juel Jensen 2008:6). Logikken er, at huset
skal "kgre", og at brugernes akutte og basale behov hhv. somatisk, socialt og psykisk skal kunne
opfyldes hele dggnet rundt, for de forandringsorienterede forlgb kan igangseettes og ikke mindst
fastholdes.

Figur 3: De faglige indsatser i stuen, samlet. Juli 2012.

orienterede,
ngerevarende indsats

KS, SPK, AF, NC
Understgtte de gvrige teams

KS, SPK, AF, NC
Her-og-nu- indsatser
De akutte indsatser

KS, SPK, AF, NC

Stabilisering
"At holde huset kgrende"

Pyramiden illustrerer saledes ogsa en prioriteret raekkefglge af de faglige indsatser. Er der fx fa pa
arbejde, fokuseres indsatsen pa de nederste dele af pyramiden, og jo mere overskud, der er, jo stgrre
mulighed er der for at prioritere de gverste dele af pyramidens indsatser. Det er saledes ressourcer,
der er den stgrste faktor ift. mulighederne for at igangseette og varetage de laengerevarende
forandringsorienterede forlgb. I stuens arbejde ligger en iboende speending mellem kravet om at
opretholde et konstant akutberedskab og ambitionen om at understgtte og/eller igangsaette de mere
langsigtede og forandringsorienterede forlgb. Det er op til den enkelte medarbejder at finde en
balance mellem disse to mal, og er ikke baseret pa overordnede retningslinjer. Prioriteringen af
ressourcer fx ift. vikardeekning, arbejdsopgaver eller bemanding har dermed automatisk indvirkning
pa hvilke faglige indsatser, det bliver muligt at arbejde med.

Hvor AV og NV arbejder med de tre nederste niveauer i pyramiden, sgger KSM og SP desuden at

arbejde med de forandringsorienterede sociale og sundhedsmaessige forlgb. De to nederste
arbejdsfunktioner fylder tidsmeaessigt det meste af arbejdet i stuerne for alle funktioner, SPK undtaget.
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SPK er serlig, fordi de hovedsageligt fokuserer pa at tilbyde sundhedsfaglige ydelser bade akut og ift..
mere forandringsorienterede sundhedsmaessige forlgb. SP er ogsa med til at sgrge for at holde huset
kgrende og handtere de sociale her-og-nu-indsatser, nar de har tid, og nar de gvrige funktioner har
brug for det.

De forandringsorienterede forlgb, som KSM og SP er hovedansvarlige for, er styret af brugernes behov,
og udvikler sig i de retninger, der er mulighed for ift.. brugerne selv, de relevante sociale tilbud og de
ressourcer, der er til radighed. Et forandringsorienteret forlgb kan beskrives som en cirkulaer
bevaegelse med forskellige delelementer, der igen kraever, at medarbejderen bruger forskellige
vaerktgjer og tilgange. Kontakt er bade det centrale veaerktgj og samtidig ogsa et centralt resultat af
arbejdet i stuerne, bade generelt og i arbejdet med de forandringsorienterede forlgb.

Defintion: Et forandringsorienteret forlgb

- Et forlgb med en bruger, der er med til at understgtte, fastholde og/eller igangsaette en konkret
livsforbedrende forandring.

- Et forlgb med en intens kontakt, hvor der er mindre end en uge mellem kontakterne mellem bruger og
medarbejder, og der er fokus pa den samme forandring i hver kontakt.

- Et forlgb, der oftest sker i samarbejde med de @vrige funktioner i stuen/HE i et feelles ryk.”

- Et forlgb, der typisk varer ml. en og flere uger, men er baseret pa en l&engerevarende kontakt og kendskab
til brugeren, der kan have varet i mange ar, fgr forandringsforlgbet igangszettes.

(int. KSM, intern journal®, deltagerobservation).

Det er tydeligt, at netop de forandringsorienterede forlgb er et hovedformal for KSM's arbejde, og at
formalet om at forbedre brugernes livssituation opfyldes gennem disse forlgb. Muligvis fordi de
forandringsorienterede forlgb ikke er en formaliseret proces, bliver det uklart, hvilke brugere der far
mulighed for et sddant forlgb. Hvornar et forandringsforlgb igangsaettes vurderes derfor i hgjere grad
af den enkelte medarbejder, og derfor er indsatserne afhaengig af faktorer som tid, ressourcer, og
hvilke brugere der ggr opmaerksom pa sig selv. P4 de daglige opsamlinger?!s diskuteres brugere og
forslag til konkrete indsatser til brugere, som medarbejderne oplever har behov iszer ift. mulige
indlogeringer i HE.

Kontakt og omsorg er bade centrale vaerktgjer i, og en del af formalet med funktionernes arbejde. Som
veerktgj har de forskelligt indhold alt efter hvilken funktion, der beskriver dem, og der er ligeledes en
variation i beskrivelsen medarbejderne i de enkelte teams imellem. Hvilke tilgange der veaegtes ift.
kontakt og omsorg i de respektive funktioner, og hvordan dette kan tilretteleegges saledes at det
skaber en god synergi funktionerne imellem, er dermed et oplagt startpunkt ift. at udvikle fzelles
udgangspunkter, en felles vaerktgjskasse, for MH-metoderne.

14 Den interne journal er hele husets interne journal. Den bestar bade af bruger/beboerjournaler og en
dggnrapport hvori beskeder, informationer, episoder og andre ting relevante for at "fa huset til at kgre" noteres.
Den interne journal er sdledes bade kommunikationsplatform mellem teams, mellem medarbejdere, og ledere,
og en database over alle brugere og beboere pa MH.

15 Der er dagligt opsamling i alle hverdage ml. kl. 14.30-15.00. Her mg@des repraesentanter fra SPK, KS og HE med
en rep. fra ledelsen, for at samle op pa det sidste dggns akutelle sager. Hver torsdag kommer desuden
repraesentanter fra BE, BF og Saerboligerne med til opsamlingen, hvor kandidater til evt. ledige pladser
diskuteres.
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Desuden gar fglgende vaerktgjer igen i det brugerrettede arbejde pa tveers af funktioner: Motivation og
fastholdelse, behovsafklaring, forstaelse og viden, aerlighed og rummelighed. Endvidere beskriver de
fleste medarbejder, hvorledes det er afggrende at finde sin egen professionelle distance, altsd en made
hvorpa de kan handtere at arbejde med brugerne, med forstaelse, medmenneskelighed og zerlighed,
uden at de "tager arbejdet med hjem" (int. KSM, NV). Der er meget forskellige strategier for, hvordan
medarbejderne handterer denne professionelle distance alt efter uddannelses- og erfaringsmaessig
baggrund.

Vikarerne

Dagtimerne i weekenden daekkes af to weekendstammer?6. Fgr bestod hele medarbejdergruppen i
dagtimerne i weekenden af vikarer. Nu bestar weekendstammen af to hold af to faste vikarer, der er pa
arbejde hhv. hver 14. dag. Pr. 01.06 2012 er der en fast medarbejder fra KS eller HE som den tredje
medarbejder. Materialet til at belyse vikarnes arbejde er indsamlet fgr denne aendring.

Nar vikarerne mgder ind lgrdag morgen, er det oftest to uger siden, at de var pa MH sidst. At sikre, at
vikarerne er med i arbejdet i huset kraever, at der er nogle faste rammer for opdatering af de vigtigste
episoder og beslutninger siden sidst, et overblik over hvilke medarbejdere der har ansvaret for fx
skemalaegning samt et overblik over regler karantaner og aftaler, der pt. er vedtaget. Disse omrader er
forsggt handteret med den nye struktur.

Brugernes blik pa Mandenes Hjem

Brugerne af MH's stue oplever, at medarbejderne ofte har travlt, og at man kan blive overset og "kgrt i
kealderen,” fordi medarbejderne ikke har tid til at lytte til brugernes behov (int. beboer, int bruger).
Brugerne fremhaever desuden, at medarbejderne generelt er dygtige til at adfzerdsregulere og
konflikthdndtere brugerne pa en for brugerne respektfuld made (int. beboer, int bruger). Stofferne
fremhaeves af alle brugere og beboere som det darligste ved MH. En pointe, der er interessant taget i
betragtning af, at brugere og beboere, der er interviewet til denne rapport, er en del af
hovedmalgruppen, og altsd selv har et aktivt stofmisbrug. Det er isar stofsalget og de sociale
konsekvenser, det kan have, som papeges som det problematiske ved stofferne.

2.3 Herberget

HE er et §110-tilbud, der befinder sig pa fgrste- og andensalen i huset, og der er tilknyttet to
herbergsmedarbejdere (HEM) i dag- og aftentimerne. Der har i undersggelsesperioden vaeret plads til
22 beboere i HE. Malgruppen for HE er hjemlgse og udsatte aktive stof- og/eller alkoholbrugende
mend. Undersggelsen fokuser pa, hvilke indsatser der igangszettes for at stabilisere og/eller forbedre
beboernes sociale situation pa hhv. kort og lang sigt (int. HEM). Tabel 2 viser en oversigt over den
sociale metodes delkomponenter i HE.

16 En weekendstamme: Et fast team af faste vikarer, der konsekvent dakker hver anden weekend. Ambitionen er
at sikre at vikarerne kender hinanden og dermed arbejder sammen som et team.
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Tabel 2: Oversigt over den sociale metodes delkomponenter i HE. Juli 2012.
Kilde: int. HEM, intern journal.

Ma| Resultater
Formal Faglig indsats af Effekt-indikator | Varighed
gruppe .
indsatsen
Mulige
At stabilisere/ forbedre indikatorer:
. . . Behovsafklarende
. beboerens sociale situation. Antal
Hjemlgse, samtale. Forlgb med Hoved- L . Et ophold
. Herunder: . . udskrivninger til
aktive . . fokus pa relation, restultat: - tager ml.
At veere et tilgengeligt, . . . mere stabil bo- .
alkohol- . e dialog, samarbejde, | Udskrivning . . en maned
HE stabilt og rummeligt tilbud. . . situation/ . .
og stof- ) . myndighedskontakt, til mere . til 1-2 ar.
At have en god relation, sikre . . . misbrugs- .
brugende . fastholdelse i forlgb, | stabil bolig- - Gn. snit.
brugerinddragelse og veere . . behandling, 17
meaend . beboermgder, fglge | situation. 4,5 mdr.
bindeled ml. bruger og og opfalgnin afholdt behovs-
sociale myndigheder. & optelgning. afklarende -
samtale.

Malgruppe for HE

HE har en hgj frekvens af ind- og udlogeringer. I 2011 havde HE 121 unikke beboere, hvoraf nogle
muligvis har veeret indskrevet flere gange (VIIS 201118, int. HE). I en stikprgveundersggelse af
beboerne pa Herberget havde 11 ud af de davaerende 18 beboere haft mere end tre indskrivninger, og
heraf havde seks haft over seks indskrivninger (intern journal, stikprgve 24.05.2012). Beboerne er
typisk mellem 30-49 ar (68 % af beboerne) og har primeert kontanthjeelp som forsgrgelsesgrundlag
(72 %). Ca. halvdelen (54 %) er ikke i misbrugsbehandling, og kun 34 % er i behandling!9 (VIIS, 2011).

HE har tre typiske brugergrupper, der beskrives ift. graden af deres stofindtag og tilknytning til
stofscenen pa Indre Vesterbro.

Mand A: Fgrste gang pa HE, kendt ca. seks ar pa MH. Bruger ikke lige s3 mange stoffer som mand B og C,
men er havnet pa MH efter en laengere afsoning grundet stofgeaeld.

Mand B: Har ca. 10 ind-og udlogeringer pa HE bag sig og har veaeret kendt pa MH i ca. seks ar. Er, grundet sit
store kokainforbrug og dertilhgrende pengeproblemer, yderst kaotisk i sin adfaerd og er involveret i mange
konflikter. Han har typisk en etnisk minoritetsbaggrund, ofte som krigsflygtning, og bruger stofferne til at
handtere sine krigstraumer.

Mand C: Er lidt eeldre end mand A og B. Han har aldrig haft egen bolig, har boet pa MH i fire-ni gange og har
veeret kendt pa MH i ca. 10 ar. Er ikke lige sa kaotisk i sin adfeerd og bruger ikke lige sa mange stoffer som
mand B. Han har typisk en etnisk majoritetsbaggrund.

(int. HEM, intern Journal, VIIS-udtraek 2011)

Den brugertype, der beskrives som “yderst kaotisk i sin adfaeerd” grundet sit store, aktive stofbrug af
hovedsageligt kokain, er i stgrst risiko for at blive udlogeret, fgr et forlgb rettet mod en forbedret

17 Baseret pa VIIS-udtraek for alle beboere i HE i 2011 (VIIS 2011).
18 VIIS er Kgbenhavns kommunes database over alle kommunens botilbud.
19 Hvilken type behandling er ikke specificeret i VIIS udtrakket (VIIS 2011).
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bosituation er igangsat. Oftest udlogeres han til faengsel o.l. Har han en minoritetsbaggrund, tilhgrer
han malgruppen for Brobyggerne. Hvis han har en majoritetsbaggrund er han HE's ansvar, og HEM
efterlyser veerktgjer, der kan handtere den malgruppe af socialt udsatte, aktive kokainbrugere.

Idealresultater for HE

HE har et tydeligt formal, men ikke et entydigt resultat, forstaet pa den made at HEM ikke har opsat
entydige, klare resultater for, hvornar formalet med deres arbejdsindsats er opfyldt, eller nogle
indikatorer der kan vise dette. Udskrivning til stabil bosituation fremhaeves i formalet som et
hovedidealresultatet af arbejdet i HE, selvom HEM pointerer, at deres brugergruppe sjeldent opnar
dette resultat. I 2011 blev 15 % af beboerne udskrevet til mere stabil bolig20. De fleste (65 %) blev
udskrevet til "andet”, en kategori der hovedsageligt deekker over udskrivninger til faengselsophold,
hospitalsophold og dggnbehandling (int. HE, VIIS 2011). Dette er en indikator pa, at HEM arbejder
med en brugergruppe med komplekse, "vilde" problemer, hvoraf boliglgshed alene er et af dem.

Formal og faglig indsats for HE

Det overordnede formal for indsatsen i HE er at hjemlgse alkohol- og stofbrugende maeend har far
stabiliseret eller forbedret deres sociale livssituation. Formalene med HE kan forstds som mal for en
beboers forlgb fra indskrivning til udskrivning. Sat op i forlgbsform kan formalet med arbejdet i HE
beskrives i Figur 4.

Figur 4: Formalene med Herberget. Juli 2012.
Kilde: int. HEM, intern journal

é N /7 N\ ( )

Indlogering Ophold pa Herberget Udskrivning

( N At der er en god relation mellem ( )
beboer og medarbejder baseret pa
forstaelse, respekt og teet kontakt.

At beboerne inddrages i deres

. . handleplan og far formuleret deres At de udskrevne
At vaere et tllgaenge_llgt, behov. beboere har fiet
St?lbllt Ogl Lqmn?ellgt stabiliseret eller
m .
tilbud til hjemlgse Udarbejdelse af individuel forbedret deres sociale
stofbrugere. udredningsplan samt opfglgning hver situation

tredje maned.

At veere et relevant bindeled mellem
de sociale myndigheder og brugeren.

20 Stabil bolig her forstdet som §108- og §107-tilbud samt egen bolig i hhv. privat og almen udlejningsbyggeri
(VIIS 2011).
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Denne figur kan samtidig ogsa vaere en illustration af den forandringsteori2!, HE kan siges at basere sit
arbejde pa. Det overordnede formal formodes at blive opfyldt gennem fglgende idealforlgb: Det sikres
at tilbuddet er tilgaengeligt, stabilt og rummeligt, sdledes at alle hjemlgse stofbrugere har mulighed for
at fa et ophold pa HE. Nar malgruppen er indlogeret, laves en opholdsplan??, der sztter beboerens
behov og gnsker i fokus. I opholdet skabes en god relation, hvor man arbejder med beboerens behov
sammen med beboeren ved at veere et bindeled mellem beboer og myndigheder og ved at sikre, at der
er opfglgning hver tredje maned. Beboeren udlogeres med en stabiliseret eller forbedret livssituation.

Den behovsafklarende samtale?3 kan ses som en indikator pa relationen mellem medarbejder og
beboer. Samtalen skal give medarbejderne et fokus ift.., hvilke indsatser der er relevante for beboerne,
og dermed ogsa hvilke resultater der arbejdes hen imod. Hvis ikke denne behovsafklarende samtale er
mulig at atholde, er der ifglge medarbejderne stor sandsynlighed for, at et ophold pa HE ikke leder
frem til nogen gnskede resultater. Medarbejderne papeger, at der er en mindre gruppe beboere,
"kaoterne" (Mand B), der er meget sver at tage en sddan samtale med, fordi de grundet deres aktive
stofbrug er yderst svaere at fastholde. Tesen er, at det er svart at sikre, at den gruppe beboere hjelpes
til en mere stabil bosituation, fordi de er sa sveere at fastholde og dermed at foretage en
behovsafklaring med. Dette er et opmarksomhedspunkt for medarbejderne, der gnsker at udvikle
strategier til at handtere disse svaert-kontaktbare brugere fremadrettet.

Arbejdet i HE kan i udgangspunktet beskrives som en lineaer proces fra indlogering til udlogering,
trods det at langt de fleste beboere har flere indskrivninger pa Herberget. Der er ikke en systematisk
tilgang til, hvordan HE arbejder med dette lange afbrudte forlgb over mange ind- og udskrivninger.

2.4 Konflikthandtering som metode

Alle konflikter og situationer, hvor det har veeret ngdvendigt at tilkalde politi, ambulance eller
brandfolk, registreres i den interne journal under betegnelsen situationsrapport. Alle episoder samles
og evalueres af sikkerhedsreprasentanten en gang om daret og diskuteres med ledelsen og
praesenteres for de forskellige teams og funktioner. En stor del af medarbejderstaben har desuden
veeret pa kurser i konflikthandtering pa Center for Konflikthandtering. Konflikthandtering er en
metode, som medarbejderne arbejder med lgbende, og de sparrer med hinanden i forhold til at
handtere og reducere konflikter. Det er ogsa en indsats, som der er verbaliseret og dermed ogsa
stgtter nye medarbejdere i at handtere konflikter pad en ikke-optrappende made gennem lgbende
sparring. Det er ligeledes en integreret del af opleringen af nye vikarer, at de skal tale med
sikkerhedsreprasentanten ift. dette. I BE og BF er Kkonflikthdndteringsarbejdet ikke lige sa
fremtraedende, idet der er relativt fa situationsrapporter4.

Formalet er at skabe et konfliktfrit rum i et konfliktfyldt miljg. 1 Figur 5 ses et overblik over
konflikthdndtering som social metode.

21 En forandringsteori beskriver ssmmenhangen mellem de faktiske indsatser og formalene med arbejdet. Det
kan bruges til at forst3, hvilke aktiviteter og processer der bruges til at opfylde hvilke mal.

22 Ogsa kaldet Voksenudrednings- og opholdsplan.

23 Den behovsafklarende samtale afholdes ikke ngdvendigvis i sammenhaeng med udfyldelsen af opholds- og
handleplanen, og planen kan udfyldes af medarb. uden beboer, hvis vedkommende ikke vil eller evner dette.

24 3 9% af sit.rapporterne (15 ud af 434) havde i 2011 en BEM eller BFM som afsender (eksklusiv sit.rapporter
ang. 0D /sygdom) (sit.rapport stat. 2011)
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Figur 5: Konflikthandtering som metode. December 2012.
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Denne tilgang til Kkonflikthandtering hviler pa fglgende antagelser (int. AV, HE, NC,

sikkerhedsrepraesentant, MH 2010a):

Brugerne har behov for et trygt rum, idet de vanligvis feerdes i et utrygt og konfliktfyldt miljg.

Der ikke kan ske andet kontaktskabede og forandringsorienteret arbejde med brugerne, hvis
ikke de oplever et trygt rum.

Det er afggrende at sikre, at medarbejderne pa MH ikke oplever vold og trusler, sdledes at de
kan feerdes trygt pa deres arbejdsplads.

Ngdvendigheden, af at MH har en metode til konflikthandtering, er tydelig dels for medarbejdernes
sikkerhed, og dels for brugernes velbefindende. Brugbarheden af at konflikt dokumenteres er ligeledes
tydelig, bade pa den korte bane ift. refleksion over den konkrete episode og pa den lange bane ift.
tendenser og udvikling.

2.5 Boenheden
Boenheden (BE) er et §107-tilbud med 15 pladser placeret pa tredje sal pdA MH. Der er to
medarbejdere i BE, en sygeplejerske og en socialpaedagog. De er til stede i dagtimerne i hverdagen.
Tabel 3 viser en oversigt over den sociale metodes delkomponenter i BE.

Tabel 3: Oversigt over den sociale metodes forskellige delkomponenter i BE. Juli 2012.
Kilde: int. BEM, deltagerobservation, intern journal.
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Malgruppe for BE

Malgruppen for BE er “de gamle drenge” forstaet ud fra varigheden af beboernes alkohol- og stofbrug,
samt tilknytning til stof- og hjemlgsemiljget pd indre Vesterbro (int. BEM). Gennemsnitsalderen 1a
omkring de 5025i en stikprgve fra juli 2012 (intern journal, stikprgve 11.07 2012). Malgruppen har
endvidere ikke evner til eller gnsker om at fa en egen bolig, og de er karakteriseret ved at have et
minimalt eller intet netvaerk udenfor stof- eller alkoholmiljget. Beboerne er samtidig ikke
plejekraevende, idet de skal kunne klare sig selv, nar personalet ikke er pa arbejde, og skal kunne
komme op og ned fra tredje sal.

Formal for BE

Hovedformalet med arbejdet i BE er, “at vi kan vaere beboernes hjem” (int. BEM). At skabe et hjem i en
professionel ramme for en brugergruppe, der ikke evner eller gnsker at std pa egne ben, er et
ambivalent formal. Et hjem er et sted, hvor rammerne defineres af dem, der bor der, og de gode
livsvilkar er en individuel veerdisatning (int. BEM). At skabe et hjem for andre i en institutionelt
defineret ramme, rummer dermed en iboende modsaetning. Formalene med BE kan ses som mal, der
sgger at skabe en ramme omkring arbejdet, som kan minimere denne modsatning, og er samtidig
afggrende for at kunne leve op til hovedformalet (int. BE, Meendenes Hjem 2005, maendeneshjem.dk).
Desuden er det ogsa et formal at sikre en god overgang til andre botilbud eller boformer eller sikre en
veerdig afslutning pa livet.

Idealresultater for BE

Medarbejderne udvikler deres indsatser lgbende for at sikre at de bedst muligt opfylder formalet om
at skabe et hjem i en institutionel ramme. De har ikke opstillet malbare, kvalitative indikatorer af dette
procesorienterede formal. Fordi det ikke er slutningen pa forlgbet, men processen i den enkeltes
forlgb, der er centralt, er det vanskeligt at male, hvorvidt resultaterne af arbejdet er tilfredsstillende.
Spgrger man beboerne er svaret klart; "heroppe, der kan jeg bo" (int. beboer).

Den faglige indsats i BE

I BE kan idealresultaterne af arbejdet, ligesom i HE, opstilles i tre forlgbsdele: Indlogering, ophold og
udlogering (se Figur 6). Men modsat HE er fokus ikke pa udlogeringen, men pa opholdet. Det
overordnede resultat beskrives af medarbejderne som det, at beboerne oplever at have et hjem. Et
hjem forstaet som et stasted i livet pa beboerens egne praemisser, og samtidig ogsa et stasted der kan
give beboeren en mulighed for fremadrettet at fa de mest relevante tilbud. @nsker beboeren stoffrihed,
er dette derfor et mal, gnsker han egen bolig, er dette et mal, og har beboeren brug for mere pleje, er
udlogering til plejehjem et mal.

25 Gennemsnittet er 50,7 ar, varierende mellem 41 til 63 ar.
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Figur 6: Sammenhangen mellem forlgbeselementer og veerktgjer i det brugerrettede arbejde i BE. Juli 2012.
Kilde: Medarbejderinterviews, professionel dagbog, intern journal, Meendenes Hjem 2005
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BEs formal "at vaere et hjem" for beboerne sgges opfyldt gennem en raekke vearktgjer. Disse er
overskrifter i Figur 6. Fokus er pa opholdselementet og vearktgjerne bruges til at handtere den
iboende modsaetning mellem at skabe nogle andre menneskers hjem i en institutionel ramme.
Medarbejderne er tydelige omkring denne modsatning, og de arbejder med graenserne for hjem og
institution pa daglig basis.

2.6 Bof=llesskabet

Bofzllesskabet (BF) er et permanent botilbud under servicelovens §108 malrettet sveert integrerbare
psykisk syge, aktivt stofbrugende meend. BF har plads til otte beboere og tre paedagoger.
Medarbejderne er ideelt set pa arbejde i hverdagene fra 8-20 og i weekenderne fra 10-1826, BF blev
renoveret i foraret 2012, hvorfor de fgrst blev inkluderet i rapporten med en undersggelse i
november-december 2012. Siden det er et permanent botilbud, er det beboernes hjem, indtil de ikke
kan eller vil bo der mere. Denne permanenthed afspejles pa indretningen, rutinerne og
prioriteringerne ift. den paedagogiske ramme og arbejde.

Samlet i Tabel 4 praesenteres et overblik over sammenhangen mellem malgruppe, formal, faglig
indsats, resultater, effektindikatorer og varighed for det brugerrettede arbejde i BF.

26 Grundet sygdom og omstruktureringer var normeringen reelt lavere i undersggelsesperioden.
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Tabel 4: Oversigt over den sociale metodes delkomponenter i BF. Dec. 2012.
Kilde: int. BFM, Om BF, deltagerobservation, intern journal.
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BF har en stgrre medarbejdergruppe end BE, og har desuden praktikanter og vikarer inde over deres
arbejde. Det betyder, at der er en stgrre skriftlighed i deres arbejde end i BE og HE og en formaliseret
sparring i form af mandagsmgder, hvor medarbejderne planleegger ugen, gennemgar beboernes status
og vender aktuelle emner. Det giver en mulighed for at udvikle og fastholde paedagogiske strategier
ift.. arbejdet med de forskellige beboere.

Idealresultater og effektindikator i BF

Idealresultaterne?? af arbejdet i BF baerer praeg af en sggning mod at veere det permanente hjem for
den enkelte beboer i et faellesskab og i en institutionel ramme. Resultatet af arbejdet afthaenger derfor
bade af, hvordan individet trives, og hvordan faellesskabet fungerer. Og af at etablere en hjemlig
institution, hvor beboernes oplevelse af at veere hjemme, og institutionens rammer sikres samtidig.
Derfor er der ikke fokus pa forlgb, forstaet pa den made at der er en start og en slutning, men forlgb
forstdet som en proces, der sigter mod at ggre hverdagen lidt bedre for den enkelte og for
feellesskabet.

Resultaterne sigter overordnet mod at stabilisere beboernes livsbetingelser og at gge beboernes
livskvalitet - bade i nuet og pa den lange bane. Medarbejderne arbejder dels individuelt med den
enkelte beboer, og dels pa den felles BF-platform. Idealresultatet af dette brugerrettede arbejde kan
endvidere opdeles i hverdagsresultater og resultater af de lange forlgb. Fremadrettet kan det
forventes at forandringskompasset bliver en oplagt indikator p3a, hvordan de leengere forlgb udvikler
sig, baseret pa den individuelle beboers succeskriterier.

27 Se kap 5 for beskrivelse af begrebet idealresultat.
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Udlogeringer er ikke i fokus i BF's arbejde. I perioden 2007-2012 har der veeret 16 udlogeringer fra
BF. Udlogeringsstatistikken viser, at over halvdelen (56%) af udlogeringerne fra BF skete indenfor det
fgrste halve ar af opholdet. Derfor kan det konkluderes, at det tager cirka et halvt ar, for det kan
vurderes om en person falder til pa BF.

Faglig indsats i BF

At skabe et hjem for beboerne og at vaere beboernes pseudo-familie er to billeder, der gar igen i
beskrivelserne af den type af faglig indsats, BFM arbejder med. BF er det sted beboerne bor. Deres
hjem. BFM's vigtigste rolle er derfor at skabe de institutionelle og peedagogiske rammer saledes, at
beboerne oplever, at de har et hjem. Antagelsen er, at det at have 'et hjem' giver en ro og en stabilitet i
livet, som beboerne har behov for. Derfor er det institutionelle rammen, mens indholdet - det hjemlige
- sgges afinstitutionaliseret. Siden BF er et permanent hjem for beboerne, bliver BFM de
gennemgaende personer i beboerens hjemlige hverdagsliv, en rolle svarende til billedet pa en familie.
"Vi laver jo mad, spiser kage, gar rent og tager pd ferie, og det minder jo om en familie” (int. BFM).
Familiebilledet og hjemligheden er karakteriseret ved at rumme en hverdagstrummerum, hvor det
samme sker igen og igen, og at vare et langt forlgb uden en defineret slutning. Familien er ligeledes
karakteriseret af at veere noget mere end individerne, en sarlig enhed som individerne udggr i
feellesskab.

Den faglige indsats har pa én og samme gang fokus pa hverdagen saledes, at "hver dag er en god dag"
og pa de lange forlgb, der giver livsstabilisering og gget livskvalitet for den enkelte (int. BFM). Endelig
er der et tredje fokus i den faglige indsats, som har fokus pa, at faellesskabet i BF fungerer. Med
feellesskab forstas det, der sker beboerne imellem, og det der giver en fglelse af at hgre til og veere med
og blive set som menneske.

2.7 Samspillet i huset

Samspillet og samarbejdet pa tveers af teams og funktioner er hovedsageligt uformelt, baseret pa
personlige relationer. Dette underbygges af den formelle struktur i form af den daglige opsamling, der
har fokus pa konkrete problemstillinger samt de daglige overlap mellem vagter.

KSM, SP, AV, NV og HE beskriver samstemmende, at nar arbejdet med at fi en brugers gnske om
stoffrihed, egen bolig, hospitalsindlaeggelse o.l. lykkes, sa skyldes det "et feelles ryk" altsd en samlet
indsats fra alle funktioner mod samme mal. Dette "felles ryk" igangsaettes vilkarligt.

BE og BF er af og til i modtagerenden af et sddant ryk, nar det i feellesskab vurderes, at et tilbud om
indflytning i et af botilbuddene er relevant. Beboerne i BE og BF bruger MH's mange forskellige tilbud
og har tit en relation til de fleste medarbejdere i huset. Beboerne har oftest en stor tilknytning til
stofmiljget pa Vesterbro, og det formodes, at de har gavn af at bo der, hvor de opholder sig.
Medarbejderne har ikke et tilsvarende stort samarbejde med de gvrige teams i huset og har deres
fokus pa arbejdet i botilbuddet.

2.8 Frihed og faglighed

Arbejdet pa MH er langt fra at kunne leve op til Socialstyrelsens metodedefinition i stringent forstand.
Der er en stor tillid til medarbejderne pa MH og en tilsvarende stor frihed for den enkelte medarbejder
til at udvikle netop hans eller hendes personlige tilgang til arbejdet og finde de lgsninger, som den
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pagxldende medarbejder vurderer, er bedst. Den frihed og tillid er baseret pd, at medarbejderne
oftest star med et tilsvarende stort ansvar for huset, siden at MH er dggnabent.

Det betyder pa den ene side, at der er en bred palet af forskellige tilgange til forskellige brugere, og
dermed en sandsynlighed for, at der altid er en medarbejder, der kan arbejde med en specifik bruger.
Det betyder, at metodefriheden er stor, og at der er en god mulighed for, at medarbejdernes forskellige
tilgange kan inspirere hinanden og fordre en lgbende faglig udvikling. Pa den anden side kan det ogsa
betyde, at der kan vare en hgj grad af privatpraktisering. Fordi der ikke er nogen lgsninger eller
tilgange, der er vurderet til at vaere bedre end andre, er der risiko for at arbejdet bliver et personligt
projekt uden en faglig overbygning og udvikling. Et eksempel pa et omrade, hvor det ville vaere
relevant at udvikle falles fodslag er ift., hvordan balancen skal veere i prioriteringerne af hhv. de
akutte indsatser og de leengerevarende forandringsforlgb for de forskellige funktioner, og hvordan en
sadan prioritering kan implementeres i en presset hverdag.

Det er gennemgdende sveert for medarbejderne at satte konkrete resultater pa deres arbejde og
identificere indikatorer, der kan male dette. Det ggr det vanskeligt at vide, om det arbejde, man ggr, er
godt nok og udvikle indsatserne, sa de bliver endnu bedre. Det er derfor relevant at se pd, om man kan
udvikle nogle resultatbeskrivelser og indikatorer som kan understgtte metodefriheden og samtidig
understgtte en faglig udvikling af det brugerrettede arbejde pa MH.

Et eksempel til inspiration er arbejdet med konflikthandtering, der har et tydeligt formal, malgruppe,
faglig indsats og tydelige indikatorer og resultater. Et arbejde, der evalueres arligt og udvikles lgbende
medarbejdere imellem. Det er ligeledes et arbejde, hvor der bade er tydelige indsatser og plads til den
enkelte medarbejders metodefrihed.
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3 MH fagligheden

Dette kapitel traeekker en raekke konklusioner frem ift. de faglige indsatser i de undersggte funktioner
og belyser derigennem, hvordan en sarlig faglighed pa MH kan beskrives.

Den faglige indsats defineres af Socialstyrelsen som den "del af en metode, der bestdr af forlgb eller
handlinger, som er baseret pd foruddefinerede kernekomponenter” (Servicestyrelsen28 2007:22). De
kernekomponenter, som denne rapport belyser, er fokuseret omkring de forskellige arbejdsfunktioner
og varktgjer. Tilretteleeggelsen af arbejdsfunktioner og vagtningen af veerktgjer er de tydeligste,
omend ikke altid direkte definerede, komponenter, der bruges til at beskrive forlgb og handlinger i
arbejdet pa MH. Der er en raekke antagelser, der ligger til grund for vaegtningen af arbejdsindsatser og
vaerktgjer. Dette er en del af den faglige forstaelse, og beskrives derfor ogsa i dette kapitel. En anden
indgang til at forsta fagligheden pa MH er ved at se p3, hvilke egenskaber, kompetencer og erfaringer,
der vaegtes i anseettelses- og uddannelsespolitikken. Disse faktorer kaldes MH-faktor for at
understrege, at det kraever nogle szrlige medarbejdere, hvis de skal kunne trives i arbejdet med disse
grupper af socialt udsatte, hjemlgse, aktive stofbrugere.

3.1 Arbejdsfunktioner

Arbejdsfunktionerne i alle MH's forskellige tilbud kan siges at veere bygget op over samme model. En
model, hvor arbejdsfunktionerne kan beskrives som en pyramidefigur illustreret i Figur 7. At sikre
stabilitet og at sgrge for, at "huset kgrer", er fundamentet, der kan ggre det muligt at igangsaette de
gvrige indsatser. De akutte indsatser, her-og-nu indsatserne og den understgttende funktion bygger
ovenpa fundamentet og varetages pa forskellig vis af alle husets teams. De forandringsorienterede,
og/eller leengerevarende indsatser er en arbejdsfunktion, der fgrst bliver mulig, nar de gvrige dele i
pyramiden er pa plads. Denne del er ikke en del af NV og AV arbejdsfunktion, mens udformningen af
indsatsen varierer meget fra KS, SPK, HE, BE og BF.

Figur 7: Arbejdsfunktioner pa MH. Juli 2012.

Understgtte de gvrige teams

Her-og-nu- indsatser
De akutte indsatser

Stabilisering
"At holde huset kgrende"”

28 Socialstyrelsen hed Servicestyrelsen, da dokumentet blev udgivet, og er sdledes den formelle afsender af
dokumentet.
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* Huset skal kgre. Det er er det fundament, der skal veere pa plads, fgr andre indsatser kan
fungere. Bade KS, HE, og SPK prioriterer at "veaere i stuerne” og "fd huset til at kgre"” frem for
deres gvrige formal, det samme ggr BE i mindre grad. Arbejdsfunktionerne i huset er bygget op
omkring denne premis, og det kraever en stor fleksibilitet og omstillingsparathed fra alle
medarbejdere. Der ligger en antagelse af, at de gvrige funktioner kun kan fungere, hvis
fundamentet for huset er pa plads. Konkret indebzrer det, at; huset er abent, brugerne har
adgang til rent veerktgj?9, kondomer, mad, vand, sovepladser, kgb af Hus Forbi og
akutindsatser som fgrstehjeelp, konfliktnedtrapning samt adgang til wc og telefon. Dette
fundament kan ogsa forstds som et skadesreducerende tilbud39, der medvirker til at begraense
de potentielle skader, der kan opsta ved et aktivt stofbrug og et udsat liv.

¢ Stabilisering. Stabilisering af en brugers/beboers livssituation ses generelt i de forskellige
teams som en preemis for at kunne igangszette de gvrige indsatser og tilbud. Hvad stabilisering
indeholder, er forskelligt fra team til team. Blandt alle teams i stuen arbejdes der med at
stabilisere brugernes her-og-nu situation ved at sikre, at "huset kgrer". I KS arbejdes der med
at hjeelpe brugerne til en leengerevarende livsstabilisering gennem tilbud om husly, behandling
eller om at komme tilbage til deres botilbud, og i SPK er fokus pa at sikre en stabilisering i
brugernes somatiske tilstande. I HE, BE og BF arbejdes der med stabilisering som fundamentet
for, at de gvrige indsatser kan igangsaettes. Stabilisering betyder her, at beboerne far tag over
hovedet, en mere eller mindre permanent bolig3! og mulighed for kost. I BE og BF arbejder de
desuden med rutiner og traditioner som en stabiliserende faktor.

* Her-og-nu indsatserne og de forandringsorienterede forlgb er de to gvrige arbejdsfunktioner,
der bygger ovenpa fundamentet. Disse funktioner er de brugerrettede funktioner. Arbejdets
indhold tager udgangspunkt i brugernes behov. Disse behovsrelaterede indsatser betyder, at
arbejdet pa en og samme gang er ad hoc og langsigtet, fordi det ene behov kan aflgse det naeste,
men ogsa fordi at det er brugeren, der bestemmer hvilke behov, han har brug for, der skal lgses
hvornar. Her-og-nu indsatserne kan dermed bade vaere en ad hoc-indsats og en del af et
leengerevarende forlgb - hvis brugeren og medarbejderen har mulighed for, interesse i og
fokus pa det. Hvordan forholdet mellem her-og-nu-indsatserne og de forandringsorienterede
indsatser balanceres er op til hver enkelt medarbejder, samt er athaengig af, hvilke ressourcer
der er til radighed. I stuerne er det hovedsagelig KSM og SP, der arbejder med de
leengerevarende forandringsorienterede forlgb. I HE, BE og BF er formalet med selve opholdet
at samarbejde med beboeren i et forlgb, der leder til en livsforbedring for den enkelte. Jo flere
medarbejderressourcer pr. beboer, jo flere muligheder er der for at prioritere disse
forandringsorienterede forlgb.

e Atunderstgtte de forskellige funktioners brugerrettede arbejde er en vigtig og gennemgdende
arbejdsfunktion. Huset er dggnabent, og det giver muligheden for, at alle medarbejderne pa
tveers af funktioner kan arbejde med og for en bruger i alle dggnets 24 timer. Det sker med

29 Med veaerktgj menes kanyler, nale, sprgjter og andet tilbehgr, der bruges til at injicere eller ryge stoffer.

30 Skadesreduktion, ogsa kaldet harm-reduction, beskriver tiltag, der har til formal at reducere de skader, der er
knyttet til et aktivt stofbrug (IHRA 2010).

31BF er et permanent §108-botilbud, BE er leengerevarende, ikke permanent §107-botilbud og HE er midlertidigt
§110-botilbud
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forskellige veerktgjer fra myndighedskontakt, den sociale samtale, hverdagskontakten,
sgvndaekning og somatiske ydelser. Der er ifglge medarbejderne en antagelse om, at husets
abningstider og en kontinuitet i savel tilbud og medarbejdere giver en ngdvendig stabilitet i
brugernes udsatte og kaotiske liv.

Understgttelsen af hinandens arbejde kan resultere i et sakaldt "feelles ryk". Et faelles ryk
betyder, at brugeren oplever, at alle medarbejdere, pa alle tider af dggnet og med hver deres
kompetenceomrade stgtter op om at hjeelpe brugeren frem mod hans mal. Dette fzelles ryk er
ikke en udviklet eller italesat strategi, og der er derfor ingen retningslinjer for, hvornar og for
hvem man igangsetter et sadant ryk.

3.2 Veerktgjer

Medarbejderne pa Mandenes Hjem arbejder med mennesker med udsatte liv. Det betyder, at de
varktgjer, de bruger i arbejdet, handler om, hvordan man mgder og hjelper et andet voksent
menneske, sa det skaber et positivt forlgb for alle parter. Et forlgb hvor brugeren oplever reel stgtte,
og hvor medarbejderen ikke braender ud. Disse veerktgjer er mere eller mindre italesatte og bruges
mere eller mindre bevidst og i varierende grad af medarbejderne. Veerktgjerne beskrives ofte som
knyttet til personlighed og mavefornemmelse, men det er samtidig ogsa tydeligt i observationer og i
interviews, at det er vaerktgjer, der kan leeres, og som kan udvikles.

Baseret pa interviews med medarbejdere og brugere, deltagerobservationer blandt alle teams, samt
journalanalyser, kan fglgende veerktgjer opsummerende siges at ga igen i det brugerrettede arbejde pa
MH: Kontakt, rummelighed, omsorg, konflikthandtering samt formidling.

* Kontakt, kontaktskabelse og kontaktfastholdelse (relation). Afggrende og central samling af
veerktgjer i alle funktionernes brugerrettede arbejde. Hvordan kontakten skabes og fastholdes,
varierer meget fra medarbejder til medarbejder og fra funktion til funktion. Kontakten er et
afggrende verktgj, fordi det er derigennem, at behov kan afleeses, athjeelpes og derigennem at
medarbejderne i samarbejde med brugere kan stabilisere eller forbedre den enkelte brugers
livssituation. Kontakt- og relationsarbejde er samtidig et eksempel pa individuelle, ikke-
verbaliserede verktgjer, der hovedsageligt er baseret pa den enkelte medarbejders
egenskaber og kompetencer.

* Rummelighed. MH sgger at rumme alle de brugere, der kommer ind af dgren, med den bagage
hver enkelt kommer med. Rummelighed er dels en tilgang til brugerne, som er fokuseret pa at
mgde brugerne, som de er, og dels en praemis for huset, idet MH er et dggnabent multihus med
skadesreducerende tilbud til udsatte, hjemlgse aktive stofbrugere. Det at rumme er dermed
bade en strukturel preemis grundet MH's udformning og en tilgang fra medarbejderen i maden,
brugeren skal mgdes pa. Dilemmaerne i det at rumme, diskuteres lgbende og dermed
revideres strategierne for, hvordan MH skal rumme brugere lgbende. 1 botilbuddene
diskuteres dilemmaerne omkring rummelighed ogsa lgbende, og de enkelte medarbejderteams
beslutter evt. i samarbejde med ledelsen, hvornar og hvordan graenserne for rummeligheden
gar.
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* Omsorg. Omsorg er et begreb, der daekker over en raekke forskellige veerktgjer og
arbejdsfunktioner pa MH. Ved at fokusere pa stabilisering og p3, at "huset kgrer", bliver det
muligt at sikre, at brugerne oplever omsorg i form at af fa opfyldt deres basale behov, hvad end
det drejer sig om mad og sgvn i stuen eller om tryghed i den daglige rutine i BF. Samtidig er
omsorg ogsa et vaerktgj, der bruges til at beskrive det empatiske mgde med brugeren, altsa de
mgder der giver brugeren/beboeren en fglelse af at "vaere vigtig i livet”. Det er bade de mgder,
hvor beboeren/brugeren oplever at blive set og lyttet til, og de mgder hvor det bliver muligt
for brugeren/beboeren at veere "menneske frem for stofbruger” fx gennem ikke-stofrelaterede
aktiviteter og feelles oplevelser.

* Konflikthandtering. Konflikthandtering er en tydelig metode i det brugerrettede arbejde pa MH,
der har til formal at skabe et konfliktfrit rum i et konfliktfyldt miljg. Metoden rummer en
raekke vaerktgjer, der bruges til at hdndtere konkrete konfliktsituationer, fx i maden man taler
p4, stemmefgring, kropsholdning. De medarbejdere, der har veeret pa MH i en laengere periode,
har faet et Kkonflikthandteringskursus, og alle nye medarbejdere skal tale med
sikkerhedsreprasentanten, der oplyser om konflikthdndtering samt konkrete procedurer. Alle
konflikter, der involverer vold, overfald mod personalet eller tilkaldelse af
politi/ambulance/brandvaesen, registreres. Denne registrering opsamles arligt og evalueres af
ledelse og medarbejdere. Konflikthandtering er saledes et eksempel pa en samling vaerktgijer,
der er verbaliserede og kollektiviserede gennem uddannelse, dokumentation og kollegial
sparring.

* Formidling. At formidle kontakt mellem myndigheder, kontaktpersoner og brugere/beboere er
en anden gruppe af vaerktgjer, alle teams bruger i mere eller mindre grad alt efter funktion.
Nogle medarbejdere kalder det koordinering, andre kalder det oversattelse fra system til
bruger og vice versa, og andre igen kalder det sekreteerfunktionen. Det er en reekke veerktgjer,
der bruges, nar medarbejderne skal hjelpe brugerne/beboerne til at opfylde deres behov fx
om bolig, sociale ydelser, hospitalsindleeggelser, misbrugsbehandling osv. Disse veaerktgjer
handler om at forstad brugerens behov, hjelpesystemernes muligheder og om at tolke mellem
disse bade i mgder med de opsggende medarbejdere, i telefonen og eventuelt ved at fglge
brugeren/beboeren. Det beskrives hovedsageligt som en arbejdsopgave, mens de veerktgjer,
det kraeves, er nogle, der hovedsageligt erhverves gennem erfaring.

3.3 Antagelser i Maendene Hjems arbejde

For at forsta MH-fagligheden, her beskrevet som den faglige indsats i form af arbejdsfunktioner og
vaerktgjer, er det ogsa relevant at se, hvilke bagvedliggende antagelser der ligger til grund for
indsatserne. Baseret pa en analyse af interviews med medarbejdere og brugere, deltagerobservationer
blandt alle teams samt journalmaterialet kan disse antagelser opsummeres som fglger:

* Brugerne af MH er socialt udsatte, der ikke kan rummes andre steder. MH skal rumme alle

brugere, der kommer, som de er, med den bagage og den adfeerd de har. Maendenes Hjem skal
vaere et alternativ til det udsatte gadeliv pa alle tider af dggnet pa alle tider af aret. Det betyder,
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at MH skal veere "orkanens gje"32i brugernes liv, og et sted de kan finde tryghed, stabilitet og
hjeelp i en ellers kaotisk verden.

* Brugerne er mennesker og skal mgdes i gjenhgjde. De har krav pa at blive mgdt med respekt,
forstaelse, fordomsfrit og med erlighed af medarbejderne. Gennem den gode kontakt og den
gode relation opbygges en tillid mellem bruger og medarbejder, der skaber stabilitet og
mulighed for forandring.

* De udsatte hjemlgse stofbrugere er mennesker med gnsker om, at deres livssituation
forandres til det bedre. Den eneste, der kan definere, hvad "bedre” betyder for den enkelte, er
brugeren selv.

* For at stgtte brugeren i et forlgb frem mod livsforandring, skal medarbejderne hjaelpe
brugeren med at Igse brugerens primare problemer og opfylde brugerens basale behov. Ved
at hjeelpe med at stabilisere brugerens livssituation abnes der langsomt for muligheden for at
igangsaette mere langsigtede forandringsforlgb.

* Brugerne er hele mennesker, og de har brug for et socialt og sundhedsfagligt tilbud tilpasset
deres behov. De har brug for et tilbud, der uproblematisk og uden forhindringer kan tilbyde
dem hjzelp og stgtte til at Igse sociale, somatiske og psykiske problemstillinger. Uden en bred
social- og sundhedsfaglig indsats vil de forandringsorienterede forlgb strande, og brugerne far
ikke en reel mulighed for forandring.

3.4 Hvem har MH-faktor?

Medarbejderne pd MH er gjort af en serlig stgbning. Den antagelse gar igen i alle interviews og
samtaler med medarbejderne. En KSM siger: "Enten sd kan man arbejde pd Maendenes Hjem, eller ogsd
kan man ikke" (int. KSM). Denne szerlige MH-faktor beskriver nogle egenskaber, der ligger ud over de
faglige indsatser og veerktgjer, som medarbejderen selvsteendigt skal kunne varetage.

I en klassisk beskrivelse af, hvilke egenskaber det kraever at kunne lykkes i sit opsggende arbejde med
socialt udsatte, voksne mennesker, beskriver Torben Pilely "de syv T'er". De star for: Tid, talmodighed,
tillid, troveerdighed, timing, (at) turde og en Torben (for Torben Pilely)” (Pilely & Brandt 1998). "En
Torben" betyder ifglge Pilely, at uden engagement og empati er det ikke muligt at skabe en god
relation til det pageldende menneske. "En Torben", altsa det personlige engagement, er ogsa centralt i
arbejdet pd MH. "Hjertet skal vaere pd rette sted,” som souschefen siger. Hun understreger, at for at
kunne arbejde pd MH, skal man kunne ga i naturlig dialog med brugerne og "ikke std skreemte i et
hjgrne” (int. souschef). Desuden er det et krav, at man er god til at samarbejde, har etikken i orden, og
at man er moden og selvstendig (int. souschef). Denne del af MH-faktoren kan ikke erhverves via en
uddannelse, men er et menneskesyn og nogle egenskaber, der kraver "en Torben". Dette pointe
understgttes af medarbejderinterviews (int. og samtaler KSM, AV, NV, HE, SP). Det er ogsa tydeligt i
deltagerobservationerne, at de forskellige teams arbejder forskelligt, og det samme ggr sig geeldende
for medarbejderne.

32 Denne vending referer til en film der blev produceret om MH med samme titel (Engels 1992).
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Medarbejderne pa MH har en meget bred vifte af faglige baggrunde, der ggr, at der ikke er et felles
sprog i faglig forstand. [ BE og BF har de ansatte en paedagogisk eller sygeplejefaglig uddannelse, og i
SPK er de selvfglgelig sygeplejesker. I de gvrige funktioner er der en stgrre bredde i baggrunde:
Socialradgiver, ufagleerte, universitetsuddannede, leerere, tolke, paedagoger, handvaerksmaessigt- og
kreativt uddannede. Der er sédledes ikke én relevant uddannelse, der kan sikre et job pd& MH. En stor,
bred livserfaring veegter hgjere end uddannelsen alene, og der laegges vaegt pa "de lidt specielle, skave
vinkler” (int. souschef). Det vaegtes, fordi malgruppen, der arbejdes med, er en speciel og skaev gruppe,
og antagelsen er, at de skal mgdes af medarbejdere, der kan give et relevant og bredspektret mod- og
medspil. Det kan ligeledes siges, at der er en antagelse om, at forskelligheden i medarbejderstabens
sammensatning (erfaringer, alder og uddannelse) i sig selv gavner og styrker arbejdet pa MH.
Samtidig prioriteres det at give den paedagogiske merituddannelse til de medarbejdere, som kommer
med en anden uddannelsesmaessig bagage og gerne vil "@ndre uddannelsesvej i livet” (int. souschef).
Kurser, temadage og konferencer er ogsa noget, der prioriteres, nar der er ressourcer til radighed, og
tildeles de medarbejdere, der opsgger det. En relevant uddannelse33 giver én mulighed for at se
tingene lidt pa afstand, som en AV udtrykker det. Det giver ogsa en mulighed for at have "en faglighed,

o

man kan tgrre sine nederlag af pd” (int. AV, KSM).

Trods de forskellige mader at ga til arbejdet pa, er en raekke fellestraek for, hvad det kraever af en
person, hvis vedkommende skal arbejde pa MH. Disse treek kaldes MH-faktor, og er de ting, der i
interviews med medarbejdere, er blevet fremhaevet som afggrende for, at en medarbejder kan trives
og udfgre sit arbejde. Man har MH-faktor, hvis man har fglgende tilgange, egenskaber og kompetencer:

* Et menneskesyn der betyder, at brugeren mgdes respektfuldt, kaerligt og medmenneskeligt.

* Egenskaber: Nysgerrighed overfor ny viden og overfor at mgde mennesker, en evne til at
bevare roen i pressede situationer, en evne til at kunne lytte og en evne til at kunne tale med
mennesker, evnen til at vaere omstillingsparat.

* Kompetencer: Viden og overblik omkring de sociale, psykiske og somatiske omrader.

¢ Erfaring: Erfaring med livet, erfaring med ting, der er svere, erfaring med at arbejde med
mennesker.

* Evnen til refleksion: Evnen til at reflektere over egen praksis og lgbende udvikle sit
brugerrettede arbejde, bade gennem sparring med kollegaer, supervision og evt. faglighed.

* En humoristisk, optimistisk og Igsningsorienteret tilgang til arbejdet, brugerne og kollegaerne -
og viljen til at blive integreret i "MH-anden" eller det faellesskab, der ligger i at fa huset til at
kgre pa trods af sveere vilkar.

Medarbejderne pa MH skal samtidig, uanset hvilken funktion, kunne balancere mellem en rakke
kontrastfyldte egenskaber og prioriteringer, der ggr det muligt at arbejde ud fra de ovennzevnte
antagelser.

33 Her teenkes fx pa paedagog-, sygepleje- eller socialradgiveruddannelsen.
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Medarbejderne arbejder med fglgende modsaetningspar:

Kaos - stabilitet
Neaerveer og empati - distance og professionalisme
Frihed - omsorg
Akut problemlgsning - det lange, seje treek
At lytte - at handle
Ro - hurtighed
Omsorg - frihed
Hjemlighed - institution

Hvordan disse modsaetninger skal handteres og prioriteres, er op til den enkelte medarbejder. I den
lgbende, uformelle sparring med kollegaer, de formelle mgder med kollegaer (opsamling, team-
mgder) samt supervision, er der mulighed for at udvikle og reflektere over disse modsaetninger. Der er
ikke nogen formelle udviklingsfora, hvor saddanne refleksioner og prioriteringer kan udvikles
fremadrettet.
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4 Fremad

Formalet med dette kapitel er at starte en refleksionsproces ift.,, hvordan MH fremadrettet kan udvikle
sit brugerrettede arbejde. Kapitlet kigger fremad og kommer med anbefalinger og opmarksomheds-
punkter til det fremtidige brugerrettede arbejde pa MH.

4.1 Tveaerfaglighed & "det fzelles ryk”

Blandt stuens mange funktioner er der en stor mulighed for en synergi ift. en samlet sundhedsfaglig og
social indsats ift. formal, malgruppe, resultater og udvikling af veerktgjer. Nar medarbejdere fra alle
funktioner i stuen fremhaever forlgb, hvor en bruger er “rykket”, altsd hvor en brugers
forandringsforlgb fgrer til en livsforbedring, er det forlgb, hvor alle funktioner i stuen er gaet ind i
forlgbet og rykket i feellesskab med brugeren. Samspillet mellem funktioner har dermed et stort
potentiale til at stgtte og rykke brugere frem mod livsforbedringer.

Det feelles ryk

Alle medarbejdere beskriver "det feelles ryk” som en praemis for, at et forandringsorienteret forlgb kan
lykkes. Et felles ryk finder sted, "ndr alle skubber i samme retning." Det vare sig bade brugeren, alle
hjeelpeinstitutionerne og MH's funktioner (int. SP, KSM). Dette feelles ryk beskrives som en ad hoc-
indsats, der tilbydes, hvis tiden, ressourcerne og medarbejderne er til stede, og hvis overlappene
mellem funktioner og teams fungerer. Der er ikke en formaliseret indsats, der fokuserer pa dette
feelles ryk. Nar der er konsensus omkring, at en felles indsats er afggrende, er det relevant at udvikle
tiltag og organisering, der kan styrke muligheden for at ggre dette feelles ryk til en integreret del af den
forandringsorienterede indsats. Det kan eksempelvis ggres ved i feellesskab at undersgge internt: Hvor
bliver der koordineret? Hvorndr koordineres der? Hvilke medarbejdere gar det? Hvilke brugere oplever
dette?

Det kan ligeledes ggres ved at formalisere et arbejdsomrade, der har ansvar for at udvikle samarbejder
med eksterne tilbud og indsatser ift. seerlige malgrupper og problematikker. P4 den made prioriteres
en lgbende udvikling ift. at ggre de fzelles ryk lettere tilgeengelige for alle medarbejdere.

Tvaerfaglighed

Sparring pa tveers af funktioner er en vigtig del af medarbejdernes varetagelse og udvikling af de
brugerrettede indsatser. Denne sparring er formaliseret for de funktioner med arbejdstid i
opsamlingen (KS, HE og SP, og BE samt BF om torsdage), men her fokuseres hovedsageligt pa her-og-
nu sager samt praktisk planlaegning og information. NC og AF har alene kontakt til de andre funktioner
gennem overlapsituationerne. Tidligere har der veret tveerfaglige k-dage, hvor medarbejderne fra alle
funktioner har deltaget, men det har ikke veeret praksis i de seneste ar. Nar den falles indsats giver
mulighed for at opnd de overordnede idealresultater, kan der veaere potentiale i at tenke i en
formalisering af en tveerfunktionel sparring, eksempelvis i en genoplivning af tveerfaglige k-dage.

Desuden er det relevant at fokusere pa, hvordan viden spreder sig i MH som organisation - og hvordan
man gerne vil have, at viden spreder sig. Nogle medarbejdergrupper har ikke et formaliseret fora, hvor
de kan fa indflydelse pa de generelle beslutninger ift. MH's arbejde, fx den Igbende diskussion omkring
gaesteregler, karantener og andre reguleringer, der pavirker hele huset. Det kan derfor vaere relevant
at forholde sig til fglgende spgrgsmal: Hvilke medarbejdergrupper sidder hvor i videns-fadekaeden, hvem
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bliver hgrt i beslutninger fx pd opsamlingerne, og hvad betyder det for arbejdet i hverdagen for de
forskellige medarbejdergrupper?

Modsatning som forudsaetning

[ stuens funktioner er arbejdets praemis, at veerestedet er platformen for de forandringsorienterede
forlgb. Det er to tilgange til arbejdet med brugerne, der ofte fremstilles som hinandens modsaetninger,
er i stuen pa MH hinandens forudsatninger34 BE og BF arbejder begge med at skabe et hjem i en
institution og at etablere en faglig og professionel familierelation. Hjem og institution fremstilles af
medarbejdere som hinandens modseatninger. For beboerne er institutionen en forudsaetning for at
have et hjem. Det, at arbejde i et felt med modsaetninger som forudsaetninger, kan i MH-regi siges at
vere et fagligt felt i sig selv. I faglige diskussioner omkring det brugerrettede arbejde kan der vaere en
fare for at sidde fast i diskussionen omkring modsaetninger. Ved i stedet at se modsaetningerne som
forudseetninger bliver der mere plads til en udvikling af en sarlig MH-faglighed.

4.2 Sociale metoder

De forskellige teams arbejder i mere eller mindre grad med en reekke vaerktgjer, der ligner hinanden.
Det er karakteristisk, at det at beskrive, hvordan man arbejder med brugerne var uvant for de fleste
medarbejdergrupper, med undtagelse af de medarbejdere, der har en sygepleje-, peedagog-, eller
socialrddgiveruddannelse. Undtagelsen er Kkonflikthdndtering, og dette veaerktgj, brugt af alle
funktioner, har bla. derfor faet et kapitel for sig. Det er op til den enkelte medarbejder at "finde sin
egen vej" ift. at udvikle vaerktgjer til det brugerrettede arbejde. Det betyder pa den ene side, at der er
en stor metodefrihed, idet der ikke er nogle konkrete retningslinjer ift. det brugerrettede arbejde. Det
betyder pa den anden side, at maden, man arbejder med brugerne p4, er individualiseret, og at det
ikke er oplagt at udvikle relevante veerktgjer i faellesskab. Metodefriheden er ngdvendig, idet
medarbejderne skal navigere i et foranderligt miljg og mgde en mangfoldig brugergruppe med hver
deres dagsform, behov og udfordringer. Samtidig mgder medarbejderne nogle af de mest udsatte
mennesker i Danmark, og det er derfor vigtigt, at medarbejderne har fokus pa at udvikle vaerktgjer og
metoder, der kan mgde og stgtte denne brugergruppe bedst muligt. Udfordringen er at udvikle en
veerktgjskasse, der giver en metodefrihed til den enkelte medarbejder og samtidig klaeder alle
medarbejdere, i alle stuens funktioner, bedst muligt pa til at mgde brugerne mhp. at stabilisere eller
forbedre deres livssituation.

Konfliktlgsning som eksempel pa social metode

Konflikthandtering er et interessant eksempel pa en social metode, der i modsatning til de gvrige
omrader i det brugerrettede arbejde pd MH, har et tydeligt mal, resultat, indikatorer, veerktgjer og en
faglig udvikling. Registreringen af situationsrapporterne giver en lgbende indikator pa, hvordan
konflikterne og den deraf fglgende konflikthandtering fungerer. Medarbejderne sendes pa kurser, de
sparrer lgbende med hinanden og leerer nye medarbejdere op i brugbare vaerktgjer og tilgange til
konflikt. Samtidig er der ogsd en stor metodefrihed i, hvordan den enkelte medarbejder gar til
konflikthandtering, en frihed som veegtes hgjt pa MH. Ngdvendigheden af en metode til
konflikthandtering er tydelig, dels for medarbejdernes sikkerhed, og dels for brugernes velbefindende.

34 Som illustreret i pyramidefiguren der beskriver den faglige indsats i stuen.
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Konflikthandtering kan bruges som et eksempel til inspiration for andre omrader af det brugerrettede
arbejde pa MH, ift. hvordan man kan udvikle brugbare sociale metoder. I en sddan udvikling er det
vigtigt at huske pa, at dokumentationen bade er en vigtig del af arbejdet, men ogsa kun fungerer fordi
det har en umiddelbar funktion og relevans i det daglige arbejde.

Formal

Alle funktioner pd MH har et tydeligt formal, med AF som undtagelse, hvor bade AV og de gvrige
funktioner i stuen udviser usikkerhed ift. AF's formal og rolle. Deres funktion minder bade om NC og
KS og har derudover et aktivitetsfokus, og dette afspejles i AV'ernes formuleringer af idealresultater.
Det vil veere relevant at tydeligggre AF's searlige funktion eller at inkludere dette team i enten KS eller
NC-teamet, hvis det besluttes, at deres funktion er lig en af disse to.

Idealresultater og indikatorer

Ingen af de undersggte funktioner har etablerede idealresultater af deres brugerrettede arbejde eller
indikatorer, der kan bruges til at male denne resultatopfyldelse. Undtagelserne er, som naevnt
tidligere, konflikthandtering. Desuden registrerer SPK deres brugerrettede ydelser, men registrerer
ikke hvorvidt disse er en del af et laengerevarende forandringsforlgb, og de bruger ikke
registreringerne til udvikling af deres brugerrettede arbejde, men alene til dokumentation.

Arbejdet pa MH er et felt praeget af "vilde problemer” uden entydige lgsninger. Derfor er det en
udfordring at finde resultater og malbare indikatorer, der kan udpege opfyldelse af malsaetningen.
Konflikthandteringseksemplet viser samtidig, at malbare og dermed diskuterbare resultater kan
bidrage til et lgbende fokus pa dette omrade samt bidrage til, at der sker en lgbende udvikling af
relevante verktgjer og indsatser, der kan stgtte medarbejderne i at opna de gnskede resultater. Et
relevant spgrgsmal er derfor: Hvad ville der ske, hvis man udviklede lignende registreringer ift. fx de
forandringsorienterede forlgh?

I HE, BE og BF arbejder de med en szerlig opholds- og udredningsplan (voksenudredningsplanen), der
indeholder et sdkaldt forandringskompas. Dette var i sin spaede start i undersggelsen af HE og BE, men
har veret lidt leengere i undersggelsen af BF. Reflektioner omkring brugen af forandringskompasset
som indikator er dog ogsad relevant for BE og HE. Fremadrettet kan det forventes, at
forandringskompasset kan bruges som indikator pa, hvordan de laengere forlgb udvikler sig, baseret
pa den individuelle beboers succeskriterier. Det er dog veerd at bemaerke, at et sddan kompas ligeledes
bliver en indikator pa medarbejdernes relation til beboeren, hvilket potentielt kan understgtte den
faglige udvikling, men ogsa potentielt kan flytte fokus til den enkelte medarbejders succes som
relationsskaber. Endvidere er det et idealresultat, nar en beboers livssituation stabiliseres eller der
sker en opbremsning af en negativ udvikling. Spgrgsmalet er, hvorvidt forandringskompasset kan
indfange dette resultat som et positivt resultat. Det er derfor relevant at diskutere, hvorvidt og
hvordan HE, BE og BF kan og vil bruge forandringskompasset som en indikator til at dokumentere
idealresultaterne for arbejdet. Desuden er det relevant at diskutere, hvordan medarbejderne kan og vil
bruge disse indikatorer til en faglig udvikling af deres brugerrettede arbejde. Endelig er det
interessant, hvorvidt forandringskompasset kan bruges til at give et relevant billede af forlgb med
beboere i HE, fx ift de beboere med mange korte ophold og ift. de beboere det er sveert at fa en
behovsafklarende samtale med.
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4.2.1 Veerktgjskassen

Kontakt og omsorg er bade centrale veerktgjer i og en del af formalet med funktionernes arbejde. Som
veerktgj har de forskelligt indhold alt efter, hvilken funktion der beskriver dem, og der er ligeledes en
variation i beskrivelsen medarbejderne imellem de enkelte teams. Hvilke tilgange der vagtes ift.
kontakt og omsorg i de respektive funktioner, og hvordan dette kan tilrettelaegges saledes, at det
skaber en god synergi funktionerne imellem, er dermed et oplagt startpunkt ift. at udvikle fzelles
udgangspunkter, en felles vaerktgjskasse, for MH-metoderne.

Kontakt

Kontakten til brugerne er et afggrende vaerktgj i det brugerrettede arbejde, samtidig med at kontakten
er et resultat af arbejdet i sig selv. Denne dobbelthed haenger sammen med forstdelsen af indsatsen
som brugerstyret. Fgr indsatsen tilbydes, skal brugeren have mulighed for at udtrykke behovet for
den. Det kan kun ske ved at etablere en kontakt med brugeren, der kan give en platform for
behovsopfyldelse. Medarbejderne pa MH er, og skal vaere, eksperter i kontakt. Ved at se kontakten som
et afggrende veerktgj muligger det en formaliseret, faglig udvikling af, hvordan kontakten bruges som
vaerktgj og som et tveerfagligt udviklingsomrade.

Rummelighed

Arbejdet pd MH kreaever, at medarbejderen skal kunne rumme personer, som ingen andre kan rumme.
Det kraever en stor forstaelse for brugeren og brugerens behov, og det kraever ogsa en selvindsigt,
supervision og sparring med kollegaer. Det at forsta og det at rumme som en faglighed, og noget man
kan opkvalificere frem for noget personligt, er afggrende for netop “det at rumme” (Zeeberg & Bdysen
2009:39). Det er relevant at udvikle serlige kollektive metoder og arbejdsgange saledes, at den
individuelle medarbejder far mulighed for at leve op til idealet om rummelighed uden at blive slidt
ned.

Forstaelse og viden

Det brugerrettede arbejde baseret pa ligeveerd og respekt med MH's brugergruppe Kraever, at
medarbejderne har en stor forstaelse for brugergruppens mange og komplekse problemstillinger.
Fordi indsatserne i det brugerrettede arbejde med hovedmalgruppen endvidere er behovsbaserede,
kraever det, at medarbejderen kan forstd, hvilke behov brugeren giver udtryk for bade ved at se
brugeren og i samtaler med ham/hende. Det er ikke altid, at brugeren har formuleret sine behov
tydeligt, og det kraever derfor en forstielse for vedkommende, der ggr, at man kan lytte til, hvad
han/hun reelt siger.

Denne forstaelse kraever stor viden og overblik omkring stoffer og tilstedende problematikker
herunder psykiske diagnoser. Denne forstdelse kommer ifglge medarbejderne med erfaring og med
kollegial sparring og relevante uddannelser og kurser. Det er oplagt, at ledelsen i samarbejde med
medarbejderne leegger en fremadrettet strategisk prioritering af, hvilke szrlige omrader det er
relevant at prioritere ift. kurser og ift. evt. kommende falles temadage. Medarbejderne har i
undersggelsen fremhaevet viden om psykiske sygdomme, stofbrug og kaotisk adfeerd, som omrader
hvor de gnsker mere viden. Stofbruget er pa den ene side allestedsnaervaerende og pa den anden side
en sa naturligt integreret del af arbejdet pa MH, at det bliver usynligt. Det kunne vere interessant at
udvikle en faelles forstdelse for, hvad stofbruget ggr ved mennesker, hvorfor og hvilke indsatser, der
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derfor vil veere relevante pa MH. Derigennem bliver det muligt at udvikle en felles faglighed ift,,
hvordan man arbejder med netop udsatte, hjemlgse stofbrugere.

4.3 Organisering

Den konstante udvikling af arbejdspladsen er en praemis for arbejdet pa MH, og det bygger pa et pres,
der kommer fra to sider. Dels er der et pres pa medarbejderne ift. konstant at udvikle sig og tilpasse
sig nye situationer og rammer; ombygninger, manglende personale, nye projekter. Dels er der et pres
pa medarbejderne ift. konstant at holde deres akutberedskab oppe. Der er ingen, der ved, hvornar den
naeste overdosis (OD) eller konfliktsituation sker. Det er relevant at sikre, at der er en stabil,
organisatorisk grund, der kan ggre, at medarbejderne ikke presses over gransen. Dette kan
eksempelvis ske ved at sikre, at der er de relevante kommunikationsveje, siledes at medarbejderne
bliver hgrt og inkluderet i den Igbende udvikling og ikke fgler sig Igbet over ende.

Regler og retningslinjer

En del af arbejdet pa MH er adferdsregulerende, og den regulering sker indenfor et specifikt regelset,
der lgbende revideres af medarbejdere og ledelse. Hvilket regelsaet, der gzelder for hele huse og hvilke
regler der alene er vejledende (og dermed kan forhandles med brugeren), er utydeligt. Det kan
dermed i sig selv resultere i konflikter, hvis brugeren af en medarbejder far lov til noget, en anden
medarbejder siger nej til. Der er en uoverensstemmelse mellem medarbejderne ift,, hvilke regler der
ikke kan forhandles, og hvilke sanktioner overskridelser af disse regler har. Det er derfor relevant at
skabe en enighed pa tveers af medarbejderteams ift., hvilke regler der ligger fast, hvilke sanktioner
overskridelser af reglerne kan have, samt hvilke retningslinjer der er vejledende, men som der kan
forhandles med brugerne om i konkrete situationer. Desuden kan det vaere relevant at se pa, hvordan
de lgbende zndringer i regler, sanktioner og retningslinjer bedst muligt kommunikeres ud til alle
medarbejderteams herunder vikarer.

Det akutte og det stabile

Modsaetningen mellem kaos, akutberedskab og malet om at stabilisere brugernes livssituation er
konstant til stede i det brugerrettede arbejde pa MH. Brugerne papeger risikoen for, at brugere tabes
pa gulvet pga. medarbejdernes manglende tid til at lytte pa en travl dag. Nogle medarbejdere papeger,
at de stille, usynlige brugerne overses, nar de meget kaotiske brugere traeder ind ad dgren. Det kan
vere relevant at se pa, hvordan den bagvedliggende organisation af arbejdet i stuerne kan understgtte
formalet med at sikre en stabilisering af brugernes livssituation og sikre, at der ikke er nogle brugere,
der overses.

Pyramide-modellen (se fx Figur 3 s. 14), brugt til at illustrere den faglige indsats i stuerne, beskriver
ligeledes en prioriteret reekkefglge af de faglige indsatser. Er der fx fa pa arbejde, fokuseres indsatsen
pa de nederste dele af pyramiden, og jo mere overskud, der er, jo stgrre mulighed er der for at
prioritere de gverste dele af pyramidens indsatser. Det er sdledes ressourcer, der er den stgrste faktor
ift. mulighederne for at igangseette og varetage de leengerevarende forandringsorienterede forlgb. Ved
at prioritere ressourcer fx ift. vikardeekning, arbejdsopgaver eller bemanding, prioriteres saledes
automatisk ogsa ift., hvilke faglige indsatser det bliver muligt at arbejde med. Denne bevidsthed er
relevant at inkludere i den organisatoriske ramme for arbejdet fremadrettet.
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Arbejdet i HE kraever, at medarbejderne arbejder med det lange seje trek over mange ind- og
udskrivninger. Det kan endvidere veere relevant at udvikle en systematisk tilgang til, hvordan dette
lange, afbrudte forlgb styres bedst muligt.

Relevante tilbud til alle?

HE har en brugergruppe af "kaoter”, altsa brugere der er sveere at komme i kontakt med, og som er
yderst aktive i deres stofbrug af primeert kokain. Har de etnisk minoritetsbaggrund, samarbejder HE
med Brobyggerne, men har de etnisk majoritetsbaggrund, er der ikke en tilsvarende relevant indsats,
som HE kan samarbejde med. Det er relevant at se, om der kan udvikles samme indsats til hele
gruppen af “kaoter” og pa den made sikre, at HEM bliver stgttet bedst muligt i deres arbejde.

At udvikle paedagogiske strategier

BE og BF har mange ligheder ift. deres paedagogiske arbejde. Dog er der en stgrre tydelighed i BF ift. at
udvikle og fastholde paedagogiske strategier i deres brugerrettede arbejde. Dette skyldes
sandsynligvis, at BF har en stgrre medarbejdergruppe end BE, og har desuden praktikanter og vikarer
inde over deres arbejde. Det betyder, at der er en stgrre skriftlighed i deres arbejde end i BE og HE og
en formaliseret sparring i form af mandagsmgder, hvor medarbejderne planlaegger ugen, gennemgar
beboernes status og vender aktuelle emner. Det giver en mulighed for at udvikle og fastholde
paedagogiske strategier ift. arbejdet med de forskellige beboere. Det er relevant at overveje, om BE kan
blive inspireret af dette.

Et elektronisk bibliotek?

Undertegnede har brugt meget tid pa at indsamle, lokalisere og opspore relevant materiale omkring
det brugerrettede arbejde pa MH. Det mest samlede overblik over materiale og rapporter fandtes i BF
dels grundet en fysisk samling pa deres kontor og dels grundet en medarbejder med en stor historisk
hukommelse. Hvis vidensindsamling og dokumentation skal bruges i hverdagen, skal det vzere
tilgeengeligt. Derfor er det ligeledes relevant at samle og danne et overblik over de mange elektroniske
dokumenter, rapporter og materialer. Det vil ggre det producerede materiale tilgeengeligt og dermed
mere anvendeligt for medarbejderne i hverdagen.

Brugerperspektivet

Fordi opdelingen i funktioner i stuen hviler pd et medarbejderperspektiv, men opleves fra et
brugerperspektiv, kan det vaere relevant at lave en brugerrettet udvikling af arbejdet pa MH. Eventuelt
ved i feellesskab at udarbejde et idealforlgb for en brugers vej gennem stuen og hen mod en forbedring
af hans/hendes livssituation startende med, "jeg kommer ind af dgren pd MH, og sd..” og undersgge,
hvilke konkrete tiltag der kan igangsaettes ift. de omrader, hvor det er sveert at ga fra A til B fx ift.
underbemanding, overlap, samarbejde med eksterne samarbejdspartnere, stofbrug, psykiske
sygdomme, internt samarbejde o.L
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5 Baggrund, teori, metode & empiri
Dette kapitel introducer til baggrunden for rapporten, de teoretiske og metodemaessige overvejelser,
der ligger til grund for rapportens analyse, samt en beskrivelse af den empiri, som analysen bygger pa.

5.1 Baggrund

1 2004-2005 blev stueetagen pa MH ombygget. I den forbindelse blev der igangsat en laengere proces,
hvor brugere og medarbejdere arbejdede sammen om at udforme fysiske Igsninger for de fzelles
opholdsrum i stueplanet. [ processen arbejdede en projektgruppe med at udvikle en metode, der
kunne skabe et grundlag for et "veaerdibaseret mgde" mellem medarbejdere og brugere som hele
mennesker (Olsen 2010:124). Tanken var, at dette mgde sker ved at etablere horisontale forhold
mellem brugere og medarbejdere, ved at etablere forskellige mgdesteder mellem medarbejdere og
brugere kaldet "platforme for dialog" og ved at skabe mulighed for etablering af et feellesskab omkring
en dagligdag mellem brugere og medarbejdere (Olsen 2010:127). Disse beskrivelser af metoder i
arbejdet pa MH gemmer sig i en antologi om MH i anledning af institutionens 100 ars jubilaeum. Hvor
der pd MH forefindes en raekke rapporter og dokumentation af brugere og ydelser, er
dokumentationen af arbejdsmetoder og tilgange til det brugerrettede arbejde ikke direkte beskrevet3s.
En undtagelse er BF, hvor der lgbende har veeret beskrivelser og evalueringer af BF's arbejde (se kap.
11). Det er et paradoks, fordi det arbejde, der laves pa MH, er livsvigtigt for de allermest udsatte, og
medarbejderne pa MH har en stor og unik erfaring i arbejdet med denne gruppe.

Derfor har denne undersggelse til formal at beskrive, hvilke metoder der bruges i det brugerrettede
arbejde pa MH. Beskrivelsen skal bidrage til at skabe en felles forstaelse af, hvordan og hvorfor man
arbejder med brugerne, som man ggr. Beskrivelsen skal endvidere bruges til at starte en
refleksionsproces ift, hvordan MH fremadrettet kan udvikle sit brugerrettede arbejde.

Forstanderen for MH har initieret undersggelsen, som Ane Kirk har gennemfgrt i perioden april til juli
samt november til december 2012. Jesper Henriksen fra Socialt Udviklingscenter SUS har sparret pa
opgavens udformning og analyse.

5.2 Teori og metode

Der er skrevet og forsket meget i sociale metoder ift. det sociale og paeedagogiske arbejde med udsatte
mennesker. Undersggelsen tager udgangspunkt i definitionen af, hvad en social metode er og bruger
denne operationalisering som analysens rygrad. Teorien om social metode er med andre ord
analysens optik. Dette afsnit redeggr for, hvilken teoretisk forstdelse af social metode rapporten tager
udgangspunkt i, samt hvordan dette bruges i analysen.

Denne rapport tager sit udgangspunkt i, hvad der allerede ggres, og hvordan der allerede arbejdes i
det brugerrettede arbejde pa MH, og s@ger at forsta dette ift. definitionen af sociale metoder. Formalet
med denne undersggelse er derfor ikke at perspektivere og teoretisere over det brugerrettede arbejde
pa MH. Formalet er at forstd og beskrive den praksis, der finder sted pa MH, og derigennem

35 Meget sent i undersggelsesperioden er jeg blevet gjort opmaerksom pa en rapport Rambgll har udarbejdet i
2007, hvor de blandt andre §94 tilbud (det nuvaerende §110-tilbud) dokumenterer det sociale arbejde pa HE,
hvor de bl.a. har udviklet en forandringsteori for arbejdet. Medarbejderne pa HE kendte ikke til denne rapport,
og arbejdets organisering har forandret sig flere gange siden, og jeg har derfor ikke integreret den i
undersggelsen af HE (Rambgll 2007).

39



Meaendenes Hjem-metoder - en undersggelse af sociale metoder i det brugerrettede arbejde pd Mandenes Hjem.

tydeliggagre og muligggre en udvikling af de metoder og den faglighed, der allerede eksisterer pa MH.
Det betyder, at undersggelsen alene referer til andre fagpersoners teorier og refleksioner omkring
sociale metoder, nar fx peedagogiske termer og redskaber direkte naevnes af medarbejderne.

De problemfelter, man mgder i det sociale arbejde, betegner Hanne Kathrine Krogstrup (1997) som
"vilde problemer". De er karakteriseret ved at vaere dynamiske og kontekstathaengige, og derfor ogsa
karakteriseret ved at veere viklet ind i en raekke problemstillinger, sdledes at det bliver umuligt at
finde én lgsning pa problemet. Det er ligeledes ogsa svart at vurdere, hvornar et problem er Igst, eller
hvornar en indsats er lykkedes (Krogstrup 1997:23f). Det brugerrettede arbejde pa MH kan siges at
veare et arbejde fyldt med "vilde problemer”, og for at dokumentere arbejdet kraever det derfor en
metodeforstaelse, der kan beskrive en dynamisk og foranderlig virkelighed. Denne undersggelse har
derfor haft fokus pa at fremanalysere de forskellige metodeelementer, der kan bruges til at beskrive og
bidrage til udviklingen af mulige sociale metoder i tilgangen til arbejdet pa MH uden at stemple noget
arbejde som mere "rigtigt” end andet. Derfor hviler denne undersggelse pa medarbejdernes personlige
og falles erfaringer for arbejdet, og bruger disse som grundlaget for en vurdering af, hvornar og
hvordan et vildt problem pad MH lgses. Hvor medarbejdernes erfaringer er platformen, er
Socialstyrelsens metodedefinition analysens ramme.

Socialstyrelsen har arbejdet med at udarbejde en samlende definition af begrebet social metode, der
kan bruges til at beskrive mader, hvorpa det sociale arbejde udfgres i Danmark. Rapporten tager
udgangspunkt i denne definition, fordi den rummer en brugbar operationalisering af begrebet, der er
velegnet som analyseverktgj. En social metode definerer Socialstyrelsen sidledes: En "systematisk og
struktureret, problemlgsende viden konkretiseret i en beskrevet indsats, der skal forebygge eller tilgodese
behov for aktivitet og deltagelse, der kan folge af (...) serlige sociale problemer” (Servicestyrelsen,
2007:22). En social metode bestar altsa af noget systematisk, struktureret og problemlgsende viden,
en konkret og beskrevet indsats samt et mal om at opfylde behov for eller sikre forebyggelse af
aktiviteter for grupper med serlige sociale problemer. Socialstyrelsen har operationaliseret denne
definition yderligere til at indeholde fglgende komponenter: "En mdigruppe, et formdl, en faglig indsat,
en forventet effekt, effektindikatorer og en varighed" (Servicestyrelsen, 2007:22).

* En malgruppe defineres som den gruppe, der er genstand for indsatsen, og formdlet beskriver
det overordnede mal med indsatsen (ibid.).

* Den faglige indsats er den del af metoden, der bestar af forlgb eller handlinger baseret pa
foruddefinerede kernekomponenter. I denne rapport forstas faglig indsats gennem begreberne
arbejdsfunktioner, veerktgjer og handlinger. Disse termer er valgt, fordi de bruges i den empiri,
der ligger til grund for beskrivelserne af den specifikke arbejdsindsats. Arbejdsfunktioner
beskriver de konkrete funktioner, arbejdet indeholder. Veerktgjer beskriver forskellige
begreber eller tilgange, der bruges til at handle ift. konkrete brugere, konkrete problematikker
eller konkrete problemer. Handlinger er de ting, medarbejderne ggr i en konkret situation,
men som de ikke beskriver som et szerligt veerktgj. Forlgb bruges ogsa til, i de funktioner hvor
det er relevant, at beskrive den proces, der sker, nar en brugers specifikke behov sgges opfyldt.
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* En forventet effekt er den malbare forandring, der "forventes at falge direkte eller indirekte af
en indsats" (Servicestyrelsen, 2007:23). I denne rapport opereres der med begrebet
idealresultater. Et idealresultat er et konstrueret resultat baseret pa en analyse af
medarbejdernes beskrivelser af resultaterne af deres arbejde, ikke baseret pa en undersggelse
af reelle resultater af arbejdet pa MH 36, Denne term bruges, fordi der ikke fra MH's side er
opstillet konkrete resultater, der kan beskrive, hvorvidt formalet med arbejdet er opfyldt.
Derfor fokuserer undersggelsen her pa at se, hvilke resultater medarbejderne skgnner, er de
gnskede resultater af deres arbejde. Det er dermed ideelle resultater frem for reelle resultater,
det er muligt at beskrive i denne rapport.

» Effektindikatorer skal forstds som kvalitative eller kvantitative mal til at male effekten af
indsatsen (ibid.). Fordi der ikke er opstillet konkrete resultater af arbejdet, er der heller ikke
opstillet indikatorer for, hvornar resultaterne af det brugerrettede arbejde pda MH er opnaet.
Undtagelsen er Sygeplejeklinikken, der registrer deres sygeplejefaglige ydelser37og arbejdet
med konflikthandtering. Den somatiske ydelsesdel af det sygeplejerfaglige arbejde er ikke
medtaget i denne undersggelse, sa derfor er det alene relevant at fokusere pa effektindikatorer
i arbejdet ift. konflikthandtering (kapitel 11).

* Endelig er varigheden den del af metoden, der beskriver indsatsens varighed. I denne
undersggelse er varighed defineret som det tidsrum, medarbejderen arbejder med en given
indsats. I en undersggelse af denne type, har det ikke vaeret muligt at beskrive varighed, som
en varighed fra en given indsats igangsaettes, til et forventet resultat ses. Hvor det er relevant
og muligt, er tidsrummet for en given indsats beskrevet, integreret i beskrivelsen af den
pageldende faglige indsats.

Ved at bruge disse metodeelementer som undersggelsens analyseoptik bliver det muligt at komme
naermere en beskrivelse af, hvordan der arbejdes i MH's "vilde" brugerrettede arbejde.

[ en rapport fra SFI, der diskuterer vaesentlige kriterier ved definitionen af metode i socialt arbejde, er
det desuden et krav, at medarbejderne kan verbalisere deres tilgang til brugerne, formélet, indsatsen
og resultatet (Thorsager etal. 2007:112). Dette er afggrende, fordi en metode er, som ogsa
Socialstyrelsen papeger i sin definition, baseret pd en systematiseret og struktureret viden. Hvis en
metode er baseret pa systematisk og struktureret viden, skal metoden kunne gentages ved at formidle
den konkrete viden og faglige indsats verbalt. Denne rapport skal ses som et forsgg pa at verbalisere
den viden, der ligger til grund for det brugerrettede arbejde pa MH, og dermed ggre det muligt at
skabe en felles ramme for en fremadrettet, faglig udviklingsindsats ift. det brugerrettede arbejde pa
MH.

36 Det er saledes ikke et ideal forstaet som ideelle resultater, der bgr tilstraebes. I stedet er det inspireret af Max
Webers teoretiske begreb "idealtyper”, der bruges som analytisk hjeelpemiddel. Ved at lave typebeskrivelser,
hvor searlige typiske traek ved virkeligheden udvaelges og rendyrkes, giver det mulighed for at forsta nogle
seerlige dele af den komplekse virkelighed.

37 Denne del af SP's arbejde dokumenteres ikke i denne rapport, men evalueres lgbende internt og eksternt
(Intern SP registrering 2011). Denne rapport fokuserer pa det sociale aspekt af den somatiske og psykiske
indsats i sygeplejefunktionen.
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Analytisk bruges de forskellige delelementer af Socialstyrelsens definition af socialt arbejde som
fokuspunkter i analysen af det omfattende empiriske materiale. I hver funktion undersgges dermed
funktionens malgruppe, formal og faglige indsats. Hvor det er relevant, undersgges desuden
funktionens idealresultater, effektindikatorer samt indsatsens varighed. Denne opdeling i funktioner
og delelementer er en opdeling, der i sin form ekskluderer brugernes perspektiver, fordi de ikke
oplever indsatsen funktionsopdelt. De oplever et MH med en raekke medarbejdere og forskellige
botilbud med forskellige rettigheder, men ikke sarlige funktioner og saerlige formal. Derfor har jeg
valgt at inkludere et serligt kapitel, der satter fokus pa brugerperspektivet i stuen, idet det isaer er
her, brugerne er ikke kommet til orde i analysen.

Det er medarbejdernes oplevelser og tanker omkring deres arbejde, der danner udgangspunktet for
analysen og dermed for beskrivelsen af de forskellige elementer i en social metode. Det betyder, at det
kritiske blik, der kunne komme udefra gennem interviews med samarbejdspartnere og en stgrre
gruppe af nuvaerende og tidligere brugere, er fraveerende. Kritikpunkterne, der rejses, kommer fra
medarbejdere og beboere, samt egne observationer. Denne vinkel er valgt, fordi formalet med
rapporten er at danne et samlet grundlag for en udvikling af sociale metoder i det brugerrettede
arbejde pa MH. Dette grundlag sgges skabt med medarbejdernes egne eksempler og egne ord, fordi det
er fgrste gang en sddan samlende beskrivelse er igangsat. En eventuel opfglgende rapport kunne med
fordel indeholde en undersggelse med fokus pd brugerne og samarbejdspartnerne.

Souschefen anbefaler medarbejderne at indhente samtykke og derefter kigge efter, "hvor den tykke
journal ligger,” nar de skal indlede arbejdet med en bruger (int. souschef). Det ggr hun, fordi brugerne
af MH oftest har en raekke sagsbehandlere, kontaktpersoner og andre interessenter til at arbejde pa
deres sociale sager. Dette illustrerer, at MH er ikke det eneste sociale tilbud i brugernes liv og bestemt
ikke den eneste instans, der skaber forandring i brugernes liv. De forandringer, der bliver mulige,
afheaenger i hgj grad af kommunale indsatser og tilbud, udbuddet af boliger, regler og andre faktorer,
som MH ikke har mulighed for at pavirke. Undersggelsen zoomer ind pd MH og tilbyder et isoleret blik
pa det konkrete brugerrettede arbejde, der finder sted netop der.

5.3 Empiri

Fglgende empiri er indsamlet og benyttet i denne rapport:

* Deltagerobservation. Jeg har deltaget i arbejdet pa MH i alle funktioner pa forskellige tider af
dggnet. Konkret i to nattevagter, seks aftenvagter, to sygeplejevagter, to weekendvagter, 10
kontaktstedsvagter, en herbergsvagt, folge pa relevante opgaver i BE, samt fire vagter i BF.
Deltagerobservationen fandt sted i april og maj 2012, samt i november for BF. Under og efter
deltagerobservationerne har jeg nedskrevet observationerne, samtalerne og opmarksomheds-
punkter til videre analyse (Dewalt & Dewalt 2002:141ff).

* Journalanalyse. Analyse af de 22 pt. indskrevne herbergbeboeres socialjournaler, som beboer-
sammensatningen sa ud en tilfeldig dag i maj (24.05 2012). Dette er brugt til at udarbejde
forskellige cases, der kan belyse forskellige forlgb og malgrupper i arbejdet pa HE. Desuden en
analyse af 15 socialjournaler pa de pt. indskrevne beboere i BE en tilfeldig dag i juli (11.07
2012) samt en analyse af de pt. indskrevne otte beboere i BF en tilfeeldig uge i november (uge
45 2012).

42



Meaendenes Hjem-metoder - en undersggelse af sociale metoder i det brugerrettede arbejde pd Mandenes Hjem.

» Stikprgvemalinger. Stikprgvemaling af forskellige karakteristika beskrevet i den interne journal
for beboerne pa hhv. BF, BE og HE. Malingerne er brugt til at give et gjebliksbillede af, hvilke
malgrupper der findes pad MH, og hvilke karakteristik beboerne har iser ift. kendskabet til MH,
antal indlogeringer o.l. (Stikprgven for HE er foretaget d. 24.05 2012, for BE er foretaget d.
11.07 2012 og for BF uge 45 2012). Desuden er der lavet en stikprgvemaling af den interne
KSM-journal for at fa et gjebliksbillede af, hvilke indsatser og resultater der registreres i
journalen. Det giver en indikation pa, hvilke indsatser og resultater arbejdet i KSM kan have.
Stikprgven er baseret pa en maneds registreringer fra 19.06-19.07 2012. Endelig er der
foretaget en stikprgvemaling pa beboere udlogeret fra BF i perioden 01.01 2007- 01.12 2012

* Analyse af skriftligt materiale om MH, formalsbeskrivelse, artikler, undersggelser, rapporter
mv. er brugt til at give et baggrundsbillede af MH og et udgangspunkt for undersggelsen.

e Samtaler. Samtaler med medarbejdere og brugere under og efter deltagerobservation. Desuden
en samtale med en Brobygger ift. en opdatering af malgruppebeskrivelsen, en samtale med
sikkerhedsrepraesentanten ift. en gennemgang af statistik over situationsrapporterne samt
samtale med afd. leder for boafdelingen.

* Interviews. Fglgende medarbejdere er blevet interviewet: Souschefen, fire KSM, tre AV (de
fastansatte), to SP, to HEM, tre BFM samt en nyansat vikar. Desuden er der foretaget to
gruppeinterviews med de to NV-teams i nattetimerne. Tre vikarer, der har varet fast tilknyttet
MH's weekendstammer, er interviewet i et gruppeinterview. De to BEM er ligeledes
interviewet sammen. Endvidere er to brugere af stuen, en beboer i Herberget, to beboere i BE
og to beboere i BF interviewet3s, Jeg udformede en interviewguide baseret pa de omrader, jeg
gerne ville have dakket i interviewet, men overlod ogsa plads til at forfglge interessante
temaer, der dukkede op gennem interviewet, med andre ord et semistruktureret interview
(O'Reilly 2009:126). Brugerne af stuen er udvalgt af en medarbejder, der foretog
brugerinterviews til den kommende SUSY-udsattes helbredsundersggelse (ikke publiceret), og
som derved allerede havde etableret et kendskab til brugergruppen. Beboerne er udvalgt af
medarbejderne ud fra en vis repraesentativitet for beboergruppen og samtidig en interessere i
at lade sig interviewe. Der var flere interviewaftaler med beboere i HE, end der blev foretaget,
fordi de blev aflyst af forskellige grunde. Dog kom der i samtaler med disse beboere om
interviews en del relevante tanker pa bordet. Disse citeres ikke direkte, men henvises til som
samtale. Interviews adsKiller sig fra samtaler ved at blive optaget pa band, og er derfor mere
formaliserede og kan citeres direkte. Se bilag 1 for interviewguides.

* Interne registreringer. SP registrerer de ydelser, de giver til brugerne i deres klinik. Disse
registreringer bruges til at underbygge interviews og deltagerobservationer i SP.
Nattefunktionen registrerer brugerne af tilbuddet i nattetimerne i den interne journal under
betegnelsen "natrapport”. Rapporten er brugt til at illustrere antallet af brugere af NC ved at
traekke registreringerne ud af den interne journal for en uge fra d. 20.06 til d. 26.06 2012 og
beregne et gennemsnit.

38 Tre beboere i BF blev interviewet, men én valgte at traekke sit interview tilbage fgr udgivelsen af rapporten.
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» Statistik over situationsrapporter. Alle konflikter og situationer, hvor det har vaeret ngdvendigt
at tilkalde politi, ambulance eller brandfolk, registreres i den interne journal under
betegnelsen situationsrapport. Sikkerhedsreprasentanten samler situationsrapporterne arligt
og laver statistiske oversigter til diskussion med ledelse og kollegaer. Statistikken er kun til
intern brug.

» Statistik trukket ud fra den interne journal ift. deltagelse i aftenmaltidet i BF. (intern journal,
28.112012)

* Udtraek fra den kommunale database VIIS3? med oplysninger om alle beboere pa Herberget i
2011 (VIIS 2011). Dette materiale er brugt til at danne et overblik over beboernes
karakteristika ift. alder, indteegtsgrundlag, tidligere indskrivninger pa andre herberger (§110
tilbud), hvorvidt beboeren er i misbrugsbehandling, samt hvad beboeren udskrives til.

* Professionel daghbog. En metode til at indhente overblik over, hvilke opgaver medarbejderne
har pa en vagt. Dette er brugt i AF og BE for at fa et billede p3, hvad disse funktioners arbejde
indeholder. En AV og begge BEM har udfyldt et sddant ark (se bilag 2 for kladde til en
professionel dagbog).

Intern journal

Den interne journal er et samlet journalsystem, der bruges for alle MH's funktioner. I journalen er der
en dggnrapport, hvori alle Isbende beskeder, store og sm3, samles. At laese dggnrapporten giver et
overblik over, hvad der er sket pda MH og gar tilbage til ca. 1999. I dggnrapporten registreres ligeledes
situationsrapporterne og karantane-tildelinger. Heri registreres ogsa, nar der har vaeret foretaget en
szerlig indsats med en bruger eller beboer, om en bruger har udtrykt behov, som andre medarbejdere
skal fglge op pa, og nar der er sager eller beboere, som de gvrige teams skal veere obs pa. Hvis det er
mere personlige ting, registreres det i de brugerjournaler, der ligeledes er en del af den interne
journal. Her tilknyttes ogsa relevante dokumenter, som fx indstillinger, handle- og opholdsplaner,
samt forefindes oplysninger om indskrivninger i MH's botilbud. Her registreres envidere, om
beboeren har givet samtykke til at arbejde med en sag eller tale med fx sagsbehandlere om
ham/hende. Der er bade en social og en somatisk del af brugerjournalen. Den interne journal er
hovedkommunikationskanalen mellem de forskellige medarbejdere og forskellige teams.

Anonymitet

Alle interviews referer til den interviewedes arbejdstitel frem for navn for at sikre, at medarbejderne
kan udtale sig uden fare for at skulle sta til ansvar for deres ytringer i jobmaessig sammenhang. Dog
bestar de fleste funktioner af to-fire personer, hvorfor medarbejderne grundet antal ikke er sikret fuld
anonymitet. Dette er medarbejderne indforstdet med. Brugere og beboere har faet fuld anonymitet og
er sikret dette gennem en underskrevet kontrakt (se bilag 3). Dog er beboerne klar over, at
medarbejderne ved, hvem de har anbefalet mig at tale med, hvorfor de ikke er anonyme ift. de
naermeste medarbejdere.

39 VIIS er den kommunale database indeholdende statistik fra alle kommunens botilbud. Udtraekket blev
foretaget af en kommunal medarbejder og sendt efter anonymisering til rapportens forfatter.
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Intro til del 2

Del 2 gdr i detaljer. Kapitel 6 beskriver mdlgrupperne pd MH (MH). Kapitel 7 kortlaegger arbejdet i stuen,
det vil sige arbejdet i Kontaktstedet (KS), Sygeplejeklinikken (SPK), Aftenfunktionen (AF), Natcafeen (NC)
samt weekendvikarerne. Dette kapitel er det mest omfangsrige grundet de mange funktioner, der
arbejder og samarbejder i stuen. Kapitel 8 kortlaegger arbejdet i Herberget (HE), kapitel 9 kortlegger
arbejdet i Boenheden (BE) og kapitel 10 kortleegger arbejdet i Bofellesskabet (BF). Del 2 afsluttes med
kapitel 11 der samler konflikthdndteringen pd MH i et faelles kapitel.

6 Brugerne af MH

"Vi har dem, de andre ikke vil lege med" (int. Sous-chef). Dgren pa MH er abent 24 timer i dggnet alle
ugens dage hele aret rundt. Det betyder, at huset tiltraekker mennesker, der er udenfor i bredest mulig
forstand. Huset tiltraekker, fordi det ligger i hjertet af Vesterbro taet ved hovedbanegarden, de rgde lys
og stofscenen, fordi det er dggnabent, og fordi der er en bred raekke af tilbud til dem, der ikke har sa
mange andre steder at tage hen.

MH er yderst velbesggt. Pa et dggn i december 2011 talte man 2377 besgg foretaget af 551 unikke
gaester (Sgrensen & Hansen 2011:3). Flertallet af geesterne er meend (82,6%), og det er alene maend
der har mulighed for at fa en plads pa Herberget eller nogle af de andre botilbud pa MH (Sgrensen &
Hansen 2011:6). De kvindelige brugere er bade nye stofbrugere og de kvinder, der har veret i
stofscenen i mange ar. De kvindelige stofbrugere tjener ofte deres penge pa sexsalg. De kommer pa MH
fordi det er her, stofferne er, fordi der er en raekke tilbud, de har brug for, og evt. fordi deres kaereste
bor pa MH. Kvinderne bruger Cafe Klare og Reden til overnatning (Kirk 2011:20).

MH bruges primeert af mennesker, der er socialt udsatte, hjemlgse, stof- og alkoholbrugere. Denne
gruppe socialt udsatte har, ifglge en stor undersggelse af socialt udsattes helbred af Radet for Socialt
Udsatte, et markant darligere helbred end den gvrige befolkning, og mange har ogsa et darligt psykisk
helbred (Petersen 2009:7f). Medarbejderne skgnner, at en stor del af brugerne desuden har psykiske
problemstillinger. De psykiske problemstillinger er forskellige: Dobbeltdiagnoser49, stofpsykotiske
tilstande, medfgdte skader fx alkoholrelaterede fosterskader, psykisk sarbarhed grundet traumer fra
det harde liv pa gaden, barndom med svigt eller krigstraumer. Sygeplejerskerne pa MH skgnner i et
svar til en undersggelse til Hovedstadens Psykiatri, at de dagligt mgder mellem 10-30 psykisk syge,
hvoraf nogle er velmedicinerede og andre ikke er det (intern mail ml. SP og Region Hovedstadens
Psykiatri)41.

Langt de fleste brugere af MH er stof - og/eller alkoholbrugere. Her er kokain det mest brugte
rusmiddel, efterfulgt af heroin og metadon (Sgrensen & Hansen 2011:16). En stor del af brugerne (49
%) er tilknyttet et misbrugs- eller andet behandlingscenter (fx psykiatrisk- eller dobbeltdiagnose-
behandling). Samtidig er en betydelig gruppe (ca. 40 %) ikke tilknyttet behandling. I fglge Hans

40 En dobbeltdiagnose beskriver en person med en sindslidelse og et stofmisbrug. Betegnelsen kan bade rumme
mennesker med alvorlige psykiske lidelser (psykoser) og mennesker med ikke-psykoser (fx personligheds-
forstyrrelser, angst, depression o.lign.) (Vendsborg, 2005:23). I denne rapport bruges betegnelsen udelukkende
for den fgrste gruppe af personer.

41 Se kapitel 7.3 for mere info om brugergruppens somatiske og psykiske karakteristika.
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Serensen og Dannie Hansen peger det pa at der er en markant gruppe, hvis adfeerd er for kaotisk til at
kunne leve op til de krav, der er pa behandlingsstederne (Sgrensen & Hansen 2011:18f, 32), eller ikke
gnsker at komme i behandling. Lidt under halvdelen har egen lejlighed, mens 32 % bor pa gaden, hos
venner eller i natherberg (Sgrensen & Hansen 2011:19). I fglge 24-timers opteellingerne pa MH i 2009,
2010 og 2011 er der sket en stigning i antallet af stofbrugere pa Vesterbro, der har andre etniske
baggrunde end dansk. Siledes har 46 % af gaesterne i 2009 og 53 % af geesterne pa MH i 2011
minoritetsbaggrunde (Sgrensen & Hansen 2011:8). Brugerne med mellemgstlig baggrund har iseer
mange dobbeltdiagnoser grundet krigstraumer (Sgrensen & Hansen 2011:31). Brobyggerprojektet
under MH er opstartet netop for at arbejde med denne szerlige brugergruppe af stofbrugere med
etniske minoritetsbaggrunde.

Medarbejderne i stuen mgder alle brugerne og skal forholde sig til alle de mennesker, der kommer ind
ad dgren i huset. Det betyder, at der er en raekke mennesker, der ikke tilhgrer hovedmalgruppen, hvis
behov medarbejderne i stuen ogsa skal imgdekomme. Mennesker uden sociale rettiugheder i Danmark
er ikke i malgruppen for MH's sociale indsats.

6.1 Hovedmalgruppen

Hovedmalgruppens faellestrak er, at de er socialt udsatte mennesker med et stof- og/eller alkoholbrug
og er ramt af hjemlgshed. Mange har brugt MH i mange ar pa forskellig vis og over flere omgange, de
sakaldt "gamle kendinge", men der kommer ogsa lgbende nye brugere til. Ved en optelling i den
interne journal var der 34 nyoprettede brugere pa en maned (intern journal 19.06-19.07 2012).42
Dette skal ses ift at der hver dag kommer ca 500 unikke brugere ind af dgren pa MH (Sgrensen &
Hansen 2011:3).

Definition af socialt udsatte,

"Socialt udsatte er ikke en operationalisérbar st@grrelse; et begreb, der er klart afgraenset eller let defineret.
Snarere er der tale om et flydende begreb, der indrammer personer med sarlig risiko for stigmatisering,
diskrimination, udstgdelse og personlig deroute. Man kan derfor opfatte begrebet socialt udsatte som
rummende flere forskellige grader af udsathed. Det rummer mennesker, som er i risiko for at blive udsatte,
mennesker, som er udsatte og mennesker, som er socialt udstgdte."

(Radet for udsatte, 2009:10)

Herunder beskrives de forskellige karakteristika for hovedmalgruppen baseret pa rapporter,
interviews og samtaler med KSM, AV, og NV, SP og HEM samt observationer.

6.1.1 Stofbrugere med minoritetsbaggrund
Ifglge de sidste to ars 24-timers undersggelser af brugergruppen pa MH har 53% etnisk

minoritetsbaggrund (Sgrensen & Hansen 2011:7). Brobyggerne beskriver tre hovedgrupper af
stofbrugere med minoritetsbaggrund, der har det til feelles, at de er i malgruppen for Brobyggerne. De
skgnner, at de tre grupper er ca. lige store med ca. 100 personer i hver gruppe (Christiansen & Hansen,
2009, de skgnsmaessige tal er opdateret v. samtale med en Brobygger, juni 2012).

42 Dvs. en person der registreres i den interne journal for fgrste gang. Dette kan bade veere med og uden cpr.nr..
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* En del af brugerne og beboerne er fgrstegenerationsindvandere der kom i 80’erne og
90’erne primeert fra Nordafrika. De er primaert kokainbrugere. En stor del af denne gruppe
har varet dansk gift, og en del har bgrn. De fleste har permanent ophold, og nogle er
danske statsborgere. (Christiansen & Hansen 2009:13).

* En anden del af brugere og beboere er stofbrugere med flygtningebaggrund, flygtet fra de
krige, der har vearet de sidste 20 ar rundt om i verden, isaer Somalia eller Eks-jugoslavien.
Ogsa brugere fra Libanon samt Iran og Irak er synlige. Denne gruppe er ogsa primeert
kokainbrugere, men en del indtager ogsa rygeheroin. Nogle fra denne gruppe har stadig
flygtningestatus og er derfor tilknyttet Sandholmlejren. Mange fra denne gruppe har store
krigstraumer, og flere har psykiatriske diagnoser og derfor kontakt til psykiatrien
(Christiansen & Hansen 2009:13).

* Endelig er der gruppen af anden- og tredjegenerationsindvandrere med iser pakistanske,
tyrkiske og tunesiske rgdder. Desuden er der en mindre gruppe, der har eksjugoslaviske
rgdder. De er ofte pa rygeheroin og kokain. De er ofte funktionelt hjemlgse, dvs. de har et
hjem, men kan ikke veere der og sgger i stedet samveer omkring stofferne i gaden. De
kender koderne og spillereglerne i det danske hjelpesystem langt bedre end de to andre
grupper, og de er samtidig ogsa yngre. (Christiansen & Hansen 2009:13).

Disse brugergrupper beskrives ogsa af medarbejderne i stuen og i Herberget, der refererer til
Brobyggerne for at kvalificere deres beskrivelser (int. KSM, AV, NV, HEM). Det er sandsynligt at
Brobyggernes beskrivelser af deres malgruppe har gjort disse brugergruppers karakteristika og
historier tydelige i medarbejdernes forstaelse af brugergruppen.

6.1.2 Stofbrugere med majoritetsbaggrund

Den anden halvdel af hovedbrugergruppen, 47 %, har etnisk majoritetsbaggrund (Sgrensen & Hansen
2011:7). Den stgrste del af brugerne og beboerne med majoritetsbaggrund er stofbrugende af iseer
kokain, heroin og metadon. De har ofte en socialt udsat familiebaggrund og et langt udsat liv med
stofbrug bag sig3 (int. KSM, AV, NV, HEM). Denne gruppe beskrives langt mindre detaljeret af
medarbejderne, og gruppens faellestrek er ikke lige sd tydeligt definerede som for den
hovedbrugergruppe med etnisk minoritetsbaggrund. Det kan dermed formodes at Brobyggernes fokus
pa stofbrugere med etnisk minoritetsbaggrund har praeget medarbejdernes forstielse af denne
gruppes saerlige traek.

6.1.3 Alkoholbrugere

Brugere med hovedsageligt alkoholbrug udgegr en mindre del af brugerne, ca. 20% (Sgrensen &
Hansen 2011:17). En stor del af stofbrugerne indtager ogsa alkohol, men der ikke s mange brugere,
der udelukkende har et alkoholbrug. Denne brugergruppe naevnes stort set ikke i interviews og
samtaler omkring brugergrupperne, og beskrives ikke som havende szerlige karakteristika. Halvdelen
af de 20% alkoholbrugere er brugere med @gsteuropeaeisk baggrund, hvoraf hovedparten ikke har
sociale rettigheder i Danmark og henvises derfor til andre tilbud af medarbejderne.

43 En mindre gruppe er eldre, heroinmisbrugende maend med majoritetsbaggrund. Denne gruppe er i gang med
at forsvinde vek fra gadebilledet, enten fordi de ogsa gar over til kokainen, eller fordi de bliver velbehandlede og
kommer veaek fra gaden.
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6.1.4 De nyeste brugere
De nyeste brugere er ogsa kaldet weekendstofbrugerne. I udkanten af miljget og i udkanten af huset er

der en stgrre gruppe af stofbrugere, der har en relativt lgs tilknytning til miljget. De er pa et tidligere
stadie i deres stofbrugshistorik, der ggr, at de ikke er synderligt interesserede i kontakt til
socialarbejdere. Nogle i denne gruppe har desuden tilknytning til bandemiljget (Christiansen&Hansen
2009:15). Det er ogsa de unge stofbrugere, der er i overgangen fra at veere weekend- til hverdags-
stofbrugere. En medarbejder beskriver, hvordan man kan se, at de stir i stuen pa MH, stadig
ordentlige i tgjet og ordentligt udseende, men bliver mere og mere ligeglade og kommer leengere ind i
stofbruget. Alle medarbejdere har et serligt fokus pa at fa denne gruppe vak fra MH hurtigst muligt
for netop at forhindre denne deroute. Denne gruppe er ikke serlig stor44 og bestar, ligesom
hovedmalgruppen, af mennesker med bade minoritets- og majoritetsbaggrund.

6.1.5 Og husets beboere

[ aftentimerne nar medarbejderne i BF, BE og HE er giet hjem, er KSM, i samarbejde med AF, dem der
har kontakten til beboerne, hvis der opstar akuttilfeelde. I nattetimerne er det NV der har denne
kontakt og dette ansvar. Beboerne gar igennem stuerne for at komme op til deres verelser, og
medarbejderne skal dels regulere beboerne ift. gasteregler og akutte problemer, eksempelvis
konflikter, OD'er, forsvundne ngglekort o.l,, der opstar pa etagerne.

6.1.6 De "tungeste" brugere

En del af formalet med arbejdet i de forskellige funktioner i stuen er at fa kontakt til "de tungeste
brugere” uden kontaktflader til andre sociale tilbud, forstidet som de sveert marginaliserede stof-
og/eller alkoholafthaengige og hjemlgse (maendeneshjem.dk). I samtaler og interviews med KSM og SP
er de tungeste brugere iszer beskrevet som kaoterne, og som "dem der smyger sig langs vaggene" (int.
KSM, SP). Altsd to brugergrupper, der er Karateriseret som svert marginaliserede alkohol- og
stofbrugere af medarbejderne, og som har meget forskellig adfeerd.

"Kaoterne" er den betegnelse, medarbejderne bruger om de mest kokainforbrugende brugere og
beboere pd MH, idet de grundet et intenst og kontinuerligt kokainindtag har en adfeerd, der opleves
som yderst kaotisk. De fylder meget i stuerne, er ofte i konflikt med de gvrige brugere og optager
derfor meget af medarbejdernes tid. De optager ogsa meget af medarbejdernes tid, fordi de ikke kan
fastholdes i forskellige forlgb eksempelvis kontanthjzelp, bolig eller behandling - men maske ogsa fordi
"den der rdber hgjest fdr mest hjaelp” (int. SP).

"Dem der smyger sig langs vaeggen" er betegnelsen for de brugere der ggr det modsatte. De "gar under
radaren” (int. KSM) og er svaere at opsgge. De kan ga laengere tid uden at blive set og dermed fa den
hjzelp, de har behov for. Denne gruppe kraever ifglge KSM et stgrre overblik over brugerne af huset for
at kunne spotte, mere tid, fordi "de skal se, at vi er ok, for de bruger os” samt et mere fokuseret
kontaktarbejde (int. KSM).

44 Rasmus Christiansen og Dannie Hansen skgnner i 2009 at der er ca 100 personer med etnisk
minoritetsbaggrund i denne gruppe (Christiansen&Hansen 2009:15) og dertil kommer en mindre gruppe af
personer med etnisk majoritetsbaggrund.
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6.2 @vrige brugere

Ud over hovedmalgruppen af alkohol- og/eller stofbrugende hjemlgse mennesker med sociale
rettigheder i Danmark, er der desuden en raekke andre brugergrupper pa MH, der kommer grundet
husets placering, tilbud og abningstider. Alle de brugere, der ikke er i hoved-malgruppen, bliver
hurtigt beskrevet af medarbejderne sammen med den indsatstype, de mgder den pageeldende
brugertype med. Beskrivelserne af de forskellige brugertyper er baseret pa interviews med KSM, AV,
NV, SP og pa observationer. Medarbejderne arbejder kontinuerligt pa at mgde disse brugere, der ikke
er hovedmalgruppen, pd en Konstruktiv og fremadrettet made. Dette sker bl.a. ved samtaler om
konkrete situationer mellem kollegaer, pa k-dage og pa opsamlingerne.

* De ensomme. Kommer forbi ved spisetider for at fa sig en bid mad eller for at se tv. De
kommer, fordi de ikke har andre steder at ga hen, fordi maden er billig, fordi de plejer ,og
fordi deres netvaerk og venner befinder sig her. De virker tit skrgbelige og psykisk sarbare
pa SP. De er ofte aeldre og traenger til en samtale (int. KSM, AV, SP).

* De psykisk syge - ikke stofbrugende. Medarbejderne oplever, at der er fa brugere, der er
psykisk syge, men ikke har eller lader som om, at de har et stofbrug. Nogle bruger stoffer
engang imellem, men de opleves ikke som abstinente. Snarere oplever medarbejderne, at
de bruger MH fordi der er plads til at veere “skav” uden der bliver set “skaevt” til en. Der er
nogle fa der har brugt MH i rigtigt mange ar (int. KSM, SP).

* De strandede. Personer fra andre dele af landet/Skandinavien, der er taget pa rus-tur i
Kgbenhavn, og af forskellige grunde strander pa MH. Maske er de smuttet vaek fra deres
opholdssted, maske er de blevet "rullet” for alle deres ejendele, maske kunne de ikke fa
festen til at stoppe, maske henvises de til huset af politiet, der ikke vil tage sig af dem (int.
AV, KSM, NV).

* Nogle af Hus Forbi-kgberne. Den gruppe af Hus Forbi-szlgere der ikke ellers har den store
tilknytning til misbrugsmiljget, men kommer ind forbi MH for at kgbe aviser til salg. Det er
ofte alene denne funktion, de bruger, og bruger oftest ogsa andre salgssteder (int. KSM).

* Stofsalgere, der ikke selv er stofbrugende. De er oftest uden sociale rettigheder i Danmark
og de kommer ind pd MH, fordi der er gode muligheder for salg til de stofafhaengige
brugere. Handteringen af denne gruppe er et tilbagevendende problem, fordi de har et
stort kundegrundlag i huset (int. AV, NV, KSM).

* De hjemlgse uden sociale rettigheder i Danmark. De kommer primeert ind i aften- og

nattetimerne i sggen efter seng og mad. De henvises til de ikke-kommunale tilbud, der ma
huse denne gruppe. Fa gange kommer de akut til Sygeplejeklinikken (int. SP, AV, NV, KSM).
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* De unge, der er i gang med begyndelsen af et muligt aktivt stofbrug. De er forbi her, fordi
det er spaendende og lidt vildt. Ligesom de strandede sendes de hurtigt muligst veek fra
kvarteret. Vender de tilbage, forsgges det at give dem andre kontaktmuligheder.
Medarbejderne er meget obs p3, at de unge ikke skal falde til i huset, fordi det pa MH er
muligt at etablere kontakt til folk med stoffer, og en deroute kan ga hurtigt (int. KSM).

6.3 Behov og indsats til de forskellige brugergrupper

Der er en Kklar opfattelse blandt medarbejderne om, hvem der ikke hgrer til pd MH. Denne sortering
mellem de brugere der "hgrer til pa MH” og dem, der ikke ggr, det sker, nar en bruger traeder ind af
dgren i stuen (int. SP, AV, NV, KSM, HE. De, der vurderes til at "hgre til”, kaldes for hovedmalgruppen.
Denne gruppe bestar af udsatte alkohol- og stofbrugere og hjemlgse. De brugergrupper, der ikke hgrer
til pa MH beskrives hurtigt og sikkert af medarbejderne med fa praecise karateristika, og de udpeges
hurtigt, nar de treeder ind af dgren. Oftest sker der ligeledes ogsa en hurtig indsats til denne
brugergruppe, der hovedsagelig bestir af henvisninger. Antalsmaessigt er disse “gvrige”
brugergrupper ikke overvaldende, omend der hovedsageligt i aften- og nattefunktionen er en del
arbejde ift. at henvise stofsalgere og brugere uden sociale rettigheder i Danmark. Ligeledes er der en
vejledning i den interne journal der beskriver retningslinjer for hvordan personer udenfor MH's
malgruppe skal handteres (Vejledning, intern Journal, 2012). Indsatsen til denne gruppe er derfor
baseret pa en faelles vurdering af, hvilke indsatser der er relevant for en bruger tilhgrende en af disse
brugergrupper.

Omvendt beskrives hovedmalgruppen pa én og samme tid som en homogen gruppe (hjemlgse, udsatte
alkohol- og stofbrugere) og som en gruppe af unikke ikke-generaliserbare individer. Nar med-
arbejderne beskriver hvilke indsatser der er tilknyttet de forskellige brugere, ligger de vaegt pa den
enkelte bruges serlige behov, fremfor hvilken brugergruppe brugeren tilhgrer. Preemissen er, at det er
brugernes hus, og derfor er det deres behov, der styrer medarbejdernes indsatser.

Den indsats der tilbydes til hovedmalgruppen kan derfor beskrives som brugerstyret, mens den
tilbudte indsats til de gvrige malgrupper i hgjere grad er medarbejderstyret.

Hovedmalgruppe = individuel brugerstyret indsats
@vrige malgruppe = felles medarbejderstyret indsats

Der er dermed ikke blandt medarbejderne nogle grundleeggende kategoriseringer af problemtyper for
hovedmalgruppen, eller standardiserede metoder til at afklare brugerens grundleggende behov.
Derimod er der et stort fokus pa hovedbrugergruppens umiddelbare behov. Dermed bliver det mere
relevant at se pa brugernes unikke og szrlige karakteristika frem for en standardisering af bruger- og
behovsforstaelse.
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7 Stuen

Dette kapitel saetter fokus pa det brugerrettede arbejde i stuen pa MH. Fglgende funktioner belyses:
Brugerperspektivet afsnit 7.2, Kontaktstedet (KS) afsnit 7.3, Sygeplejeklinikken (SPK) afsnit 7.4,
Aftenfunktionen (AF) afsnit 7.5, Natcafeen (NC) afsnit 7.6, samt weekendvikarer afsnit 7.7. Det sidste
afsnit samler op pa samspillet mellem stuens funktioner (afsnit 7.8).

Kapitel 7 indledes med brugerperspektivet for at ggre det muligt for leeseren at supplere laesningen af
kapitlets gvrige afsnit med dette perspektiv.

7.1 Delkonklusioner

Dette kapitel er det mest omfattende af de tre kapitler der beskriver funktionernes brugerrettede
arbejde pa MH. Kapitlet rummer en beskrivelse af de fire funktioner samt weekendvikarernes
brugerrettede arbejde, undersggt ud fra de forskellige delkomponenter i Socialstyrelsens definition af
social metode. Samlet i et overbliksskema, Tabel 5, praesenteres et overblik over den sociale metodes
delkomponenter, forstdet som sammenhangen mellem malgruppe, formal, faglig indsats, resultater,
effektindikatorer og varighed for hver enkelt funktion.

Tabel 5: Overblik over funktionerne i stuen ift metodelementer. Juli 2012.
Kilde: int. KSM, int. AV, int. NV, int. SP, deltagerobservation, intern journal, sp.stat., Mandenes Hjem 2005.

o . Resultater af Effekt-
Malgruppe | Formal Faglig indsats . A Varighed
grupp elle indsatsen indikator e
Kontakt. Holde huset
kgrende. Dekke akutte Yderst
Kontakt til brugerne. Et ? .
. og basale behov. varieret.
Hoved- stabilt og trygt sted, .
. . Igangseette lengere- Hovedresultater: Typisk 1
malgrp.: stgtte til at leve et . . . .
. . varende forandrings- Stoffrihed, stabil bo- uge til
alkohol- og | mindre udsat liv. . . . .
KS . ) orienterede forlgb. situation, forbedret Ikke i brug. | flere mdr.
stof- Muligggre forandrings- ; .
. ) Samarb. m interne og | social status, forbedret De akutte
afhaengige | orienterede forgb, . . .
. . eksterne sociale og sundhedstilstand indsatser
hjemlgse mhb pa forbedret .
L . sundheds-faglige er
livssituation. .
tilbud. kortere.
Konflikthandtering.
Kontakt til brugerne.
Kontakt til brugerne. Et | Holde huset kgrende. L Yderst
. Brugeren er henvist til .
stabilt og trygt sted, Daekke brugerens . varieret,
. . et relevant tilbud og .
@vrige stgtte til at leve et akutte og basale : . typisk fra
KS . . . . har derfor ikke Ikke i brug.
malgrupper | mindre udsat livog et | behov. Henvise en halv
. lengere behov for at . .
rum for omsorg. brugeren til relevant time til
o . bruge MH
Henvisning. tilbud. flere uger.
Konflikthandtering.
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Kontakt til brugeren.
. Yderst
Kontakt til brugerne. Dakke brugerens A
. varieret.
Yde pleje og omsorg, akutte og basale Konkrete De
samt stgtte til somatiske og psykiske | Hovedresultater: ydelser
. lengere-
opfyldelse af basale behov. Igangszette Forbedret registeres
Alle udsatte . varende
. behov. Sygdoms- lengerevarende sundhedstilstand, af SP. De
og hjemlgse . . . I . forlgb ml.
SPK - forebyggelse. Tilbyde | forandringsorienterede | stabil livssituation, leengere-
pa ; . ; uger og
forandringsorienterede || sundhedsrelaterede forbedret social, varende
Vesterbro. . . mdr. De
sundhedsrelaterede forlgb. Samarb. m. psykisk og somatisk forlgb akutte
forlgb mhb pa interne og eksterne status. registreres .

. . typisk fra
forbedret sundheds- sociale og sundheds- ikke. 1/2time
situation. Henvisning. | faglige tilbud. flere uger

Konflikthandtering. &
. Kontakt til brugeren.
Kontakt til &
. At holde huset
brugerne.Tilbyde
. kgrende. Dekke
stabilt og trygt sted,
; brugerens akutte og
Alle stgtte til at leve et > Kontakt. En god
. . basale behov. Henvise . I . Ikke
AF brugergrp. | mindre udsat liv, og ) stemning, stabilisering, | Ikke i brug.
. brugeren til relevant relevant.
pa MH omsorg. Understgtte . omsorg.
. . tilbud. Understgtte de
gvrige funktioners . )
gvrige funktioners
bruger-rettede .
arbeide. Henvisnin brugerrettede arbejde.
) & Konflikthandtering.
. Kontakt til brugeren.
Kontakt til &
. At holde huset Kontakt. En tryg,
brugerne.Tilbyde e
; kgrende. Dekke konfliktfri nat.
stabilt og trygt sted,
; brugerens akutte, Opfyldelse af
stgtte til at leve et h
Alle . . sociale og basale brugerens basale
mindre udsat liv og et ) . Ikke
NC brugergrp. behov. Henvise behov. Omsorg. Ikke i brug.
. rum for omsorg. . relevant.
pa MH Understgtte gvrige brugeren til relevant Understgttelse af
. & tilbud. Understgtte de | brugerrettede
funktioners bruger- . . . .
. gvrige funktioners forandringsorienterede
rettede arbejde. .
Henvisnin brugerrettede arbejde. || forlgb
€ Konflikthandtering.

Det er tydeligt at der blandt funktionerne i stuen ikke er en felles italesaettelse eller forstaelse for,
hvilke faglige indsatser der igangsaettes overfor hvilke malgrupper med hvilke gnskede resultater. Der
er ligeledes ikke opstillet nogle kvalitative eller kvantitative mal for indsatserne, der kan bruges som
redskab til at madle, hvorvidt indsatsen har den gnskede effekt. Konflikthdndtering adskiller sig fra
dette generelle billede, og beskrives i kapitel 11.

Alle funktioner har kontakten til brugerne som et centralt formal, og ser kontakten som ngglen til at fa
de gvrige formal opfyldt. Alle funktioner i stuen har ligeledes brugerens her-og-nu behov i fokus,
hvorfor de, uanset funktion og tid pa dggnet sgger at hjelpe brugeren i opfyldelsen af hans/hendes
umiddelbare behov. Hvilke behov der kan afhjaelpes og hvordan varierer fra funktion til funktion. NC's
formal har fokus pa tryghed, ro og omsorg, mens KS og SPK har fokus pa dette og de
forandringsorienterede forlgb. AF's formal ligner NC's formal, men formalet med deres rolle ift KSM
er utydelig, hvilket giver AF en saerlig usikker rolle ift hvilke formal og faglige indsatser der forventes
at de opfylder.

KS har til formal at tilbyde et forandringsorienteret forlgb mhp. en forbedret livssituation, og SP har til

formal at tilbyde det samme mhp. en forbedret sundhedssituation. I praksis spiller disse to
forandringsorienterede forlgb sammen og supplerer hinanden idet brugerne ofte bade har sociale og
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somatiske, evt. ogsd psykiske, behov de gnsker stgtte til at fa opfyldt. Ligeledes igangseettes disse
forlgb pa baggrund af at brugeren har modtaget hjelp til at fa deekket en raekke af her-og-nu-behov,
som alle funktioner i stuen typisk har bidraget med. Dermed bliver understgttelse af hinandens
arbejde ligeledes et centralt formal for alle funktionerne.

Endelig er henvisninger af brugere til relevante tilbud er en central opgave for alle funktioner i stuen.
Det er for KSM, AV og NV iszr henvisning af brugere uden sociale rettigheder i Danmark til tilbud
malrettet denne gruppe. Det er envidere ogsa ikkestof-brugere der henvises til andre tilbud, samt unge
stofbrugere, der sgges henvist. For SP henvises brugere til andre relevante sundhedsfaglige tilbud,
som fx Rgde Kors klinik for folk uden sociale rettigheder i Danmark.

Faglig indsats for KS, SPK, AF & NC

Indsatserne i de forskellige arbejdsfunktioner kan forstdes som et samlet dégnbemandet tilbud med
fire niveauer af funktioner jf. pyramide-figuren (se Figur 8). Pyramidefiguren illustrerer hvordan de
forskellige funktioner i stuen arbejder udfra samme preemis om at de forandringsorienterede forlgb
fungerer pa et fundament af vaerestedslignende funktioner (Juel Jensen 2008:6). Logikken er, at huset
skal "kgre", og at brugernes akutte og basale behov hhv. somatisk, socialt og psykisk skal kunne
opfyldes hele dggnet rundt, fgr de forandringsorientede forlgb kan igangsaettes og ikke mindst
fastholdes.

Figur 8: De faglige indsatser i for stuens funktioner. Juli 2012.
Kilde: int. KSM, SP, AV, NV samt deltagerobservation.

orienterede,
ngerevarende indsats

KS, SPK, AF, NC
Understgtte de gvrige teams

KS, SPK, AF, NC
Her-og-nu- indsatser
De akutte indsatser

KS, SPK, AF, NC

Stabilisering
"At holde huset kgrende"

Hvor AV og NV arbejder med de tre nederste niveauer i pyramiden, sgger KSM og SP desuden at
arbejde med de forandringsorienterede, sociale og sundhedsmaessige forlgb. De to nederste
arbejdsfunktioner fylder tidsmeaessigt det meste af arbejdet i stuerne for alle funktioner, SPK undtaget.
SPK er serlig, fordi de hovedsageligt fokuserer pa at tilbyde sundhedsfaglige ydelser bade akut og ift.
mere forandringsorienterede, sundhedsmeessige forlgb. SP er ogsa med til at sgrge for at holde huset
kgrende og handtere de sociale her-og-nu-indsatser, nar de har tid, og nar de gvrige funktioner har
brug for det.
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Kontakt og omsorg er bade centralte veaerktgjer i, og en del af formalet med, funktionernes arbejde.
Som veerktgj har de forskelligt indhold alt efter hvilken funktion der beskriver dem, og der er ligeledes
en variaton i beskrivelsen medarbejderne i de enkelte teams imellem. Hvilke tilgange der vaegtes ift
kontakt og omsorg i de respektive funktioner, og hvordan dette kan tilretteleegges saledes at det
skaber en god synergi funktionerne imellem, er dermed et oplagt startpunkt ift at udvikle fzelles
udganspunkter, en feelles veerktgjskasse, for MH-metoderne.

Kapitlet er medarbejderfokuseret, frem for brugerfokuseret, fordi opdelingen i funktioner ikke er en
opdeling der giver mening. I brugeroptikken opleves stuen som et samlet tilbud. Derfor indledes
kapitlet med brugerne eget afsnit, hvor hovedkritikpunkterne er problematikker omkring stofindtag
og stofsalg, samt tiden, eller mangel pa samme, hos stuens medarbejdere. Medarbejdernes evne til at
"handtere" brugerne stille og roligt, er brugernes positive kritikpunkt.

7.2 Brugerperspektivet

Nar en bruger kommer ind, har han eller hun en agenda og nogle behov, der skal opfyldes. Nogle af de
behov kraever en medarbejder for at fa opfyldt, andre ggr ikke. MH er "et sted, der ikke kan undveres,
fordi de, der ikke har noget sted at vaere, de kan komme og overnatte her. De kan komme og fd
morgenmad, frokost og aftensmad - selvom du ikke har et varelse. Du kan fd hjzlp til tandlege og alt
muligt” (int. bruger). De interviewede brugere peger pa, at MH kan dakke relevante behov for alle
dem, der ikke har nogle andre steder at tage hen (int. bruger). Brugerne har ikke i interviewene
skelnet mellem medarbejder-funktionerne i stuen i deres beskrivelser af medarbejdernes rolle og
indsatsomrader. De skelner til gengaeld mellem medarbejdere i HE og BE og stuen. SP navnes i kraft af
deres tilbud om somatisk behandling, men ikke som en szerskilt medarbejdergruppe. Undersggelsen af
stuens funktioner kan dermed siges at veere en medarbejderopdeling, der ikke giver mening i et
brugerperspektiv.

Af den grund har brugerne fiet deres eget afsnit til at beskrive deres oplevelser af, hvordan der
arbejdes i stuerne, bade positivt og negativt. Afsnittet kan leeses som kommentarer til beskrivelserne
af det brugerrettede arbejde i de forskellige funktioner.

7.2.1 Medarbejdernes roller
Medarbejdernes roller beskrives hovedsageligt indenfor tre omrader: Det akutte /praktiske, det sociale
og ift. kontakten til myndigheder og sociale tilbud.

Hovedsagelig er det de praktiske ting, brugerne nzvner, nar de skal beskrive, hvad de bruger
medarbejderne til: "Hverdagsting,” som en bruger kalder det (int. bruger). En anden bruger forklarer
det sdledes: "Personalet hjaelper, hvis man mangler rdd og vejledning, hvis du har tabt dig, hvis du ikke
ser sd godt ud, hvis du mangler fodtgj, bukser og sddan noget. Du kan hente gratis vaerktgj. Hvis de kan se,
du ikke har fdet noget at spise, sd fdr du noget at spise” (int. bruger). Her naevner han hjealp til de
praktiske ting samt muligheden for at fa opfyldt sine basale behov, men han navner ogsa det sociale
aspekt og myndighedskontakten.

Medarbejdernes hjalp til at fastholde en god kontakt til de offentlige myndigheder fremhaves af en

tredje bruger som en kerneydelse af medarbejderne i stuen: "Hvis jeg har nogle problemer med de
offentlige myndigheder, sd har de tit fdet banket det pd plads. Hvor jeg selv har haft svart ved at skabe
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kontakten til - eller bevare roen hvis tingene ikke rigtig har vaeret, som det skulle vaere. Sa fdar de lgst
tingene i stedet for, jeg selv gdr fuldstandig i flint, eller jeg er ved at gad i flint" (int. bruger). For denne
bruger er medarbejderens rolls som bindeled mellem bruger og myndighed vaeret afggrende for, at
han har kunnet modtage den hjelp fra det offentlige, som han er berettiget til.

7.2.2 Huvis de selv vil
Interviewer: "Hvad er MH for et sted?” Beboer: "Generelt et sted, hvor folk, der har det svaert, kan fd en

mulighed for at fd et mere tdleligt liv - hvis de vil, sd er der muligheder” (int. beboer).

Brugere og beboere fremhaever, at MH kan vare et sted, der kan hjelpe brugerne til at fa det lidt
bedre, end de har det, hvis de selv vil det. Netop det at man som bruger selv skal ville skiftet, fgr det
lykkes, fremhaves i hovedparten af bruger- og beboerinterviewene. Hvis ikke brugeren selv gnsker
hjeelpen eller stgtten, sa sker der ikke noget: "Der er mange, der siger ja, men sd er de ikke selv med til at
gore noget ved det, og sd er det sgu lige meget” (int. bruger). Samme forstaelse af hvornar forandring
bliver mulig, gar igen i medarbejderinterviews.

7.2.3 At handtere sadan nogle som os

Brugerne og beboerne beskriver sig selv som en lidt besveerlig gruppe, der kan vaere svaere “at
hdndtere”. Medarbejdernes evne til at handtere brugerne stille og roligt og udvise forstaelse for
brugerens sveere sider fremhaves som et sarligt og positivt karaktertraek ved medarbejdergruppen.
En bruger svarer pa spgrgsmalet om, hvad det gode ved MH er: "Personalet. At de er gearet til at
hdndtere sddan nogle som os. Selvfalgelig er der nogen, der er mindre gode til det, og andre dygtigere,
men generelt er de med til at bevare roen og stgtte op om de ting, man har svart ved” (int. bruger).

En beboer beskriver, hvordan det kan lykkes at fa et sted med sd mange forskellige mennesker til at
kgre: "Vi har nogle regler i huset, og de skal overholdes. Men de kommer ikke farende hen og siger ’hallo,
drop det der, ud.’ De har en stille og rolig tilgang. De gdr stille og roligt til folk. Og sd er de dgdgode til at
gore det, jeg har kun oplevet to ddrlige ansatte. En lille, sur politimand. Ellers er de pissegode” (int.
beboer). Brugerne beskriver altsd medarbejderne generelt som dygtige til at adferdsregulere og
konflikthandtere pa en, for brugerne, respektfuld made.

Samtidig fremhaever brugerne ogsa de medarbejdere, der ikke er gode til at handtere brugerne, og det
er iser de nyansatte. En bruger siger: "Og nogle gange sd synes jeg ogsd, at I er lige hurtige nok til at
trykke pd - eller sige til folk - altsd, at de ringer til politiet. Der skal man vare mere god til at takle
situationen - altsd der er nogle, der er gode til det, og nogle der er mindre gode. Dem, der er nye, de er
rigtig gode til at trykke pd aftraekkeren og ringe til politiet, bare der er det mindste” (int. bruger). Det at
vere usikker pa situationen og dermed tilkalde politiet fremhaeves som et problem. De nye
medarbejdere fremhaeves ogsa som darlige grundet manglende kendskab til brugerne: "Det ddrlige er,
at de nye ansatte forstdr mig ikke, de forstdr ikke min humor. De kigger ikke pd, hvad der stdr i
journalerne og sddan noget” (int. bruger). Relationen mellem bruger og medarbejder er med andre ord
central for brugerne og for deres oplevelse af at blive handteret ordentligt.
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7.2.4 Den hurtige ekspedition

En bruger fremhaever den hurtige ekspedition som et positivt og vigtigt element i det brugerrettede
arbejde i stuen: "Og sd den der hurtige ekspedition ndr folk stdr og virkelig er pd rgven og skal have tag
over hovedet. Det er godt, at de sgrger for at lukke folk ind i varmen, og det gdr meget nemt. Det er godt,
at det ikke er sd smertefuldt og firkantet. Det er lige til” (int. bruger). Beboernes beskrivelser af,
hvordan de er kommet ind i MH's botilbud peger ligeledes pa den hurtige ekspedering i stuen som en
positiv faktor i deres forlgb. En anden bruger siger: "Man kommer let til herinde - og det er ogsad det, der
skal til, ndr man har det svart med bolig og tag over hovedet. At I ligesom ser, hvem der har problemer og
tager hdnd om det” (int. bruger). Brugeren rammer desuden et andet vigtigt element, nemlig at
medarbejderne skal se, at brugeren har et problem.

7.2.5 Det er svaert at fortzelle et fremmed menneske hvad du er ked af
Et stort kritikpunkt af arbejdet i stuen er medarbejdernes manglende tid til at se eller forsta brugerens

problem. En beboer beskriver problemet saledes:

Beboer: "Det er det, at der er mindre tid (...) nede i stuerne. Der er ogsd mange flere mennesker til faerre
personale. Og sd er det klart, sd er der faerre tid til flere mennesker. Og sd er det klart, sd vil det gd op i
hat og briller pd et eller andet tidspunkt. Og hvis der sd er nogen af dem, der kommer med et ekstra lille
problem, eller hvis der bare er fem, der gar det, jamen sd bliver hele den aktivitet, der er med én mdske
lige rykket, sd der bliver faerre tid til hver enkelt. Og sd ender det med, at sd opgiver de, fordi sd meget ro
og overskud har de heller ikke til at fortzlle dem, hvad de har af problemer. Det er squ svart at fortaelle
et fremmed menneske, hvad fanden du er ked af ikk? Det er sgu svaert, fordi selvom vedkommende siger
’jeg kan godt forstd dig’ - hvor fanden har du det fra? du kender mig ikke, mand. Og det er ogsd rigtig nok,
og sd prgver man jo alligevel, og der er mange, der har vaeret rigtig uheldige, fordi sd forstod de dem ikke,
eller ogsa har de udtrykt sig forkert. Og det er naesten mere forferdeligt.”

Interviewer: "Mange brugere eller?”

Beboer: "Ja, mange der er kart helt uden for sporet, der virkelig er kart ned i kaelderen, det er naesten det
veerste af det hele” (int. beboer).

Nar medarbejderne er under tidspres sa er det svaerere at tage tiden til at lytte til brugerne og deres
behov. Tiden er vigtig fordi "det er svaert at fortaelle et fremmed menneske hvad du er ked af,” og hvis det
ikke er muligt for brugerne at fortzlle om deres problemer og behov, sd kan man risikere, at de bliver
"kgrt i kelderen,” altsa far en forringelse i deres livssituation.

7.2.6 Stofferne og det sociale

"Og sad er der selvfplgelig ogsd for meget narko"” (int. beboer). "Det ddrlige ved MH er narkohandlen og
alt det brok nede pd gaden hernede. Det ville forsvinde, hvis narkohandlen forsvandt” (int. bruger).
Stofferne fremhaves som det darligste ved MH af alle brugere og beboere. Det er en interessant pointe
taget i betragtning af, at brugere og beboere, der er interviewet til denne undersggelse, har et aktivt
stofbrug, idet de er en del af hovedmalgruppen. Det er isar stofsalget og de sociale konsekvenser, det
kan have, der papeges som problematisk.

De sociale konsekvenser handler om stofgzld, styrke og sikkerhed. En beboer siger: “Jeg kan godt gd
rundt over det hele her, jeg skylder squ ikke nogen noget. Sd det er det fede. Det er der ikke mange, der
gor. Der er fandeme nogen, der har nogle mega regninger, som der klemmer" (int. beboer). Han
fremhaever den sociale dynamik pa MH som saerdeles hardhandet, fordi de aktive og friskere
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stofbrugere udnytter de svagere brugere for derigennem at sikre sig finansiering til deres stofbrug:
"Og der er nogen, der gdr og finder ud af, hvem der er slgve, hvem der er personer, der ikke har sd meget
selvtillid, og sd presser de dem. Skal du have lidt hjlp, noget safety, s md du betale, og hvis du ikke
betaler fdr du nogen pd hovedet. Sd det er faktisk lige fra den ene yderlighed til den anden. Hvis du ikke
betaler, far du en pd hovedet, og hvis du betaler, far du det ikke"” (int. beboer).

En bruger peger p4a, at det er problematisk, at medarbejderne ikke ser eller reagerer pa den type af
udnyttelse af “svage personer”. Han siger; "ja, altsd folk der egentlig ikke har noget at gare i huset, men
som udnytter situationen og kan snige sig ind i huset og sd styre nogle svage personer. Det kan jeg ikke
lide - at I ikke spotter det. At der er nogen, der ligesom satter sig pd et vaerelse og gaeldsatter folk, og sd
kan de styre ballet. (...) Det oplever jeg. Det uden at pege fingre af nogen speciel. Der er alt for mange, der
ligesom seetter sig i huset, der ikke har med huset at ggre og institutionen og kun ude pd at lave kroner og
gre pd de mennesker, der er i huset. Det bryder jeg mig ikke om"” (int. bruger). Han oplever, at
medarbejderne ikke kan se, hvad der foregar og ikke reagerer pa det; "ndr I kan se, det gentager sig"
(int. bruger)
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7.3 Kontaktstedet

I dag- og aftentimerne i hverdagene er der fire kontaktstedsmedarbejdere (KSM) pa arbejde. Ideelt set
er der tre KSM’er i dagtimerne og en i aftentimerne. Forsggsvis er en KSM/en HEM desuden ogsa pa
MH i dagtimerne i weekenderne, hvilket betyder at normeringen pa hverdage reelt er lavere.

I fglgende overbliksskema, Tabel 6 ses KS's arbejde, ift den sociale metodes del-komponenter,
defineret af Socialstyrelsen: malgruppe, formal, faglige indsats, resultater, effektindikator og varighed

(Servicestyrelsen 2007:22).

Tabel 6: Overblik over metodeelementerne i KS. Juli 2012.
Kilde: int. KSM, deltagerobservation, interne journaler, Meendenes Hjem 2005
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grupp e indsatsen indikator &
Kontakt. Holde huset
kgrende. Dekke
Kontakt til brugerne. 2
. akutte og basale Yderst
Et stabilt og trygt .
Hoved- . behov. Igangseette Hovedresultater: varieret.
; sted, stgtte til at leve . . .
malgrp.: : . leengerevarende Stoffrihed, stabil bo- Typisk 1
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alkohol- og ) forandrings- situation, forbedret . uge til flere
KS omsorg. Tilbyde . . Ikke i brug.
stof- ) orienterede forlgb. social status, mdr. De
. forandrings- .
afhaengige . Samarb. m interne og | forbedret akutte
. orienterede forgb, . ) .
hjemlgse . eksterne sociale og sundhedstilstand indsatser
mhb pa forbedret .
. . sundhedsfaglige er kortere.
livssituation. .
tilbud.
Konflikthandtering.
Kontakt til brugerne.
Holde huset kgrende. . Yderst
Kontakt til brugerne. ° Brugeren er henvist .
) Daekke brugerens . . varieret,
Burige Et stabilt og trygt akutte og basale til et relevant tilbud tvpisk fra
KS . & sted, stgtte til at leve g ) og har derfor ikke Ikke i brug. P
malgrupper : . behov. Henvise en halv
et mindre udsat liv og . lengere behov for at . .
brugeren til relevant time til
et rum for omsorg. . bruge MH
tilbud. flere uger.
Konflikthandtering.

7.3.1 Formal
KS er et aktivitets- og samvaerstilbud, der ligger under §104 i Serviceloven. §104-tilbud er malrettet

personer "med sarlige sociale problemer til opretholdelse eller forbedring af personlige faerdigheder
eller af livsvilkdrerne” som der star i serviceloven (Socialministeriet 2011b:38). Formalet uddybes i
vejledningen til lovgivningen, hvor der blandt andet star, at dette tilbud har "til formdl at gge den
enkeltes livskvalitet i dagligdagen og retter sig iseer mod borgere med behov for socialt samvar og
aktiviteter i feellesskab", samt at tilbuddet ogsa kan have "en vigtig funktion som et fristed, der kan give
gode betingelser for personlig udvikling.” (Socialministeriet 2011b:38). Desuden uddybes det at
indholdet i tilbuddet er afhaengig af malgruppen, og at det centrale i tilbuddet eksempelvis kan "vare
rene omsorgsmeassige foranstaltninger sdsom mad, kaffe, vask, uddeling af tgj, radgivning og socialt
samveer, hvor der ikke stilles andre krav end at personen kan mgde frem og overholde almindelige
husordensregler for tilbuddet.” (Socialministeriet 2011b:38).
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Formalet med KS er, som navnet antyder, at skabe kontakt til alle brugerne af MH. Formalet med
kontakten er at stgtte at brugerne i at zendre deres livssituation gennem formidling af muligheder og
stgtte til brugerne i brugen af samfundets tilbud. Formalet er at sikre, at brugerne far et mere stabilt
og mindre udsat liv og dermed far en forbedret livssituation - bade socialt, psykisk og fysisk (int. KSM,
Mandenes Hjem 2005).

Formalet er envidere, at vaere et stabilt og omsorgsfuldt sted hvor brugerne kan komme og fa lgst
deres akutte og basale behov og samtidig arbejde hen imod at etablere laengere, forandrings-
orienterede forlgb, der stgtter brugerne i at fa stabiliseret eller forbedret deres livssituation. De akutte
behov er en meget varieret palet af konkrete problemer, der skal Igses - alt fra et maltid mad og sgvn
til en ldsesmed der skal findes, et sar, der skal renses, eller stgtte til at finde hjem til deres bosted. De
forandringsorienterede forlgb har primeert til formal at sikre stofreducering/stofbehandling, bolig,
(gen)opstart i kontanthjeelp samt somatiske eller psykiske udredninger og behandlinger (int. KSM,
Mandenes Hjem 2005).

Helt kort kan formalene med arbejdet i KS beskrives siledes (int. KSM, Ma&ndenes Hjem 2005).

e Kontakt til alle brugere af MH, hovedsageligt de marginaliserede, hjemlgse stof- og
alkoholbrugere.

e Kontakt med det formal at yde omsorg for brugerne og en platform for forandring.

e At veere et stabilt sted, hvor brugerne altid kan fa hjeelp til deres akutte behov og altid har en
mulighed for at forandringsorienterede forlgb.

* Forandring med det formal at stgtte brugerne i at fa en stabiliseret eller forbedret livssituation.

* Understgttelse af de gvrige funktioners forlgb (SP, HE, BE, BF)

Pa baggrund af undersggelsen er det envidere muligt at forstd henvisning af brugere til relevante
tilbud som en del af formalet med arbejdet i KS.

Formal for Kontaktstedet

Kontakt til alle brugerne af MH. Et stabilt og trygt sted, yde omsorg og stgtte til at leve et mindre udsat liv.
Tilbud om forandringsorienterede forgb, mhp. en stabiliseret og/eller forbedret livssituation.
Understgttelse af de gvrige funktioner samt henvisning af brugere til relevante tilbud.

7.3.2 Idealresultater
Resultaterne af arbejdet i KS kaldes idealresultater. Et idealresultat er et konstrueret resultat, ikke

baseret pa en undersggelse af reelle resultater af arbejdet i KS, men baseret pa en analyse af
medarbejdernes beskrivelser af resultaterne af deres arbejde45.

Malet er "at vaere et vasentligt tilbud i deres liv" (int. KSM) som en medarbejder udtrykker det, og det
betyder, at medarbejderne ser resultaterne af deres arbejde i opfyldelsen af de mange sma
problemlgsende skridt, der kan kaldes delmal. For nogle brugere er opfyldelsen af et af disse delmal et
stort resultat i sig selv, for andre brugere er det netop et skridt pa vejen til at na til idealresultater som
stoffrihed, stofbehandling, egen bolig, bedre sundhedstilstand og et mere stabilt liv. Idealresultatet
illustreres i

45 Se kapitel 5: Baggrund, teori, metode & empiri for en uddybning af begrebet idealresultat.
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Figur 9. Hvert resultat kan ses som et resultat i sig selv eller et del-resultat pa vej til at na de endelige
idealresultater. Et forandringforlgb kan resultere i et af disse delresultater eller kan rumme flere
forskellige resultater i sin vej mod et idealresultat som fx stabil boligsituation eller opstart i
misbrugsbehandling. Der er stor overensstemmelse mellem idealresultaterne baseret pa interviews
med KSM og formalet med arbejdet i KS.

Der er ikke opsat kvantitative eller kvalitative indikatorer der kan bruges til at undersgge hvorvidt
resultaterne reelt opfyldes. Ved at tage en stikprgve af registrerede resultater i den interne journal,
bliver det tydeligt at idealresultaterne er i god overensstemmelse med den registrerede virkelighed.
Stikprgven er baseret pd en maneds notater i den interne journal. Det antal indleeg i den interne
journal omhandlende hver af del-resultaterne er indsat i Figur 9.

Figur 9: Idealresultater af arbejdet i KS, samt registrerede resultater i intern journal. Juli 2012.
Kilde: int. KSM, intern journal, stikprave 19.06 -19.07 2012

Stoffrihed

Stabil bosituation 2
/Zndret social status

Bedre sundhedstilstand

Stabilitet i hverdagen Stofreduktion
Understptte
52 Herbergets,
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Bofaellesskabets,
Brobygggernes
arbejde.
[ 1 1 1 1 1 1 1
Etablering/
Fremmgde fast- o Behandling " .
pa RC/ holdelse af Tag over . Abnet f°.r af Et positivt Losning af Behovs- Familie-
3 hovedet pa kontakt til . mgde med akut .
Jobcentret kontakt til £ somatiske afklaring kontakt
Herberg bruger brugeren problem
o.l. kontakt- problemer
pers.*
28 48 25 22 25 9 31 4 8

* Kontaktpersoner udenfor MH.
** Bade herberget pa MH og andre herberger.

Stikprgveresultaterne kan ikke ses som et direkte udtryk for hvilke resultater der rent faktisk finder
sted, men giver et billede af hvilke omrader der prioriteres i den verbale kommunikation til og pa
tveers af medarbejderteams. Tallene giver en indikation pd at KSMs arbejde resulterer i del-
resultaterne, men det kan ikke vise hvorvidt eller hvordan de enkelte delresultater leder til et hoved-
resultat.
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7.3.3 Malgruppe
Malgruppen for arbejdet i KS er alle brugere, der kommer ind ad dgren pa MH. Der er en opdeling i

hoved-malgruppen og den gvrige malgruppe. Hovedmalgruppen er de sdkaldt "tungeste brugere"
forstdet som de svaert marginaliserede stof- og/eller alkoholafthaengige og hjemlgse. Marginalisering
forstds som mennesker, der ikke har kontakt til sociale tilbud, eller er ude af stand til at varetage en
sadan kontakt. Den gvrige malgruppe er de brugere der kommer ind pa MH og som henvises til mere
relevante tilbud, hovedsageligt fordi de ikke er stofbrugere, er for unge, eller ikke har sociale
rettigheder i Danmark.

Se Kapitel 6 for yderligere beskrivelser af malgrupperne.

7.3.4 Arbejdsfunktioner
KSM's arbejdsopgaver spaender vidt: At mgde brugernes akutte behov, at lgse de praktiske opgaver,

adferdsregulere brugerne, at pleje det kontinuerlige kontakt- og relationsarbejde med bade de nye
brugere og de gamle kendinge, at varetage de langsigtede forandringsforlgb og at opretholde et
konstant akutberedskab i tilfeelde af konflikter, OD’er og andre ngdsituationer.

KSM's arbejdsfunktioner kan deles op i fire omrader: At holde huset kgrende, de akutte indsatser,
understgttelse af de gvrige funktioner samt de laengerevarende forandringsforlgb. Disse funktioners
kan beskrives i Figur 10, hvor de envidere stilles i relation til SP, AV og NV.

Figur 10: Arbejdsindsatser og arbejdsfunktioner i stuen. Juli 2012.
Kilde: int. KSM, SP, AV, NV samt deltagerobservation.

orienterede
forlgb

KS (SP, NC, AF)
Understgtte SP og HE

KS (SP, NC, AF)
De akutte indsatser.

KS (SP, NC, AF)
At holde huset kgrende - de praktiske ting

Figuren viser de forskellige indsatstyper sat op i en pyramide. Pyramiden illustrerer hvordan arbejdet
med forandrings-forlgbene hviler pa en base der kraver at huset kgrer og at de akutte behov opfyldes.
Pyramiden illustrerer ligeledes, hvordan KSM arbejder pa alle fire niveauer, mens AV og NC arbejder
med de to fgrste niveauer og samtidig har fokus pa at understgtte arbejdet i det sidste niveau. De
forandrings-orienterede forlgb er altsa det szerlige for KSM's arbejdsfunktion (se 7.3.5 for beskrivelse
af hvordan der arbejdes forandringsorientet).
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Formalet (7.3.1) med KS kan ligeledes siges at pege pa den sarlige arbejdspraemis der ligger i stuens
arbejde, nemlig at de to nederste dele i pyramiden er forudsesetningen og platformen for at
forandringen kan finde sted.

7.3.4.1 "At holde huset kgrende"
"At holde huset kgrende" er en tilbagevendende term, der bruges af alle medarbejdergrupperne i

stuen, til at beskrivelse de praktiske arbejdsopgaver i huset. Opgaverne er lidt forskellige alt efter
hvilken tid pa dggnet.

For KSM bestar de praktiske opgaver hovedsageligt af: At tage/betjene telefonen,*6 lave og udfylde
vagtskemaer, renggring/oprydning, mgde samarbejds-partnere, at veere ansigtet udadtil, lave kaffe,
nedlukning af kantine, opfylde veerktgjsudlevering, sikre kommunikationsflow ift. overlap,
journalfgring i den interne journal og opsamlingsmgder.

En medarbejder skgnner at KSM bruger 20-25 % af deres arbejdstid pa dette arbejde (int. KSM).

7.3.4.2 Brugerkontakt - de akutte indsatser
KSM har og tager ideelt set kontakt til alle brugerne af stuerne. Denne brugerkontakt centrerer sig
hovedsagelig omkring fem hovedomrader:

* Endel af denne kontakt bestar af omsorg. Omsorg skal forstaes som opfyldelse af de basale
behov som ro, mad, sgvn, og at sikre at stuerne bliver et stabilt rum i et kaotisk liv. Omsorg
skal ogsa forstaes som en interesse for brugerens psykiske velbefindende, ved at skabe et
rum hvor der er plads til "at halde vand ud af grerne” og "at blive hgrt og set" (KSM).

* En anden del af brugerkontakten er de akutte indsatser sa som fgrstehjeelp (varetages af
SP47), konflikthdndtering, og adfaerdsregulering (se kapitel 11).

* En tredje del er serviceringen af brugerne i form af udlevering af genbrugstgj, salg af Hus
Forbi, adgang til bad/wc, fornyelse af ngglekort til HE (nar HEM er gaet hjem).

* En fjerde del er de korte "brandsluknings”-forlgb, der drejer sig om lgsning af her-og-nu-
problemer. Det drejer sig om brugere, der har last sig ude af deres lejligheder, brugere med
breve, de ikke forstdr, brugere der er strandet i Kgbenhavn efter en stroppetur, brugere
der er blevet rullet, brugere der har faet bank, brugere der skal afvises/henvises til mere
relevante tilbud, eller brugere der skal observeres grundet somatiske problemer.

* Desuden kan KSM indskrive hjemlgse brugere til ledige vaerelser i HE. Dette sker dog oftest
i teet samarbejde med HEM.

Disse akutte indsatser kan vare fra 10 minutter til flere dage. I fglge medarbejderne fylder denne del
de sidste 80-75% af KSM's arbejdstid, andre dage fylder den mindre. Oftest er det disse
arbejdsopgaver, der fylder hovedparten af KS's arbejdstid (int. KSM, deltagerobservation). Det er

46 Telefonen i KS er hovedtelefonnummeret til hele MH, og dermed betjener KSM telefonen for hele huset.
47 Nar SP er gaet hjem er der en fgrstehjeelpskasse i KS. Ikke alle medarbejdere har et fgrstehjeelpskursus.
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ligeledes denne funktion brugerne og beboerne fremhaver nar de beskriver medarbejdernes arbejde i
stuerne (int. brugere, int. beboere).

7.3.4.3 Brugerkontakt - de forandringsorienterede forlgb

Den brugerkontakt, KSM far, kan resultere i leengere forandringsorienterede forlgb hen mod en
forbedret livssituation. De centrale opgaver i et sddant forlgb bestar af udredning og koordinering af
brugeres sager og af de involverede parter (sagsbehandlere, kontaktpersoner m.v.), samt mulighed for
at fglge brugerne til relevante mgder. Forlgbene centrerer sig iseer omkring omrader som boliglgshed,
gkonomiske problematikker (genetablering af kontanthjeelp), misbrugsbehandling, og lengere
somatiske forlgb (i samarbejde med SP).

Defintion: Et forandringsorienteret forlgb

- Et forlgb med en bruger der er med til at understptte, fastholde og/eller igangsesette en konkret
livsforbedrende forandring.

- Et forlgb med en intens kontakt, hvor der er mindre end en uge mellem kontakterne mellem bruger og
medarbejder, og der er fokus pa den samme forandring.

- Et forlgb, der oftest sker i samarbejde med de @vrige funktioner i stuen/HE i "et feelles ryk".

- Et forlgb, der typisk varer ml. en til flere uger, men er baseret pa en leengerevarende kontakt og kendskab
til bruger, der kan have varet i mange ar fgr forandringsforlgbet igangsaettes.

(int. KSM, intern journal, deltagerobservation).

Denne del kan nogle dage fylde en hel medarbejders tid, mens andre dage bruges arbejdstiden pa
alene pa at fa huset til at kere og varetage de akutte kontaktindsatser. Hvor meget tid der bruges til de
forandringsorienterede forlgb er athaengig af hvor mange ressourcer der er til stede pa dagen, samt
hvor mange akutopgaver der kraever handling. Medarbejderne udtrykker gnske om at der er flere
ressourcer til de leengerevarende forlgb, og der er en tendens til at denne del nedprioriteres ift de to
andre grundet en antagelse om at huset skal kgre og de akutte opgaver skal klares fgr der er rum og
mulighed for at lgfte de leengerevarende forlgb.

7.3.4.4 Brugerkontakt-relaterede indsatser og malgrupper

Sammenhaengen mellem brugerrettede indsatser og brugergrupper i KS kan sattes op i fglgende to
skemaer der hhv. beskriver sammenhangen mellem malgruppe og akutte indsatser (Figur 11) og
sammenhangen mellem malgrupper og de leengerevarende forandringsorienterede forlgb (Figur 12)

I disse skemaer er forskellige typer af brugere medtaget, bade dem, der ikke er hovedmalgruppen, og
hovedmalgruppen. For hovedmalgruppen fremhaeves brugere med forskellige karakteristika,
velvidende at disse karakteristika overlapper og erstatter hinanden. De er indsat for at undersgge, om
der er adgang til forskellige indsatser til brugere med forskellige karakteristika. Det er tydeligt, som
ogsa medarbejderne fremhavede i malgruppeafsnittet, at der ikke er den store sammenhaeng mellem
karakteristika og indsats for hovedmalgruppen - og at der samtidig er en stor sammenhang for de
brugergrupper, der ikke tilhgrer malgruppen og indsatser.

Envidere er der brugere der kommer ind i stuerne og ikke har den store kontakt til medarbejderne, de

har ikke brug for hjelp til deres akutte behov og de igangsaettes ikke i leengerevarende
forandringsorienterede forlgb.
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Figur 11: Sammenhzangen mellem malgrupper og adgangen til akutte indsatser. Juli 2012.
Kilde: interview KSM, brugere, deltagerobservation, intern journal.
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Sexszelgere uden X X X X
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* ingen leengerevarende forlgb

Fokus i arbejdet ligger pa de brugere, der er i hovedmalgruppen for MH. Iszr i aften- og nattetimerne
vokser antallet af akutindsatser ift. henvisninger, der er tilknyttet de brugere, der ikke har sociale

rettigheder.
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Figur 12: Sammenhangen ml. malgrupper og adgangen til de leengerevarende forandringsorienterede forlgb. Juli
2012. Kilde: interview KSM, brugere, deltagerobservation, intern journal.
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Tilhgrer hovedmalgruppen

Medarbejdere fremhaever hvordan det iseer er de tungeste brugere, kaoterne, der fylder i det daglige
brugerrettede arbejde (int. KSM, samtaler, observation og journaler). De ensomme far ikke den store
opmarksomhed fra medarbejderne, de strandede er en tilbagevendende, men ikke seerlig stor gruppe,
det samme gelder de unge og de psykisk syge. De nyeste stofbrugere er uinteresserede i at fa kontakt
til medarbejderne og meget fokuserede pa deres stofindtag, hvorfor de ikke modtager gvrige indsatser
fra KSM. KSM sgger ogsa at tilknytte denne gruppe til kontaktpersoner, som arbejder andre steder end
MH, da tilknytningen til MH i sig selv kan veere en fastholdelse i stofindtag grundet sin placering (int.
KSM). Skemaerne kan dermed understgtte KSM's billede af at indsatserne er behovsstyrede, og at der
ikke er den store differentiering af tilbud til hovedmalgruppen.

Forlgb #1: Den strandede bruger

En KSM mgder en person der er kommet ind pd MH for fgrste gang. Han kommer fra Jylland, han er psykisk
pafaldende og med et handicap. En KSM prioriterer "at tage fat i ham sad tidligt pd dagen fordi hvis han
skal sendes pad et tog hjem, kan arbejdet med at faG en billet og betaling fra hans sagsbehandler, tage hele
dagen." Desuden papeger KSM at det ogsa er vigtigt at fa ham videre, fordi de ikke kan skeerme ham her,
hvor han sikkert vil blive rullet. "Det er vigtigt at fd folk afsted den samme dag, ellers haenger de fast,
grundet fx ssvnmangel eller gget misbrug." (int. KSM)
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Forlgb #2: Forandringsorienteret forlgb med fokus pa familie og behandling

En KSM naevner familien som en del af arbejdet ift at hjelpe brugerne til stoffrihed eller nedtrapning. Han
siger: "Er der noget der skal fG en stofbruger til at taenke over stoffrihed eller nedtrapning, er det vigtigt at
de har en familierelation.” (int. KSM). Han kommer med fglgende eksempel: Bruger med en sgn pa 11.
"Hver gang der er noget lys for enden af tunnelen, sa dukker barnet frem." KSM har en raekke samtaler med
brugeren der fokuserer pa "hvis du skal fa et ordentligt forhold til din s@n, for om lidt bliver han teenager og
sd veelger han dig fra, sd er det nu du skal rykke." (int. KSM). Ved at hjeelpe brugerne med at fglge op pa en
kontakt til deres familie kan det: "skabe rum til at kunne forestille sig nogle andre muligheder for fremtider
for brugeren.” (int. KSM).

Forlgb #3: Lejlighedsskifte

Bruger: Jeg skiftede lejlighed og sd var der en masse knas med min nye lejlighed. Jeg blev ved med at fd
opkraevninger pad at huslejen ikke var betalt og kommunen sendte min husleje til min gamle lejlighed i stedet
for at sende den til den nye og de var godt klar over - de havde selv bevilliget penge til den nye...
Interviewer: S@ der var nogle instanser der ikke snakkede sammen?

Bruger: Ja, den ene sendte pengene til det forkerte sted og den anden sendte dem tilbage -og der var sgu
meget knas der, men det fik jeg hjeelp [af medarbejderne] til at rydde op i.

(int. bruger)

7.3.5 Vearktgjer, handlinger og begreber
Medarbejderne i KSM er fire meget forskellige mennesker med hver deres personlighed, hver deres

styrker og svagheder. I interviews og samtaler fremhaver de samstemmigt, at de har nogle forskellige
mader at vaere pa og at arbejde med brugerne pa. De fremhaever, at det er en styrke, at medarbejderne
ikke er ens, fordi det menneskelige mg@de er forskelligt alt efter, hvilke mennesker der mgder dem og
kvaliteten af kontakten er derefter.

Samtidig er der en raekke fellestraeek ved den made medarbejderne gar til det brugerrettede arbejde
pa. Fgr disse faellestreek opsummereres, skal det understreges, at alle medarbejdere ikke ngdvendigvis
gar til det brugerrettede arbejde med lige preecis de samme varktgjer eller bruger verktgjerne pa
praecis sammen made. Faellestraeekkene er baseret pa deltagende observationer, samtaler med brugere
og medarbejdere samt interviews.

Dette afsnit fokuserer pa de veerktgjer, KSM bruger i deres brugerrettede arbejde i de laengere
forandringsorienterede forlgb. De korte indsatser kraever en raekke af de samme veerktgjer og har ofte
mulighed for at udvikle sig til at blive en del af de leengere forlgb. De forlgb, der stopper ved den akutte
indsats, er ideelt set kun de brugergrupper, der enten ikke ma bruge huset, eller hurtigt skal henvises
til andre instanser.

Arbejdet med hovedmalgruppen rummer forskellige elementer, der tilsammen muligger et
forandringsorienteret forlgb, hvor brugeren kommer naermere pa at fa lgst de problemer eller opfyldt
de gnsker, brugeren matte have. Det kan bade veere de langsigtede idealresultater eller en raekke
delmal, der kan lede hen i mod disse resultater (Se afsnit 7.3.1 om formal og 7.3.2 om idealresultater).

Arbejdet kan forstds som en cirkuleaer bevagelse, et forandringsorienteret forlgb, med forskellige faser,
delelementer, der igen kreever forskellige veerktgjer og tilgange. I idealiseret form kan forlgbet
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beskrives i Figur 13. Alle delelementerne er baseret pa KSM's hovedpointer ift. hvordan de arbejder
og hvilke veerktgjer de har i spil med henblik pa at skabe specifikke langsigtede resultater (int. KSM).
Forlgbet er et faseopdelt forlgb. Medarbejdere og brugere kan ga frem og tilbage mellem de forskellige
dele mange gange, og ofte er flere medarbejdere fra forskellige funktioner inde over.

Et forlgb er som regel slut enten nar et konkret resultat som fx bo-tilbud eller misbrugsbehandling er
igangsat, eller hvis brugeren afslutter forlgbet ved fx ikke at dukke op i leengere tid. Et forlgb kan tage
fra en uge til flere maneder, men oftest er de intense perioder4s begranset til uger. Det er vigtigt at
bemeerke at disse forlgb er placeret pa et fundament af en lang tids relation, og ofte har medarbejder
og bruger varet gennem flere forandringsforlgb gennem tiden (int. KSM). Derfor kan det veere svert
at sla fast hvornar et forlgb er slut, eller hvornar forlgbet konkret starter.

Figur 13: Forandringsorienteret forlgb i KS. Juli 2012.
Kilde: int. KSM, deltagerobservation, intern journal.
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Ud over disse faseopdelte komponenter er der nogle vaerktgjer, der bruges i alle faser:
Konflikthandtering, omstillingsparathed, sparringen og en professionelle distance.

De folgende afsnit beskriver de forskellige veerkgjer og tilgange , skitseret i Figur 13.

7.3.5.1 Kontakt

"leg har god kontakt til bruger og...", "Jeg har fdet 'hul igennem' til bruger, sd ...", "Er der en, der kan nd
ind til bruger, fordi.." (hgrt under observationer). Kontakten til brugerne er et afggrende veerktgj i det
brugerrettede arbejde. Kontakten er bade et resultat af arbejdet og et veerktgj. Denne dobbelthed
haenger sammen med forstdelsen af indsatsen som brugerstyret. Fgr indsatsen tilbydes skal brugeren
have mulighed for at udtrykke behov for den. Det kan kun ske ved at etablere en kontakt med

48 Med intens menes perioder hvor der er flere kontakter og aktiviteter pa en uge.
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brugeren, der kan give en platform for behovsopfyldelse. Beskrivelsen af kontakten som vaerktgj er
derfor omfangsrig, fordi det er en central komponent i alle indsatser med alle brugere.

Kontakt har mange forskellige former;

Den indledende kontakt: Den indledende kontakt til de nye brugere af huset. Efter et par ganges brug
af huset hilser en medarbejder pa brugeren og introducerer til huset og de muligheder brugeren har i
huset. Hvis det er en bruger, som en medarbejder ikke kender, er denne indledende kontakt ogsa
afggrende for det kommende samarbejde. "At gare det farste mgde til det gode mgde er afggrende for
konfliktforebyggelse" og for at kunne udbygge en positiv relationen til brugeren (int. KSM)

Den opsggende kontakt: Hvis medarbejderne ser brugere, der smyger sig langs vaeggen, der "haenger i
stuerne med en depression” eller pa anden vis ser ud til at skrante, opsgger medarbejderne brugerne.
De opsgger ved at fortelle brugerne, at der er mulighed for handling og hjaelp og ved at forteelle,
hvordan de ser, brugerne har det. Det kan vere en lang proces, fordi medarbejderne gentagende gange
lukker op for tilbud og igen og igen fortzeller, at de er til stede. En KSM'er kalder denne proces at
"prikke til folk" (int. KSM).

Den opsggte kontakt: Nogle brugere hiver fat i medarbejderne, hvis de har noget, de har brug for hjeelp
til. Det er primeert de brugere, der kender MH og medarbejderne godt, men kan ogsa vare nogle af de
nyere brugere, der har brug for konkrete rad og har hgrt fra en anden bruger, at de er "gode nok". Det
kan ogsa veare brugere der har brug for nogen at snakke med (int. KSM).

Den Igbende kontakt: Den kontakt, der sker lgbende gennem hverdagsrutiner og praktiske opgaver,
og de uformelle snakke i gadedgren eller i madkgen. Ved lgbende at veere til stede og hgre, hvordan
det gar, viser medarbejderne, at de er tilgeengelige, hvis brugerne far behov for hjelp. I arbejdet med
de praktiske opgaver far medarbejderen mulighed for at etablere kontakt og lave socialt arbejde, uden
man virker kontrollerende. "Ham med kosten" er nemmere at forholde sig til end "ham bag
skrivebordet" (int. KSM). Den lgbende kontakt er med til at fastholde brugere i bestemte forlgb og
paminde om eventuelle processer, brugeren har gang i.

Kontakten baseret pa en konkret her-og-nu problemlgsning: Har brugeren et akut problem, som fx et
stjalet havekort eller sanktionering af kontanthjeelpen, kan medarbejdernes stgtte til at lgse dette
vaere "en lgftestang til relation” og muligheden for et leengere forlgb (int. KSM). Medarbejderne
fremheever at de lengerevarende forlgb ofte starter med en raekke korte kontakter ift. akutte
indsatser. Dette sker fordi brugeren gennem disse problemlgsende indsatser far opbygget en tillid til,
at medarbejderen er der for at hjelpe brugeren.

Den intense kontakt: I perioder kan en medarbejder have nogle mere intense kontakter til udvalgte
brugere, hvis de arbejder med et lzengere forlgb. Iseer fremhaever medarbejderne forlgb i forbindelse
med stgtte til igangsaettelse af misbrugsbehandling som en sddan intens kontaktperiode. Motivation og
fastholdelse af brugerens behov er centrale komponenter i denne type kontakt (int. KSM).

Den opfglgende kontakt: Besgg og opfglgning pa brugere, der er i forskellige forlgb udenfor MH, isaer
dggnbehandling, feengsler eller hospitaler kaldes opfglgende kontakt. Denne type af kontakt har til
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formal at fastholde brugere i de forandringsforlgb, de er i gang med. Det er sjeldent at der sker
opfelgende kontakt fra KS, da det kraever mere tid, end der oftest er til radighed for KSM (int. KSM).

Den adfaerdsregulerende og konflikthandterende kontakt: Brugerne af MH er tot meget pressede,
stofpavirkede og gkonomisk udfordrede. Det betyder at en del af kontakten til disse brugere er af
adferdsregulerende og konflikthdndterende art. Et positivt mgde med brugeren er afggrende, og det
at brugeren forstar, hvorfor medarbejderen handler som han/hun ggr. En positiv kontakt kan pa den
made virke konfliktforebyggende og konfliktdempende (se kapitel 11 om konflikthandtering og
adferdsregulering) (int. KSM).

Forskellig kontakt til forskellige brugere

Alle medarbejderne fremheaever vigtigheden af at mgde brugeren individuelt. Maden kontakten
indledes, opbygges og fastholdes pa er afhaengig af, hvilken bruger det er, hvilke behov vedkommende
har, og hvilken medarbejder det er. Samtidig beskriver nogle af medarbejderne, at de taler forskelligt
til forskellige grupper og sgger at tilpasse sig omgangstonen, eksempelvis ift. nogle af brugerne med
minoritetsbaggrund.

Kontakt skaber relation

Nogle af medarbejderne bruger begrebet relation frem for begrebet kontakt, men indholdet af
relationen bestar af Igbende, intense, opsggende, opsggte og opfglgende kontakter. Relationer til
brugerne tager tid, mange gange rigtig lang tid (Zeeberg & Boysen 2009:20) og derfor har al kontakt
en betydning. Relationen til brugeren kan bestd af forskellige typer af kontakt gennem laengere
perioder, og intensiteten af kontakterne varierer meget i perioder, afhangigt af brugerens behov og
situation. Forandringsorienterede forlgb kraever en kontinuitet i den lgbende kontakt og at denne
kontakt varetages af de samme medarbejdere.

7.3.5.2 Forstaelse, viden og menneskesyn

At forsta brugerens adfzerd, handlinger og behov er afggrende i arbejdet med MH's brugergruppe, og
det bliver fremhaevet igen og igen i samtaler og interviews med medarbejderne. Forstdelse betyder, at
medarbejderne evner at mgde den enkelte bruger som individ og har et kendskab til, hvilke
problematikker brugeren kan sidde med, og hvilke konsekvenser dette kan have for den enkelte
bruger. Denne forstaelse hviler pa et fundament af viden og medmenneskelighed.

Forstdelsen ggres, ifglge medarbejderne, ved at sgge at mgde brugeren som menneske frem for som
"misbruger”, eller som "hjemlgs" osv. Altsa ved at "lade fordommene std i baggrunden” og "mgde folk
som de er” (int. KSM). Det er vigtigt at have forstaelse for de brugere, man mgder, fordi "fgrst ndr man
ser mennesket i dem, er man i stand til at se netop deres behov” (int. KSM).

Forstédelsen er ogsa vigtig i mgdet med brugeren, fordi nogle af brugerne eksempelvis kan have en
ubehagelig eller truende adfaerd. Ved at forstad at brugeren handler i affekt i stedet for at se det som en
handling rettet mod medarbejderen som person, bliver det muligt at rumme og handtere brugeren pa
en respektfuld og fremadrettet made. Det samme er gaeldende, hvis brugeren gentagene gange ikke
overholder en aftale eller bryder en falles regel.

70



Meaendenes Hjem-metoder - en undersggelse af sociale metoder i det brugerrettede arbejde pd Mandenes Hjem.

Forstaelsen for brugeren fremhaeves af medarbejderne som udgangspunktet for en god og rummelig
relation. At se brugeren som menneske, kan desuden bruges i forandringsarbejdet ved eksempelvis at
stgtte brugeren i genetableringen af brugerens relation til sin familie og som en del af
motivationsarbejdet for misbrugsbehandling (int. KSM).

Viden

En forstaelse for denne brugergruppe med sine mange og komplekse problemstillinger kraever stor
viden og overblik omkring stoffer og tilstgdende problematikker, herunder psykiske diagnoser. Denne
viden kommer ifglge medarbejderne med erfaring, med kollegial sparring og relevante uddannelser og
kurser. Vidensdeling og udvikling er ikke en systematiseret del af arbejdet pA MH, men hviler
hovedsageligt pa den enkelte medarbejders interesse og hvilken rolle hver enkelt funktion har
besluttet at deres K-dag skal have.

Menneskesyn

Det er generelt streeber medarbejderne efter at etablere en kontakt og et mgde med brugeren, der er
sa ligeveerdigt som muligt. At mgde brugerne respektfuldt, keerligt og medmenneskeligt, er
gennemgdende nggleord i medarbejdernes beskrivelser af deres tilgange til brugerne. Denne tilgang til
brugeren gar igen i den made, medarbejderne taler om brugerne pa i interviewene - af og til med lidt
drilsk keaerlighed, men hele tiden med respekt og forstaelse for deres baggrunde.

7.3.5.3 Behov og problemerkendelse

Brugerne kommer alle sammen ind i stuerne pd MH med behov; basale behov, sociale behov, behov ift.
stoffer, men ogsa med behov for stgtte til at foretage forandringer i deres livssituation. Gennem
kontakt og forstdelse for brugerens situation, vurderes brugerens behov og potentielle
handlemuligheder. Disse behov undersgges dels ved at snakke med brugeren og dels ved at se
brugerens fysiske fremtoning. Heenger brugeren mere med hovedet, end han plejer, kan
medarbejderen reagere med et, "jeg kan se, du haenger med hovedet i dag, er der noget i vejen?" eller
virker brugeren mere kaotisk eller mere udslidt, end han plejer, kan medarbejderne tage fat i brugeren
med et, "du ser meget slidt ud for tiden, jeg bliver bekymret for dig, hvordan har du det?" (int. KSM).

Ifglge medarbejderne kraever det mavefornemmelse at kunne spotte, hvilke behov brugeren har, bade
ved at se brugeren og i samtaler med brugeren. Det er ikke altid, at brugeren har formuleret sine
behov tydeligt, og det kraever derfor en forstaelse for brugeren, der ggr, at man kan lytte til, hvad
brugeren reelt siger (int. KSM). Mavefornemmelse eller "det sidder i rygraden” er formuleringer, der
peger p4, at det kan vaere sveert for medarbejderne at beskrive helt konkret, hvad de kigger efter, nar
de vurderer brugernes behov.

"Brugeren bestemmer, hvor vi skal hen"

Hvilken retning medarbejdernes arbejde med brugeren skal tage er op til den enkelte brugers behov
og muligheder - men ogsa athaengig af hvad der er realistisk at kunne handle pa. @nsker brugeren fx
egen lejlighed er det fgrste skridt at finde plads pa et herberg brugeren ogsa kan finde sig til rette pa.
Hvis ikke brugeren gnsker forandringen, er arbejdet spildt. "Det skal komme indefra, ellers er det lige
meget,” som en af medarbejderne udtrykker det (int. KSM). Den brugerstyrede tilgang kraever, at
medarbejderne er dygtige til at lytte og forstd, nar brugeren udtrykker deres behov. Hvis ikke
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medarbejderne kan dette, er det muligt, at medarbejderne ubevidst kommer til at definere brugerens
behov. Idealet er, at brugerens egne udsagn tages alvorligt og bliver styrende for indsatsen.

For at kunne leve op til dette ideal om brugerstyring krever det, at der arbejdes med
problemerkendelse, dvs. at brugeren og medarbejderen i fellesskab definerer, hvilke problemer der
er, og hvordan de skal lgses. Uden en falles problemerkendelse og faelles problemlgsning, er der stor
sandsynlighed for at forlgbet gar i sta (int. KSM).

7.3.5.4 Rummelighed

"MH er en fejebakke for dem, der er rgget ud af alle andre steder. Det er et hdrdt sted. Folk er i ngd og
opsager MH af ngd" og "vi er det sidste sted, sd her skal vi kunne klare alle - selv de voldelige mennesker
skal kunne rummes"” (int. KSM'er). Rummeligheden naevnes som et centralt varktgj i alle interviews
med medarbejdere og brugere, nar de skal beskrive arbejdet pd& MH. Rummelighed betyder, at
brugerne af princip altid kan komme tilbage til MH, og at brugerne oplever at de respekteres, som de
er. En af brugerne siger "det gode ved MH er personalet, de er gearet til at hdndtere sddan nogle som os.”
(int. bruger)

Pa MH arbejder de ud fra en antagelse om, at det er afggrende for arbejdet med de mest udsatte
brugere, at de har mulighed for at komme igen (int. KSM, SP, HEM, NV, AV). "Mit arbejde lykkes ikke,
ndr jeg ikke formdr at rumme de personer, de er” som en medarbejder formulerer det. Derfor far
brugerne altid en chance til, fordi det er med til at give dem en mulighed for at turde prgve igen at fx
blive stoffri eller komme i en bolig. Mange af brugerne har veret igennem stofbehandling eller
boligforlgb flere gange, og fordi den proces kan tage lang tid og kreeve mange forsgg, har det en
betydning, at MH's dgr aldrig er lukket.

Rummelighed har desuden en anden betydning for medarbejderne; at brugerne "fdr en oplevelse af, at
de er okay,". Det vil sige at brugerne oplever at der er plads til netop dem, selvom de falder udenfor alle
andre steder i samfundet. (int. KSM)

At arbejde med rummelighed kraever en stor forstaelse for brugeren og brugerens behov. Hovedparten
af medarbejderne fokuserer pa vigtigheden af at have en selvindsigt og faglig refleksion over egen
praksis, der opnaes gennem supervision og sparring med Kkollegaer. Det at forstd "det at rumme” som
en faglighed og noget, man kan opkvalificere frem for noget personligt, er afggrende for netop "det at
rumme”. (int. KSM, Zeeberg & Boysen 2009:20). Nogle medarbejdere bruger begrebet tilgivelse i
stedet for begrebet rummelighed. Tilgivelse peger pd en mere personlig relation end rummelighed,
men kraever ligeledes reflektion, sparring og supervision (int. KSM, NV).

7.3.5.5 Samspil, zerlighed og graenser

I et samspil mellem bruger og medarbejder udvikles relationen, og grunden for et forandringsforlgb
leegges. En medarbejder beskriver denne del af arbejdet som det at plante en tanke i brugeren, der kan
vokse og gro. En tanke om, at der er mulighed for at handle pa deres livssituation og forandre den. Det
medarbejderne ggr, nar de arbejder med at plante en tanke hos brugeren, er at spejle det de ser, at
brugeren oplever af bade gode og darlige ting (Rasborg 2005:14ff). Medarbejderne bruger hovedsaglig
begrebet erlighed i stedet for spejling.

72



Meaendenes Hjem-metoder - en undersggelse af sociale metoder i det brugerrettede arbejde pd Mandenes Hjem.

At veaere erlig i den made, man oplever brugeren pa, og veere realistisk i sit mgde med brugeren er
ifglge alle KSM afggrende for at leegge kimen til et forandringsforlgb med brugeren. Den arlighed kan
eksempelvis give sig udtryk som en bekymring for brugerens tilstand, en beskrivelse af hvordan
medarbejderen oplever brugerens adferd eller en anerkendelse af brugerens positive
sider/handlinger.

"De er gode til at lure, om man er til stede” som flere af medarbejderne siger om mgdet med brugeren.
Derfor er det ikke alene vigtigt at veere erlig i mgdet med brugeren, det er ogsa vigtigt for
medarbejderne at kunne veaere zerlige i forhold til sig selv (int. KSM). En god kontakt kraever med andre
ord at medarbejderne vil kontakten. Det er derfor ikke alene vigtigt, at medarbejderen kan spejle det,
de ser, at brugeren oplever med ord, men det er ogsa vigtigt, at medarbejderen kan spejle det, de siger
med deres kropssprog (int. KSM).

For at kunne plante en tanke om forandring kreever det, at medarbejderen mestrer en balancegang
mellem det at presse pa ift. at tilbyde sin hjaelp og samtidig undga at treede brugeren over teerne (int.
KSM). Hvornar der rykkes, og hvor meget der presses, er op til hver enkelt medarbejder.

7.3.5.6 Abne for forandring

"En relation uden forandring er i bedste fald ligegyldig, og i veerste fald skadelig" (interview, KSM).
Forandring, det at forandre sin situation i en gnsket retning, kan for mange brugere veere sveer. Mange
har prgvet fgr, men ikke lykkes. Ambitionen om forandring er en tilgang til mgdet med brugeren der
ikke er muligt uden at der er skabt et fundament vha. de gvrige veerktgjer. "Hver gang et problem lgses,
frigares energi til at hdndtere andre problemstillinger,” som en medarbejder formuler det. Og denne
friggrelse af energi fra her-og-nu behovene til de mere langsigtede forandringer er en beskrivelse, der
gar igen i medarbejdernes forlgbsbeskrivelser (int. KSM).

Det er en tilgang til brugeren der kraever "en tro pd at det nytter,” og "at man kan bevare naiviteten og
tro pd muligheden for forandring” ogsa selvom det eksempelvis er femte gang, brugeren gnsker at
komme i stofbehandling. Troen pa at det nytter, og at muligheden er der, kan findes i medarbejdernes
menneskesyn, og i forstaelsen af brugernes adfaerd, handlinger og reaktioner.

7.3.5.7 Handling og samarbejde

Nar behovet er defineret, og lgsningerne er fundet i fellesskab, nar kontakten er pa plads, nar
brugeren oplever at han/hun bliver set, hgrt og rummet, og der i samspil er abnet et rum for
forandring, sa kan konkrete handlinger ga i gang. En medarbejder beskriver, hvordan arbejdet lykkes
"ndr alle skubber i samme retning.” Alle skal her forstdes som bade brugeren, alle hjelpeinstitutionerne
og MH's funktioner. Tre veerktgjer er centrale i denne fase: henvisning & formidling, fastholdelse &
motivation, samt udredning & koordinering.

Henvisning og formidling

KSM ikke har befgjelser til sagsbehandling, men kan alene fungere som henvisende instans og som
oversaetter og maegler mellem de personer, der sidder med brugernes sager og brugerne selv. Det at
henvise brugerne til de relvante instanser er et centralt element i KSM's arbejde. Det kraever at KSM
har et overblik over, hvilke tilbud og muligheder det er relevant at tilbyde brugeren, samt hvem man
kan henvise, og hvem man skal stgtte fra MH. I den interne journal ligger retningslinjer for
"Hdndtering af personer udenfor Maendenes Hjems mdlgruppe og gaesteregler” samt "Hdndtering af
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personer som har sociale rettigheder i Danmark, men som ikke gnsker vores hjalp, og som bla. opholder
sig pd Vesterbro for at salge stoffer” (intern journal, 2012). Disse retningslinjer opdateres lgbende.

Begrebet formidling bruges af en medarbejder som et ngglebegreb i beskrivelsen af arbejdet.
Formidling skal her forsties som en facilitering af kommunikation mellem brugere og relevante
instanser. Samme KSM udarbejdede fglgende liste over de personer, instanser og institutioner, de har

kontakt med i deres daglige arbejde, se boks (int. KSM).

Kontakt til (internt):

Brobyggerne

Bisserne

Praktisk afdeling

Kgkken

Sygepleje (frivillige leger)

Herberg, Boenheden, Bofallesskabet — samt deres
beboere

Aftenvagtteams

Nattevagtteams

Ledelse

Vikarer og weekend-stammer

Cafe Klare

Colbjgrnsensgade

Vesterbrokoordinator

Den Runde Firkant - Sundhedsrummet og caféen

Andre herberger (Sundholm, Leerkehgj, Hillergdgade,
Tornehgjgard, Gl. Kgge Landevej)

Pensionater

Radmandsgade 60

Reden

Forsorgshjem (Skansegarden, Saxenhgj, osv.)
Hjemkommuner

Dggnkontakten/dggnvagten

Alkoholenheden

HusForbi

Det udegaende team (DUT) v. Radgivningscentrene
Psykiatrien: De udegdende teams, Bispebjerg
psykiatrisk afd., Psykiatrisk skadestue, DPC, Skt. Hans.
Faengsler

Kriminalforsorgen

Politi

Ambulance/hospital
Kontakt til (eksternt):

Hjemlgseenhedens forskellige enheder
Misbrugsbehandlingscentrene/Radgivningscenter
Jobcenter

Ydelsesservice

Borgerservice

Listen i boksen illustrerer vigtigheden af, at KSM har et stort overblik over tilbud og indsatser samt, at
de er gode til at samarbejde med og koordinere mellem disse tilbud og indsatser.

Fastholdelse og motivation

I et forandringsforlgb er det afggrende at veere opmaerksom pa at stgtte brugeren til at fastholde sin
motivation og interesse i forandringen. I nogle forlgb kan det veere sveerere end i andre. Iseaer
stofbehandlingsforlgb kan veere sveere at fastholde brugerne i, fordi det krzever, at brugeren viser
motivation i flere uger#9. En uge kan vaere lang tid, ndr man er yderst stofbrugende og lever en ustabil,
udsat tilveerelse. Derfor bruger medarbejderne forskellige veerktgjer som iszer: fglge til
Radgivningscentret (hvis ressourcerne er der), fastholdelse af brugeren gennem kontinuerlig kontakt
til brugeren, fastholdelse af motivationen ved at lave flere kortere mgder med bruger og medarbejder,
samt sikre at brugeren far ansvar og medbestemmelse over forlgbet ved lgbende at vende processen
med brugeren (int. KSM).

49 Brugeren skal fx udvise motivation for at komme i misbrugsbehandling, fgr en sddan behandling opstartes.
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Udredning og koordinering

I det at KSM ikke laver sagsbehandling, men alene henviser og formidler, er samarbejdet med andre
tilbud, instanser og institutioner afggrende (se ovenstdende boks). Nogle brugere har mange
forskellige instanser, der arbejder for dem pa forskellige dele af deres sag. Derfor er det en vigtig
funktion for KSM at udrede sagerne og koordinere de forskellige kontaktpersoners arbejde, s& KSM
ikke "traeder sagsbehandlerne over teerne,” som en medarbejder formulerer det, og man pa den made
undgar dobbeltarbejde. Det ggr de helt konkret ved, at "finde ud af hvor den tykke journal ligger"” som
sous-chefen formulerer det (int. sous-chef, KSM), gennem rundringninger og samtaler med brugernes
kontaktpersoner. Dette initieres alene efter brugerens samtykke.

Internt samarbejde
Se afnit 7.8 "Stuens samspil"”

7.3.5.8 0Ogsadigen

Forandringsforlgbene er ikke forlgb, der sker i en lige linje fra A til B. En medarbejder beskriver
forlgbet som en spiral, hvis cirkel man langsomt udvider ved at lgse et problem af gangen. Langsomt
kommer brugeren frem til et sted, hvor medarbejderen kan slippe, og brugeren kommer vaek fra MH
(int. KSM). I en gennemlaesning af HE-beboernes journaler bliver det tydeligt at brugerne ofte er
gengangere. Det at rumme alle brugere, der kommer ind ad den dbne dgr - ogsa selvom de lige var
hjulpet af sted i forgars - bliver sdledes en central komponent i et forandringsforlgb.

7.3.5.9 Sparring

Den uformelle sparring med kollegaerne (i eget og andres teams) bliver af alle medarbejdere
fremhaeevet som altafggrende for at fa arbejdet til at kgre. Sparringen sker pa forskellige omrader: Pa et
padagogisk plan ift. hvilke tilgange til specifikke brugerne, der vil fungere, pa et praktisk plan ift.
hvilke sociale instanser, der vil vaere relevante at bruge, og ift. konflikthdndtering. Det kan
eksempelvis vere ift. hvordan medarbejderne kunne have handteret en konflikt bedre, hvorfor en
bruger reagerede som han gjorde, eller for at fa oplevelsen lidt pa afstand. Ved alvorlige episoder er
der et stdende tilbud om psykologhjelp (int. KSM).

Den formelle sparring sker pa forskellige niveauer: dagligt og manedligt. P4 den daglige opsamling
mgdes ledelsen samt en repreesentant fra hvert medarbejderteam (KSM, SP, HE) og vender dagens
konkrete emner fx en saerlig bruger hvis adferd tiltraeekker sig opmaerksomhed, en mulig logerende til
HE eller konkrete retningslinjer. Samarbejde mellem teams sker i overlapsituationerne mellem de
forskellige vagthold, samt i den daglige opsamling. En gang om méaneden har KSM team-mgde (K-dag),
hvor de har supervision og vender mere overordnede temaer.

7.3.5.10 Omstillingsparathed

"Tingene kan vende pd hovedet i lgbet af 0,5. Det kan skifte situation fra varm mad til slaskamp, fra
opsigelser og skemaomlzaegninger” (int. KSM). Alt arbejde i KS Kkraever, at KSM er utrolig
omstillingsparate bade i det brugerrettede arbejde og i det praktiske arbejde udenom det
brugerrettede arbejde, ift. arbejdsskema, rammer, opgaver osv.

Brugernes liv er kaotiske, og aftaler kan vere svaere at holde for mange. Det kraever at medarbejderne

kan tilpasse sig denne foranderlighed, vere fleksibel ift. aftaler og gribe de muligheder der byder sig
ift. brugerne og deres akutte behov. Det betyder, at medarbejderne aldrig kan forudse, hvad dagen vil
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bringe, eller om de planer, medarbejderne har lagt, bliver til noget, nar dagen er slut. Desuden er det i
observationerne tydeligt at se, hvordan medarbejderne hele tiden er opmarksomme pa, om der er
optraek til ballade i stuerne eller om en kollega kalder efter hjeelp via walkien. Ved enhver
konfliktoptrapning i stuerne er medarbejderne pa pletten. Det betyder ogsa at medarbejderne altid er
“pa vagt”, fordi de ved at dagen kan se helt anderledes ud om fem minutter. Huset er ligeledes i
"flydende udvikling” (int. KSM). Rammerne for arbejdet er ogsa foranderlige idet der sker en lgbende
tilpasning bade til brugergruppernes foranderlige behov og til eksterne krav, tendenser og muligheder
(int. KSM). Denne fleksibilitet og omstillingsparathed er en praemis for det daglige arbejde med denne
brugergruppe.

Der findes en iboende modszaetning mellem de leengerevarende forandringsforlgb og det at vere i
konstant akutberedskab. Det er op til hver enkelt medarbejder - og ikke en aktiv ledelsesbeslutning -
hvordan prioriteringen vaegtes. Denne prioriterings-frihed er afggrende for at "holde huset kgrende",
og en frihed som medarbejdene saetter stor pris pa (int. KSM). Samtidig kan det ogsa betyde at det
bliver sveerere for medarbejderne at sikre at der er de ngdvendige ressourcer til at varetage
forandringsforlgbende, idet veaegtningen alene foretages af den enkelte medarbejder (int. KSM,
deltagerobservation).

7.3.5.11 Professionel distance

At arbejde med kontakt og relation til mennesker og iseer den gruppe af "tunge", stofbrugende
hjemlgse kraever, at medarbejderne har "en faglighed, man kan tgrre sine nederlag af pd” eller "et syn
pd sig selv, der ggr, at de kan tage det vak fra dem selv som person” (int. KSM). Det kreever, at
medarbejderne arbejder med det, de kalder for en professionel distance. Forstaet som balancegangen
mellem pa den ene side et naervarende, forstiende og rummende mgde med brugerne og pa den
anden side at have den distance til arbejdet, der ggr, at man som medarbejder ikke tager brugernes
op- og nedture til sig eller pa sig. Det kraever sparring, forstaelse og en stor refleksion over egen
praksis (int. KSM, Zeeberg & Boysen 2009:21). Denne refleksion over egen praksis er ikke tydeligt
formaliseret.
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7.4 Sygeplejeklinikken

I dag- og aftentimerne i hverdagene har Sygeplejeklinikken (SPK) dbent. Klinikken er placeret ved
siden af KS kontor og bemandes, ideelt set, af tre sygeplejersker (SP), dog kun to i undersggelses-
perioden. I klinikken er der tilknyttet frivillige leeger, der ideelt set er der tirsdag, onsdag og torsdag
imellem kl. 18.30 og 20.30, samt fredag mellem 17-19. Desuden har SP opstartet en Sygeplejeklinik i
Herberget pa 1. sal for at komme teettere pa beboerne i huset fx gennem tilbud om
sundhedsscreeninger ved indflytning. Klinikken har dog ikke veeret aktiv i undersggelsesperioden
grundet manglende bemanding.

Den sociale metodes delkomponenter i SPK's arbejde kan opstilles i fglgende overbliksskema, Tabel 7.
Det er vigtigt at bemaerke at malgruppen er bredere end de gvrige funtioner i stuen. Det er den fordi
SP har mulighed for at opsggende arbejde pa Vesterbro, og dermed potientielt set rammer en bredere
malgruppe (int. SP, deltagerobservation). Desuden fiar SPK henvist brugere til klinikken, der ikke
ngdvendigvis ellers ville veere kommet pd MH (int. SPK, Kirk 2011).

Tabel 7: Overblik over metodeelementerne i SP. Juli 2012.
Kilde: int. SP, deltagerobservation, Olsen 2008, Funktionsbeskrivelse 2012

o . Resultater af Effekt-
Malgruppe Formal Faglig indsats . - Varighed
grupp glle indsatsen indikator 8
Kontakt til brugerne. Kontakt til brugeren. Yderst
. Dakke brugerens .
Yde pleje og omsorg, varieret.
. akutte og basale Konkrete
samt stotte til ) . De
somatiske og psykiske | Hovedresultater: ydelser
opfyldelse af basale . leengere-
behov. Igangszette Forbedret registeres
Alle udsatte | behov. Sygdoms- . varende
. . leengerevarende sundhedstilstand, af SP. De
og hjemlgse || forebyggelse. Tilbyde ) . e . forlgb ml.
SPK - ; . forandringsorienterede | stabil livssituation, leengere-
pa forandringsorienterede : uger og
sundhedsrelaterede forbedret social, varende
Vesterbro. | sundhedsrelaterede ) . mdr. De
. forlgb. Samarb. m. psykisk og somatisk | forlgb
forlgb mhb pa interne og eksterne status registreres akutte
forbedret sundheds- - & ’ . g typisk fra
. . sociale og sundheds- ikke. .
situation. L 1/2time -
Henvisnin faglige tilbud. flere uger
€ Konflikthandtering. &

7.4.1 Formal

SPK er et velbeskrevet tilbud, og formalet er klart formuleret, bade skriftligt og i interviews med SP.
Skriftligt er SPK grundigt beskrevet i et notat om sundhedstilbud til hjemlgse fra 2008 af Robert Olsen,
og der er en rgd trad i beskrivelsen til den opdaterede funktionsbeskrivelse for sygeplejeskerne pa
SPK fra okt. 2012 (Olsen 2008, Funktionsbeskrivelse 2012).

SPK er "hele gadens skadestue", og hovedformalet med klinikken er at yde pleje og omsorg til hjemlgse
og udstgdte mennesker i og omkring MH (samtale SP). Formalet er at skabe et helhedsorienteret
sundhedstilbud til de udsatte brugere ved at tage udgangspunkt i brugerens behov. Det er bade
brugernes basale fysiske behov (mad, bad, sgvn, tgj), brugerens basale somatiske og/eller psykiske
behov samt brugerens sociale behov, dette oftest i samspil med KSM. Formalet er ligeledes at vurdere
behovet for eventuelle indlaeggelser pa hospitaler og understgtte brugeren i dette. Formalet er ogsa at
arbejde for at smitsomme sygdomme ikke udvikler sig yderligere samt at handtere evt. meldinger
mellem bruger, giftcentralen og politiet ift. farlige eller darlige stoffer. Formalet er desuden at vare
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Klar til at rykke ud ved eventuelle overdoser eller andre akutte situationer. Endelig er formalet at
samarbejde med og understgtte de frivillige laegers arbejde i Sygeplejeklinikken. Formalet med de
frivillige laeger er at tilbyde behandling og radgivning af brugere med somatiske sygdomme samt i
akuttilfeelde at henvise til det etablerede behandlingssystem (Int, samtale og fglge SP).

I kort form kan formalet med SPK beskrives sdledes:

* Atyde pleje og omsorg til hjemlgse og udstgdte mennesker pa MH og gaden.

* Athave blik for, at basale behov hos den enkelte hjemlgse opfyldes.

* Atforebygge, at sygdomme udvikler sig yderligere hos den enkelte.

* Atvurdere, om den enkelte syge hjemlgse har behov for leegehjelp og evt. indlaeggelse pa
hospital samt at veere stgttende ift. hjemlgse, der bliver indlagt.

* Atgive pleje og omsorg til de hjemlgse, der midlertidigt ligger i sygesengene.

Endvidere kan det tilfgjes, at formalet ogsa er at samarbejde med KSM, HE, BE, & BF omkring de
brugere, der bade har somatiske, psykiske og sociale problemstillinger (int. SP, KSM, HEM, BEM,
Funktionsbeskrivelse 2012). Dette samarbejde peger alle medarbejdergrupper pa som afggrende for
at kunne tilbyde en kvalificeret stgtte og hjeelp til brugerne. Ligeledes er det et formal at henvise
brugere af MH til mere relevante tilbud, fx Rgde Kors Klinikken for personer uden sociale rettigheder i
Danmark.

[ praksis foregar meget af SP's arbejde i stuerne, sammen med de gvrige medarbejdergrupper. [ Figur
14 saettes formalene med SPK i relation til formalene med de gvrige funktioner i stuen.

Figur 14: Relationen ml. formal i KS, AV, NC & SPK. Juli 2012.
Kilde: Maendenes Hjem 2005, int. KSM, AV, NV, SP.

KS: Kontakt til brugerne. Et
. & . SPK: Kontakt til brugerne. Yde pleje og AV & NC: Kontakt til brugerne.

stabilt og trygt sted, stgtte til at . . . .

. . omsorg, samt stgtte til opfyldelse af basale | Tilbyde stabilt og trygt sted, stgtte til
leve et mindre udsat liv og . . .

. ) behov. Sygdoms-forebyggelse. Tilbyde at leve et mindre udsat liv og
omsorg. Tilbyde forandrings- . . .

. . forandringsorienterede sundhedsrelaterede | omsorg. Understgtte gvrige
orienterede forgh, mhb pa . . .
L . forlgb mhb pa forbedret sundheds- funktioners bruger-rettede arbejde.
forbedret livssituation. ) . . -
. situation. Henvisning. Henvisning.

Henvisning.

Det er tydeligt, at de forskellige formal supplerer hinanden, og at medarbejderne arbejder med de
samme grundmal om kontakt og stabilitet, og et fokus pa omsorg og pa at opfylde brugerens basale
behov (se Figur 14). SP og KSM arbejder desuden begge med forandringsorienterede forlgb mhb. pa en
forbedret livssituation, socialt, psykisk og somatisk. Det er dermed ogsa tydeligt, at formalet med de
forskellige tilbud i stuerne ideelt set er et bredt tilbud til brugerne ift. at mgde deres sociale,
somatiske, og psykiske behov.
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7.4.2 Idealresultater
Det ideelle resultat’0 med SP's arbejde formulerer en SP saledes: At hjaelpe brugeren til "at leve pd en

mdde, som han kan acceptere som en tolerabel mdde.” En anden SP formulerer det sdledes: Man skal
vere tilfreds "med at rykke brugeren til den neermest mulige sundhedsmaessige forbedring" (int. SP).

Figur 15 viser et malhieraki for idealresultaterne i SPK. Idealresultaterne er baseret pa de resultater
medarbejderne har fremhaevet i samtaler om resultater af deres arbejde. Brugerens behov og
problematikker er afggrende for, hvilke idealresultater SP's brugerrettede arbejde kan fa. Det, der i
nogle brugerrettede forlgb kan veere delresultater, kan veere idealresultatet for andre. Derfor skal
fglgende Figur 15 leeses med den opmeerksomhed, at hver enkelt del kan veere et idealresultat eller et
delmal alt efter bruger. For overblikkets skyld er figuren opsat i, hvad der af SP er beskrevet som hhv.
de endelige resultater og delresultater pa vejen mod de endelige idealresultater.

Figur 15: Idealresultater i SPK brugerrettede arbejde. Juli 2012.
Kilde: int. SP, deltagerobservation, samtaler m. SP.
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* Behandlingsforlgb af bade psykiatrisk og somatisk karakter.

SP registerer hvilke ydelser de har givet de enkelte brugere af SPK, hvilket giver et billede pa hvilke
omrader de hovedsageligt arbejder med. Men de har ikke nogle registreringer af hvorvidt ydelserne er
en del af et leengerevarende sundhedsmaessigt forandringsforlgb, eller indikatorer der peger pa
hvornar et hovedidealresultat er opnaet. Dette haenger sammen med at resultatet er orienteret mod
den enkelte brugers neermeste sundhedsmassige udviklingsmuligheder, frem for et generaliserbart
resultat.

50 Et idealresultat er et konstrueret resultat, ikke baseret pa en undersggelse af reelle resultater af arbejdet i SPK,
men baseret pa en analyse af medarbejdernes beskrivelser af resultaterne af deres arbejde. Se kap. 5 for en
uddybning af begrebet idealresultat.
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7.4.3 Malgruppe

Malgruppen er brugerne af og omkring MH, der lever udstgdte og hjemlgse liv. I 2011 havde SPK haft
3951 besgg pa klinikken, i gennemsnit 11 om dagen. Hvor mange unikke brugere SPK har haft er ikke
registreret (intern SP registrering). 52 % af disse SPK-brugere var i 2011 fra Huset, altsa beboere, og
48 % kom fra gaden (intern SP registrering, 2011). 14 % af brugerne af SPK var kvinder i 2011 (intern
SP registrering, 2011), hvilket stemmer fint overens med at det ca. er 1/6 af brugerne pa MH, der er
kvinder (Sgrensen & Hansen 2011:6). Malgruppen for SPK er bredere end KSM forstdet pa den made,
at SPK skal vere et akut sundhedstilbud til alle de udsatte og hjemlgse, der befinder sig pa Vesterbro.
Denne bredere malgruppe mgdes gennem opsggende arbejde pa gaderne omkring MH, samt gennem
henvisninger fra andre sociale tilbud pa Vesterbro. Hovedbrugergruppen af SPK stemmer dog overens
med hovedmalgruppen for KSM, altsd de marginaliserede mennesker, der har et stof- og/eller
alkoholbrug og er ramt af hjemlgshed5! (int. SP).

"For mig er det modstridende at se pd dem i grupper, det er foranderligt og skifter rundt” (int. SP). SP's
beskrivelser af, hvilke typiske brugere der kommer i SPK, peger hele tiden tilbage pa, hvilke
umiddelbare behov brugeren kommer med, frem for hvilke gvrige generaliserbare karakteristika
brugeren har. Det er dermed, ligesom KSM, brugerens umiddelbare behov, der er afggrende for,
hvilken indsats brugeren modtager. Dette afspejles eksempelvis i SP's interne dokumentation, hvor de
dokumenterer, hvilke ydelser de har givet, frem for hvad brugeren fejlede.

7.4.3.1 Brugerne af SPK

Mennesker, der lever udsatte liv, pa gaden, herberg eller andre steder, hvor de bevager sig pa kanten
af samfundet, er ogsd mere udsat helbredsmaessigt - fysisk og psykisk. En rakke forskellige
undersggelser viser, at socialt udsatte mennesker har langt flere somatiske, psykiske og
misbrugsrelaterede sygdomme end gennemsnittet af den danske befolkning (se fx KK 2005, Petersen
2009, Petersen et.al. 2008, Lauritzen et.al. 2011, Olsen 2008).

Somatisk

De brugere, der kommer ind pa MH og "vender forbi" SPK afspejler de ovennaevnte undersggelser. Nar
man lever et udsat liv, er sgvn, mad, varme, hygiejne og tryghed ofte mangelfulde. Har man manglet
sgvn i mange dage, har man spist meget lidt og er man udsat for overfald pa gaden er det klart at
helbredet skranter (int. SP). De skader og problemstillinger brugerne kommer med er alle sammen,
stort set uden undtagelse, skader der er forvoldt af de liv de fgrer. Nogle skader er sma og akutte,
andre er massive og kreever lange behandlingsforlgb (int SP, interne somatiske brugerjournaler). SP
opridser fggende hovedomrader i deres somatiske indsats:

* Sar er et stort omrade for sygeplejen; sar forvoldt af slagsmal og overfald, men ogsa sar
forvoldt af stikskader fra stofinjektioner. De Kkroniske bensar efter et liv med intravengst
stofbrug fylder en stor del af SP's arbejde, ogsa tidsmaessigt. Det er ofte sar, de kan ga med i
lang tid uden hjelp, fordi de har fokus pa andre ting, fx stoffer og afbetaling af gaeld. (int SP)

* Andre skader forvoldt af umotiverede overfald, fx braekkede ribben. (int SP)

* Betandelsestilstande, der uden behandling kan flytte til vitale dele i kroppen fx hjerteklappen.

* Lungeproblemer, der bade kan skyldes rygning af stoffer, og/eller gadesovning i al slags vejr.

51 Se kap. 6 om malgrupperne i stuen.
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Desuden er de ogsa i stor risiko for at fa en af de store sygdomme, der dominerer stofbrugeres
somatiske liv: Tuberkulose, Hepatitis B og C samt HIV (KK 2005:72f). Sygdommene er udbredte blandt
de udsatte grupper, fordi hygiejnen (mulighed for eller lysten til god hygiejne) er darlig og bade
hepatitis og HIV fas, nar der deles kanyler. (int. SP)

Den psykiske del

Depression, angst og selvmordstanker er ofte en del af det udsatte liv. Det kan vare at ens bedste ven
er dgd, og livet tages op til revision, med spgrgsmal som "er mit liv noget vaerd?” (int. SP). Pa MH er der
et sammensurium af mennesker med forskellige psykiatriske diagnoser (int SP). Det er SP's erfaring,
at mange af brugerne tager stoffer for at dulme deres smerter eller angst, for at slippe tanker eller
dulme deres rastlgshed. SP mener eksempelvis at en stor del af brugerne har ADHD52 som de
selvmedicinerer. De bruger stoffer, der kan "dulme den fysiske aktivitet, der drgner rundt i hovedet pd
dem, sd de kan holde ud at veere til" og ggre hverdagen til at udholde (int. SP).

SP mgder desuden en mindre del af brugere, der har alvorlige psykiatriske diagnoser som iseer
skizofreni og andre psykoselignende tilstande, heraf nogle af beboerne i BF53. SP antager, i et svar til
Region Hovedstadens Psykiatri i maj 2012, at de dagligt har kontakt til 10-30 psykisk syge - bade
stofpavirkede og ikke stofpavirkede - hvoraf nogle er klart ubehandlede, nogle er velmedicinerede,
nogle er slet ikke medicinerede, og nogle er stofpsykotiske (intern mail ml. SP og Region Hovedstadens
Psykiatri 29.05 2012). Det er sveert at skgnne, hvilke diagnoser brugerne har, men SP oplever, at der
er en stor procentdel af brugerne, der slds med psykiske problemstillinger. I en del tilfaelde er det
desuden ogsa svert for SP at vurdere, hvad der kom fgrst; stofferne eller de psykiske overbygninger.
For eksempel kan brugere af kokain fa psykoser, der aftager med graden af stofpavirkning.

7.4.4 SP'sindsatser

SP adskiller sig fra de gvrige funktioner i stuen ved at de registrer deres tildelte ydelser. I SP's interne
registreringssystem har de opdelt deres direkte brugerrettede arbejde i folgende indsatsomrader:
Hygiejne54, medicin®5, kontaktsé, sygeplejehandlinger5?, kontakt til og fra sundhedssystem>8 samt akut
hjeelp5%. Samme bruger kan modtage flere forskellige ydelser samtidig. Fx er kontakt en del af de fleste
ydelser. SP registrerer ikke, hvad brugerne reelt fejler, men hvilke ydelser brugerne har modtaget. I
Figur 16 kan man se, hvordan ydelserne fordelte sigi 2011.

52 Hvor mange, der har ADHD pa MH, har man ikke tal p3, men en undersggelse viser fx, at en markant del af folk
i arresten har en ADHD-diagnose, og langt de fleste brugere pa MH har vaeret faeengslet mindst en gang
(Gaardmand & Tholl 2011, int. KSM, SP).

53 BF er et permanent botilbud pa MH for personer med dobbeltdiagnoser. Se kap. 10 der beskriver BF.

54 Hygiejne har flg. underindsatser: Fodbad, bad, tgj, artikler til personlig hygiejne og andet.

55 Medicin har flg. underindsatser: Udlevering, apotek, dosering, proteindrik og andet.

56 Kontakt har flg. underindsatser: Samtale, information, opsggende gadearbejde, ledsagelse til behandling,
besgge brugere, skrive indstillinger, tilset pa vaerelser og andet.

57 Sygeplejehandlinger har flg. underindsatser: Sarpleje, observation/vurdering, sygeplejeundersggelser & andet.
58 Kontakt til og fra sundhedssystem har flg. underindsatser: Hospital, egen laege, RC, DPC, thv. laege, lzege-
tjeneste, hjemlgseenhed, Sundhedsrummet, tandleege, OP-team, socialsygeplejeske, laegevagt & andet.

59 Akut hjeelp bestar af fglgende underindsatser: OD, kramper, akutte traumer, akutte sar og andet.
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Figur 16: Ydelser i SPK 2011. Antal ydelser i alt: 5417. Juli 2012.
Kilde: intern SP registrering 2011.
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I denne rapport fokuseres pa kontaktelementet, idet det fokus for undersggelsen er den social- og
relationsmaessige del af SP's sygeplejefaglige arbejde. For yderligere beskrivelser af den
sygeplejefaglige indsats henvises til "Notat om sundhedstilbud til hjemlgse og misbrugere, april 2008"
(Olsen 2008).

Kontaktelementet er relevant, fordi SPK adskiller sig fra andre sundhedstilbud ved at varetage en stor
opsggende funktion ift. at mgde brugerne, hvor de er, frem for at blive opsggt af brugerne i deres
Klinik. Det betyder, at SP's funktion pa nogle mader minder om KSM's funktion, og det er dette serlige
element, der er relevant at belyse ift. SP's brugerrettede arbejde.

Det er ifglge SP kun de brugere, som SP har haft kontakt til gennem lzengere tid, eller de brugere, der
har akutte problemer, der banker pa dgren til SPKe0. "Som sygeplejerske pd MH skal du selv finde dit
arbejde” som en SP formulerer det. Det opsggende arbejde sker primaert i stuerne og botilbuddene pa
MH, men ogsd i neromradet, hvor SP, nar der er tidé!, gar rundt i lokalomradet hovedsageligt i
omradet omkring Den Runde Firkant og Hovedbanegarden.

Et andet omrade, hvor SPK adskiller sig fra andre sundhedstilbud, er dens fysiske placering i
forleengelse af KS-kontoret. Disse teams har et taet samarbejde bade ift. praktiske opgaver og ift.
samlede indsatser til brugere. Det betyder at det bliver muligt, ideelt set, at tage udgangspunkt i de
umiddelbare problemer brugeren har, uanset om det er af social, somatisk eller psykisk karakter og

60 Dem der kommer akut henvist fra andre sociale tilbud pa Vesterbro ser SP oftest ikke igen, og der er derfor
ikke opfglgning pa deres forlgb (int. SP).

61 "Ndr der er tid" deekker over at der i undersggelsesperioden ikke har veeret fuld deekning, hvorfor der ikke er
en nermere tidsmeessig preecisering.
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sammenszatte et forlgb bestdende af relevante indsatser. Dette giver en mulighed for en samlet social,
psykisk og somatisk indsats malrettet brugerens forskellige behov, fra det akutte til det langsigtede.

7.4.5 Vearktgjer, handlinger og begreber

Der er fire hovedelementer i SP's brugerrettede arbejde: Den opsggende/opsggte kontakt,
identificering af brugerens basale/primzre behov, kontakt/relation samt de leengere forandrings-
orienterede forlgb frem mod bedre livskvalitet (int. og samtaler m. SP, deltager-observation) (se Figur
17). I hver af disse hovedelementer ligger en raekke veerktgjer, som SP bruger i mere eller mindre grad
alt efter situation, baggrund og ressourcer.

Figur 17 viser et idealtypisk forandringsorienteret sundhedsmaessigt forlgb samt relationen mellem
veerktgjer og elementer i SP's brugerrettede arbejde.

Figur 17: Relationen mellem forlgbselementer og veerktgjer i SP's brugerrettede arbejde. Juli 2012.
Kilde: int. SP, deltagerobservation.
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De fglgende afsnit vil uddybe de forskellige veerktgjers indhold og brug. Det er vigtigt at understrege,
at de forskellige veerktgjer bruges forskelligt af de forskellige SP, og er athangig af medarbejdernes
ressourcer og overskud. Desuden er det vigtigt at understrege, at de forskellige forlgbselementer
bruges og tilpasses forlgbene med de enkelte brugere, og at et forlgb ikke ngdvendigvis har alle
elementer i sig eller har den ovennaevnte raekkefglge. Forlgbets raekkefglge skal forstds som et
idealforlgb62, baseret pa en raekke eksempler fra SP-interviews og samtaler samt interne somatiske
brugerjournaler.

7.4.5.1 Den ops@ggende/ops@gte kontakt

SP’s opsggende arbejde er en vigtig del af sygeplejerarbejdet, fordi det er SP's erfaring, at de kun bliver
opsggt i klinikken af de brugere, de har etableret en kontakt til i forvejen. En del af deres arbejde
bestar i at opsgge brugerne, sa brugerne far mulighed for og interesse i at opsgge SP, nar de har et
behov for det.

62 Her er ikke skelnet mellem idealforlgb for beboere i MH's botilbud og brugere, idet en sddan opdeling ikke har
veeret tydelig i interviews og samtaler med SP. Hvorvidt der i praksis er forskellige forlgb alt efter om det er en
bruger eller en beboer er usikkert, men ambitionen om at yde en sarlig stgtte til beboere gennem den
nyoprettede klinik i HE findes. Siden der er foretaget dette skridt, kan det formodes at et sadant fokus pa
beboerne ikke var til stede pa undersggelsestidspunktet.
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At opsgge for at blive opsggt

Den opsggende kontakt sker gennem de praktiske opgaver SP udfgrer i stuen i samarbejde med KSM
(salg af aviser, opfyldning af veerktgj, servicering af brugere og oprydning). Den sker desuden gennem
opsggende snakke med de brugere, som SP vurderer som potentielt har somatiske eller psykiske
problemer.

SP kommer med fglgende eksempler: Sidder en bruger meget stille i et hjgrne er det muligt, at
vedkommende sidder med en massiv depression. Her indledes kontakten med fokus pa, hvordan
brugeren har det indeni. Hvis en bruger halter, inviteres brugeren indenfor i SPK med ordene, "jeg har
lagt meerke til, at du halter”. Hvis en bruger ser tyndere ud, end vedkommende plejer, tages kontakten
op med et: “jeg syntes du har tabt dig - skal vi lave en kostgaranti?”.

I den opsggte kontakt, hvor SP opsgges af en bruger, skal SP samtidig selv veere opsggende i den
brugerkontakt. Kommer der fx en bruger, der gerne vil lane en sikkerhedsnal, kan det vaere et paskud
for noget andet og mere. Ved at SP opsgger brugeren i samtalen, kan gnsket om at lane en
sikkerhedsnal blive grobund for en samtale om andre somatiske, psykiske eller sociale bekymringer
(int. SP).

De meget aktivt stofbrugende brugere, kaoterne, har et klart fokus pa deres neeste stofindtag, og
glemmer/fraveelger at fa opfyldt deres gvrige basale behov som eksempelvis sgvn, mad eller akutte
somatiske problemer. For at denne brugergruppes basale behov tilgodeses kraever det, at SP opsgger
brugeren og tilbyder hjelp til akutte somatiske problemer, eksempelvis mad, sgvn, sarsmerter eller
"cokefgdder"e3. De vil ofte gerne have hjeelp til at lindre deres akutte smerter fx ved forbindingsskift,
men hjaelpen skal veaere hurtig, fordi de skal "ud til deres pusher og fortsaette” (int. SP). Uden SP's
opsggende kontakt har denne brugergruppe ikke adgang til at fa handlet pad deres somatiske
problemer.

7.4.5.2 Identificering af brugerens basale behov og primaere problemer

Ved at tage udgangspunkt i brugerens basale behov, sgvn, mad og drikke, etablerer man en platform,
hvorigennem det at indgd i leengere behandlingsforlgb bliver mulige og realistiske. "Vi bygger op fra
maden og frem. Tag en hepatitispatient for eksempel. Der nytter det ikke noget at aftale en tid hos legen
og for at starte behandling, ndr han ikke har spist eller sovet i tre dage. Sd starter vi lige sd stille med et
maltid mad og sd mdske en herbergsplads, og sd ganske langsomt bliver hans situation mere stabil, og sd
bliver det muligt at hjelpe med et behandlingsforlgb." (samtale i deltagerobservation SP, nedskrevet
direkte). Med et blik for brugernes basale behov bliver det desuden ogsa muligt at fa en forstaelse for
eksempelvis en brugers aggressive adfaerd. Har en bruger veeret uden mad og sgvn i flere dage, er det
logisk, at lunten er kort. At sgrge for at disse behov opfyldes, opfylder dermed bade en
sundhedsmaessig og en konfliktnedtrappende funktion (Samtale, SP).

Ved at identificere det problem, der fylder mest for brugeren her-og-nu, fir SP det bedste
udgangspunkt for at igangseette et forandringsorienteret forlgb.”Hvad er deres primaere problem. Det er
der, vi starter. Den ene uge er det et socialt problem, den nzeste er det et somatisk problem. Vi kan klare
de fleste” (int. SP). Hvis ikke SP tager hgjde for brugerens primeere problem, er det muligt at forlgbet

63 Betegnelse for rgde, heevede og gmme fgdder, der skyldes at brugerne grundet kokainindtag har vaeret vagen
og aktiv i flere dage non-stop.
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gar skaevt. "Nogle gange kan jeg ikke lave sdrpleje, fordi en bruger ikke har fdet bistand, andre gange kan
man ikke arbejde med sociale problematikker, fordi de har smerter” (int.SP). Denne mulighed for at
kunne skifte mellem de sociale og de somatiske indgange til brugerne er afggrende, da det af og til kan
vere de somatiske problemer, der blokerer for at kunne rykke pa deres sociale handlemuligheder, og
omvendt.

7.4.5.3 De relationelle vaerktgjer

Kontakten og det opsggende arbejde er vigtig, fordi livsforandringerne ikke kan ske, uden at der er en
god relation mellem SP og bruger. En god relation, er baseret pa en gensidig, ligeveerdig og tryg
kontakt (int. SP).

Kontakten og relationen mellem SP og bruger er afggrende for, hvorvidt et forandringsorienteret
forlgb kan fungere, fordi oplevelser af svigt fra myndighedspersoner, herunder sundhedsfagligt
personale, sidder i de fleste brugere (int. SP). Forskning pa omradet viser at brugernes oplevelse af
svigt fra det sundhedsfaglige personale bunder iser i manglende smertedekning og abstinensers*
(Pedersen 2009:74f). Desuden er Kkontakten og relationen afggrende for om et forlgb i
sundhedsvasenet bliver en succes, fordi brugernes udsatte, kaotiske og ustabile hverdag, kan ggre det
at etablere og overholde en laegeaftale til en uoverskuelig proces. Ved at have en relation til
sundhedsfagligt personale, baseret pa forstaelse, gensidighed og tryghed, bliver et sadant forlgb af
langt mere overskuelig karakter (int. SP, KK 2005:111).

Kontakten starter i det uforpligtigende mgde med en SP, fordi vedkommende eksempelvis hiver fat i
brugeren, der halter lidt (int. SP). For at et eventuelt forlgb kan opstartes ift. behandling af den indre
infektion, der er skyld i at han halter, kreever det en raekke varktgjer. Varktgjer der sikrer at den
fgrste kontakt kan blive til en forandringsorienteret relation. Disse relationelle vaerktgjer gennemgaes
her.

Forstaelse og viden

For at kunne indgd i en god og forandringsorienteret relation kraever det fgrst og fremmest, at
medarbejderne har stor forstaelse for brugernes baggrunde i somatisk, psykologisk og social forstand.
Det kreever at SP's faglighed er i orden, og at der sker en Igbende sparring mellem SP. Det kraever
desuden en konstruktiv sparring mellem de medarbejdere, der arbejder med de sociale og de
somatiske og psykiske omrader - i dette tilfzelde mellem KSM og SP (int. SP). Eksempelvis er det
relevant i arbejdet med brugere, der har psykiske lidelser, at der er en sundhedsfaglig viden blandt de
involverede medarbejdere ift. at skabe en viden og forstielse af om og hvordan, man kan flytte en
bruger. En sddan viden kan vere afggrende for, om det fzelles forandringsforlgb lykkes (int SP).

Gensidighed og lighed

En kontakt er betinget af at noget gives, og at noget modtages, som SP formulerer det. Det betyder, at
bade medarbejderen og brugeren investerer noget i relationen, fgr en gensidig kontakt kan etableres.
For at brugeren oplever denne gensidighed i relationen, er det vigtigt, at medarbejderen er erlig i sit
mgde med brugeren. £rlig ift. at SP mgder brugeren som et helt menneske, og dermed muligger en

64 SP fremhaever, at socialsygeplejersken pa Hvidovre Hospital ggr et stort og godt stykke arbejde for at
modvirke denne type af oplevelser fremadrettet.
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kontakt, der ikke alene er baseret i en bruger-medarbejderrelation, men ogsa "er baseret pd noget
uigennemtzaenkt mig"” (int. SP). Med “det uigennemtaenkte mig” menes at brugerne oplever en kontakt
der ikke bare er “professionel” (en kontakt fordi man skal) men ogsa er reel (en kontakt fordi man vil),
hvilket betyder at det ikke er alt hvad medarbejderen ggr der er planlagt pa forhand. Det er tanken at
relationenen derigennem bliver mere eerlig.

Et gensidigt mgde er ogsa ideelt set et ligeveerdigt mgde. Ligheden er et ideal, fordi mgdet mellem en
medarbejder og en bruger ikke kan vaere 100 % lige, men netop derfor er det, i fglge SP, vigtigt at
straebe efter det. Lighed betyder at skabe et rum, hvor en reel, tryg og gensidig kontakt bliver mulig
(int. SP).

Tryghed

Brugerne skal opleve tryghed i mgdet med SP. At arbejde med somatiske og psykiske omrader kan
vaere meget intime, og kraever at brugeren er tryg ved, at intimiteten med SP ikke misbruges (int &
samtale SP). Tryghed betyder at brugerne bliver taget alvorligt med de ting, de har, og det liv, de fgrer.
Det gar SP fx ved at arbejde med at etablere en gensidig og ligevaerdig kontakt. SP er ogsa bevidste om
at brugerne oplever en tryghed ift. at den kontakt, de har til SP, er reel. Dette ggr SP ved at sikre, at der
er overensstemmelse mellem SP's holdning, sprog og krop. "Mange af medarbejderne tror, at de
[brugerne] hgrer, hvad vi siger — det ggr de ikke, de hgrer efter vores kropssprog" og SP understreger,
hvordan usikkerhed og konflikter tit kan opsta nar der ikke er overensstemmelse mellem Kropssprog
og det der siges (int SP). Fgrst nar brugeren er tryg ved, at SP er et tilbud pa deres praemisser, bliver
det muligt for SP at yde den omsorg og pleje for brugerne, som de har behov for.

Spejling

Spejling er et varktgj, som SP bruger til at etablere en tryg og gensidig kontakt mellem bruger og
medarbejder. At spejle er et veerktgj, som SP har fra miljgterapi, og betyder at man gar ind og
anerkender og forstar brugerens adferd som meningsfuld. Dette sker gennem italesattelse af SP's
oplevelser af brugerens adfeerd, bade verbalt og kropsligt (Rasborg 2005:14ff). Det ggr det dels lettere
at rumme brugerens til tider ulogiske adfaerd, og dels ggr det det lettere for brugeren at have tillid til
at medarbejderen kan rumme brugeren, som den han er. Endelig kan medarbejderen hjalpe brugeren
ved at seatte ord pa de fglelser, medarbejderen selv har, og de fglelser medarbejderen oplever, at
brugeren har.

En kontinuerlig spejling abner for en mulighed for, at brugerens selvbillede sendrer sig: "For at flytte
dem, skal vi veere et spejl, hvori de kan begynde at se sig selv som noget andet"” (int. SP). Som vaerktgj
bruges det af SP til at vise brugeren, hvordan han opleves, ikke demmende og bade pa godt og pa ondt,
hvilket langsomt giver brugeren en mulighed for en ny selvforstielse. SP kommer med et eksempel om
en bruger, der tidligere alene sa sig selv som "et menneske defineret af et stort svigt” (int. SP). Ved at
arbejde med spejling som veaerktgj er brugeren begyndt at se sig selv "som noget andet end kun et
svigtet menneske,” og han er begyndt at leve et liv, der er acceptabelt for ham selv fx ved at gé i bad og
samle sit affald op (int SP).
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7.4.5.4 De laengere, forandringsorienterede sundhedsrelaterede forlgb

De leengere, forandringsorienterede sundhedsrelaterede forlgb kraever at SP arbejder med
forudsigelighed og inddragelse, motivation, fleksibilitet, netveerksmgder, brugernes gnske om
forandring, at indga i faelles indsatser og at vedblive at holde mulighederne for forandring dbne.

Forudsigelighed og inddragelse

En gensidig kontakt krzaever, at begge parter tager hinanden alvorligt. "Man skal ikke tage ansvaret for
deres eget liv fra dem. Hvis man ikke stiller krav og regner med mennesker, er man med til at udstgde folk
endnu mere" (int, SP). Det betyder, at SP skal radgive, vejlede, stgtte og tilbyde hjzelp. Det betyder ogs3,
at brugeren styrer, hvad og hvor meget SP far mulighed for at vejlede, stgtte og hjelpe brugeren.
Derigennem fgler brugerne "at de er i stand til at tage ansvar for deres egen situation"” (int.SP). For fgrst
nar brugerne er interesserede i at handle pa deres egen situation, lykkes de laengere,
forandringsorienterede forlgb.

I en deltagerobservation i SPK oplevede jeg folgende eksempel: "Sdrskift, mand, slut 30'erne: Han
virkede meget hjemmevant i klinikken, og fik lov til at deltage i forberedelsen til hans sdrskifte, slog
stolebenene op, lagde selv papir pd stolen og den slags. SP skiftede forbinding og rensede7-10 sdr pd hans
ben. Ved det stgrste sdr gav SP bruger mulighed for at beslutte om der skulle honnings5 pd. Han kender
fordele og ulemper ved det sarprodukt, og de diskuterer det lidt, hvorefter SP fik lov til det pd trods at, at
det det sveg meget. Han fik nye forbindinger og rensegel med hjem. (..) Han er meget traet af alle
smerterne, og er plaget af det psykisk." (observation, SP deltagerobservation). Gennem en lgbende
inddragelse af brugeren, kommer SP med sin sygeplejerfaglige vurdering og forklarer problematikken
og mulighederne tydeligt til brugeren. Derefter lader SP det vare op til brugeren selv at tage ansvar
for sin egen behandling ift. valg af sarbehandling. Brugeren fra observationsnotatet er en gammel
kending med et leengere sarbehandlings- og infektionsforlgb. Han har en stor infektion i kroppen
grundet en raekke sar efter fixeskader. En infektion, der kraever en indlaeggelse, for den kan slas ned.
Brugeren har i en leengere periode haft modstand mod at komme af sted - grundet de Kklassiske
problemer ift. angst for manglende smertedaekning og abstinens (samtale SP, Pedersen 2009:74f). Det
har vaeret en laengere proces, der har endt med, at han nu er Klar til indlaeggelse. SP arbejder pa at fa
ham til Forchhammersvejé¢ i stedet for infektionsmedicinsk afdeling. Det ggr de, fordi SP mener, han
vil fa en meget hurtig og overfladisk behandling pa hospitalet, og det, brugeren traenger til, er et
leengere plejeforlgb, sd han kan komme sig fysisk ovenpa den langvarige infektion. En vurdering,
bruger er enig i (observation, samtale med SP). Naste skridt er at fa Forchammersvej med pa planen.

SP har brugt meget tid i dette forlgb pa at forklare, hvad der skal ske, hvilke rammer der er, og hvad
brugeren kan forvente. Det er med til at ggre forlgbet mere forudsigeligt for brugeren og dermed give
brugeren en mulighed for at opleve kontrol over situationen. SP oplever, at det uforudsigelige kan
skremme brugeren, fordi de ofte har en bagage af darlige oplevelser og uoverskueligt lange
ventetider. Forudsigelighed og inddragelse er derfor to vigtige komponenter for at fa et
forandringsorienteret forlgb til at lykkes.

65 Honning bruges til sarbehandling pa SPK ved sar, der har vanskeligt ved at hele. Helingseffekten er stor, men
det kan svie en del ved de store sar, der er teet pd hudoverfladens mange nervebaner (evalueringen af
honningbehandlingsprojektet er endnu ikke udgivet).

66 Forchhammersvej er en specialinstitution til behandling af stofafhaengige med helbredsproblemer.
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Motivation

At motivere betyder at fastholde brugeren i, at bruge de muligheder han har for, at hans livssituation
forbedres. Dette sker eksempelvis igennem at anerkende, en bruger der tager ansvar for sin egen
sundhed ved at komme forbi SPK med sit problem. Det sker ogsa ved, at anerkende at brugeren
kommer igen for at fortsaette kontakten til SP, fa sin vitaminpille eller fa skiftet forbindingerne pa sine
sar (int. SP). De motiverende samtalers?” kan ikke fungere, hvis der ikke er en god og gensidig kontakt
mellem bruger og SP. Et eksempel: En bruger, SP ikke har mgdt fgr. SP kan se, at han gar darligt og
giver ham derfor et tilbud om fodbad og et kig pa hans fadder. "Men han siger ‘ikke nu’, mdske forst to
dage efter, fordi fadderne ggr sd ondt og fordi, man kom igen og igen, og fordi han kender til muligheden,
sd kom han alligevel.” (int. SP). Motivation betyder derfor konkret, at brugeren kontinuerligt tilbydes
og vises muligheden for, at der kan handles pa brugerens problemer. Motivation bruges bade i korte
forlgb som det ovenstdende eksempel, men ogsa i de lange forandringsorientede forlgb.

Fleksibilietet

SP skal, ligesom alle andre medarbejdere pa MH, kunne rumme en stor fleksibilitet i deres arbejde. I
dagligdagen, siden SPK er et akuttilbud, skal de altid vaere Klar til at rykke ud til en OD, handtere en
kokainpsykose eller lappe en bruger sammen. I de arbejdsmaessige rammer er samarbejdet med KSM
teet, sa hvis der er lav bemanding, gar SP ogsa ind og daekker for KSM, er der flere SP pa arbejde, kan de
lave opsggende arbejde eller bruge Herbergsklinikken.

Fleksibilitet er desuden vigtigt ift de konkrete mgder og forlgb med brugerne. Et eksempel pa graden
af fleksibilitet SP skal evne, er et forlgb de har med en beboer i huset. Eksempel: Beboeren far
antipsykotisk medicin, men er stoppet med at tage det. SP er i kontakt med beboeren grundet et
leengere sarplejeforlgb, og gennem denne kontakt har SP mulighed for at veere obs pa brugerens
psykiske tilstand. P4 et netveerksmgdeé8 har de i feellesskab besluttet at SP har mulighed for give
tilsagn om indlaeggelse pa gule eller rgde papirer, hvis beboeren bliver psykotisk. Denne beslutning er
truffet pa baggrund af SP's lange og grundige kendskab til beboeren. Her spiller SP altsd en vigtig
funktion ved at have det SP-faglige blik pa den del af brugergruppen, der har psykiske problemer.
Eksemplet er envidere ogsd et billede pa den bredde, der er i SP's arbejde, og det tvaerfaglige
samarbejde det kraever for alle medarbejdergrupper at fa et hus som MH at fungere.

Netveaerksmgder

SP indkalder af og til til sdkaldte netveerksmgder omkring specifikke brugere. Deltagerne pa disse
mgder er alle de personer der er inde over en brugers sag, inklusiv brugeren selv, hvis vedkommene
gnsker det. Det kan vaere kontaktepersoner fra brugerens botilbud, DPC, @resundsambulatoriet, SP,
Sagsbehandler o.lign. Mgderne igangsaettes for at hjelpe en bruger til at komme videre i et forlgb og
sikre at alle de forskellige interessenter arbejder i samme retning, med samme mal, fx ift et nyt
botilbud. Mgderne er ogsa vigtige for at kunne danne helhedsindtryk af brugeren, og her bidrager SP
med sit sygeplejerfaglige blik. (int. SP)

67 Her refereres ikke til "motivational interviews” som metode, men til de begreber, medarbejderne selv bruger
om deres arbejde.

68 Et netvaerksmgde er et mgde mellem de forskellige involverede kontaktpersoner og sagsbehandlere i en
specifik brugers sag. Hvis brugeren er interesseret deltager vedkommende ogsa.
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@nsket om forandring

"Der er altid en grund til, at de ender pd MH, en rejse der har skabt dem. (...) Som udgangspunkt gnsker
de alle at flytte sig et andet sted hen." (int. SP). Gennem en gensidig kontakt, baseret pa forstielse,
lighed og tryghed, kan SP starte et forandrings-orienteret sundhedsmaessigt forlgb, der tager
udgangspunkt i brugerens gnsker og behov. SP oplever, at alle brugere i udgangspunktet gnsker en
forandring hen mod en bedre livssituation. Brugerne har nogle standarder for, hvad der er en god og
en darlig livssituation. De gnsker at leve op til disse standarter, men de har ikke altid veerktgjerne og
selvdriften til bevaege sig i den retning (int SP). Det er derfor vigtigt, at SP arbejder med at give plads
til gnsket om forandring og give dem veaerktgjer og stgtte til at bevaege sig hen imod en, for brugeren,
mere acceptabel livssituation. Veerktgjer som spejling, kontakt, netveerksmgder og forstaelse bruges af
SP til at understgtte gnsket og bevaegelsen om forandring.

De problemer og behov, som er brugerens primzre, er ikke ngdvendigvis de samme, som et
sygeplejerfagligt blik spotter. For brugeren med den store infektion i kroppen, eksempelvis, vil
infektionen, somatisk set, veere brugerens primaere problem. Det har ikke haft samme fgrsteprioritet
for brugeren. Derfor skal SP's arbejde tage udgangspunkt i det brugeren har behov for her og nu, og
sidelgbende arbejde med at fa flytte brugerens fokus til ogsd at tage hand om det, der somatisk set
ville veere godt for ham: " Hans dagsorden har farsteprioritet, sd kan jeg med tiden flytte den til det, jeg
sygefagligt ser er det bedste” (int. SP). Denne flytning af dagsorden sker gennem en gensidig kontakt,
der er baseret pa at brugeren er tryg ved SP og ikke oplever at SP har en skjult dagsorden. Derfor er
den gensidige udveksling af vurderinger og bekymringer afggrende. Nar SP beskriver hvorfor de er
bekymrede, og hvad SP ser, der er galt, oplever brugeren en reel kontakt, som giver brugeren
mulighed for at svare og reagere. Malet er at flytte brugeren til den naeermest mulige sundhedsmaessige
forbedring, og det kan kun ske hvis brugeren har samme mal (int. SP).

Den fzelles indsats.
Se afsnit 7.8.

At holde mulighederne abne

Hvilke problemer, der er brugerens primeere, kan skifte fra dag til dag. Brugeren lever et ustabilt og
udsat liv, hvilket ggr at sma andringer kan fa uoverskuelige konsekvenser. SP har fglgende eksempel:
En bruger, SP har etableret en tryg og gensidig kontakt til over leengere tid, har et massivt
leverproblem, der betyder at vedkommende vil dg om et dr af hepatitis og alkohollever, hvis ikke der
sker en hospitalsindlaeggelse. Efter et laengere forlgb bliver der endelig aftalt et levertjek pa hospitalet
med brugeren. Brugeren aflyser dagen fgr, fordi han havde fdet zendret sin medicin pa
Radgivningscentret. Det kunne han ikke overskue. "Leverproblemet er ligegyldigt, fordi hans piller er
andret. Det er fint nok, jeg aflyser aftalen og siger, det er godt, han aflyste til mig og han lover at komme
igen en anden gang, og vi tager en lang snak om hans medicin. For ham er hospitalet angstprovokerende,
og hvis han ogsad er usikker pd sin medicin, sd kan han ikke. Her er kontakten afggrende for ikke at give
ham en oplevelse af endnu et svigt. Hvis jeg holder muligheden dben, er jeg en mulighed igen." (int. SP).
Ved at anerkende at brugeren tager ansvar for situationen og aflyser aftalen og ved at tage brugerens
primere problem alvorligt holdes muligheden aben for, at brugeren pa et senere tidspunkt gnsker at
fortseette forlgbet omkring sine leverproblemer.
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7.5 Aftenfunktionen

I aftentimerne hele ugen er der to aftenvagter (AV) pa arbejde. I hverdagene samarbejder de med en
KSM, og i weekenderne arbejder de sammen med en fast vikar. Oftest er der ogsa en SP pa vagt, og tre
gange om ugen er der desuden en frivillig leege i klinikken i aftentimerne. Aftenfunktionen (AF) bestar
af to teams pa to personer, der kgrer i skift med en uge arbejde og en uge fri.

AF er en ny funktion opstartet i april 2011 og har ikke sit selvsteendige formal skriftligt beskrevet.
Opstarten har baret praeg af ustabilitet i personalegruppen grundet sygdom og barsel, hvilket har gjort
at kontinuiteten og de felles initiativer f@rst nu er ved at komme pa plads. Det er AV der er
hovedsageligt selv definerer arbejdsopgaverne for funktionen i samarbejde med ledelsen. Grundet
ledelsesskifte har denne udvikling veeret underprioriteret.

Medarbejderne har dermed ikke haft de bedste vilkar for etableringen af et feelles udgangspunkt for
deres brugerrettede arbejde. Derfor er AF afsnittet kortere end de gvrige funktionsafsnit, da
beskrivelsen af metodeelementerne alene hviler pad en analyse af medarbejdergruppens fealles
udgangs-punkter, og disse faelles udgangspunkter findes kun i mindre grad i denne funktion. I Tabel 8
ses et overblik over den sociale metodes delkomponenter for AF.

Tabel 8: Overblik over metodelementerne i AF. Juli 2012.
Kilde: int. AV

o . . Resultat af Effekt- .
Malgruppe Formal Faglig indsats indsatsen indikator Varighed
Kontakt til brugerne.Tilbyde Kontakt til brugeren. At holde
stabilt og trygt sted, st¢t.te til | huset kgrende. Daekke brugert.ens Kontakt. En god
Alle at leve et mindre udsat liv, og | akutte og basale behov. Henvise .
. ) . stemning, . lkke
AF | brugergrp. omsorg. Understptte gvrige brugeren til relevant tilbud. I Ikke i brug.
. . . . stabilisering, relevant.
pa MH funktioners bruger-rettede Understgtte de gvrige funktioners
. ) omsorg.
arbejde. brugerrettede arbejde.
Henvisning. Konflikthandtering.

7.5.1 Formal
AF kgrer stuens §104-tilbud i aftentimerne. Formalet med AF er ikke lige sa tydeligt som formalet med

KS, seerligt er forskellene i formal og ansvarsomrader utydelige. | samtaler og interviews med AV er
fglgende formal beskrevet. De stemmer godt overens med deltagerobservationer, professionel dagbog
og interviews med medarbejdere fra de gvrige funktioner.

Formal AF
Kontakt til brugerne.Tilbyde stabilt og trygt sted, stptte til at leve et mindre udsat liv, og omsorg. Understgtte
gvrige funktioners brugerrettede arbejde.

Formalet er, ligesom KS, at veaere det stabile sted hvor brugerne kan komme og fa Igst deres akutte
behov, og - sammen med KSM - at arbejde hen i mod at etablere de leengere, intensive forlgb der
understgtter brugeren i at fa opfyldt deres mere langsigtede behov. Formalet med AF er envidere at
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understgtte og komplementere KSM sa godt som muligt bade ift. stgtte og omsorg for de brugere KSM
arbejder med, og ift. at etablere kontakt til nye brugere der har gnsker og behov, KSM efterfglgende
kan arbejde videre med.

Formalet med AF er desuden at skabe et rum for omsorg, her forstaet i bredest mulig forstand, fra at
blive set og hgrt, over servering af mad til at skabe gode oplevelser for brugerne i form af forskellige
sociale aktiviteter. Denne del svarer til NC's formal, dog undtaget de sociale aktiviteter, der er saerligt
for AF.

Endelig er formalet, at henvise de brugergrupper der ikke er en del af MH's hovedmalgruppe til mere
relevante tilbud.

7.5.2 Idealresultater

Et idealresultat er et konstrueret resultat, ikke baseret pa en undersggelse af reelle resultater af
arbejdet i AF, men baseret pa en analyse af medarbejdernes beskrivelser af resultaterne af deres
arbejde 69 .Medarbejderne oplever, at de idealresultater, de opnar gennem deres arbejde, er
uhandgribelige og meget svaere at fa gje pa. De peger p3, at det er fordi AF ikke star "i den ende, hvor
man kan se resultaterne,” fordi det er KSM, der arbejder med brugernes konkrete forlgb. De har
dermed heller ikke nogle indikatorer pa hvorvidt deres arbejde leder frem til deres idealresultater.
Dog fremhaever medarbejderne fglgende idealresultater i interviewene, i en ikke-prioriteret
reekkefglge:

En god stemning: Er der en god stemning i AF har AV opfyldt et vigtigt formal i deres brugerrettede
arbejde, fordi de har givet brugerne et rum til omsorg og tryghed.

Stabilisering: Stabilisering i livet bade i form af maethed, sgvn sygepleje, konflikthdndtering og omsorg,
men ogsa i form af hjeelp til at Igse de her-og-nu-problemerne, der kan ggre livet mere kaotisk.

At brugeren far det bedre: Bade psykisk, socialt og fysisk. Gennem omsorgsfuld kontakt, gennem
aktiviteter og gennem kontakt til sygeplejen.

At brugeren flyttes til sin gnskede situation: Ved at understgtte KSM's forlgb med brugeren eller ved at
hjeelpe brugeren til kontakt til KSM.

Aktiviteter som omsorg: Det er et mal at aktiviteterne bliver omsorgsskabende for brugerne. Samtidig
er det ogsa et mal for nogle af medarbejderne, at aktiviteterne ikke er med til at tiltraekke brugere til
huset, der ellers ville ikke have brugt huset i weekenderne. Fordi der er feerre steder (varmestuer o.L),
der har abent i weekenderne fremhaver en medarbejder, at der ligger en fare i at medarbejderne
bliver "legestuetanter” (int. AV). Samtidig er aktiviteter et vigtigt redskab til omsorg og etablering af
kontakt til brugerne, hvilket beskrives som et idealresultat for arbejdet (int. AV).

7.5.3 Malgruppe
Malgruppen er den samme, som KSM arbejder med (se kap. 6), og det samme er brugergrupperne. Ofte
er der mere aktivitet i huset, nar aftenen falder pa, og der er mad doneret af en lokal café pa bordet og

69 Se kap. 5 for uddybning af begrebet idealresultat.
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kaffe pa kanden. Der er flere brugere i aftentimerne, end der er om dagen, men bemandingen er lavere
fordi medarbejderne i boenhederne alene arbejder i dagtimerne (Sgrensen & Hansen 2011:4). AV
oplever desuden, at der er flere brugere, der skal henvises til andre tilbud, fordi de fx ikke har sociale
rettigheder i Danmark.

7.5.4 Arbejdsfunktioner

AF's medarbejdere er ikke pa arbejde samtidig, det ene hold har fri, nar det andet arbejder. Pa deres
manedlige K-dag?® koordinerer de deres samarbejder. Idet AF er sa ny har de to AF-teams reelt et
stgrre samarbejde med KSM, SP og NV end det andet AV-team. Det betyder ogs3a, at malene for og
prioriteringerne af arbejdet varierer fra team til team, men ogsa fra medarbejder til medarbejder
(grundet forskellig maengde arbejdserfaring pa MH og forskellig uddannelses- og arbejdserfarings
baggrund).

AF's arbejdsfunktioner kan, jeevnfgr Figur 18, deles op i tre dele: At huset kgrer, her-og-nu indsatsen &
understgttelse af de gvrige teams.

Figur 18: Arbejdsfunktioner for AF. Juli 2012. Kilde: Int. AV

orienterede
forlgb

AF (KS SP, NC)
Understgtte SP og HE

AF (KS, SP, NC)
De akutte indsatser.

AF (KS, SP, NC)
At holde huset kgrende - de praktiske ting

7.5.4.1 "At huset kgrer"

"At huset kgrer” er ogsa en term, AV bruger til at beskrive de praktiske arbejdsopgaver, der danner
grundlaget for at huset kan veaere dbent. For AV bestar de praktiske opgaver hovedsageligt af servering
af mad, tage telefonen og mgde samarbejdspartnere, at veere ansigtet udadtil, hente/lgfte opgaver,
lave og udskeenke kaffe, opfylde veerktgjsudlevering, nedlukning af kantine, lgbende renggring,
temning af affald og tallerkner fra etager samt sikre kommunikationsflow ift. overlap og journalfgring i
den interne journal. Der bruges meget tid pa det praktiske i AV, fordi der er flere brugere og feerre
medarbejdere. En medarbejder skgnner, at en hel medarbejderstilling sammenlagt bruges pa dette
arbejde.

70 Hver fjerde mandag er der k-dag, hvor hvert team mgdes med hinanden, far supervision og diskuterer
relevante emner. Det er enten medarbejderne selv eller ledelsen, der kommer med dagsordenpunkter til de
forskellige k-mgder.
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7.5.4.2 Her-og-nu indsatsen
AV har og tager ideelt set kontakt til alle brugene af stuerne ligesom KSM. AV varetager dermed de

samme typer af her-og-nu indsatser som KSM.

* De akutte indsatser sa som fgrstehjaelp (varetages af SP, hvis de er til stede), tilkaldelse af
ambulance og politi samt konflikthdndtering og adfeerdsregulering (hovedsagelig ift. stofindtag
og stofsalg).

* Serviceringen af brugerne i form af udlevering af nyt tgj, salg af Hus Forbi, adgang til bad/wc,
fornyelse af ngglekort (nar HEM er gaet hjem).

* De korte ”"brandsluknings”-forlgh, der drejer sig om at veere til radighed for de brugere, der
kommer med akutte problemer. Det kan ligesom i KS vere brugere, der har last sig ude af
deres lejligheder, brugere med breve, de ikke forstar, brugere der er strandet i KBH efter en
stroppetur, brugere der er blevet rullet, brugere der har fiet bank, brugere der skal
afvises/henvises til mere relevante tilbud, eller brugere der skal observeres grundet somatiske
problemer. Desuden er det ogsa en opgave at yde den rette hjealp til de personer som politiet
"leesser af til os, fordi de ikke ved, hvad de ellers skal stille op med dem"(int. AV).

7.5.4.3 Understgtte de gvrige teams

En funktion, der er serlig for aften- og nattefunktionen, er samarbejdet med, opbakningen og
understgttelsen af KSM's leengere forlgb. Det sker dels gennem overlap fra KSM ift. konkrete opgaver,
og gennem at aftenvagterne bringer szerlige brugeres behov og gnsker videre til det efterfglgende
daghold af KSM'er. Hvor KSM arbejder pa alle niveauer i Figur 18, arbejder AV i de to fgrste niveauer
der understgtter arbejdet i det gverste niveau.

7.5.5 Veerktgjer, handlinger og begreber

Regelmaessighed og stabilitet beskrives af medarbejderne som rammen for det gvrige arbejde. Det
betyder, at det er vigtigt at tiderne overholdes ift. servering af kaffe og mad, og at tingene kgrer, som
de plejer. Det er vigtigt for at fastholde MH's funktion som det forudsigelige stabile rum, brugerne altid
kan benytte som et holdepunkt. Ud over stabiliteten er kontakt, understgttelse af KSM's arbejde, og
konflikthandtering de tre centrale veerktgjer og handlinger i AV's funktion.

7.5.5.1 Kontakt
Kontakten til brugerne fremhaves som et centralt vaerktgj i AF. Kontakten som veerktgj er ikke lige sa

udtalt, som den er hos KSM, og der er stor variation ift. den made medarbejderne taler om kontakt pa.
Tre forskellige tilgange til kontakt ses i de tre forskellige medarbejderinterviews.

Kontakt som grundlag for at holde huset kgrerende

En kontakt til brugerne er vigtig, fordi det ggr det muligt at kunne adfzerdsregulere uden at skabe
konflikt. "Kontakt er overordnet vigtigt for at gore det muligt at drive huset, sd brugerne har et sted de
kan gd hen,” som en medarbejder formulerer det (int. AV). Ved ogsa at have haft positive kontakter
med brugeren, bliver det som medarbejder lettere at ga ind i de negative kontakter (se afsnit om
konflikthandtering).

Kontakt som omsorg

Omsorg betyder at "blive genkendt, at blive set,” som en medarbejder beskriver det. Det betyder
konkret, at medarbejderen sgrger for at hilse pa alle de mennesker, der er i rummet. Det betyder ogs3,
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at medarbejderen viser interesse i, hvordan det gar med den enkelte bruger, eller samtaler om
tidligere fzelles oplevelser som et arrangement eller en samtale.

For flere af medarbejderne er omsorgen ogsa at finde i AV's arbejde med at stable felles
arrangementer pa benene for brugeren eksempelvis filmaftner, pokeraftner, musikaftner, banko o.L
Ved at lave sociale arrangementer for brugerne er man som medarbejder med til at skabe nogle feelles
oplevelser med brugeren, der handler om andre ting end stoffer. "Det skaber en solidaritet mellem de
forskellige mennesker, der er her, og der kommer andre sider i spil - ogsd fra medarbejderne,” som en
medarbejder beskriver det (int. AV). At forskellige sider af brugerne kommer i spil giver dem en
mulighed for at opleve sig selv vaere pa en anden made, end de plejer. At brugerne oplever, at
forskellige sider af medarbejderne kommer i spil gennem aktiviteter, giver kontakten en anden start
og et "feelles tredje”71, som brugeren og medarbejderen kan mgdes om.

Kontakt som grundlag for tillid

"Uden en god kontakt vil ingen tale med dig eller opsagge dig. Med den stoler folk pd én" (int. AV). Her
beskrives kontakt som grundlaget for tillid og mulighed for at igangszette de korte indsatser. Et
eksempel pa dette kommer en af medarbejderne med. Medarbejderen spottede en ung fyr i gaden, der
hurtigt fik det meget darligt og blev meget misbrugende. Ved at mgde brugeren pa en uformel made
over et faelles puslespil, blev der etableret en tillidsfuld kontakt mellem medarbejder og bruger. En
kontakt "hvor man bliver mere end bare en paedagog” (AV). Gennem denne kontakt fik brugeren den
tillid til medarbejderen, der gjorde, at han dbnede sig og fik derigennem opstartet et forlgb med det
mal, at fa behandling for sit misbrug. Denne kontakt kraever ifglge medarbejder, at "man kan tage sig
selv med," altsa veere erlig i mgdet med brugeren (jeevnfgr envidere afsnit 7.3.5.5 om KSM's arbejde
med ditto).

7.5.5.2 Omsorg

Omsorgen her forstaet bade som et forsgg pa at tilgodese brugerens basale behov, men ogsa brugerens
sociale behov. Pa den made forstds omsorg i AV som det,"at alle, der kommer her, bliver set, alle hilses
pd, alle far mulighed for at formulere egne behov og gnsker og fortelle det, de syntes er vigtigt” (int. AV).
I boksen nedenfor ses et eksempel pa omsorg ift. brugerens sociale behov, fra den interne journal.

Bruger X gnsker hjalp

forbi igen her til aften, er meget ked af at veere faldet i igen herinde efter at have veeret godt nedtrappet
selv i faengslet. Har ringet til [andet herberg] omkring det vaerelse de muligvis havde mandag, men skal
ringe igen i morgen formiddag.

Har opfordret X til at komme her igen i morgen og fa hjalp.

X taler om at han ogsa gerne vil have psykiatrisk hjaelp.

@nsker ikke misbrugsbehandling, da han ikke vil have medicin.

(intern journal, juli 2012)

71 Det feelles tredje er et begreb fra peedagogikken. Ved at indga i feelles aktiviteter med brugerne skaber man et
faelles ligeveerdigt udgangspunkt, der ikke er hverken medarbejderens eller brugerens. I dette falles tredje
udgangspunkt kan en mere ligeveerdig relation skabes (Bech-Jgrgensen 2005:99).

94




Meaendenes Hjem-metoder - en undersggelse af sociale metoder i det brugerrettede arbejde pd Mandenes Hjem.

Brugeren har i ovennaevnte eksempel faet tid og rum til at fortaelle, hvad han syntes, der er vigtigt.
Derefter beskriver AV hans tanker og gnsker i den interne journal, siledes at en KSM i dagtimerne kan
fglge op pa brugerens behov. Omsorgen kan saledes dbne for en mulighed for at igangseette forlgb der
kan understgtte at brugeren far en forbedret livssituation.

Udover at blive set og hgrt forstds omsorg ogsd som en mulighed for at veere i livet pa en god made, og
derfor er en del af omsorgsarbejdet fokuseret pa at give brugerne gode oplevelser som afbrak i
hverdagen. "De gode oplevelser er ogsd omsorg,” som en medarbejder formulerer det.

7.5.5.3 Konflikthdndtering og adfaerdsregulering

Alle medarbejderne var meget fokuserede pa konflikthanteringen og adfeerdsreguleringen. Derfor har
medarbejdernes reflektioner omkring konflikthandtering vaeret et vigtigt materiale i udarbejdelsen af
kapitel 11om konflikthdndtering i stuen.

7.5.5.4 Understgttelse af KSM og SP

Dette er et hovedelement i AF's arbejde, der ogsa ses i eksempel “Bruger X gnsker hjelp”. Der er en
KSM pa arbejde sammen med AV i aftentimerne i hverdagene. Arbejdsfordelingen mellem disse to
funktioner, KSM og AV, er utydelig bade i interviews og i deltagerobservation. Der er en tendens til, at
KSM arbejder med de forlgb, de har igangsat med de forskellige brugere, mens AV fokuserer pa det
akutte og pa det at fa huset til at kgre. Dog er forskellen mellem de to medarbejderteams oftest usynlig
i det daglige arbejde, grundet iszer tidspres, manglende ressourcer o.lign.. Denne usynlige forskel
kommer ogsa til udtryk i brugerperspektivet (afsnit 7.2). Se desuden afsnit 7.8 om samspillet mellem
funktionerne i stuen.
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7.6 Natcafeen

I nattetimerne syv dage om ugen er der tre nattevagter pa arbejde. Denne funktion kaldet Natcaféen
(NC) bestar af to teams pa tre personer, der kgrer pa skift i hhv. lige og ulige uger. I Tabel 9 vises et
samlet overblik over den sociale metodes delkomponenter for NC.

Tabel 9: Overblik over metodeelementerne i NV. Juli 2012.
Kilde: int. NV, deltagerobservation

Mal- . . Resultater af Effekt- .
gruppe Formal Faglig indsats indsatsen indikator Varighed
Kontakt til Kontakt til brugeren. At Kontakt. En tr
brugerne. Tilbyde holde huset kgrende. - 5N ETYE
. konfliktfri nat.
stabilt og trygt sted, | Daekke brugerens
. . Opfyldelse af
stptte til at leve et akutte, sociale og
Alle . . . brugerens basale .
mindre udsat liv og | basale behov. Henvise Ikke i Ikke
NC | brugergrp. . behov. Omsorg.
. omsorg. brugeren til relevant brug. relevant.
pa MH . . Understgttelse af
Understgtte gvrige | tilbud. Understgtte de
. . ; brugerrettede
funktioners bruger- | gvrige funktioners . .
. . forandringsorienterede
rettede arbejde. brugerrettede arbejde. forlab
Henvisning. Konflikthandtering.

Natcafeen (NC) starter kl. 23, nar nattevagterne (NV) mgder ind. [ nattetimerne arbejder NV med den
uformelle kontakt, med at etablere et trygt rum i en utryg nat. "Om natten er tiden en anden"” som en
medarbejder siger det, og huset har en serlig langsom rytme i nattetimerne (int. NV).
Brugerkontakten er praeget af at NV ikke kan henvise brugerne til forskellige sociale instanser, eller
stille krav til brugerne i den henseende (int. NV). Istedet har de tiden til at lytte til brugerne og til at
tale med dem om “de lidt mere eksistentielle ting, der kan dukke op om natten” (samtale NV).

Praktiske grundelementer i en typisk nat

23-23.30: Overlap med aftenvagterne og forberedelse pa natten (koksestole kgres fra gulvet og ind i et
afskeermet omrade, der fungerer som tv-stue i dag- og aftentimerne).

24-03: Servering af kaffe og the fra baren

24 og frem: Servering af eventuelt doneret mad

03: Brandrunde i huset,

03-06: Deempet belysning, sluk for musik og fokus pa sgvnen i koksestolene.

06-07: Vaekning, klarggring af stuerne til dagen (fejning, flyt af koksestole fra buret til gulvet, ud med
skrald), opfyldning af veerktgj.

Under hele vagten laver NV en liste over, hvem der bruger NC, en "natrapport”. I natrapporten teeller
de brugere ift. fem kategorier: Kendte, kvinder, ukendte, henviste og nattesovere (NS).

* Kendte brugere er alle de mandlige brugere og beboere som medarbejderne genkender og
registrerer ved navn (samtale NV).

e Kvinder er bade de kvindelige brugere som medarbejderne genkender og registrerer ved navn,
samt de kvinder medarbejderne ikke far eller har et navn pa (samtale, mail NV).
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e Ukendte er de brugere som medarbejderne ikke far eller har et navn pa. Det er ofte de brugere
der kommer ind efter veaerktgj og gar igen for medarbejderen far mulighed for at tale med
brugeren, det kan ogsa vaere brugere der ikke er interesserede i kontakt til medarbejder. Det
kan eksempelvis ogsa vere folk der ikke taler dansk eller engelsk, det er ofte denne gruppe der
gemmer sig bag det forholdsvist hgje tal for ukendte brugere (samtale, mail NV).

* Henviste er de brugere som er blevet henvist til andre tilbud, har karantaener eller som NV ved
ikke har sociale rettigheder i Danmark. Det kan ogsa vere folk der bliver bortvist i Igbet af
natten pga. adfeerd (samtale, mail NV).

* Nattesovere er de brugere der overnatter i kupeen (samtale NV).

I Figur 19 kan man se at NC pa en tilfaeldig uge i juni maned i gennemsnit havde 112,4 besgg pa en nat
og i gennemsnit 3,1, der nattesov i Kupeen. Det er typisk fra torsdag til lgrdag, der er flest geester i NC.
17 % af brugerne er ukendte brugere (Natrapporter 20-26.06 2012).

Figur 19: Det gn.snitlige antal unikke nattegaester pr. nat (i alt 112,4 unikke brugere pr. nat).
Beregnet pa gn.snittet af antal besgg i en uge, tilfaeldigt udvalgt. Juni 2012. Kilde: natrapporter 20-26.06 2012.

Nattegaester
120
100
80 & Kendte
E Kvinder
60 [lUkendte
[l Henviste
40 B NS
26,7
20
8,7
o -\ CETTITTTETTTT 3] e

7.6.1 Formalet

I nattetimerne forvandles KS til NC og sikrer dermed at §104-tilbuddet pa MH er et dggntilbud.
Formalet med NC er at sikre, at brugerne kommer trygt gennem natten og at skabe et rum til ro, sgvn
og mad. Formalet er at skabe et rum til omsorg, forstdet at brugeren oplever et narvarende rum hvor
de bliver set og lyttet til. Formalet er, at vaere den stabile base, som brugerne altid kan bruge til
akutsituationer som fgrstehjeelp, kontakt til ambulance, politi eller skadestue. Formalet er envidere at
etablere kontakt til brugere og henvise brugere med behov for stgtte eller radgivning til KSM, samt
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understgtte arbejdet om dagen gennem fx motiverende samtaler, videregivelse af information,
opfelgning samt opretholdelse af karantener og gaesteforbud?z.

Helt kort kan formalene med arbejdet i NC beskrives séledes:

e Kontakt til alle brugere af MH, hovedsageligt de marginaliserede, hjemlgse, stof- og
alkoholbrugere.

¢ Kontakt med det formal at skabe et rum for omsorg og tryghed.

* Kontakt med det formal at stgtte brugeren i at leve et mindre udsat liv.

e At vere et trygt stabilt sted, hvor brugerne altid kan fa hjaelp til deres akutte behov og har en
mulighed for at opstarte forandringsorienterede forlgb.

* Atunderstgtte de gvrige funktioners brugerrettede arbejde.

Saettes NC's formal sammen med formalet med arbejdet i KSM og AV er det tydeligt, hvordan alle tre
funktioner har samme formals-kerne: kontakt, stabilt og trygt sted, stgtte til at leve et mindre udsat liv
og et rum for omsorg. AV og NV adskiller sig fra KSM ved at understgtte KSM's forandringsforlgb med
brugerne, mens KSM er tovholder pa disse forandringsforlgb.

7.6.2 Idealresultater
Et idealresultat er et konstrueret resultat, ikke baseret pa en undersggelse af reelle resultater af

arbejdet i NC, men baseret pd en analyse af medarbejdernes beskrivelser af resultaterne af deres
arbejde’3. Idealresultaterne af arbejdet i NC er baseret pa interviews og samtaler med NV. De
beskrives saledes, i ikke prioriteret reekkefglge:

* Nar natten forlgber uden konflikter og alle brugerne fgler sig trygge.

e Atder etableres kontakt til malgruppen.

e At malgruppen far opfyldt basale behov og oplever omsorg.

e Nar KSM og SP bakker op om en brugers forandringsforlgb, som NV har sat i sgen.
e Nar NV underbygger en brugers forandringsforlgb, som KSM eller SP har sat i sgen.

Selvom medarbejderne registrerer deres arbejde hver nat i Natrapporten, bruges denne ikke som
indikator til at se hvorvidt arbejdet fgrer til de gnskede resultater.

7.6.3 Malgruppe
Malgruppen i NC er overordnet set den samme som i KS, og i fglge natrapporterne er der omkring 100

brugere af NC hver nat (Natrapporter, 20-26.06 2012). Dog fremheaever NV, at der i nattetimerne er en
del "natsveermere" altsa brugere, der primaert bevaeger sig i byen om natten (int. NV). De grupper, der
iseer kommer frem i nattetimerne, er:

e De ensomme, der savner netveerk om natten. Om natten sover resten af byen, ogsa mange af
byens sociale tilbud, dog ikke MH. Derfor kommer brugerne til huset. Det kan ogsa vaere
psykisk sarbare brugere, der opsgger MH i nattetimerne.

72 Se desuden kap. 11 om konflikthdndtering og adfeerdsregulering.
73 Se desuden kap. 5 om begrebet idealresultater.
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* Mennesker, der slger stoffer, men ikke selv er stofbrugere, er meget tydelige om natten. Det
samme er de ikke-stofbrugende sexsalgende kvinder, og de hjemlgse gsteuropaere. Det er
grupper, der ikke ma veere i huset, men som NV bruger tid pa at mgde, afvise og henvise.

7.6.4 Arbejdsfunktioner

NV arbejder pa tre planer. Dels er der de praktiske ting, det der "holder huset kgrerende", og dels er
der kontakten og omsorgen med brugerne. Endelig er der de indsatser der understgtter brugernes
forlgb med andre medarbejderfunktioner Medarbejderne skgnner, at de bruger ca. halvdelen af deres
samlede arbejdstid pa de praktiske ting. Det at understgtte de gvrige teams, kan siges at veere en del af
her-og-nu indsatsen. Pd Figur 20 beskrives NV's arbejde placeres i de tre nederste dele af
arbejdsfunktionspyramiden: At holde huset kgrende og de akutte og understgttende indsatser.

* At holde huset kgrende indbefatter: Udarbejdelse af liste over brugere af NC - natrapport,
madservering, oprydning, servering af kaffe og the, brandrunde. NC bruger ca. halvdelen af
deres arbejdstid pa dette niveau (int. NV, samtaler NV).

e Her-og-nu indsatser indbefatter: Henvisning af de brugere, der ikke ma veaere pa MH eller ikke
er malgruppen, fgrstehjelp og kontakt til ambulance, adferdsregulering, servicering af
brugere (HusForbi, tgj, osv), opfyldelse af basale behov som sgvn, tryghed og mad, kontakt til
nye brugere, omsorg for brugerne ift. deres sociale behov samt understgttelse af/opstart i
forandringsorienterede forlgb for brugerne (int. NV, samtaler NV).

NC er fokuseret pa fundamentet for MH, de tre nederste lag i pyramiden: At holde huset kgrende,
kontakterne og hjalpen til brugerne kgrende og understgtte de forandringsorienterede forlgb, KSM
kgrer i dagtimerne.

Figur 20: Arbejdsfunktioner i stuen for NC. Juli 2012.
Kilde: int. NV, deltagerobservation
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7.6.5 Veaerktgjer og handlinger
NV fremhaver at de har en unik, priviligeret rolle ift. at etablere en relation med brugerne. En relation

med NV har, i fglge NV, ikke samme forpligtigelse, som en relation med KSM har. Forskellen er at NV
ikke konkret kan handle pd brugernes behov ift de sociale instanser, idet "hele byen sover, ogsd
kommunen" (int. NV). Brugerne ved at medarbejderne ikke kan igangsaette forandringsforlgb eller
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kontakte deres sagsbehandler og det mener NV giver brugerne en anden tilgang til medarbejderne end
i dagtimerne (int. NV). Ogsd medarbejdernes mgde med brugeren der er anderledes om natten: "Fordi
der ikke er andre steder dbne i nattetimerne, er det svarere at henvise, og det sniger sig ind i
padagogikken. Der er en anden stemning om natten, man kan tolerere mindre om dagen end om natten
og det betyder at nogle andre varktgjer der skal bruges, vaerktgjer som rummelighed, anerkendelse og
respekt.” (int. NV). Fordi der er feaerre steder at henvise brugerne til, kraeever det at NV har en raekke
vaerktgjer der kan understgtte formalet om at vere et stabilt og trygt rum for brugerne i nattetimerne.
Det er dette mgde og disse vaerktgjer, som dette afsnit belyser neermere.

Ved at have abent, nar alle andre steder har lukket, ved at have de samme tilbud pd de samme
tidspunkter aret rundt og ved at vaere til radighed nat efter nat udfylder NC i sig et kerneelement i det
brugerrettede arbejde nemlig stabilitet og tilgeengelighed. Desuden er en raekke veerktgjer og
handlinger centrale i NV's arbejde: Forstaelse, tillid og respekt, kontakt hhv. "den fgrste” og ”"den
sociale”, omsorg samt konflikthandtering.

7.6.5.1 Forstdelse

For at kunne indga i sociale kontakter med brugerne kraever det, at medarbejderne har en forstaelse
for brugerne bade at deres stofrelaterede adfaerd og at deres personlighed. At opna en sadan forstaelse
kraever dels tid og dels stor viden og stor empati. Det kraever tid, fordi relationer med denne
brugergruppe kan tage lang tid at etablere: "Relationerne tager lang tid, jeg har vaeret her et halvt dr, og
jeg er stadig ikke inde pad folk" (int. NV). Det tager tid, fordi brugergruppen er karakteriseret ved at
have oplevet mange og ofte massive svigt ikke bare fra pargrende, men ogsa fra sociale tilbud og
paedagoger (Pedersen 2009:47). Det tager tid, fordi gademiljget ggr, at man hurtigt leerer at veere pa
vagt og veere sin "egen herre" og dermed ikke opsgger hjaelp (samtale med NV).

Det kraever empati for de brugere, de mgder, ikke bare fglelsesmaessigt, men ogsa det Zeeberg kalder
“tankemaessig empati” (SKP:30) - altsa empati ikke bare baseret pa folelser, men ogsa baseret pa viden
og erfaringer. Derfor er det ogsda ngdvendigt at NV har en viden om stofadfzerd, psykiske
problemstillinger, og om hvad udsathed ggr ved folk. "Det er vigtigt at vide, hvor skoen trykker, sd man
kan snakke med dem bagefter,” som en medarbejder siger det (int. NV). Ved at forstd, hvor skoen
trykker, bliver brugerens handling ikke leengere bare farlig, men bliver en reaktion, der kan forstas og
handeres fremadrettet gennem samtaler med brugerne.

7.6.5.2 Tillid og respekt

Tillid og respekt er centrale begreber, som medarbejderne bruger til at beskrive forudsaetningerne for
det brugerrettede arbejde om natten. Tillid er afggrende, fordi der ikke skal laves aftaler og
opfalgende samtaler med brugerne, men fordi de kan komme og g3, nar det passer dem. Det er vigtigt
at er bade er tillid mellem brugere og medarbejder, men ogsa mellem brugere og det, at "huset kgrer".

Tilliden mellem bruger og medarbejder er, i fglge NV, afggrende for at kunne opbygge en god social
kontakt mellem hinanden og dermed ogsa afggrende for, hvorvidt brugeren sgger hjelp og stgtte hos
medarbejderen. Gennem snakke med brugerne far de tillid til medarbejderne, fordi medarbejderne
ikke fordgmmer dem, men udviser empati. Tilliden til at huset altid er dbent, og at der altid er hjzlp,
kaffe og en seng, er afggrende for, at MH er et tilbud til de allermest udsatte grupper (int. NV).
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At medarbejderen mgder brugeren med respekt er, i fglge NV, afggrende for, hvordan brugeren mgder
medarbejderen: "Man skal ikke vaere John Wayne - man skal hvile i sig selv. Giver man respekt til dem, fdar
man respekt tilbage” (int, NV). Ved at etablere et forhold med gensidig respekt og tillid til hinanden, far
medarbejderne mulighed for bade at handtere de svaere konflikter og de svaere snakke med brugerne.
Medarbejderne giver brugerneen vished om, at "de ved, at vi kan hjelpe dem, hvis de vil” (int. NV).

7.6.5.3 Kontakt
Kontakten til brugerne er i fglge NV, central for at leve op til NC's formal ift. at stgtte brugeren i at leve
et mindre udsat liv, bade ift. at kunne udvise omsorg og ift. at skabe tryghed.

Det fgrste mgde

Kommer der en bruger ind pd MH som passer ind i malgruppen, men som NV ikke har set fgr, far
vedkommende i begyndelsen lov til at veere lidt i fred (int. NV). Det ene NV-team fortzeller om, hvad de
ggr med nye ukendte brugere: Har brugeren veret pd MH i tre dage, tager NV systematisk fat i
brugeren og spgrger, om personen har brug for hjeelp. "Hvis de siger jeg har ikke brug for hjeelp,’ s har
de ikke det. Hvis de forteller noget, sd henviser vi dem til de relevante personer som KSM eller
sygeplejerskerne.” (int. NV). Det fgrste mgde kan ogsa veere det farste mgde med en gammel bruger
efter en leengere periode hvor medarbejderne i stuens funktioner ikke har set vedkommende. Ser NV
brugeren igen, skriver de det i det interne journalsystem.

Det er vigtigt at den fgrste kontakt er positiv. Ved at mgde brugerne med en venlig tilgang og et smil,
signalerer NV, at her er brugeren velkommen og dermed ikke behgver have sine parader oppe. Det er
afggrende for at give brugeren en fglelse af at veere i tryghed. Indre Vesterbro kan vaere et hardt miljg,
og det er vigtigt for brugerne, at der findes steder, hvor de har “helle” (int. NV). Medarbejdernes made
at mgde brugeren pa er med til at understgtte fglelsen af “helle”.

Den sociale kontakt

De brugere som er kendte af huset mgdes af medarbejderne i hverdagsagtig snak, over et spil skak
eller over en kop varm kaffe. De hverdagsagtige samtaler handler om vejret, hvad de laver og har lavet,
hvordan det gar med deres lejlighed /hund/ben/avissalg/humgr, eller hvilket mad, der er kommet ind
som donation. Den kontakt er vigtig, fordi "de har brug for at fortelle deres historie,” som en NV
formulerer det (int. NV). Dette behov for at fortaelle om sig selv, forteelle sin historie, peger p4, at det at
mgde brugerne som de mennesker, de er, er et udgangspunkt for en god kontakt.

Kontakten er ogsd vigtig, fordi medarbejderne ofte er de eneste ikke-stofrelaterede personer i
brugerens liv. Dermed er det ogsa den denne kontakt brugeren henvender sig til, hvis de har store
eller sma ting, de gnsker hjzlp eller stgtte til. Kontakten kan dermed bruges til at fa en fornemmelse
af, hvordan brugeren har det, og om brugeren har brug for mere end "blot” en snak (fx bolig 0.1.). Den
sociale kontakt, som en medarbejder kalder det, kan med andre ord bruges som afszet til at kunne tale
om de lidt svaerere ting i livet (int. NV). Ogsa de ting som KS har en mulighed for at stgtte op omKkring.
Nar NV tager denne type snakke, overlappes de til KSM, der fglger op pa de gnsker og behov brugeren
udviste i snakken. Det samme sker, hvis NV ser en bruger, som man syntes "ser skidt ud eller ser slidt
ud,” sa noterer de det i det interne journalsystem, s KSM kan fglge op pa det. At starte
forandringsorienterede forlgb i nattetimerne krzever altsd et godt samarbejde med KSM og SP.
Samtidig kraever det ogs3, at medarbejderne er en del af nogle gode teams, der kan give den enkelte
medarbejder rum til at tage en lzengere snak med en bruger.
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7.6.5.4 Motivation
Det ene NV-team beskriver kontakten til brugerne som uformel, forstaet pa den made, at "de skal ikke

motiveres, vi stiller ingen krav, og vi kan ikke opstarte dem i noget," (int.NV). Neaerveeret spiller dermed
en central rolle i samtalerne frem for motivation. I fglge dette NV-team handler nzerver handler om at
veare til stede i relationen gennem det at lytte og det at snakke med brugeren. Dette stilles i
modsatning til motivation der fokuserer samtalen pa fremtiden, hvad der skal ske i overmorgen. At
bruge nattens ro til at tage snakke om de gode og de svere ting i livet, kan vaere en vigtig platform for
at opstarte og fastholde brugerne i de forandringsforlgb, de gnsker (int. NV).

Det andet NV-team bruger netop begrebet motivation til at beskrive et af de vaerktgjer de bruger i
deres brugerrettede arbejde. Motivation forstas af dette NV-team som samtaler med livsforandringer i
fokus, eksempelvis hvis en bruger siger, "jeg forstdr mig ikke, jeg er sddan en fornuftig fyr, og sd har jeg
vaeret narkoman i s mange dr,” og giver udtryk for, at han vil laegge sit liv om (int. NV). I en sddan
situation kan medarbejderen tage en motiverende snak med brugeren omkring, hvilke strategier han
vil bruge til at handtere denne ambivalens (int. NV). Samme medarbejder fortalte i en nattevagt,
hvordan han havde vearet en aktiv medspiller i at fa motiveret tre brugere til opstart og fastholdelse i
misbrugs-behandlingsforlgb. Det skete i et laengere straek, i en vekselvirkning af den sociale kontakt,
narvaeret og de sma samtaler og det motiverende og fremadskuende. P4 den made var han med til at
fastholde brugerne i de forlgb, de havde med KSM om dagen (samtale NV).

Om forskellen mellem de to team's brug af begrebet motivation handler om, at de har forskellige
tolkninger af ordet, eller om det peger pa, at de arbejder forskelligt med brugerne, har jeg ikke
materiale nok til at konkludere pa. Jeg skgnner, at det handler om, at motivation forstas forskelligt af
de to teams frem for en grundlaeggende forskel i indgangen til arbejdet med brugerne.

7.6.5.5 Omsorg
Omsorg er et begreb, der i nattetimerne bliver knyttet til de verbale mgder med brugerne. "Det er en

anden tid om natten,” som en medarbejder formulerer det. En anden tid forstdet som en tid, hvor ingen
sociale instanser har abent, hvor de efter en lang dag er havnet pa MH, har fiet noget varmt at drikke
og fyldt maven. Denne anden tid ggr, at de mere intime fglelser far plads til at komme op til overfladen.
Omsorg betyder derfor i fglge NV, at brugerne oplever et rum, hvor de kan vende deres tanker med
nogen, deres tanker om karestesorger og dilemmaer i livet. Omsorg betyder i den sammenhang, at
der er et rum til at brugerne kan italesaette sig selv som alt mulig andet end stofbruger, og dermed
ogsa abne for at medarbejderne ser andre sider af brugeren (int. NV).

At vaere brugernes "professionelle ven" bruges af nogle af NV som et billede pa deres forstaelse af
omsorgsarbejdet. Nogle gange er medarbejderne det eneste ikke-stofrelaterede netvark, brugerne
har. Det betyder, at NV skal laegge gre til mange historier - ogsa historier der kan vaere svere at laegge
fra sig igen (int. NV). Denne type af omsorg kraever, at man som medarbejder kan handtere balancen
mellem naerveer og distance.

7.6.5.6 Konflikthandtering
Se kapitel 11 for en samlet beskrivelse af denne metode.

7.6.5.7 Samspil med de gvrige funktioner
Se afsnit 7.8 for en samlet beskrivelse af denne handling.
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7.7 Vikarer og weekender

Pa MH har dagtimerne i weekenderne vearet varetaget af sikaldte weekendstammer, altsa to faste
vikarteams der har deekket hhv. hver anden weekend. Hvert af de to teams har bestaet af tre vikarer.
Vikarer der ogsa har vaeret indkaldt til at deekke andre vagter i huset, nar der har vearet behov for det.
Pr. 1. juni er det blevet igangsat, at det faste KS- og HE-personale skiftes til at tage en weekendvagt,
saledes at der kun er to faste vikarer pa i dagtimerne sammen med en KSM/HEM. Det er gjort for at
sikre kontinuiteten i huset, ved at der er faste medarbejdere hele dggnet alle dage, og dermed sikre at
der sker et lgbende overlap af viden’* mellem den faste medarbejderstab og vikarer samt at sikre en
stgrre kontinuitet i kontaktarbejdet med brugerne af stuerne. Denne nye konstellation har jeg ikke
haft mulighed for at undersgge. Derfor kan jeg ikke ga i detaljer ift. weekenden, idet en hel del er
@ndret fra undersggelsen til d.d. og dermed ikke lzengere relevant viden. Dette afsnit vil i stedet belyse
nogle opmarksomhedspunkter ift. vikarernes arbejde, med vaegt pa weekenden.

7.7.1 Vikarerne pa MH

Jeg har fulgt to weekendvagter i april og maj 2012 og interviewet’s tre vikarer, der bade er fast
weekendstamme, og som har veeret “supervikar” i perioder. En “supervikar” er en vikar, der er
garanteret et saerlig antal timer i en periode. Siden MH skal vaere dggnabent er der ofte brug for
vikarer for at fa “huset til at kgre”. Vikarerne er ofte studerende; "ndr jeg taenker pd, hvor mange
RUC'ere, vi har haft igennem” (int. souschef), men kan ogsa vare mennesker, der har lyst til at skifte
karriere. Vikarstaben bruges desuden som rekrutteringsbase til de faste stillinger. Har en vikar vist sig
at veere "guld" tilbydes de ledige vikariater, hvis eksempelvis en medarbejder skal pa
merituddannelse, barsel, orlov o.l. (int. souschef).

Desuden har jeg interviewet en ny vikar, lige efter han havde vearet pa de obligatoriske tre introvagter.
Nar en vikar ansattes, fair vedkommende tre introvagter, i hhv. dag-, aften- og nattevagten. Her skal
vikaren saettes ind i, hvordan huset fungerer, hvad der skal til fgr "huset kgrer” og alle de praktiske
ting, som man kan fa brug for, ndr man pludselig star med ansvaret for huset selv i en weekend.
Derudover far de en introduktion til "den etiske del" og Kkonflikthandtering af den
sikkerhedsansvarlige. "Den etiske del" henviser til retningslinjer ift. tavshedspligt, ift. hvordan man
skal mgde brugeren, og ift. at man skal kunne skelne mellem de relationer, man etablerer som
professionel, fra de relationer, man etablerer venskabeligt (int. introvikar). Introduktionen til
konflikthandtering er retningslinjer ift, hvordan man skal forholde sig i en konflikt. Efter tre
introvagter beslutter souschefen i samarbejde med de relevante medarbejdere, hvorvidt vikaren skal
ansattes. Det vurderer de iszr ud fra, om vikaren "stdr skraeemt ovre i et hjgrne,” og om "de kan gad i
naturlig dialog med brugerne"” (int. souschef). Kan vikaren det, er vedkommende ansat og indgar pa
lige fod med den gvrige vikarstab.

Vikarerne har ikke supervision, i stedet blev der i 2010, pa initiativ fra vikarerne, opstartet et
vikarforum, der finder sted hver tredje maned. Vikarforum er oprettet til udveksling af oplevelser fra
arbejdet samt diskussion og spgrgsmal, og der er hhv. en brobygger og ekstern konsulent med
kendskab til MH og Vesterbro til stede som facilitatorer. Vikarforum er dermed oprettet til, at veere et
sted for “selvsupervision” og de ting der vendes pa mgdet tager facilitatorerne ikke videre til ledelsen.

74+ Her menes overlap bade ift. viden om nuvaerende brugeres aktuelle situation, ift. seneste beslutninger og ift.
regler, rammer og karanteener
75 Interviewet fandt sted, fgr den nye konstellation med fast medarbejder i dag-weekendvagten blev sat i gang.
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Desuden er der sociale aktiviteter tilknyttet Vikarforum, der styrker fglelsen af at veere et team og
giver en platform til at stgtte hinanden (int. vikar). Vikarmgder er derimod mgder, hvor ledelsen er
med og de afholdes to gange om aret, ofte i forbindelse med vikardeekning omkring jul og sommer.

7.7.2 Formal

Vikarerne far efter ansaettelse et lige sa stort ansvar, som de faste personaler ift. at fa huset til at kgre,
lgse akutopgaver og veere ansigtet udadtil (int. vikarer, int. introvikar, int souschef). Formalet med
vikarernes arbejde er at sikre at "fundamentet” i arbejdsindsatspyramiden er pa plads: "At huset
kgrer" (se Figur 21). Deres arbejdsopgaver er ikke defineret eller afgraenset ift. den faste
medarbejderstab. Arbejdsfunktionerne afgranses automatisk gennem medarbejdernes ustabile
kontakt til brugerne og deres arbejdstider, der ofte er i de perioder, hvor det ikke er muligt at fa fat i
de sociale instanser.

Formalet med arbejdet i weekenderne

I weekenderne er formalet hovedsageligt, "at holde skuden oven vande,” som en vikar formulerer det.
Det betyder alts3, at formalet er at sikre, at brugerne altid har et sted at ga hen, hvor de kan fa opfyldt
deres basale behov som mad, sgvn, verktgj og sikkerhed. Desuden er formalet at understgtte HE, BE
og BF ved at sikre, at huset er dggnabent, sa beboerne har adgang til deres verelser og mulighed for at
fa akut hjeelp ved behov. Baseret pa observationer og interviews kan forméalet med vikarernes arbejde
i weekenderne formuleres som fglger:

* Kontakt til de udsatte og hjemlgse alkohol- og stofbrugere ved at skabe et rum for omsorg.

» Stgtte til at de udsatte og hjemlgse alkohol- og stofbrugere far et mindre udsat liv.

» Et stabilt og trygt sted til de udsatte og hjemlgse alkohol- og stofbrugere, hvor der altid er
hjeelp til de akutte behov.

I forhold til de gvrige funktioner i stuen kan formalet siges at vere at sikre, at huset og dets basale
tilbud er dbent.

7.7.3 Malgruppe i weekenden

Brugerne af MH i weekenden er alle de mennesker, "der kommer forbi MH" og har sociale rettigheder i
Danmark (int. vikar). Hovedmalgruppen er ligesom for de gvrige funktioner i huset udsatte og
hjemlgse alkohol- og stofbrugere (se kapitel 6 om malgruppe). Nogle af de brugergrupper, som der er
en del af i weekenderne er:

*  Weekendstofbrugere, "der virker til at have jobs og veere forholdsvis velfungerende" (int. vikar).

e De strandede jyder eller skandinavere men ogsa folk "der rammer MH efter en heftig bytur”
(int. vikar).

* De ikke-stofbrugende hjemlgse (der kommer efter den gratis brunch) (int. vikar).

e De ensomme (fordi mange andre sociale tilbud er lukket i weekenderne) (int. vikarer).

Det er siledes en smule anderledes fordeling af brugergrupper end i hverdage, hvor antallet af
weekendstofbrugere, ensomme og strandede ikke er lige sd markant som det kan vare i weekenden.
Samtidig er der stor variation i antal og brugergrupper fra weekend til weekend, "man ved aldrig hvad
man gdr ind til”" som en vikar formulerer det. I de to weekender jeg lavede deltagerobservation var det
eksempelvis cirka samme brugergruppe som i hverdagene (deltagerobservation).

104



Mandenes Hjem-metoder - en undersggelse af sociale metoder i det brugerrettede arbejde pd Mandenes Hjem.

7.7.4 Arbejdsfunktioner
Arbejdsfunktionerne i weekenden og vikarernes arbejde generelt er fokuseret omkring den nederste

del af arbejdsfunktions-pyramiden (Figur 21): "At fa huset til at kgre”, at varetage akut-opgaver og
sgrge for at brugerne far mulighed for at fa deres basale behov tilgodeset. Desuden understgtter de
KSM’s og HEM’s arbejde, hvis specifikke opgaver overlappes, og de skal handtere akutsituationer i de
forskellige bo-funktioner. De funktioner, der tilgodeser brugernes basale behov, varierer ikke fra de
forskellige teams med den ene undtagelse, at de overnattende brugere kan fa lov til at sove leenge i
kupeen i weekenden.

Figur 21: Arbejdsfunktioner i stuen. Juli 2012.
Kilde: int. vikarer, deltagerobservation.

forandrin
orienterede
forlgb

Vikarer (KS, AF, NC, SPK):
Understgtte KS, SPK og HE

Vikarer (KS, AF, NC, SPK):
Her-og-nu indsatser

Vikarer (KS, AF, NC, SPK):
At holde huset kgrende - de praktiske ting

Fokus for vikarerne ligger pa den nederste del af pyramidens funktioner, og pa den henvisende her-
og-nu indsats. Dette ses eksempelvis i denstdende boks, der beskriver de faste elementer i en typisk
weekend-dagvagt:

En typisk weekend

9-11: Morgenbrunch samt kaffe og the mod en symbolsk betaling.

11 og frem: Gratis kaffe ved baren samt oprydning efter maden i stuen samt kgkkenet.

14-15: Oprydning, opfyldning, fejning i stuerne. Oprydning pa toiletter i stuen og i HE. Affald i stuen og
Herberg fjernes.

Der er stor forskel mellem weekenderne, og det er meget uforudsigeligt. "Nogle weekender er helt stille,
andre er action-packed” (int.vikar). Vikarerne opholder sig primeert i stuerne, hvor de bruger baren
midt i stuen som base. Det giver en konstant tilstedevaerelse og en konstant kontakt til weekendens
brugere.
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7.7.5 Idealresultater
Husets funktion i weekenden beskrives af vikarerne som en vaeresteds-lignende funktion’6, hvor ro,

hygge og "den gode stemning"” eller et "weekendpusterum" er nogle af de resultater, de sgger opfyldt
(int. vikarer). Vikarerne har dermed fokus pa et her-og-nu resultat: Var dagen god? Resultatet
afhaenger dermed af brugernes dagsform og vikarnes overskud til at hindtere dagens udfordringer.

7.7.6 Vikarernes vaerktgjer og rammer

Fokus i dette afsnit ligger ikke som i de gvrige funktionsbeskrivelser pa, hvilke veerktgjer
medarbejderne fokuserer p4, fordi vikarerne ikke i udgangspunktet er et team pa samme made som de
gvrige funktioner. Nogle vikarer har faste “weekendstammer”, hvor de arbejder sammen med den
samme vikar hver anden weekend. Dette giver en stgrre mulighed for at indkgre nogle rutiner og
arbejdsgange. Der kan dog ikke siges generelle ting for, hvordan vikarerne arbejder, idet de forskellige
“stammer” ikke ngdvendigvis arbejder pa samme made eller forventes at veere et samlet team. Fokus i
dette afsnit ligger i stedet pa de saerlige omstaendigheder, der er for vikarernes arbejde, fremhavet i
interviews, samtaler og deltagerobservation med og af vikarerne.

Relation

Relationen til brugerne fremhaves af vikarerne som et afggrende veerktgj i deres brugerrettede
arbejde. Relation defineres i denne kontekst som den daglige kontakt til en bruger og er noget, der
skabes over tid. Grunden til at vikarerne har fokus pa relationen er, at "hvis man ikke kender brugerne,
er det meget sveert at sld en konflikt ned pd forhdnd” (int. vikar). Fordi vikarerne ikke er i huset pa
hverdagsplan er der risiko for, at "den rgde trdd i relationsarbejdet klippes over,” (int. vikar) fordi der
kan opsta en raekke usikkerheder ift. brugere, vikarerne ikke kender, og hvilke forlgb der er i gang
med hvilke brugere. Eksempelvis kan det veaere sveert at koble alle de involverede brugernavne med
ansigter, eller have tid til at na at laese 14 dage tilbage i den interne journal.

Relationen kan i den sammenhang forstds som en central komponent til at udfylde formalet med
arbejdet: At "fa huset til at kgre," og sikre at brugerne oplever et trygt sted med omsorg frem for
konflikt. Der ligger et paradoks i det, at den kontinuerlige kontakt er et afggrende veerktgj i det
brugerrettede arbejde, samtidig med at vikarerne ikke er i huset kontinuerligt. For at handtere det
paradoks er en af de faste medarbejdere fra KS eller HE pr. 01.06 2012 i dagvagt sammen med
vikarerne. Formalet er, at den faste medarbejder kan vaere med til at "fgre os ind i relationen” (int.
vikar) og gennem sin relation til brugeren give vikarerne mulighed for en bedre kontakt. Det kan
envidere afhjaelpe de problemer der er omkring kendskab til brugerne, genkendelse og forlgb.

Konflikthandtering

De vikarer, der har veret tilknyttet MH laengst, har faet tilbudt kurser i konflikthandtering. Deres
beskrivelser af konflikthdndtering laegger tet op af de faste medarbejderes beskrivelser.
Hovedsageligt sker oplaeringen, i hvordan konflikter handteres bedst muligt, gennem mesterlaere, hvor

76 Vikarerne og AV er de to eneste medarbejderteams der refererer til veeresteds-funktioner, og placerer KS's
formal i modsaeetning hertil. Et veerested peger i denne sammenhaeng pa et sted hvor brugerne kan vaere og bruge
til at opfylde deres basale behov, uden at skulle andet eller mere end det. Se ogsa kap. 7.4.
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de nye vikarer opfordres til at finde inspiration hos de faste medarbejdere?” og "tilpasse disse
veerktgjer til sin egen personlige tilgang" (int. KSM). Se i gvrigt kapitel 11 om konflikthandtering.

Regler og rammer for arbejdet

Nar vikarerne mgder ind lgrdag morgen, er det oftest to uger siden, at de var pd MH sidst. For at
vikarerne kan "holde skuden oven vande" kraever det, at der er nogle faste rammer pa plads, der kan
sikre, at vikarerne "er med i huset” (int. vikarer). Gennem interviews og observationer bliver det
tydeligt, at de rammer, der er for vikarernes arbejde, har en direkte effekt pa, hvordan de kan arbejde.
Vikarerne fremhaver tre hovedomrader, der skal veare pa plads, for de kan varetage deres arbejde i
weekenderne ordentligt: Opdatering, ansvarsfordeling og regler.

* Opdateringen af de vigtigste episoder, beslutninger og brugerforlgb, der har fundet sted siden
sidste gang, vikarerne var pa arbejde, er afggrende for, at vikarerne er "med i huset" (int.
vikar). Denne opdatering sikres, i fglge vikarerne, bedst ved at en fast medarbejder med et
resume fra de to uger der er gaet, idet det kan tage lang tid at laese sig til en opdatering i den
interne journal. Der er ikke en fast ramme, der sikrer, at denne opdatering finder sted.
Vikarerne haber, at tilstedeveaerelsen af den faste medarbejder kan sikre denne lgbende
opdatering (int. vikarer).

* Ansvaret for, hvilke medarbejdere der star for de forskellige opgaver, er ifglge vikarerne
uigennemskuelige. Fx er det utydeligt, hvem der har ansvaret for at fglge op pa vikarernes
spgrgsmal om regler, brugere og praktiske ting. Desuden er det utydeligt, hvor ansvaret ligger
for vagtdekningen, og hvordan det fungerer konkret (int. vikarer). Denne ansvarsfordeling er
ligeledes ikke tydelig i deltager-observationer eller i de skriftlige materialer (deltager-
observation, Maendenes Hjem 2005)78. Desuden er der ikke nogen tydelig opdeling mellem,
hvilke roller vikarerne og de faste medarbejdere har. Det afspejler sig i interviewet med
introvikaren, der siger, at "der er ikke den store forskel [pd KS, AF, NC og vikarernes
arbejdsopgaver]. Det vigtigste er at fa det til at glide" (int. introvikar). Det kan haenge sammen
med, at ansvaret reelt er det samme for de vikarer, der star uden faste medarbejdere omkring
sig. Souschefen siger: "Der er hele tiden folk her, og det skal veere folk, der tor tage ansvar. For
efter 16 sd er her ingen ledelse, og jeg skal kunne sidde derhjemme og have fuld tillid til, at de har
styr pd alt lige fra brand til OD" (int. souschef). Hvis det braender, skal vikarerne kunne
handtere dette lige s godt som en fast medarbejder. Det har den konsekvens, at graenserne for
de forskellige funktioners ansvars-omrader og arbejdsindsatser er flydende, bade for det faste
personale og for vikarerne.

e Regler er det sidste hovedomrade, vikarerne navner. Vikarerne giver udtryk for, at de gnsker
at stgtte op om arbejdet i hverdagen, og dette ggr de bl.a. ved at sikre at husets regler
overholdes. Hvis ikke vikarerne kender til de lgbende aftaler med brugere og beboere, sa er
der stgrre risiko for, at vikarerne ender i negative eller konfliktfyldte mgder med brugerne.
Det er iseer omrader som hvem der har gaesteforbud eller karantaene, en specifik brugers

77 Udover den obligatoriske introduktion til konflikthandtering og situationsrapporter, foretaget af
sikkerhedsrepraesentanten.
78 Pr.01.09 2012 er der ansat en leder af KS, AV, NC og vikarerne, der varetager dette.
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saerlige tilstand eller en opsamlings-beslutning om, hvordan huset skal handtere regelbrud,
"Tingene er blevet blagdt meget op gennem drerne, og det er svaert at folge med den udvikling.
Man kommer til at kare den stil af, man fik i sin oplaering, fordi det er ikke sarlig let at zendre sig
med det gvrige hus, ndr man ikke er med i den lpbende udvikling” (int. vikarer). Hvordan man
kan sikre, at vikarerne er med i udviklingsprocessen, er ikke formaliseret. Hvilke regler der

ligger fast, og hvilke retningslinjer man kan tilpasse fra bruger til bruger, er en Igbende, men
ikke italesat eller videreformidlet proces.

Vikarforum er et forum til at udveksle erfaringer og sparre med hinanden ift. arbejdet, men kan ikke
bruges til til at handtere de daglige behov for rammer og opdatering. Vikarmgderne der afholdes to
gange arligt er ligeledes malrettet mere generelle temaer, og kan ikke dakke behovet for lgbende
opdatering, kommunikation og rammer (int. vikarer).
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7.8 Stuens samspil

Man kan ga direkte fra gaden og ind i stuen, hvor KS-kontoret og SPK ligger ved siden af hinanden ud
til det store multirum og der er dermed en stor rumslig interaktion mellem de forskellige funktioner.
Medarbejderne i stuerne mgder alle dem, "de andre ikke vil lege med," som souschefen formulerer det
(int. souschef). Brugergrupperne i MHs stue varierer efter tid pa dagen, efter tid pa ugen og efter
tilfeeldigheder, som medarbejderne ikke kan forudse. Hovedmalgruppen er udsatte alkohol- og
stofbrugere og hjemlgse, men dgren er dben 24-7 og alle udsatte mennesker, der ikke har andre steder
at ga hen, mennesker tilknyttet stof- og sexsalgsscenen og mennesker, der er faret vild, kan alle havne
pa MH pa alle tidspunkter af dggnet. KSM, SP, AV og NV mgder alle disse mennesker i MHs stuer. Det
ville ikke fungere uden et stort samarbejde mellem de forskellige teams i stuen, og der er et stort
samspil og samarbejde mellem stuens funktioner, bade formelt og uformelt.

Dette afsnit belyser hvordan funktionerne spiller sammen, ift. metodeelementerne i den sociale
metode. Afsnittet fokuserer pa hvordan funktionerne supplerer hinanden, og fremhaever envidere
nogle omrader hvor det er relevant at udvikle yderligere indsatser.

7.8.1 Formal

Formalene med stuens forskellige funktioner peger tilsammen hen imod et overordnet formal om at
tilbyde en social og sundhedsfaglig indsats malrettet den unikke, udsatte alkohol- og stofbrugers
akutte og langsigtede behov. De enkelte funktioners searlige formal ses i Figur 22. Samspillet mellem
funktionernes formal i stuen bliver tydeligt nar de szttes i sammenhaeng med hinanden.

Figur 22: Relationen ml. formal i KS, AV, NC & SPK. Juli 2012.
Kilde: Mandenes Hjem 2005, int. KSM, AV, NV, SP

KS: SPK:
Kontakt til brugerne. Et stabilt og | Kontakt til brugerne. Yde pleje og omsorg,
trygt sted, stgtte til at leve et samt stgtte til opfyldelse af basale behov.

AV & NC:
Kontakt til brugerne. Tilbyde stabilt
og trygt sted, stgtte til at leve et

mindre udsat liv og omsorg. Sygdoms-forebyggelse. Tilbyde . .
. . . . . mindre udsat liv og omsorg.
Tilbyde forandrings-orienterede forandrings-orienterede . .
N . Understgtte gvrige funktioners
forgb, mhb pa forbedret sundhedsrelaterede forlgb mhb pa .
S . . . bruger-rettede arbejde.
livssituation. forbedret sundheds-situation. o
. . Henvisning
Henvisning Henvisning.

Alle funktioner har kontakten til brugerne som et centralt formal, og ser kontakten som ngglen til at fa
de gvrige formal opfyldt. Alle funktioner i stuen har ligeledes brugerens her-og-nu behov i fokus,
hvorfor de, uanset funktion og tid pa dggnet sgger at hjelpe brugeren i opfyldelsen af hans/hendes
umiddelbare behov. Hvilke behov der kan afhjaelpes og hvordan varierer fra funktion til funktion. NC's
formal har fokus pa tryghed, ro og omsorg, mens KS og SPK har fokus pa dette og de
forandringsorienterede forlgb. AF's formal ligner NC's formal, men formalet med deres rolle ift KSM
er utydelig, hvilket giver AF en saerlig usikker rolle ift hvilke formal og faglige indsatser der forventes
at de opfylder. En usikkerhed der bade afspejles i interviews med AV og med de gvrige funktioner i
stuen. En tydelighed ift formalet og forventningerne til AF's funktion ville sdledes give samarbejdet i
aftentimerne et steerkere fundament.

KS har til formal at tilbyde et forandringsorienteret forlgb mhp. en forbedret livssituation, og SP har til
formal at tilbyde det samme mhp. en forbedret sundhedssituation. I praksis spiller disse to
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forandringsorienterede forlgb sammen og supplerer hinanden idet brugerne ofte bade har sociale og
somatiske, evt. ogsd psykiske, behov de gnsker stgtte til at fa opfyldt. Ligeledes igangseettes disse
forlgb pa baggrund af at brugeren har modtaget hjeelp til at fa deekket en raekke af her-og-nu-behov,
som alle funktioner i stuen typisk har bidraget med. Dermed bliver understgttelse af hinandens
arbejde ligeledes et centralt formal for alle funktionerne.

Endelig kan det, pa baggrund af interviews og observationer, konkluderes at henvisninger af brugere
til relevante tilbud er en central opgave for alle funktioner i stuen. Det er for KSM, AV og NV iszer
henvisning af brugere uden sociale rettigheder i Danmark til tilbud malrettet denne gruppe. Det er
envidere ogsa ikkestof-brugere der henvises til andre tilbud, samt unge stofbrugere, der sgges henvist.
For SP henvises brugere til andre relevante sundhedsfaglige tilbud, som fx Rgde Kors klinik for folk
uden sociale rettigheder i Danmark.

7.8.2 Faglig indsats

Indsatserne i de forskellige arbejdsfunktioner kan forstdes som et samlet dégnbemandet tilbud med
fire niveauer af funktioner jf. pyramide-figuren (se Figur 23). Pyramidefiguren illustrerer hvordan de
forskellige funktioner i stuen arbejder udfra samme praemis om at de forandringsorienterede forlgb
fungerer pa et fundament af vaerestedslignende funktioner (Juel Jensen 2008:6). Logikken er, at huset
skal "kgre", og at brugernes akutte og basale behov hhv. somatisk, socialt og psykisk skal kunne
opfyldes hele dggnet rundt, fgr de forandringsorientede forlgb kan igangsaettes og ikke mindst
fastholdes.

Figur 23: De faglige indsatser i stuen. Juli 2012.

Understgtte de gvrige teams

Her-og-nu- indsatser
De akutte indsatser

Stabilisering
"At holde huset kgrende"

Huset er altid abent, og at "holde huset kgrende" er den grundleeggende arbejdsindsats der er
fundamentet for at de andre indsatser kan igangseettes. Det er en central preemis for arbejdet i stuerne
og den praemis er indopereret i en kultur der har fokus pa at "vi er faelles om huset” (int. KSM). Det er
en kultur, der kraever en utrolig stor fleksibilitet af medarbejderne ift. hele tiden at tilpasse sig den
situation, de er i, og varetage de behov og opgaver, der er mest brug for lige nu, ogsa pa tvers af teams.

Pyramiden illustrerer saledes ogsa en prioriteret raekkefglge af de faglige indsatser. Er der fx fa pa
arbejde fokuseres indsatsen pa de nederste dele af pyramiden, og jo mere overskud der er, jo stgrre
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mulighed er der for at prioritere de gverste dele af pyramidens indsatser. Det er siledes ressourcer
der er den stgrste faktor ift mulighederne for at igangseette og varetage de laengerevarende
forandringsorienterede forlgb. Ved at prioritere ressourcer fx ift vikardaekning, arbejdsopgaver eller
bemanding, prioriteres sdledes automatisk ogsa ift hvilke faglige indsatser det bliver muligt at arbejde
med.

7.8.2.1 Veerktgjer

De forskellige teams arbejder i mere eller mindre grad med en reekke vaerktgjer, der ligner hinanden.
Det er karakteristisk at det at beskrive hvordan man arbejder med brugerne var uvant for de fleste
medarbejdergrupper, med undtagelse af de medarbejdere der har en sygepleje-, padagog-, eller
socialrddgiveruddannelse. Undtagelsen er Kkonflikthdndtering, og dette veaerktgj, brugt af alle
funktioner, har bl.a. derfor faet et kapitel for sig (se kap. 11).

Maden man arbejder med brugerne p3, eller mdden man "gar til" brugerne p3a, kan dermed siges at
veare individualiseret, idet at det er op til den enkelte medarbejder at “finde sin egen vej” ift at udvikle
vaerktgjer til det brugerrettede arbejde. Det betyder pa den ene side at der er en stor metodefrihed,
idet der ikke er nogle konkrete retningslinjer ift det brugerrettede arbejde. Det betyder pa den anden
side at det ikke er oplagt at udvikle relevante vaerktgjer i feellesskab. Metodefriheden er ngdvendig
idet medarbejderne skal navigere i et foranderligt miljg og mgde en mangfoldig brugergruppe med
hver deres dagsform, behov og udfordringer. Samtidig mgder medarbejderne nogle af de mest udsatte
mennesker i Danmark, og det er derfor vigtigt at medarbejderne har fokus pa at udvikle veerktgjer og
metoder der kan mgde og stgtte denne brugergruppe bedst muligt. Udfordringen er at udvikle en
veerktgjskasse der giver en metodefrihed til den enkelte medarbejder, og samtidig klaeder alle
medarbejdere, i alle stuens funktioner, bedst muligt pa til at mgde brugerne mbp. at stabilisere eller
forbedre deres livssituation.

Kontakt og omsorg er bade centralte veaerktgjer i, og en del af formalet med, funktionernes arbejde.
Som veerktgj har de forskelligt indhold alt efter hvilken funktion der beskriver dem, og der er ligeledes
en variaton i beskrivelsen medarbejderne i de enkelte teams imellem. Hvilke tilgange der vaegtes ift
kontakt og omsorg i de respektive funktioner, og hvordan dette kan tilretteleegges saledes at det
skaber en god synergi funktionerne imellem, er dermed et oplagt startpunkt ift at udvikle feelles
udganspunkter, en feelles veerktgjskasse, for MH-metoderne.

Desuden gar fglgende vaerktgjer igen i det brugerrettede arbejde pa tveers af funktioner: Motivation og
fastholdelse, behovsafklaring, forstaelse og viden, erlighed og rummelighed. Envidere beskriver de
fleste medarbejder hvorledes det er afggrende at finde sin egen professionelle distance, altsa en made
hvorpa de kan handtere at arbejde med brugerne, med forstaelse, medmenneskelighed og aerlighed,
uden at de "tager arbejdet med hjem". Der er meget forskellige strategier for hvordan medarbejderne
handterer denne professionelle distance, alt efter uddannelses- og erfaringsmaessig baggrund.

Endelig arbejder medarbejderne med nogle antagelser omkring maden brugerne skal mgdes p3,
nemlig at brugerne skal mgdes som ligeveerdige mennesker og at alle rummer et gnske om forandring.
Disse antagelser er gennemgaende for alle funktioner, og peger pa at de medarbejdere der ansattes
skal have de samme grundholdninger til arbejdet (int. sous-chef). Det peger ogsa pa at MH-visionen
flugter med medarbejdernes ambitioner i mgdet med brugeren. MH-visionen lyder som fglger: "Det er
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Maendenes Hjems mission at bidrage til, at hjemlgse og udsatte mennesker fdar mulighed for at erkende og
anvende egne ressourcer til at realisere et godt liv og bidrage til et mangfoldigt samfund.”
(maendeneshjem.dk)

7.8.3 Idealresultater
Det overordnede idealresultat for alle funktionernes arbejde er, at malgruppen opnar livsstabilisering

og/eller livsforbedring. Dette er dog ikke lige tydeligt i formals-formuleringerne. For AF og NC ligger
fokus pa det man kan kalde en her-og-nu stabilisering/forbedring, gennem at fokusere pa at tilbyde et
trygt, konfliktfrit rum, omsorg, samt at opfylde brugernes basale behov om mad, drikke, sgvn og
selskab. De leengerevarende forlgb understgttes/igangsaettes af AF og NC, men det er KSM/SPK der
har mulighed for at rykke pa disse forlgb.

Hvad der ligger i livsstabilisering eller livsforandring, er afhengig af den unikke brugers behov.
Samtidig formulerer medarbejderne fra alle funktioner at hovedresultater iseer er stabil boligsituation,
misbrugsbehandling eller forbedret psykisk og/eller somatisk tilstand. Medarbejderne fremhaever
envidere at det er vigtigt at fokusere pa de sma delresultater, der ligger pa vejen mod disse
hovedresultater og forstd, at for nogle brugere er et delresultat et hovedresultat, mens det for andre er
et skridt pa vejen. For AF og NC er det svaerere at se hvorvidt deres arbejde er med til at skabe disse
overordnede resultater. Deres fokus ligger derfor i hgjere grad pa de mindre del-resultater sociale og
psykiske resultater sisom: Tryghed, omsorg, at motivere og give rummet til de lange, sociale snakke,
der kan starte eller fastholde forandringsorienterede forlgb. Idet AF ikke har et tydeligt formuleret
formal og er det dermed ikke muligt at beskrive tydelige ideal-resultater af deres arbejde. Denne
funktion har bade en KSM-lignende funktion og en NV-funktion, og dette afspejles i AV'erne
formuleringer af idealresultater. Det vil vaere relevant at tydeligggre AF's szerlige funktion, eller
alternativt at inkludere dette team i enten KS- eller NC-teamet hvis det besluttes at deres funktion er
lig en af disse to. For KSM ligger fokus iser pa de sociale resultater ift. de sociale instanser og
myndigheder, der skal samarbejde og skubbe i den samme retning som brugeren gnsker. For SP er
fokus iseer pa de somatiske og psykiske resultater ift. stabiliseret eller forbedret psykisk og somatisk
sundhedstilstand.

7.8.4 Feelles ryk og sparring pa tveaers
Der er en stor mulighed for en synergi ift. en samlet sundhedsfaglig og social indsats ift. formal,

malgruppe, resultater og udvikling af veerktgjer. Nar medarbejdere fra alle funktioner i stuen
fremhaever forlgb, hvor en bruger er "rykket”, altsd hvor en brugers forandringsforlgb fgrer til en
livsforbedring, er det forlgb, hvor alle funktioner i stuen er gaet ind i forlgbet og rykket i faellesskab
med brugeren. Samspillet mellem funktioner har dermed et stort potentiale til at stgtte og rykke
brugere frem mod livsforbedringer. Dette feelles ryk beskrives af medarbejderne som en ad hoc-
indsats, der tilbydes, hvis tiden, ressourcerne og medarbejderne er til stede, og hvis overlappene
mellem funktioner og teams fungerer. Der er ikke en formaliseret indsats, der fokuserer pa dette
feelles ryk. En faelles indsats bliver enten igangsat pa de daglige opsamlinger, eller af en medarbejder
der gjner en mulighed for at igangsaette en sddan proces. Det er relevant at undersgge hvorvidt det vil
veaere muligt at formalisere de falles ryk, sdledes at det bliver en verbaliseret indsats der kan tilbydes
relevante brugere. Det vil ligeledes vaere relevant at beskrive hvilke brugergrupper der kan have gavn
af en sddan feelles indsats.
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Medarbejderne fremhaver desuden sparring pa tvaers af funktioner som en vigtig del af deres arbejde,
og som en vigtig del af det at kunne varetage deres arbejde. NC har alene kontakt til de andre
funktioner gennem overlapsituationerne. Den daglige sparring pa tvaers af funktioner er formaliseret
for de funktioner med arbejdstid i opsamlingen (dvs. KS og SP samt HE). P4 den manedlige k-dag er
der ligeledes mulighed for sparring mellem kollegaer fra egen funktion, det er op til hver enkelt
funktion hvorledes k-dagen skal aftholdes. Der er envidere supervision pa disse k-dage. Det at der er en
stor metodefrihed i MH's arbejde, og der derned ikke er er fokus pa at udvikle relevante veaerktgjer i
feellesskab pavirker mulighederne for sparring. Sparringen forbliver enten pa et konkret niveau (hvad
skal vi ggre ift en szerlig bruger, et sarligt problem osv) eller pa individniveau (supervision), hvorved
den uformelle sparring far en stor rolle. Med uformel sparring menes at sparringen ift den enkelte
medarbejders kvalificering af det brugerrettede arbejde i hgjere grad afhaenger af kollegiale,
venskabelige, relationer, end af formaliserede processer. Tidligere har der veeret tvaerfaglige k-dage,
hvor medarbejderne fra alle funktioner har deltaget, men det har ikke varet praksis i en del ar. Nar
den faelles indsats giver mulighed for at opna de overordnede idealresultater, kan der vare potientiale
i at teenke i en formalisering af en tveerfunktionel sparring.
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8 Herberget

MHs Herberg (HE) befinder sig pa forste- og andensalen i huset. Det er et midlertidigt botilbud efter
§110 i Serviceloven. De to Herbergs-medarbejdere (HEM) har tidligere veeret en del af et samlet KSM-
og HSM-team, der havde fokus pa bade stuen og HE. I april 2011 blev de to funktioner delt op, og nu
fokuserer HEM alene pa arbejdet med HE-beboerne. [ undersggelsesperioden har begge HEM har haft
kontor sammen pa farste etage, og der har veeret lidt feerre HE-beboere, fordi BF har lant veerelser i HE
grundet ombygning i BF. Der er normalt plads til 30, men der har vearet 22 beboere i foraret 2012. SP
har abnet en klinik pa fgrstesalen i HE, hvor de fokuserer pa sundheden for husets beboere. Klinikken
har dog ikke veeret aktiv i rapportens undersggelses-periode grundet manglende personale. HEM
arbejder i hverdagene i dagtimerne og enkelte har vagter fra 12-20. Desuden deltager de som en aktiv
del af KS nar der er underbemandet.

Kapitlet bygger pa folgende materiale: Interviews med de to HEM samt to beboere,
deltagerobservation og samtaler med beboere, stikprgveundersggelser fra den interne journal og
beboernes journaler, udtraek fra den kommunale database ift. HE, samt den nyeste arsplan for HE
(2005/2006).

Dette kapitel indledes med en delkonklusion. Derefter fglger selve kapitlet, som er bygget op omkring
den sociale metodes delkomponenter. Derfor indledes kapitlet med et afsnit der beskriver formalet
med HE, efterfulgt af en beskrivelse af beboergruppen. Derefter belyses idealresultater, mulige
effektindikatorer og varighed. Kapitlet afsluttes med en beskrivelse af den faglige indsats i HE.

8.1 Delkonklusion

Dette kapitel rummer en beskrivelse af det brugerrettede arbejde i HE, undersggt ud fra de forskellige
delkomponenter i Socialstyrelsens definition af social metode. Samlet i et overbliksskema, Figur 24,
praesenteres et overblik over den sociale metodes delkomponenter, dvs. malgruppe, formal, faglig
indsats, resultater, effektindikatorer og varighed for det brugerrettede arbejde i HE.

Figur 24: Oversigt over den sociale metodes delkomponenter i HE. Juli 2012.
Kilde: int. HE, intern journal.
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Formalet med indsatsen i HE kan opstilles som en forandringsteori, hvor det overordnede formal er, at
hjemlgse stofbrugere har faet stabiliseret eller forbedret deres sociale situation. Det sker ved at
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tilbuddet er tilgengeligt, stabilt og rummeligt, sdledes at alle hjemlgse stofbrugere har mulighed for at
fa et ophold pa HE. Nar malgruppen er indskrevet laves en opholdsplan”?, der satter beboerens behov
og gnsker i fokus. Ved at arbejde med disse behov i god relation med beboeren, ved at veere et
bindeled mellem beboer og myndigheder og ved at sikre, at der er opfglgning hver tredje maned,
opfyldes det overordnede formal.

Udskrivningen til stabil bo-situation er hovedidealresultatet af arbejdet i HE. Dette idealresultat er
vanskeligt at opnd, eksempelvis blev der i 2011 alene udskrevet 14% til mere stabil bolig (VIIS 2011).
Dette er en indikator pa at HE arbejder med en hardt belastet brugergruppe.

Den behovsafklarende samtale er en indikator pa typen af relation mellem medarbejder og beboer og
pa, hvilke indsatser der bliver mulige at igangsaette fra medarbejdernes side.

8.2 Formal

Herberget er et midlertidigt botilbud §110, der har til formal at give tag over hovedet til "personer
med szerlige sociale problemer, som ikke har eller ikke kan opholde sig i egen bolig, og som har behov for
botilbud og for tilbud om aktiverende stgtte, omsorg og efterfplgende hjaelp” (Socialministeriet,
2011a:kap.10). Vejledningen til loven understreger desuden at hjemlgseomradet er kendetegnede ved
at brugergruppens behov @ndrer sig lgbende, grundet samfundsudviklingen og @endringer i systemer.
Dette betyder at indskatsen lgbende skal tilpasses brugerens behov, og at tilbuddene skal veere
"rummelige og fleksible" (Socialministeriet, 2011a:167).

HE har til formal at veere et midlertidigt botilbud til hjemlgse stofbrugere. Formalet med botilbuddet
er at sikre, at de hjemlgse far et midlertidigt veerelse og adgang til mad og sygepleje. Det er ligeledes
formalet at sikre at de far genoptaget eller igangsat kontakt til de relevante sociale instanser og
derigennem sgger at stgtte beboeren til at fa stabiliseret og/eller forbedret sin livssituation. Formalet
er at have fokus pa den enkelte beboer og Igbende tilpasse indsatsen efter beboerens behov. Dette
formal ligger i forlaengelse af den overordnede lovmaessige ramme for HE.

Formalet med HE, baseret pa de indsamlede materialer, kan samlet set beskrives saledes:

* Atvere et tilgeengeligt, stabilt og rummeligt tilbud til hjemlgse stofbrugere.

* Atder er en god relation mellem beboer og medarbejder baseret pa forstaelse, respekt og taet
kontakt.

* Atbeboerne inddrages i udarbejdelsen af deres handleplan og far formuleret deres behov.

* Atder udarbejdes en individuel plan for hver enkelt beboer ved indskrivningen med fokus p3,
hvilke malsaetninger medarbejdere og beboere skal arbejde hen imod. Der skal fglges op pa
denne plan hver tredje maned.

* Atvere et relevant bindeled mellem de sociale myndigheder og brugeren.

* Atde udskrevne beboere har faet stabiliseret og/eller forbedret deres sociale situation

Formalene med HE kan forstds som mal for en beboers forlgb fra indskrivning til udskrivning der
opsat i forlgbsform beskrives i Figur 25.

79 Denne plan kaldes ogsa voksenudredningsplan.
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Figur 25: Formal med arb. i HE. Juli 2012. Kilde: int. HEM, Maendenes Hjem 2005
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Figur 25 kan samtidig ogsa veaere en illustration af den forandringsteori, HE kan siges at basere sit
arbejde pa. En forandringsteori beskriver sammenhangen mellem de faktiske indsatser, og formalene
med arbejdet. Det kan bruges til at forsta, hvilke aktiviteter og processer, der bruges til at opfylde
hvilke mal.

Det overordnede formal er, at hjemlgse stofbrugere har faet stabiliseret eller forbedret deres sociale
situation. Det sker ved at tilbuddet er tilgengeligt, stabilt og rummeligt, sidledes at alle mandlige
hjemlgse stofbrugere har mulighed for at fa et ophold pa HE. Nar malgruppen er indskrevet laves en
opholdsplan, der satter beboerens behov og gnsker i fokus. Ved at arbejde med disse behov i god
relation med beboeren, ved at vaere et bindeled mellem beboer og myndigheder og ved at sikre, at der
er opfglgning hver tredje maned, opfyldes det overordnede formal.

8.3 Idealresultater

Et idealresultat er et konstrueret resultat, ikke baseret pa en undersggelse af reelle resultater af
arbejdet i HE, men baseret pd en analyse af medarbejdernes beskrivelser af resultaterne af deres
arbejde8, Idealresultatet af arbejdet pd HE er overordnet set en operationalisering af HEM's
beskrivelser af formalet med udskrivningen: At beboeren har faet stabiliseret og/eller forbedret sin
sociale situation. | Herbergsregi betyder det fgrst og fremmest, at beboeren udskrives til et relevant og
mere stabilt boligtilbud enten i en boform, et plejehjem eller i egen bolig (int. HEM). Der er ofte en
raeekke andre udfordringer for beboeren der kan vare forhindringer for, at beboeren kan opskrives til
eller varetage egen bolig, fx et aktivt stofbrug. Derfor arbejder HEM med forskellige delmal, der kan
bringe beboeren taettere pa en mere stabil boligsituation (int. HEM, Christiansen & Hansen 2009:23).

80 Se kap. 5 for uddybning af begrebet idealresultat.

116



Mandenes Hjem-metoder - en undersggelse af sociale metoder i det brugerrettede arbejde pd Maendenes Hjem.

Figur 26 viser idealresultaterne med arbejdet i HE opdelt i indledende resultater, delresultater og
idealresultater. Ved at opstille idealresultaterne i en sadan figur kan de forskellige idealresultater
forstas i relation til de forskellige faser i HE's forandringsteori.

Figur 26: Idealresultater for HE pa MH. Juli 2012. Kilde: int. HE, interne journaler, Meendens Hjem 2005
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Det ene af de endelige idealresultat kan males. [ et kommunalt udtraek fra VIIS8! pa alle 121 beboere pa
HE i 2011 kan man se, at kun 8 % af alle udskrivningerne i 2011 var til egen bolig, og 7 % i mere

stabile botilbud (§107 og 108).

Den stgrste del af udskrivningerne var til "andet" (se Figur 27). Ifglge samtaler med HEM, deaekker
kategorien "andet" hovedsageligt over udskrivninger til feengselsophold, hospitalsophold og dggn-
behandling®2. 16 % af beboerne blev udskrevet til andre herberg. Det kan vare positivt for beboeren,
at blive udskrevet til et herberg laengere vak fra den aktive stofscene pa Vesterbro. Det kan vare en
hjeaelp til en nedtrapning af stofindtaget. Det kan ogsa vaere negativt for en beboer, hvis det drejer sig
om en udlogeret grundet fx en karantene eller fordi han er blevet presset ud pga geeld til andre
beboere. I alt er det altsd 15 %, der er udlogeret til et mere stabilt botilbud efter et ophold pd HE i

2011.

Figur 27: Udskrivninger fra HE 2011. I alt 117 udskrivninger. Kilde: VIIS 2011
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81 VIIS er Kgbenhavns Kommunes samlede database med statistik fra deres botilbud.
82 Dggnbehandling er et dggntilbud til stofbrugere der gnsker at blive stoffri.
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Et andet del-idealresultat, man kan male pa baseret pa VIIS, er sammenhaengen mellem, hvorvidt
beboeren er i misbrugsbehandling, og hvad beboeren efterfglgende udskrives til. Tesen i
forandringsteorien er at stofbehandling er et skridt pa vejen til en mere stabil boligsituation. I Figur 28
kan man se, at 17 % af alle de beboere (9 ud af 41), der er i misbrugsbehandling udskrives til egen
bolig, mens det kun gzelder for 5 % (8 ud af 66) af de beboere, der ikke er i misbrugsbehandling. Dog
er det vigtigt at understrege, at der ikke er den store procentvise forskel pa de beboere der udskrives
til "andet", nemlig 63 % (26 ud af 41) af beboerne i misbrugsbehandling og 68 % (45 ud af 66) af
beboerne uden misbrugsbehandling. Der er derfor i statistikken ikke en tydelig sammenhaeng mellem
misbrugsbehandling og bolig i sig selv. Muligvis kan tallene give en indikator pd at evnen til at
fastholde mgdesituationer kan give mulighed for bade behandling og bolig (int. HEM).

Figur 28: Sammenhangen mellem misbrugsbehandling og udskrivning. Herbergsbeboere 2011.1alt 117
udskrivninger. Kilde: VIIS 2011
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Figur 27 og Figur 28 afspejler, at HE har en malgruppe, hvor der for de flestes vedkommende er langt
til en mere stabil boligsituation. Selvom dette er idealresultatet for arbejdet i HE, er det vigtigt at
fokusere pa, hvilke delresultater der arbejdes med for pa sigt at stabilisere og/eller forbedre
beboernes sociale situation. "En meter giver en centimeter,” som HEM formulerer det, og det er med
andre ord de "sma resultater,” der teeller (int. HEM).

Denne undersggelse ser derfor pa, hvilke veerktgjer HEM bruger til at opna disse delresultater, og pa
den made komme en centimeter naermere en stabil boligsituation, hvad enten det er en §107-, §108-
boform eller egen bolig.

8.4 Malgruppe

Malgruppen for HE er de hjemlgse stof- og alkoholbrugere med et omfattende stofbrug. De brugere af
MH, der ikke er har et omfattende stofbrug, henvises ideelt set af KSM til andre herberger. De henvises
fordi medarbejderne vurderer, at der er en reel risiko for at beboere ryger laengere ud i stofbruget, jo
leengere tid de er pa MH (int. HEM, int. KSM). HEM mener, at MH har en brugergruppe, der er "en tand
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hdrdere end pd de andre herberger,” fordi de oplever, at nogle af deres beboere er ugnskede pa de
andre herberger og at der er flere ind- og udskrivninger end andre §110 tilbuds+.

I det kommunale udtraek fra VIIS pa alle beboere pa HE i 2011 kan man se, at der i 2011, har veeret 121
beboere igennem, hvoraf seks af de beboere, der blev indskrevet i 2011, stadig boede i HE efter arets
udgang. Det er muligt at nogle af beboerne har varet indskrevet flere gange i 2011, det er ikke tydeligt
i det tilgeengelige udtraek. Varigheden af deres ophold pa HE ses i Figur 2985,

Figur 29: Varighed af ophold pa HE for beboere, indskreveti2011.1alt 121
Kilde: VIIS 2011
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I udtraekket fra VIIS kan man desuden se at:

* Beboerne er typisk mellem 30-49 ar (68 % af beboerne), mens en mindre del (22 %) er mellem
50-70 ar. Den mindste del af beboerne (10 %) er mellem 25-29 ar.

* Kontanthjeelp er den primeere forsgrgelsesform blandt beboerne (72 %). 26 % modtager
pension (herunder pension fra andre lande). Ingen har et arbejde.

* 54 9% er ikke i misbrugsbehandling, og kun 34 % er i behandlingse.

For at nuancere disse tal, blev de daveerende 18 beboeres journaler trukket ud af MH's interne
journalsystem, for at belyse disse beboeres karakteristika, forlgb og relation til MH. Det er information
bade baseret pa indskrivningssamtalerne, stamdata, Voksenudredningsplanerne samt den somatiske
og sociale journal pa hver bruger. I lzesningen af disse journaler er det tydeligt, at de fleste beboere er
gengangere. 13 ud af de 18 journaler er beboere, der har veeret registreret som brugere af MH i over
seks ar, tre af dem har veeret registrereti over 20 ar. 11 har haft over tre indskrivninger pa MH og seks
har haft over seks indskrivninger. Ud over at vaere gengangere er der en raekke karakteristika der gar

83 Her teenker HEM pa Sundholm, Hillergdgade og Leaerkehg;.

84 Det har ikke veeret muligt at fa statistik pa ind- og udskrivninger fra de gvrige herberger i Kgbenhavn, der kan
underbygge denne formodning,.

85 figuren er undtaget de beboere, der ikke endnu er udflyttet. Desuden viser statistikken, om de har veeret
indskrevet pa HE i flere omgange i 2011.

86 Hvilken type behandling er ikke specificeret i VIIS udtreekket.
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igen. Baseret pa disse journaler samt samtaler med beboere er fglgende tre typiske beboere i HE
konstrueret (Figur 30):

Figur 30: Tre typiske brugere. Juli 2012. Kilde: Baseret pd HE's interne journaler, 24.05 2012.

Mand A, midt 30'erne, etnisk
dansk baggrund. Fgrste
indskrivning, men kendt i huset i
6 ar.

Mand B, midt 30'erne, etnisk
nordafrikansk baggrund.
Indskrevet pa MH ca. 10 gange
og kendt pa MH i 5-7 ar.

Mand C, slut 40'erne, etnisk
dansk baggrund. Indskrevet pa
MH 4-9 gange og kendt pa MH i

ca. 10 ar.

eHan kommer til MH efter endt
afsoning af en lengere
feengselsdom. Han har en stor
geeld, hvilket gjorde at han ikke
kunne betale sin husleje og
endte pa gaden.

eHan er misbruger af kokain,
metadon og heroin, og har
veeret det siden 20’erne.

eHan er pa kontanthjalp og
tilknyttet et radgivningscenter.

eHan er uden uddannelse, har
ingen kontakt til sin familie, og
har brugt meget af sit voksne liv
i feengsler.

eHan er traet af at bo pa MH,
fordi der er meget uro og larm,
og han er ogsa kommet leengere
ud i sit misbrug i opholdet pa
MH.

eHan har et blandingsmisbrug af
coke, heroin, alkohol og hash,
men hovedsageligt coke, som
han har veeret afhaengig af siden
20’erne.

eHan har en ekskone og nogle
bgrn. Han i en periode haft en
familie og en fast bolig, men har
kun kontakt til disse i perioder.
Han har ingen uddannelse, og
lever af kontanthjzelp.

eHan har en laengere historik,
hvor han er kommet ind og ud
af faengsler, hvilket ogsa er
grunden til de mange ud- og
indskrivninger.

eHan har en kaotisk adfzerd
grundet sit store kokainforbrug
og dertilhgrende penge-
problemer og traekker en hale af
karantzener, udlogeringer og
konflikter efter sig.

eHan har store krigstraumer,
grundet sin fortid som bgrne-
flygtning fra et krigshaerget
omrade og bruger stofferne til
at handtere disse traumer, men
har ikke nogle registrerede
kontakter til psykiatrien.
Tilgengeeld er han lige blevet
tilknyttet et Radgivningscenter
eller anden misbrugsbehandling.

eHar aldrig haft egen bolig, men
pendlet mellem herberger,
venners lejligheder og faengsler i
hele sit voksenliv. Har veeret
misbrugende siden teenage-
arene og har aldrig faet en
uddannelse. Han lever pa en
kontanthjzelp, som han af og til
smides af som klausul for ikke at
komme til mgder.

eHans foretrukne stoffer er
heroin og coke, og han er
tilknyttet et Radgivnings Center
og far metadonbehandling.
Muligvis er han ogsa alkoholiker.
Han har veeret pa en del
forskellige misbrugs-
behandlingstilbud, men har ikke
holdt sig clean i leengere
perioder.

eHan har haft en barndom
praeget af svigt og misbrugende
forzeldre. Han har sporadisk
eller ingen kontakt med sine
bgrn. Han har muligvis ogsa en
del indlaeggelser pa psykiatriske
afdelinger bag sig grundet hans
harde gadeliv, stofferne og
traumer fra barndommen.

eHan har en raekke somatiske
problemer relateret til sit
misbrug, og er ikke god til at
passe pa sit helbred.

Bag disse tre typiske beboere gemmer sig 18 beboere med fglgende etniske baggrunde:

Mand A: To med etnisk dansk baggrund.
Mand B: Fem med anden etnisk baggrund og to med etnisk dansk baggrund.
Mand C: Syv med etnisk dansk baggrund og to med anden etnisk baggrund.

I interviews med HEM blev det desuden fremhaevet at, Mand C ogsd kunne have vaeret nordafrikaner
og kommet til Danmark gennem giftemal. En sddan bruger er typisk blevet skilt fra sin kone, er aldrig
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faldet til i Danmark og havner si i stofmiljget. De er ligesom Mand C meget slidte (int. HEM).
Interviews med HEM fremhaever desuden at Mand B er en potentiel Mand C. Jo leengere de har vearet i
miljget, jo mere slidte bliver de, og jo leengere kommer der mellem deres indskrivningsintervaller og
feengselsbesgg. "De kommer mindre i hanekamp, fordi de ikke er sd friske lengere,” som HEM
formulerede det (int. HEM). Mand B (uanset etnisk baggrund) tilhgrer den gruppe, der beskrives som
kaoterne - altsd den beboergruppe, der er meget aktive stofbrugere af primaert kokain.

Om "kaoterne" siger HEM: "Indenfor de sidste 4-5 dr er der kommet en gruppe hdrdt ramte brugere til,
der ikke kan anvises bolig eller botilbud, fordi de er for kaotiske. De er massivt misbrugende pad coke (...)
Mange af brugerne er svare at holde samtaler med, fordi de er sd misbrugende i deres adfserd. Derfor
medvirker mange af brugerne ikke til at opfylde deres egne behov. Kaoterne fylder meget i pcd'en®’, i
situationsrapporter, i opsamlinger, i samtaler. De suger opmarksomhed. " (int. HEM). Som tallene bag
Mand A, B og C ogsa illustrerer, er de fleste af beboerne ikke kaoter. Samtidig fylder kaoterne meget i
arbejdet pa i MH's Herberg, iser grundet deres kokainfokuserede adfeerd. Gennem Kkapitlet belyses
forskellige aspekter af arbejdet med de tre forskellige brugertyper.

For at yde en seerlig indsats til brugerne bag Mand B med minoritetsbaggrund, der har en kaotisk
adfeerd, et stort kokainbrug og ofte ubehandlede krigstraumer i bagagen, blev Brobyggerne startet pa
MH. Det er en opsggende enhed med base pa MH, der arbejder med den brugergruppe, uanset om de
er i KS, HE eller andre steder pa Vesterbro. En enhed HEM har et teet samarbejde med. Nogle af de
kaotiske brugere har majoritetsbaggrund, og dem arbejder KSM og HEM alene med.

[ samtaler og interviews med HEM beskrives beboerne primaert ud fra deres stofbrug og varigheden af
beboerens tilknytning til MH og stofmiljget frem for ud fra deres etniske baggrund, alder o.l. Denne
tilgang til brugerne er centralt i forstaelse af arbejdet pa HE og ogsa ift., hvilke indsatser beboerne
mgder, dog med undtagelse af Brobyggernes tilbud.

8.4.1 Sammenhzengen mellem idealresultater og typiske brugere

Idealresultaterne afthaenger altsa af hvilken idealbruger eller typiske brugere, det drejer sig om. Figur
31 sgger at beskrive sammenhangen mellem idealresultater og typiske beboere. Kategoriseringen af
idealresultater er fastholdt, selvom et delmal for en bruger kan vare et endeligt resultat for en anden
bruger. Dette er valgt for at bevare overblikket. Fokus i de forskellige indsatser og dertilhgrende
vaerktgjer er dermed ogsa forskellige fra bruger til bruger. Figuren beskriver hvilke idealresultater
medarbejderne forventer de forskellige brugertyper kan opnd. Grundet Mand B's yderst aktive
stofbrug er han meget svaer at fa en behovsafklarende samtale med, hvilket ogsa pavirker hans
begraensede interesse i at rykke veek fra MH og dermed stofmiljget (int. HEM).

87 Navnet pa det interne journalsystem.
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Figur 31: Sammenhangen mellem idealresultater og de tre typiske brugere.
Kilde: int. HEM, HE's interne journaler, 24.05 2012
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8.5

Indsatser, forlpb og vaerktgjer

Dette afsnit beskriver, hvilke indsatser der tilbydes i forhold til de forskellige opholdsforlgb pa HE. Det
beskriver ogsa, hvilke veerktgjer der bruges i disse indsatser.

8.6 Indsatser

I beskrivelsen af formalet med arbejdet i HE blev der udarbejdet en forandringsteori baseret pa et
forlgb fra indlogering til udflytning. Den behovsafklarende samtale er en relevant indsats ift. at belyse
hvilke indsatser beboerne modtager, og dermed hvilke forlgb der bliver mulige. Samtalen skal give
medarbejderne et fokuspunkt ift, hvilke mal de skal arbejde hen imod, og samtidig vaere en
forventningsafstemning mellem beboer og medarbejder ift., hvilke indsatser beboeren kan forvente af
medarbejderen, og hvilke indsatser medarbejderen forventer af beboeren. Denne samtale er altsa en
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indikator pa relationen mellem medarbejder og beboer og pa, hvilke indsatser der bliver mulige at
igangsaette fra medarbejdernes side. Denne samtale kan vaere indskrivningssamtalen, men kan ogsa
tages senere i forlgbet, nar beboeren er klar til det.

Figur 32 beskriver tre typiske forlgbstyper ift. indsatser, baseret pa interviews og interne journaler.
Disse forlgbstyper er idealtyper, og et forlgb kan derfor ogsa besta af forskellige elementer i andre
reekkefglger end de beskrevne.

Figur 32: Idealtypiske forlgb i HE ift indsatser. Juli 2012. Kilde: int. HE, intern journal, deltagerobservation.
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Resultatet af arbejdet pa HE er ikke ngdvendigvis udskrivning til egen bolig. Arbejdet med denne
brugergruppe er, som vist i afsnit 8.3 og 8.4, et langt sejt traek. Mange af beboerne er gengangere, og
derfor er det at vigtigt at forsta de idealtypiske forlgb som en proces, der ikke ngdvendigvis slutter ved
udskrivning. Det arbejde, HEM har lagt i relationen med beboeren fgr udskrivningen, aktiveres igen,
nar beboeren atter sgger mod MH, og dermed bliver det muligt at bygge videre pa relationen frem for
at starte helt forfra.
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Forlgbstyper for de tre idealbeboere

Mand A: HEM er lidt strammere i sine aftaler med ham, sa han fgler, at der er ting kan skal ggre. Ellers gar
tiden, misbruget eskalerer, og sa kommer han hurtigt leengere vaek fra sine planer om forandring. Efter lidt
tid bliver han trzet af at bo pa MH fordi der er meget uro og larm, og han er ogsa kommet leengere ud i sit
misbrug i opholdet pa MH. HEM arbejder pa at fa ham i egen bolig eller indskrevet pa et andet herberg, sa
han flyttes vaek fra stofscenen. De arbejder muligvis ogsa med at hjeelpe ham i et behandlingstilbud.

Mand B: Han er sveer at fastholde i lang nok tid til at fa en behovsafklarende samtale. Det betyder at
arbejdet med ham hovedsageligt drejer sig om at fa en kontakt med ham og Igse akutte problemer for ham
eksempelvis konfliktsituationer, jobcentermgder eller forsvundne ngglekort. Resultatet af hans udflytning
er oftest faangsel grundet hans store stofbrug, der kraever mange penge at opretholde. Alternativt kan det
ogsa veere en udlogering grundet hans kaotiske og konfliktfyldte adfeerd. HEM arbejder desuden pa at
motivere ham til at nedtrappe sit stofmisbrug/fd behandling for sit misbrug — og sa arbejder de pa at
opskrive ham til forskellige botilbud. Et arbejde de, hvis beboer tilhgrer malgruppen, udfgrer i samarbejde
med Brobyggerne.

Mand C: Han er knap sa sveer at fastholde som Mand B, men formar ikke en langvarig samtale. Det behgver
HEM heller ikke ngdvendigvis, idet at de kender beboeren fra tidligere indlogeringer. HEM arbejder iszer ift.
bolig, hovedsagelig ift. opskrivninger til egen bolig med ACT- eller CTI*®-stptte eller med henblik pa at fa
ham videre pa et andet herberg leengere vk fra stofscenen. De arbejder desuden ift. misbrugsbehandling,
hovedsagelig ift. opstart pa RC, men ogsa ift. opstart i degnbehandling. Endelig arbejder de med at opstarte
og fastholde ham i kontanthjzelp, idet ydelsen ofte stoppes, fordi han ikke mgder op til de obligatoriske
aftaler. HEM har som regel ogsa et samarbejde med sygeplejen ift. hans somatiske problematikker.

Kilde: int. HEM, intern journal, samtaler med beboere samt deltagerobservation.

De forskellige indsatser, som en beboer far tilbudt gennem et forlgb, kraever en raekke forskellige
varktgjer. Veerktgjer som medarbejderen bruger gennem alle forlgb i forskellig grad afhaengigt af
beboer, medarbejder og ressourcer. Baseret pa interviews, observationer, samtaler og interne
journaler kan man opstille sammenhangen mellem de forskellige forlgbselementer og redskaber i
Figur 33. Pilen illustrerer veaerktgjer der bruges gennem alle forlgb i forskellig grad.

88 To kommunale bostgttetilbud. Hvor ACT er et tilbud om vedvarende boligstgtte, er CTI et tilbud om
midlertidig boligstgtte i op til 10 mdr. efter indflytning.
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Figur 33: Sammenhangen ml. forlgbselementer og veerktgjer. Juli 2012.
Kilde: int. HE, deltagerobservationer, intern journal.
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De fglgende afsnit vil uddybe hvordan de forskellige vaerktgjer bruges og virker.

8.6.1 Veerktgjer
Dette afsnit vil uddybe de varktgjer som ridses op i de forskellige forlgbselementer i Figur 33.

Overordnet set er tid og ressourcer en afggrende faktor for, hvorvidt arbejdet med brugerne i HE
lykkes. Er alt arbejdet fokuseret pa her-og-nu opgaver og er medarbejderne pressede, sa er der ikke
meget overskud til at tage de lange seje treek sammen med en beboer, som et livsforbedrende forlgb
kraever.

8.6.1.1 Indlogering
Indlogeringen pa HE kan forega pa forskellige mader.

* KSM henviser brugere til indlogering. Det kan veere brugere, der har opholdt sig i stuerne i
leengere tid, eller brugere der har overnattet i Kupeen i mere end tre naetter. Som en del af det
forandringsforlgb, KSM har med brugerne, er et tilbud om herbergsplads pa MH ofte et
vaesentligt skridt med henblik pa at stabilisere de hjemlgse brugeres livssituation (int. KSM,
HEM).

* Brugere henvender sig i KSM med gnsket om at blive indlogeret. Brugere, der har hgrt om MH i
miljget, som kender nogen, eller som har brugt MH's tilbud tidligere, henvender sig ved KSM
med gnske om indlogering. De kan ogsa henvende sig direkte til HEM (int. KSM og HEM).

* HEM opsgger brugere, der overnatter hos HE-beboere i lzengere tid. BE henviser ogsa nogle af
de faste gaester, deres beboere har, til HE (int. HEM).
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En beboer forteller om indlogeringsforlgbet sdledes: "Sd kom jeg herind og gik herinde. Sd tog de fat i
mig, dem nede i stuen, og sagde: Vi har hgrt, du er hjemlgs, skal du ikke have et sted at bo? Og sd tilbgd de
mig et veerelse pd Herberget” (int. beboer). Tilbuddet om herbergsplads virker, for denne og andre
beboere jeg har talt med, som en nem og uproblematisk oplevelse. De eneste krav, der er til
indlogering pa HE, er, at brugerne er en del af malgruppen, og at de har mulighed for at betale for en
plads pa HE. Dette sker gennem en betalingsordning, hvor huslejen treekkes fra brugerens
kontanthjzlp eller fgrtidspension, fgr den udbetales. Dette sgrger HEM for, og er ikke noget beboerne
er involveret i, ud over at de giver tilladelse til at betalingsordningen oprettes.

8.6.1.2 Behovsafklaring og udredning

Nar en beboer indlogeres, skal HEM lave en voksenudrednings- og opholdsplan for beboeren.
Voksenudredningsplanen®® er en kommunal udredningsmetode som alle Kgbenhavn Kommunes §110
institutioner skal bruge. Denne udredningsplan skal desuden fglges op hver tredje maned. Fordi denne
type udredningsplan er ny (implementeret 01.01 2012), har det kraevet en del tid at fa planen
integreret i arbejdet. HEM forventer, at systemet bliver et brugbart redskab, nar "det er kommet ind
under huden” (int. HEM). Oftest udarbejdes den ikke samme dag som beboeren indlogeres, men
udarbejdes indenfor den fgrste maned af opholdet. Udredningsplanen udarbejdes ideelt set sammen
med beboeren og bruges dermed som redskab til at udarbejde en opholdsplan baseret pa en
behovsafklarende samtale for den enkelte beboer (Socialministeriet, 2011a:169). Ved
farstegangsindskrivninger prioriterer HEM at forberede brugeren pa, hvad det er for et hus, de skal
flytte ind i ved at beskrive HE's rammer, regler og forventninger ift. beboeren (int. HEM).

Som naevnt tidligere (i afsnit 8.6) er afholdelsen af behovsafklarings samtalen en indikator pa, hvilket
forlgb beboeren potentielt set far pa HE. Det er det, fordi det giver et hint om, hvor kaotisk beboeren
er. Hvis det ikke er muligt for HEM at fa en samtale med beboeren, udarbejdes voksenudrednings-
planen uden beboeren. Det er vigtigt at understrege, at det ikke forhindrer HEM i at igangsatte forlgb
for og med beboeren, eller at der ikke kan ske sndringer i beboerens prioriteringer. Det betyder
derimod, at HEM har en stor udfordring ift. at arbejde konstruktivt og forandringsorienteret med
denne mest kaotiske brugergruppe. Desuden er muligheden for at beboeren kan/vil deltage i
udredende forlgb hos sagsbehandlere og misbrugsbehandlingscentre ogsd mindre. Det er en
udfordring, der kraever, at "der skal udvikles nogle arbejdsstrategier i feellesskab (...) Vi skal gd nye veje
og arbejde med den slags umulige mangvrer"” (int. HEM).

Forventningsafstemning

I behovsafklaringssamtalen er det vigtigt at afstemme forventningerne til opholdet bade for beboeren
og for medarbejderen (int. HEM). Det er vigtigt at afstemme forventningerne for at sikre, at beboeren
og medarbejderen har de samme forventninger til, hvad der skal komme ud af opholdet pa HE. Det er
vigtigt, at HEM ikke arbejder pa nogle omrader, som er urealistiske for beboerens nuvearende
situation. Fx sker en indlogering af en zldre Mand C, der har et langt gadeliv bag sig, uden andre
forventninger til ham om andet, end at opholdet giver ham lidt livsstabilisering og eventuelt en
udlogering til et mere stabilt botilbud. For ham er det at fi en seng og en dgr der kan lukkes, en
stabilisering af hans livssituation (int. HEM).

89 Voksenudredningsplanen indeholder bla et forandringskompas, hvor borgerens udvikling pa forskellige
omrader “scores”. Tanken er, at det bliver muligt, at se hvordan borgeren har udviklet sig under opholdet. Det er
for tidligt at konkludere pa hvordan det fungerer i praksis pa HE.
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Tilrettelaeggelse af individuelle forlgb

Et forlgb i HE er individuelt og tilpasset den enkelte beboer. Behovsafklaringssamtalen er med til at
identificere de omrader, der skal arbejdes pa fra HEM's side. Hvis der ikke er mulighed for en saddan
samtale, sgger HEM at identificere beboerens gnsker pa anden vis. Det sker blandt andet gennem
hurtige snakke med spgrgsmal omkring fremtidsgnsker, og hvordan beboeren har det.

Et forlgbs gang er atheengig af, "hvor meget modstand der er pd, og hvilke omrdder der skal arbejdes
med" (int. HEM). HEM beskriver, hvordan nogle brugere har brug for meget kontakt og kontrol ift.
oprydning og renggring, mens andre af brugerne som Mand C er meget slidte og kraever meget omsorg

og pleje.

Forstaelse for beboerens liv/adfaerd

I de indlendende samtaler har HEM fokus pa at fa belyst beboerens livsforlgb. Det har de, fordi de
mener, det er godt at have viden om brugens baggrund og pa den made fa en mulighed for at forsta
beboerens bevaegegrunde. Forstielse for hver enkelt beboer er baggrunden for, at HEM kan have
forskellige tilgange til forskellige beboere. Nogle beboere far ifglge HEM mere plads, fordi beboeren
har serlige behov, mens det for andre beboere er "ok at have strammere tgjler, fordi deres behov er
nogle andre” (int. HEM). Bade ift. hvordan man skal mgde brugerne, ift. hvilke indsatser man
iveerksaetter, og ift. hvordan man tackler konflikterne, er det "en hjelp og en tryghed at kende
brugerens historie i overskrifter” (Int HEM).

En viden om baggrundene for beboernes mader at agere i verden pa, kan veere med til at give HEM en
forstaelse af deres handlinger og dermed ggre det muligt at reagere konstruktivt pa disse handlinger.
Et eksempel er Mand B: "En rigtig kaot. Han er bedre tjent med at have en base og en seng - sd klinger
det lidt af, og med tiden bliver det er en kende mere roligt omkring ham" (int. HEM). Altsa ved at have en
forstdelse for Mand B's baggrund og give Mand B stabilitet og ro omkring ham, kan HEM pa sigt
medvirke til at reducere Mand B's kaos en smule.

Beboerens behov

Selvom stofbruget kan vaere beboerens eneste italesatte behov, har de hjemlgse stofbrugere ogsa en
reekke basale behov, de gnsker opfyldt: "En seng at sove i, og vores brugere er lykkelige" (int. HEM).
HEM oplever, at nar beboerne far deres basale behov opfyldt; en seng at sove i, madordning og en
mulighed for at have gaester, sa stabiliseres deres livssituation sig. Samtidig oplever de kun, at "fd af
vores beboere synes, det er fedt at vaere her. Alle har en drgm om ‘et normalt liv,’ det er et grundlaeggende
gnske hos mange." (int. HEM). Det normale liv, er oftest et gnske om bolig (int. HEM).

I behovsafklaringssamtalen er der derfor fokus pa, hvilke behov beboeren har, s§ HEM sammen med
brugeren kan finde frem til de indsatser, som det er muligt og relevant at arbejde med. I denne
forventningsafstemning er det derfor vigtigt at veere tydelig ift., hvilke gnsker der er realistiske at
hjelpe beboeren med. Samtidig er det ogsa vigtigt at medarbejderne har fokus pa at de ting, de
tilbyder beboeren hjeelp og stgtte til, er ting som brugeren reelt har lyst til: "Hvis det bare er vores
behov, sd hjeelper det ingenting” (int. HEM).
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8.6.1.3 Forlgb

Et forlgb pad HE fra indlogering til udskrivning rummer ideelt set en ambition om at forandre
beboerens livssituation i en for beboeren bedre retning. Et sddant forlgb har forskellige komponenter,
der skal veaere pa plads, fgr at forlgbet fungerer. Disse komponenter beskrives her:

Samtale/dialog

HEM har ikke en henvisende myndighed, men HEM har tilgengeeld mulighed for at etablere en relation
til beboeren. Grundet denne relation er "dialog, det er det redskab, vi har"(int HEM). Ved at spgrge ind
til hvad der skal til fx ift. stgtte til misbrugsreduktion, eller hvad der skal til, fgr beboeren har mulighed
for at komme til et mgde hos den relevante myndighed, bliver det muligt at hjeelpe beboeren til at
indga i forandringsorienterede forlgb.

Bindeled mellem beboer og de sociale myndigheder

Beboerne har ofte sveert ved at handtere, reagere fornuftigt pa og forsta de sociale myndigheder. Det
er myndigheder, som beboerne skal have kontakt til, fordi de er pa kontanthjalp, og fordi de har en
reekke behov, som de sociale myndigheder kan hjelpe med eksempelvis bolig, ydelser,
misbrugsbehandling osv. HEM fungerer som et bindeled mellem beboeren og de relevante sociale
myndigheder pa en reekke omrader:

* Fysisk: HEM deltager i mgder som bisidder. At veere med som bisidder ggr, at beboeren fgler, at
han bliver taget mere alvorligt af systemet, og at beboeren oplever, at han far en bedre
behandling. Det ggr ogs3, at beboeren har mulighed for at fa hjeelp til at indga i et positivt mgde
med en social myndighed, hvilket kan ggre det lidt lettere for beboeren at nzeste gang (int.
HEM).

* Mentalt: At fglge op pa beboerens aftaler og huske beboeren pa kommende aftaler. Altsa "en
form for sekreteer ift. at hjelpe deres tit manglende hukommelse pd rette spor” (int. HEM)

* Vidensmazessigt: At have et stort kendskab til, hvilke relevante institutioner og instanser
beboeren kunne have gavn af at komme i kontakt med - og i hvilken raekkefglge (int. HEM).

* Relationsmaessigt: At have en god relation til de relevante personer i disse institutioner og
instanser ggr, at det bliver lettere for beboerne at fa den relevante hjalp, og at det bliver
lettere for instanserne at tilbyde beboerne den relevante hjzlp (int. HEM).

* Koordineringsmaessigt: Beboerne har ofte flere kontaktpersoner/sagsbehandlere samtidig. At
koordinere disse forskellige samarbejdspartnere kan hjelpe beboerens til at komme lettere
gennem systemet (int. HEM).

e Skriftligt: Ved at sende skrivelser afsted til at underbygge eksempelvis indstillinger til bolig til
en beboer hjelper det beboeren til at fa den rigtige hjaelp, men ogsa sagsbehandleren til at
kunne tilbyde denne hjaelp hurtigst muligt (int. HEM).

Samarbejde
Se afsnit 8.7 for en beskrivelse af samspillet mellem HE, stuen og BE.

Et teet forlgb

Hvis et ophold pd HE skal kunne understgtte den forandring, som beboeren gnsker, kraever det, at
medarbejder og beboer har et teet forlgb: "For at kunne flytte folk, kraever det, at du er taet pd" (int.
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HEM). Med teet pd menes eksempelvis, at HEM og beboer far identificeret gnsker og muligheder, lavet
en forventningsafstemning, etableret en god og tillidsfuld relation, folger beboer til de farste mgder
med fx kommende bosted, stgtter ift. at skrive indstilling og sa en teet fastholdelse af malet, indtil selve
flytningen til det nye sted kommer igennem (int. HEM).

Hvem HEM, veelger at fglge teet, er ikke systematiseret. Det er gerne en bruger som Mand A, fordi det
er svaert at ggre noget for de beboere, der udelukkende er fokuserede pa deres stofindtag. "Ndr de er
smurt ind i misbrug, kan man ingenting. Der skal vaere hul igennem” (int. HEM). Det er et faellestraek for
de forlgb, hvor der er kommet en for brugeren positiv livsforandring, at der har veeret en eller flere
medarbejderen taet pa beboeren, og at disse har fulgt beboeren i hele forlgbet.

Et tet forlgb kreever prioritering og organisering. HEM bruger deres K-dage pa at gennemga alle
beboerne for at sikre, at alle beboerenes forlgb far en mulighed for at blive flugt op. HEM ser frem til at
fa en tydeligere kontaktpersonsfordeling. Hvordan det skal foregad er ikke endelig fastlagt. I den
forbindelse er det malet, at HEM bliver tydeligere ift., hvilke indsatser der skal ggres for hvilke
beboere og af hvilket personale (int. HEM).

Opfalgning

Hvis et forlgb ikke folges op lgbende, er der en risiko for at forlgbet gar i sta. "Det er opfalgningen, der
er afggrende - de handler ikke pd egen hdnd, man skal op og banke pd" (int. HEM). Beboerne handler
ikke pa egen hand, fordi de ikke har meget overskud at handle p4a, de er fysisk slidte og har det skidt
med fx abstinenser (int. HEM). Ved at fglge op sikrer man, at beboeren har muligheden for at handle
pa de tilbud, de far(int. HEM).

8.6.1.4 Gennemgaende
Gennem hele opholdet pa HE er der en raekke veerktgjer som HEM arbejder med lgbende. Disse

veerktgjer beskrives her.

Stabilitet og basale behov

En herbergsplads pa MH giver beboeren en seng at sove i, og mulighed for at fa en kostgaranti®. Med
disse to virkemidler, der opfylder nogle af beboerens basale behov, bidrager HEM til at stabilisere
beboerens livssituation. Denne stabilisering kan bidrage til, at det bliver muligt for beboeren at
fokusere pa hans andre behov og gnsker.

Relation

"Man bliver rigtig god til at sige 'hej’ her i huset” (int. HEM). En relation skabes gennem
hverdagskontakten, dvs. samtaler i dgrabningen, mgder med beboeren ift. handleplaner og
udredninger, uddeling af post, beskeder til brugerne fra samarbejdspartnere og pa de ugentlige
vearelsesrunder (int. HEM). At have en god relation betyder, at man har en kontinuerlig, interesseret
og respektfuld kontakt med et andet menneske (int. HEM, samtaler med beboer). I arbejdet med at
skabe en god relation har HEM en raekke opmaerksomhedspunkter: humor, skellet mellem "dem og
os", tillid og respekt, samt at fa "hul igennem".

90 En kostgaranti betyder, at beboeren har mulighed for at fa mad i kantinen alle hverdage, mod at der traekkes et
fast belgb fra beboerens sociale ydelse sammen med huslejen.
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* En god relation betyder, at beboerne "faler, at vi forstdr, accepterer, kender og respekter dem”
(int HEM). Oplever beboerne denne respekt og forstaelse over en laengere periode, skabes der
en tillidsfuld relation mellem beboer og medarbejder. En tillidsfuld relation er ngdvendig, hvis
HEM skal kunne hjalpe beboeren til at komme teettere pa hans fremtidsgnsker. Det er vigtigt,
at beboeren har tillid til medarbejderen for at kunne tale om de svare emner som fremtiden,
familien eller misbruget, hvis det skal blive muligt at tilbyde beboeren den relevante stgtte og
hjeelp.

* En god relation kraever tid. Fgrst "gennem laengere tids relationer og omsorg kommer man frem
til det punkt, hvor snakken kan tages” (int. HEM). Den tillidsfulde relation er afggrende og
skrgbelig pa samme tid, og relationen krzever et kontinuerlig "hej".

* Humor i det menneskelige mgde. En relation kan skabes gennem humor. "Det er vigtigt at
kunne grine af og med folk og at se, at de ogsd har det sjovt og hygger sig" (int. HEM). At mgdes
med humor ggr det muligt at mgdes som mennesker frem for at mgdes som medarbejder og
beboer. Dette mgde som mennesker er afggrende for at etablere en god relation.

* En god relation kan fgrst finde sted, nar skellet mellem dem og os nedbrydes, og at "vi ikke
leengere bliver set som en del af systemet” (int. HEM). En relation, hvor denne nedbrydning er
mulig, kan ske ved at lave andre ting sammen med brugerne end mgder foran computeren
eksempelvis ved at lave andre aktiviteter sammen. HEM fremhaever fx en tur i Parken til
fodboldkamp med brugere af huset og siger; "at have noget andet at vare faelles om giver en god
grund for relationsarbejde” (int. HEM). Denne type af relationsarbejde kan kun ske, nar der er
ressourcer til det. | undersggelsesperiodens varighed har der veeret to arrangementer, en tur i
Parken og den arlige sommerfest.

* At have eller fa "hul igennem” er en vending, HEM bruger til at beskrive et ryk i relationen. Et
ryk fra en relation, hvor medarbejder og beboer omgas i al fordragelighed, til en relation hvor
medarbejder og beboer "forstdr hinanden pd en bedre mdde end vi gjorde for” (int HEM). At fa
hul igennem starter i den gode samtale, der slutter med et "skal vi ikke lige prave?", og
beboeren svarer "ja," og "sd rykker vi,” som HEM sagde (int HEM). At have hul igennem
betyder, at "at have og give gre” (int. HEM). Nar beboeren oplever, at medarbejderen lytter til
det, han rent faktisk siger, og medarbejderen oplever, at beboeren rent faktisk lytter til det,
medarbejderen siger, sa er det at det bliver muligt at fa hul igennem (int. HEM). Her oplever
HEM, at det er lettere at fa hul igennem til Mand C, og stgrre mulighed for at fa hul igennem til

Mand A, og rigtig sveert at fa hul igennem til kaoterne, Mand B.

En relation tager tid. En relation kraever arbejde, og en relation kraever en faglighed omkring udvikling
af mulige arbejdsstrategier og tilgange. Og det kraever en organisation, der kan understgtte denne
faglige udvikling.

Omsorg og frihed

Brugerne og beboerne pa MH har frihed. At have frihed betyder, at beboerne har ansvar for deres liv
og handlinger, og at beboerne bliver set som voksne mennesker (int. HEM). Det, at have frihed og
dertilhgrende ansvar, er i fglge HEM en omsorgsgivende gestus, fordi folk bliver set som mennesker,
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der har ret til ikke at blive overvaget. Friheden har en pris for beboerne: "De bliver slidte, det er
hdrdere for dem, der bor her. Det kraever stor rummelighed for personalets side” (int. HEM). Det kan slide
fordi den ene beboers gnske om at holde fest kl syv om morgenen ikke ngdvendigvis stemmer overens
med den anden beboers gnsker om at sove laenge. Friheden kan ogsa slide pa medarbejderne, fordi de
eksempelvis skal rumme nogle beboeres livsvalg og adfeerd, der kan virke uansvarlige og/eller
ulogiske.

HEM's arbejde er en balance mellem ambitionen om at give beboerne omsorg og hjelp og samtidig
give beboerne frihed og ansvar, som de voksne mennesker de er. En balance der ikke ngdvendigvis
kun er afhaengig af medarbejdernes gnsker, men ogsa pa hvor meget tid, der reelt er til radighed, og
dermed hvilke opgaver der kan lgses. Det kraever derfor en opmarksomhed p3, om friheden bliver til
ligegyldighed, nar ressourcerne er knappe.

Rummelighed og talmodighed

For at etablere og opretholde en relation til beboerne kraever det rummelighed og talmodighed. Det
kraever, "at man ikke lader sig sld ud. Mennesket er frit til at valge. Det handler om at have en tilgang til
ikke at vaere dgmmende overfor deres valg” (int. HEM). Fordi HEM arbejder med voksne mennesker,
kraever det, at medarbejderne kan rumme mennesker, der tager valg, de ikke selv ville tage. Det
kraever desuden, at HEM kan rumme, at beboerne tager valg, som beboerne heller ikke selv er stolte af,
som eksempelvis at droppe ud af deres misbrugsbehandling. At rumme, at beboeren kommer igen og
igen, kraever "graenseoverskridende stor tdlmodighed” (int. HEM). Det kraever, at medarbejderen har en
stor forstdelse for beboeren og beboerens baggrund for at tage de valg, han ggr. I forhold til de
beboere, der kommer i misbrugsbehandling og dropper ud igen, er det fx vigtigt at forsta, at "for de
fleste, der har vaeret misbrugere i drevis, er det en keempe kamp at blive stoffri. Og den periode, de har
vaeret stofmisbrugere, er deres liv sat pd pause. Sd for nogle kan det vaere 15 dr, der blev vk, den dag de
bliver stoffri” (Int HEM). Den type af viden og forstidelse om beboerne giver medarbejderne en
mulighed for at kunne rumme tilbagefald pa en made, der ggr det muligt for beboeren at komme
tilbage til MH igen og igen uden at blive mgdt med fordgmmelse.

Rummelighed handler ikke bare om at kunne rumme tilbagefald, men det handler ogsd om at kunne
rumme beboernes handlinger og opfarsel. Det er vigtigt at rumme alle beboerens handlinger ogsa de
dumme, ulogiske eller uforstielige. Nar medarbejderen evner at rumme det, fastholdes tilliden i
relationen til medarbejderen, og dermed fastholdes ogsa medarbejderens mulighed for at kunne stgtte
og hjelpe beboeren. Rummeligheden gaelder ikke kun ift. beboerne. Det kraever ogsd at HEM kan
rumme egne fglelser, og ogsa kan handtere, at man som menneske engang i mellem har negative
folelser ift. beboerne. Dette er fx et fokus pa supervisionen.

Eksempel

En bruger, som Mand A, har aldrig haft en bolig og har veeret kendt pa MH i over 15 ar. Det har ikke veeret
muligt at saette et boligforlgb i gang,"fordi han har taendt helt af i mgdet med systemet" (int. HEM). En dag
far HEM talt med ham, og HEM finder i den samtale ud af, at bolig er beboerens store gnske. HEM tilbyder
sig selv som bisidder til mgdet med de relevante instanser. "Det siger bruger ja til 'sG du kan tysse pd mig,’
og samtalen gik forrygende." Nu star brugeren til at fa sin egen bolig (int. HEM).
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Grunden til at det tog 15 ar at komme dertil med brugeren i ovenstaende eksempel, har HEM flere bud
pa: "Fordi man ikke har opdaget det, og fordi fokus var et andet sted. Men mdske ogsd fordi han ikke
gjorde sd meget opmaerksom pd sig selv - bortset fra de gange han har tendt helt af og overfuset
personalet. Sd fordi hans uforudsigelighed gjorde personalet utryg og derfor sveert tilgaengelig for hjelp”
(int. HEM). Eksemplet viser, hvordan det er afggrende i mgdet med denne brugergruppe at ga ind i
relationen til en beboer uden at have de tidligere relationers bagage med. Det betyder, at
medarbejderne skal kunne handtere egne tidligere negative fglelser og reaktioner og mgde beboeren
fordomsfrit. Det kraever, at medarbejderen ser og handterer egne fordomme ift. beboere, far beboeren
kan mgdes pa ny.

Omstillingsparathed

Arbejdet pa HE kraever en stor omstillingsparathed fra medarbejdernes side. Det er vigtigt at kunne
tilpasse sit arbejde til beboernes omskiftelige dagsordner, rykke pa en sag hvis der er "momentum" og
tage tiden til en snak med den beboer HE tilfeeldigt mgder pd gangen. Samtidig kraever det ogsa
omstillingsparathed ift de rammer de har for arbejdet. Er der eksempelvis lav bemanding i KS, rykker
en af HEM i stuen for at sikre at "huset kgrer".

Adfaerdsregulering og konflikthandtering

Se kap. 11 for en samlet beskrivelse af konflikthandtering som metode. HEM papeger isaer
handteringen af gaester som saerligt udfordrende for HE. Der er en regel om, at hvis beboerne har
gaester, skal de hente dem i stuen og fglge dem tilbage igen. "Det er en kamp, vi taber,” (int. HEM) siger
HEM, fordi det er sveert at handhave denne regel, iseer overfor de beboere der udover deres stofbrug
ogsa har et aktivt stofsalg. HEM oplever, at HE er "lgbet over ende, noget der haenger sammen med, at
der er butikker i huset" (int. HEM). Desuden er der beboere, som fgler sig utrygge, fordi der er "et stort
gaestetryk” (int. HEM). Hvordan dette gaestetryk og de dertilhgrende “stof-butikker” skal handteres, er
et omrade, der kraever en falles og samlet strategi, som skal udvikles i samarbejde med ledelsen.

Beboermgder og beboerinddragelse

HE har ideelt set et beboermgde hver anden maned. Deltagerantallet svinger en del, men der er ofte
mellem tre-syv beboere til stede. P4 beboermgdet serveres kaffe og kage, og medarbejderne har nogle
emner, de gerne vil vende med beboerne. Pd det kommende beboermgde d. 6.7 2012 skal de
eksempelvis diskutere, "hvordan vi sammen kan passe bedre pd MH" (seddel pa opslagstavle i HE juli
2012). Beboerne har ogsa mulighed for at tage emner op, som de syntes er vigtige at snakke om. HEM
arbejder ud over beboermgderne ikke yderligere med beboerinddragelse, fordi det kraever mange
ressourcer. En HEM siger, "jeg vil egentlig gerne opprioritere det i fremtiden, men i praksis bliver det
hele tiden et valg mellem her-og-nu opgaver og den type af aktiviteter, fordi de tager sd lang tid." (Int
HEM). Praktisk Afdeling tilbyder interesserede beboere, at de kan hjelpe med forskellige smatjanser
mod fx et maltid mad i kantinen. Denne type af beboerinddragelse bruges fx ikke systematisk.

8.6.1.5 Udflytning

Som beskrevet i afsnittet om malgruppen bor cirka halvdelen af beboerne pa HE i laengere tid end tre
maneder. Samtidig er der en stor del af beboerne, der udskrives til faengsel frem for et mere stabilt
botilbud: "Hovedreglen er, at folk kommer videre til faengsel eller andet herberg, fordi de skal lave penge
eller presses vaek af andre brugere” (int. HEM). De tilfaelde hvor det er lykkes, at beboeren er kommet i
egen bolig/mere stabilt botilbud - fx gennem ACT- eller CTI-indstillingerne eller pa en §107 - skyldes
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det i fglge HEM, den tillidsfulde relation, et godt samarbejde mellem beboer og relevante myndigheder
samt det teette forlgb veeret udslagsgivende faktorer. Nar det er sket, er det vigtigt at sikre, at beboeren
fastholdes i sit nye sted. Det sker eksempelvis ved at samarbejde med KSM om at henvise de tidligere
beboere, der har et andet sted at bo, fra stuerne til deres nuvaerende bopzel.

8.7 Samspillet med husets gvrige teams

Samarbejdet mellem de forskellige teams, iseer KSM og SP, er en integreret del af arbejdet i HE. KSM og
HEM arbejder med de samme malgruppe, og KSM's arbejde resulterer ofte i en indlogering til HE.
Samarbejdet omkring brugerne af HE/KS/SP er bade formaliseret gennem den daglige opsamling og
uformelt gennem daglig sparring baseret pa de personlige relationer medarbejderne imellem.
Desuden traeeder HEM til, hvis der er spidsbelastninger i KSM (fx sygdom).

Samarbejdet mellem SP og HE er i gang med at blive etableret gennem etableringen af
Herbergsklinikken, men fungerer p.t. pd samme made som samarbejdet med KS, gennem de daglige
opsamlinger og uformel sparring.

HE, BE og BF samarbejder omkring potentielle beboere til hhv. BE og BF. Tidligere kunne beboere
indskrives i BE direkte, men fra 2012 sker det gennem den centrale visitation. Visitation til BF gar
ligeledes gennem den centrale visitation. Desuden er der et mindre samarbejde med AV ift. forskellige
aktiviteter - dette er dog sjeeldent, og kun nar der er overskud til det.
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9 Boenheden

Boenheden (BE) er et §107-tilbud placeret pa tredje sal pa MH. De har 15 pladser, og veerelserne star
ikke ledigt ret laenge. Der er to medarbejdere i BE (BEM), en sygeplejerske og en socialpaedagog. De er
pa arbejde i dagtimerne i hverdagene. Resten af tiden kgrer BE selvstendigt, og beboerne har
mulighed for at sgge om hjzelp til deres akutte behov i stuen, hvor der altid er medarbejdere. De to
medarbejdere er et sammentgmret team, der arbejder tet og godt sammen. De har arbejdet sammen i
fire ar og kan i kraft af deres forskellige fagligheder komme med en samlet social og somatisk indsats
tilpasset beboernes behov. Beboerne bor fast i BE, og tidshorisonten ift. arbejdet er derfor meget
leengere end for arbejdet i HE, men ikke lige sa langt som i BF.

Kontoret ligger i midten af gangen med verelser pa begge sider. I forleengelse af kontoret ligger stuen
med spisebord, sofa, computer, tv og diverse underholdningsmuligheder. Nar medarbejderne mgder
ind om morgenen, dbner de dgren til kontoret og til stuen, seatter et lille velkommen-skilt med
dertilhgrende plante ud pa gangen, tender et stearinlys ovenover og satter kaffe over. Dgrene er
abne, mens medarbejderne er pa arbejde, og beboerne har dermed kun adgang til stuen i
medarbejdernes arbejdstid. I den ene ende af gangen ligger et kgkken, som beboerne har adgang til
hele tiden. Vaerelserne er sma, men der er plads til et kgleskab, en seng og et fjernsyn. Siden det er en
mere permanent boform end HE, er der mulighed for og tid til at saette et personligt praeg pa sit
veerelse.

Kapitlet bygger pa folgende materiale: Interviews med de to BEM samt to beboere,
deltagerobservation og samtaler med beboere, professionel dagbog, stikprgveundersggelser fra den
interne journal og beboernes journaler, samt beskrivelse fra maendeneshjem.dk

Dette kapitel indledes med en delkonklusion. Derefter fglger selve kapitlet, som er bygget op omkring
den sociale metodes delkomponenter. Derfor indledes kapitlet med et afsnit der beskriver formalet
med BE, efterfulgt af en beskrivelse af beboergruppen. Derefter belyses idealresultater, mulige
effektindikatorer og varighed. Kapitlet afsluttes med en beskrivelse af den faglige indsats i BE.

9.1 Delkonlusion

Kapitlet rummer en beskrivelse af det brugerrettede arbejde i BE, undersggt ud fra de forskellige
delkomponenter i Socialstyrelsens definition af social metode. Samlet i et overbliksskema, Figur 34,
praesenteres et overblik over sammenhangen mellem malgruppe, formal, faglig indsats, resultater,
effektindikatorer og varighed for det brugerrettede arbejde i BE.
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Figur 34: Oversigt over den sociale metodes forskellige komponenter i BE. Juli 2012.
Kilde: int. BEM, intern journal, stikprgve 11.07 2012), maendeneshjem.dk

o o L. Resultater af Effekt- .
Malgruppe | Formal Faglig indsats indsatsen indikator Varighed
Udsatte At veere et hjem for | At vaere et hjemien
aktive malgruppen. At institutionel ramme God
alkohol- skabe gode, stabile, | gennem: Etablering af etableringsfase. Et
og/eller kontinuerlige stabile livsvilkar, gn. ophold med: gode
stofbrug- livsvilkar for den kontinuitet forudsigelighed, | stabile livsvilkar, Varighed
ende mand | enkelte beboer. Yde | tilstedeveerelse, forbedret af ophold
med et personlig omsorg. myndighedskontakt, & personlig omsorg, Ingen i BE:

BE | langt aktivt | Lige-veerdigt, fokus pa familierelationer. | ligeveerdigt mgde, indikator Fra
brug af respekt-fyldt mgde. | Personlig omsorg gn. brugerinddragelse, 1-11ar,
alkohol Brugerinddragelse betingelseslgs omsorg og brugerindflydelse, gn.snit 3,3
og/eller og -indflydelse er fokus pa personlig hygiejne | god udlogering til ar
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at boiegen | overgang til andre beboerinddragelse og - pa livet.
bolig botilbud/ boformer | indflydelse.

I BE er der en tydeligere udvikling af indsatser end i de gvrige beskrevne funktioner. Denne udvikling
centreres omkring udvikling af indsatser til opfyldelse af formalet: at skabe et hjem i en institutionel
ramme. BE har ikke opstillet malbare indikatorer af dette procesorienterede formal.

En beboer kalder relationen mellem BEM og beboere for et venskab, en anden kalder BEM for det
flinke politi, disse beskrivelser afspejler ligeledes BE's modsaetningsfyldte formal om at vaere et hjem i
en institutionel ramme.

9.2 Formalet

Formalet med et botilbud under § 107 er at sikre, at personer, som pa grund af betydelig nedsat fysisk
eller psykisk funktionsevne eller szrlige sociale problemer, far tilbud om et midlertidigt ophold i en
relevant boform (Socialministeriet, 2011a, kap. 6). I vejledningen til lovgivningen understreges det at
de seerlige sociale problemer dels drejer sig om personer med "stofmisbrug som hovedproblem" og
dels "personer med andre adfaerdsmaessige problemer af psykisk eller social karakter, herunder personer
med sindslidelser” (Socialministeriet, 2011a:106). I samme vejledning understreges det, at der ikke
kan szettes tidsmaessige graenser for opholdet i §107 botilbud. Der understreges samtidig, at det
"afgerende for opholdets varighed er, at formdlet med opholdet er opfyldt, og at den pdgaeldende efter
opholdet kan klare sig uden den stgtte, der ydes i den midlertidige boform, og derfor skal tilbage til den
oprindelige bolig igen, eller om pdgaldende f.eks. skal tilbydes ophold i leengerevarende botilbud efter
servicelovens § 108 eller en bolig efter almenboligloven eller en anden bolig.” (Socialministeriet,
2011a:108).

Formalet med arbejdet i BE er praget af det faktum, at et ophold i BE er af l&engerevarende karakter,
og at brugergruppen er aktive stofbrugere uden udsigt til et stoffrit liv eller evnen til at leve i egen
bolig. Dermed bliver formalet med BE at sikre en stabilisering af beboernes livssituation, ved at
fokusere pa at skabe en hverdagsramme for beboeren sa laenge han har behov for dette, og dermed at
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BE, i en periode, ” kan vaere beboernes hjem” (int. BEM). At skabe et midlertidigt hjem i en professionel
ramme for en brugergruppe, der ikke evner eller gnsker at std pa egne ben, er et ambivalent formal. Et
hjem er et sted, hvor rammerne defineres af beboeren, og de gode livsvilkiar er en individuel
vaerdisetning (int. BEM). At skabe et hjem for andre i en institutionelt defineret ramme, rummer
dermed en modsatning. De formulerede formal kan ses som mal, der sgger at skabe en ramme
omKkring arbejdet, som kan minimere denne modsatningsfuldhed. Baseret pa stikprgveundersggelse
fra den interne journal kan formalet ligeledes siges at have fokus pa den gode overgang til andre tilbud
(intern journal, stikprgve, 11.07 2012).

Formalet med arbejdet i BE kan sammenfattes saledes:

Formal for BE

At vaere et hjem for maend med et langt aktivt alkohol- og/eller stofbrug, som ikke evner eller gnsker egen
bolig eller stoffrihed.

At skabe gode, stabile og kontinuerlige livsvilkar for den enkelte beboer.

At der ydes personlig omsorg, sadan at den enkelte beboer oplever, at han bliver vaerdsat for sin egen skyld
og oplever, at han har plads til at leve det liv, han har mulighed for

At beboeren mgdes sa ligevaerdigt som muligt; et mgde baseret pa respekt, abenhed og interesse.

At brugerindflydelse og brugerinddragelse er integrerede i det daglige arbejde.

At skabe en god overgang fra BE til andre botilbud eller boformer.

9.3 Malgruppen

Malgruppen for BE er "de gamle drenge”, forstaet ift. varigheden af beboernes alkohol- og stofbrug
ikke ift. beboernes alder (int. BEM, Socialministeriet, 2011a:106). Dette haenger dog ofte sammen.
Eksempelvis er gennemsnitsalderen omkring de 5091i en stikprgve fra juli 2012 (intern journal,
stikprgve, 11.07 2012). Malgruppen har endvidere ikke evner eller gnsker om at fa en egen bolig. De er
karakteriseret ved at have haft en langvarig tilknytning til stof- og hjemlgsemiljget og have et minimalt
eller intet netveerk udenfor stof- eller alkoholmiljget. Beboerne er samtidig ikke plejekraevende, idet
de skal kunne klare sig selv, nar personalet ikke er pa arbejde, og skal kunne komme op og ned pa
trappen fra tredje sal. De forskellige karakteristika for malgruppen uddybes i dette afsnit.

Et langt aktivt alkohol- og/eller stofbrug

Malgruppen er aktive alkohol- og/eller stofmisbrugere, der har brugt stoffer og/eller alkohol i
stgrstedelen af deres liv. Medarbejderne i BE siger: "Hovedparten har altid veret misbrugere. Nogle har
haft en familie, en uddannelse, et job og et hus, og sd kom derouten efter skilsmissen eller fyringen. Men
de har leget med stoffer tidligere, da de var unge. En har mdske fdet den forste snaps af sin far, da han var
ni ar - men sad efter knaekket gik det hurtigt ned ad bakke” (int. BEM). Netop denne langvarige alkohol-
og/eller stofbrug er central i beskrivelsen af beboernes karakteristika, og deres aktive brug er
afggrende for, hvilken indsats der er mulig at tilbyde beboerne. I stikprgven fra juli 2012 havde tre et
aktivt alkoholbrug og 11 et aktivt stof- og alkoholbrug (intern journal, stikprgve 11.07 2012).
Medarbejderne siger at 90 % af beboerne "er sd stofafhangige, at de er ngdt til at hente deres stof hver
eneste dag."(int. BEM). Beboerne beskrives som en gruppe der ikke ser deres fremtid som

91 50,7 ar - varierende mellem 41 til 63 ar.
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stoffri:"Gennem livet har de forsggt afveenning flere gange, men det er ikke lykkes. De ser ikke laengere
deres fremtid som stoffri, det er blevet en del af deres liv at have et misbrug, og nu er de faldet til ro med
det” (int. BEM).

En lengere tilknytning til stof- og hjemlgsemiljget

Beboerne I BE har i stikprgven i gennemsnit veeret kendt pa MH i ca 10 ar%2 malt fra ferste gang, de
blev registreret i MH's interne journalsystem. De har i gennemsnit boet pa MHs Herberg 4,2 gange%
for de blev indskrevet pa BE, og kun en af beboerne i stikprgven har boet pa BE over flere omgange
(intern journal, stikprgve, 11.07 2012). Beboerne har altsa haft ophold pa herberg og i forskellige
hjemlgsetilbud flere gange og veeret tilknyttet stofscenen pa Vesterbro i en laengere periode, for de
flytter ind i BE. Disse tal stemmer overens med medarbejdernes beskrivelse: "Beboerne er aktive i
gaden, har veeret ind og ud af Herberg mange omgange og altid vent tilbage,” som en medarbejder
beskriver det.

Ikke evner eller gnsker egen bolig

I beskrivelsen af BE star der blandt andet: "Det er ligeledes en gruppe mennesker, om hvem det vurderes,
at udslusning til egen bolig med stor sandsynlighed vil medfgre en forverring af den enkeltes
misbrugssituation, sociale situation og psykiske habitus” (maendeneshjem.dk). Medarbejderne
forklarer: "De har brug for statte, og de kan ikke klare at bo i egen lejlighed. Nogle tar ikke, andre har
ikke lyst, nogle kan ikke bo selv, nogle syntes det bliver alt for ensomt” (int. BEM). Medarbejderne
uddyber, at "vores beboere har svaert ved at ramme en aftale - ogsd selvom det er hjemme hos dem selv -
sd mange af dem ville ikke kunne magte at bo med stgtte” (int. BEM). Dette spejler sig i leesningen af
beboernes voksenudrednings- og opholdsplaner. Ni ud af de 14 gnskede ikke egen bolig, men gnskede
at bo pa BE. Af de fem, der gnsker egen bolig, gnskede tre af beboerne egen bolig pa sigt, men var ikke
aktuelt for dem p.t.,, mens de to, der gnsker egen bolig, er opskrevet til ACT-/CTI-boliger og venter pa
en plads. En interviewet beboere sagde ift. bolig: “Jeg vil ikke trives i en lejlighed. Det kan jeg ikke” (int.
beboer), og en anden sagde: “Jeg har ikke lyst [til at fd en egen lejlighed], hvad fanden skal jeg sidde der
helt alene for? [...] Heroppe, der er jeg jo ligesom faldet til, jeg har vaeret med dem pa ferie sidste dr og
forrige dr” (int. beboer). Behovet for egen bolig er ikke laengere aktuelt, begge beboere har haft egen
lejlighed og har erkendt, at de ikke har evnen til og/eller gnsket om at bo alene.

Uden ikke-stofrelateret netvaerk

To ud af de 14 beboere i BE omtales familiekontakt i Voksenudredningsplanen, mens hovedparten
beskrives som nogle, der ikke har noget netveerk ud over det stof- og alkoholrelaterede (intern journal,
stikprgve, 11.07 2012). I beskrivelsen af BE uddybes dette: "Der er med andre ord tale om mennesker,
som er sardeles ressourcesvage, dels grundet et langt liv med misbrug, dels som et resultat af et liv
praeget af manglende eller fd familizere og andre sociale relationer” (maendeneshjem.dk). Denne
karakteristika afspejles i maden medarbejdere og beboere omtaler hinanden pa. Medarbejderne
beskriver deres relation til beboerne som en professionel familie, fordi de er den eneste ikke-
stofrelaterede stabile kontakt i beboernes liv (int. BEM). En af de interviewede beboere beskriver
medarbejderne som "reservemor” (int. beboer).

92 Registreret fra fgrste registrering i den interne journal, stikprgve fra juli 2012, 10,2 ar. Der er en variation
mellem 1-22 ar (hovedparten, seks ud af 14, har veeret kendt pd MH i 10-14 ar)
93 De har pd boet pa HE mellem en-11 gange - langt de fleste (ni) har boet pa HE to-tre gange.
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Ikke plejekreevende

BE er placeret pa tredje sal uden elevator, og har en normering pa to medarbejdere i dagtimer i
hverdagen. Det betyder, at beboerne skal veare forholdsvist selvhjulpne bade ift. mobilitet, renggring
og hygiejne, og de skal kunne fungere i en social konstellation uden at vere til belastning eller fare for
dem selv eller deres omgivelser. Det betyder, at personer med alvorlige psykiatriske diagnoser eller
voldsomt udadreagerende adfeerd vurderes som for resourcekraevende til at bo i BE (int. BE,
maendeneshjem.dk). Samtidig er disse krav til forhandling og kan tilpasses den enkelte bruger.
Eksempelvis bor der pa BE i undersggelsesperioden en beboer, der far ekstra renggringshjeelp betalt
af hans hjemkommune, selvom det er et krav at beboerne skal veere selvhjulpne ift. renggring.

9.4 Idealresultater

Resultaterne af arbejdet i BE kan beskrives i tre forlgbsdele: Indlogering, ophold og udskrivning. Det
overordnede resultat beskrives af medarbejderne som det, at beboerne oplever at have et hjem, et
stasted i livet pa deres egne praeemisser - og samtidig fremadrettet have mulighed for at fa de mest
relevante tilbud tilpasset den enkelte beboer. Medarbejderne udspecificerer dette resultat i en raekke
delresultater. Resultaterne kan beskrives i Figur 35, der placerer resultaterne alt efter, hvilken
forlgbsdel de sgges opfyldt under. Et ophold pa BE kan vare i kortere eller laengere tid. De beboere, der
boede pa BE i juli 2012, havde boet pa BE i 1-11 ar, gennemsnitligt 3,3 ar (intern journal, stikprgve
11.07 2012). Hovedparten af delresultaterne i indlogerings- og opholdsdelen sgges opfyldt for alle
beboere, mens malet for udlogeringen tilpasses den enkelte beboers gnsker og behov.

Figur 35: Idealresultater ift. de forskellige forlgbselementer i BE. Juli 2012.
Kilde: int. BEM, intern journal, stikprgve, 11.07 2012, maendeneshjem.dk
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9.5 Faglige indsatser

Med udgangspunkt i formalene og idealresultaterne af arbejdet i BE kan en forandringsteori for BE
formuleres. En forandringsteori beskriver sammenhangen mellem de faktiske indsatser og formalene
med arbejdet. Det kan bruges til at forsta, hvilke indsatser der bruges til at opfylde bestemte mal. Figur
36 beskriver denne forandringsteori, der tegner et forlgb ift. det ophold, hvor fire dele i udggr de
indsatser, der danner basis for at opna formalet med arbejdet i BE.
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Figur 36: Forandringsteori for ophold pa BE ift. indsatser. Juli 2012.
Kilde: int. BEM, intern journal, stikprgve, 11.07 2012, maendeneshjem.dk
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Det kreaever en rakke komponenter, for at hovedformalet "at vaere et hjem” kan opfyldes. Alle
komponenter skal til fgr beboeren oplever at fa et hjem. Hver komponent er udtrykt som et formal, og
rummer en rakke indsatser og vaerktgjer, der kan virkeliggagre formalet, der er udtrykt i en raekke del-
idealresultater. Samlet set kan det skabe det overordnede ideal-resultat: At beboeren oplever, at han
har et hjem.

De vearktgjer og indsatser, der bruges i disse komponenter, beskrives i de fglgende afsnit. Fgrst
undersgges, hvad begrebet "et hjem” indeholder i BE’s kontekst.

9.5.1 Ethjem

Et hjem er med beboernes ord et rum, hvor man selv definerer spillereglerne, rammerne og indholdet.
En beboer siger om stuen pa MH i forhold til BE: "Hvad skal jeg dernede, ndr jeg kan sidde heroppe og
hygge mig med fjernsyn og musik? Og man md ikke ryge dernede. Folk er meget glade for at komme op pd
mit vaerelse. Her md de ggre alt, hvis jeg giver dem lov” (int. beboer). Et hjem er ogsa et sted, hvor man
bor uden at skulle vaere pa vej et andet sted hen. En beboer siger: "Heroppe, der kan jeg bo, der er ikke
nogen, der spgrger mig, om har du ikke lyst til at fa en ny lejlighed eller et andet sted at bo” (int. beboer).
Et hjem opleves altsd som et rum, man selv har raderetten over og selv bestemmer, hvornar den
raderet ophgrer.

Et hjem i BE er pa en og samme gang “et hjem — et hjem indenfor institutionens rammer, et hjem i et
misbrugsmilja, hvor fokus er pd stoffer, penge og abstinenser” (int. BEM). Formalet med arbejdet, at
skabe et hjem, rummer i sig selv en modsaetning mellem et sted, hvor institutionen bestemmer
rammerne, og et sted hvor beboerne bestemmer rammerne. "Der er ting vi bestemmer, fordi det er
vores arbejdsplads, fordi det er en institution, og sd er der ting, de bestemmer, fordi det er deres hjem”
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(int. BEM). Medarbejderne er tydelige omkring denne modsatning, og de arbejder dermed med “en
balance mellem det at have sit eget hjem og ikke overskride granser, men samtidig ogsd gribe ind, hvis
det bliver farligt eller stgtte op om, at blive bedre til at tage hdnd om de sider i livet” (int. BEM).
Medarbejderne kommer med to eksempler pa situationer, hvor greensen mellem hjem og institution
bliver tydelig:

Ved udlogeringer: “Gransen tegnes tydeligst op de fd gange, hvor der har vaeret voldsomme konflikter
med udlogering til falge. Der tegnes gransen hdrdt op ift., at de stadig bor pd institution, og pludselig gdr
det fra at veere folks hjem til at veere en institution. Et dilemma.” (int. BEM). Dilemmaet bestar i, at
medarbejderne gnsker at opretholde beboernes ret til et hjem sa meget som muligt, og der hvor det
bliver institutionens rammer, der treeder i stedet for beboerens rammer, bliver det tydeligt, at
beboerne ikke har den endelige ret deres eget rum.

I forhold til gaester: "Der er geester, der er her sd leenge eller for laenge ift.,, at beboeren udnyttes af gaesten.
Men det er hans eget hjem, sd hvad gar man? Vi hiver beboeren ind og spgrger, ‘skal vi hjelpe dig med at
fad geesten ud?’ Det kan godt vaere, at nogle gange siger de nej, men efter femte gang, vi spgrger, siger de ja
og er taknemmelige over, at vi kan hjaelpe dem med at sige nej og seette grenser, eller at vi kan vare
bussemand, ndr de ikke kan overskue det” (int. BEM). Dilemmaet bliver tydeligt, nar voksne mennesker
har brug for hjeelp. De bor i BE og har derfor brug for en stgtte og hjaelp, som ggr deres behov
anderledes, end hvis de boede i et ikke-institutionaliseret hjem: "De er voksne mennesker, og det er
deres hjem. Men samtidig har de brug for hjalp til at hdndtere gaestesituationer engang imellem” (int.
BEM). Her trader graensen altsa tydeligt frem nar BEM skal hjelpe voksne mennesker til at handtere
deres egne liv.

9.5.2 Gode, stabile og kontinuerlige livsvilkar

Hvornar livsvilkdr er gode, er en subjektiv vurdering. Hvad gode livsvilkar er, skal i fglge
medarbejderne defineres af den enkelte beboer: "Hvem satter hvilke parametre op om, hvad der er et
lykkeligt liv? Kan man finde fred med sig selv og kun misbruge for sin kontanthjselp og fole, at jeg har
aldrig haft det bedre,’” sd er det sddan det skal vare” (int. BEM). De gode livsvilkar kan dermed
beskrives som kar som beboeren gnsker og har mulighed for at fastholde.

Malgruppen er karakteriseret ved at have haft en langvarig tilknytning til stof- og hjemlgsemiljget og
det betyder, at de ogsa er karakteriseret ved at have haft et liv praeget af ustabilitet og udsathed. Tesen
er, at ved at sikre at beboerne oplever stabilitet og kontinuitet i deres hverdagsramme, bliver det
muligt for beboeren at arbejde med at forbedre egne livsvilkar, pd den made han gnsker. Dette formal
sgges opfyldt gennem en raekke fokuspunkter og veerktgjer: Forudsigelighed, tilstedevzerelse,
tilgeengelighed, stabilisering, myndighedskontakt, renggring/ hygiejne, behovsafklaring og
relationsarbejde. Disse vaerktgjer og indsatser, uddybes her.

Forudsigelighed kommer med rutiner og med en oplevelse af stabilitet. Medarbejderne har varet i BE i
hhv. ni og fire ar, og bryder dermed med en forventning om ustabil kontakt til fagpersoner. De
fastholder rutinerne i hverdagen og i arets gang, sa beboerne ved, hvad de far, og hvad der kommer.
Hver sommer er der en uges ferie, alle hgjtider fejres, alle fgdselsdage fejres, der er mandagskaffe i
stuen hver mandag, morgenmad hver torsdag, der er altid lidt sgdt til tanden i kontoret, og posten
deles ud hver dag.
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Tilstedevaerelse og tilgeengelighed er en del af arbejdet med at skabe det stabile og forudsigelige
fundament. "Vores dpr er altid dben, ndr der ikke er mgder. De vimser rundt om os, ndr vi ikke har varet
der et stykke tid" (int. BEM). Antagelsen er, at ved at veare tilgeengelig gennem sin tilstedevarelse,
skaber man en stabil platform, som beboeren kan navigere ud fra. Det giver beboeren en mulighed for
at opleve, at fa ro, en base der ikke forsvinder, og mennesker der er stabile i beboerens liv.

Stabilitet og forandring. Det er medarbejdernes antagelse, at nar en beboer oplever at fa sin tilvaerelse
stabiliseret, oplever at der kommer mere ro pa hans liv, far han samtidig et rum, han kan vokse i.
Tanken er at ved at give beboeren et sted at st3, som er stabilt, oplever beboerne et overskud, hvilket
giver mulighed for at igangseette hans gnskede livsforbedringer. "Det er ikke givet, at man skal dg her.
Hvis en beboer gnsker at komme videre, sd hjalper vi ham med det. Vi har ogsd gjne for, at hvis der er
nogen, der er inde i en periode hvor der er mulighed misbrugsbehandling, sd stgtter og bakker vi op om
det. Det kommer over tid, og for de fleste kommer det aldrig” (int. BEM). Stabiliteten giver altsd et rum
til forandring. Denne tilgang, der peger stabiliteten ud som grundlaget for forandring, er en
modsatningsfyldt stgrrelse, der kraever, at medarbejderne pa én gang er fokuserede pa og tilfredse
med at fastholde status quo og samtidig skal reagere pa og bakke op om forandring, hvis beboerne
gnsker det. En vurdering af hvornar der skal presses, og hvornar der skal holdes igen med
motivationen, er en samtale, medarbejderne lgbende har med hinanden ift. konkrete beboeres
konkrete situationer (int. BE).

Myndighedskontakt er en tydelig arbejdsindsats i BEM's arbejde med at sikre at beboerne oplever en
livsstabilisering. Ved at veaere opmaerksom pa at fastholde en relevant kontakt til relevante
sagsbehandlere, kontaktpersoner o.lign. sikrer BEM at beboerne ikke eksempelvis pludselig oplever at
fa fjernet deres sociale ydelser. Det er et afggrende fokuspunkt fordi beboerne er karakteriseret ved
ikke at kunne overholde aftaler og har svert ved at modtage og huske beskeder og aftaletidspunkter.
Det er ogsa fordi, "de har ikke roen til at vente i en ventesal eller holde sig selv fast i ventetiden,” og fordi
"det kan vaere svaert at laegge kortene pd bordet og fortelle, hvordan de i virkeligheden har det, for det
kan vare sveaert at indrgmm,e hvordan man i virkeligheden har det” (int. BEM). Nogen har "brug for en
buffer og udglattende mellem bruger og system,” og andre oplever, "at de fdr en mere vardig og
respektfuld behandling, og bliver taget alvorligt ndr BEM er med” (int. BEM). Myndighedskontakten er
ogsa det omrade, som beboerne fremhaever, hvor de oplever en tydelig stgtte fra medarbejderne. En
beboer svarer pa spgrgsmalet om, hvad han bruger medarbejderne til: "Jeg bruger pigerne til utrolig
meget. De gdr med til lege - narkomaner er fandeme ikke gode til at tage sig sammen til at ga til laegen.
De tager med pd hospitalet de gange om dret, jeg skal det, og pd jobcenteret. Hvis man har problemer
med en instans, sd hjaelper de én" (int. beboer). Medarbejderne og beboerne aftaler altid inden, de
fglges til et mgde med myndighederne, hvilke forventninger beboerne har til mgdet, og hvilken rolle
beboerne gnsker at BEM skal spille (int. BEM).

Desuden har BEM kontakt til og koordinerer de andre kontaktpersoner, der er inde over hver enkelt
bruger. Eksempelvis skriver BEM statusrapporter til hjemkommunerne hvert halve ar og andre typer
af sagsbehandling pd beboernes vegne, som de ikke er inde over. De samarbejder ligeledes med
Kgbenhavns Kommunes fremskudte sagsbehandler ift. fx handleplansmgder med beboerne. De
udarbejder ogsa funktionsbeskrivelser til fartidspensionsindstillinger, indstillinger til plejehjem, og i
nogle perioder har de en del fglge til eksempelvis leege og hospital, misbrugsbehandling eller
jobcenteret (int. BEM).
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Renggring og hygiejne. Et lavpraktisk behov, som kan vaere afggrende for, hvorvidt en beboer trives i
sit veaerelse, fordi nogle beboere har svaert ved at handtere deres renggring i perioder. Medarbejderne
kan ga ind og hjelpe beboerne med dette, efter samtykke. Det er en balancegang for medarbejdere,
fordi de pa den ene side ikke skal overskride beboerens egne graenser og respektere hans hjem, men
pa den anden side skal gribe ind, hvis det bliver sundhedsfarligt, eller hvis han har behov for at "blive
bedre til at tage hdnd om de sider af livet” (int. BEM). Det kan vare en lang proces, for medarbejderne
far lov til at hjeelpe beboerne med renggringen. Medarbejderne fremhaever et eksempel, hvor det tog
dem et halvt ar, for de fik lov til at hjeelpe med renggringen.

At aflzese beboerens behov er afggrende for, at medarbejderne kan tilbyde den hjaelp og stgtte
beboeren har brug for for at fa nogle gode livsvilkar. Det ggr medarbejderne gennem observationer og
samtaler. Gennem samtaler og abne spgrgsmal finder medarbejderne lgbende frem til beboerens
behov. Postomdelingen er et brugt veerktgj til at stgtte beboeren i at opfylde hans behov: "Det her
ligner et brev fra jobcenteret, skal vi dbne det sammen?” Eller “kom og sig, hvis vi skal hjeelpe dig med at
overholde en aftale”” (int BEM). Samtidig er de lovpligtige opholdsplaner ogsa et verktgj til at udrede
beboernes behov ."Men det er ikke altid, at behovene er tydelige i starten, det kommer hen ad vejen. Det
er ogsd meget en fornemmelse” (int. BEM). Den fornemmelse, som medarbejderne referer til, baserer
sig pa observationer. I og med at medarbejderne bade har sygeplejerfaglige og paedagogfaglige
kompetencer, har de muligheden for at fa et helhedsindtryk af beboerens fysiske og psykiske tilstand,
gennem observationer i de daglige mgder med beboeren. Medarbejderne bruger ogsa den arlige ferie
til at kvalificere disse indtryk. Her har medarbejderne mulighed for at observere beboerne i flere
sammenhaengende dggn og dermed danne et stgrre billede af beboeren. Dette kan de eksempelvis
bruge i eventuelle funktionsbeskrivelser til sagsbehandlere fx ift. indstillinger til fgrtidspension eller
ACT-bolig (int. BEM).

At genetablere beboerens familierelationer kan for mange beboere veere et stor livsforbedring.
Medarbejderne arbejder meget med dette omrade, bade ift. at stgtte op omkring mgder med
familiemedlemmer, men ogsa ift. at leere at sige fra pa en god made i de perioder, hvor det kan vare
sveert at rumme familien. Medarbejderne har eksempelvis hjulpet beboerne til at bruge Facebook som
et redskab til at etablere og fastholde en kontakt til deres bgrn og bgrnebgrn. Det er en god platform,
fordi den er mere uformel og kan bruges til bade kortere og laengere kommunikation (int. BEM).

9.5.3 Personlig omsorg

Omsorg skal i BE forstds som en opfyldelse af behovet for at blive set. Omsorg betyder at give
beboerne en fglelse, af at det "ikke er ligegyldigt, om man lever eller ej” (int. BEM). Det er forskelligt,
hvad omsorg betyder for den enkelte beboer. For nogle beboere er det nok, at de hilses pa med et
"godmorgen," mens det for andre er vigtigt at der er nogen, der lytter til ens tanker. Omsorgen oplever
beboerne gennem deres hverdags-kontakt med "almindelige mennesker." Det vil i denne forbindelse
sige kontakt med mennesker (medarbejderne), der ikke er tilknyttet stof- eller hjemlgsemiljget pa
Vesterbro (int. BE). Omsorgsrollen sammenligner medarbejderne med en relation, der svarer til en
familierelation, en professionel familie. Denne sammenligning gar til dels igen blandt beboerne. En af
beboerne kalder medarbejderne for "reservemor,” en anden beboer siger, "vi er blevet gode venner - og
de kan ogsd godt lide mig. Og det er jo livsngdvendigt ikke? Hvis de ikke kunne lide mig, sd havde jeg ikke
boet her ret lenge” (int. beboer). En familie skal i denne kontekst forstds som nogle mennesker, der er
interesseret i en person uden krav, gnsker eller forventninger. Et menneske, der bekymrer sig over,
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hvordan det gar, og et menneske, der fglger med i hverdagens sma op- og nedture. En familie er ogsa
mennesker, som man kan afreagere pa, uden at man afvises: "Hvis vi ikke skal skaelde ud pd jer, hvem
sd?" som en medarbejder citerer en beboer for at have sagt. [ medarbejdernes daglige arbejde, er den
slags lsbende opmaerksomhed og interesse i beboernes ve og vel en stor del af arbejdet. Dette kan ses
blandt andet i den professionelle dagbog®4, som BEM har udarbejdet. I Igbet af en halv time har de talt
med fire beboere om, hvordan de har det, hvad der skete i gar og skal ske i morgen og om forskellige
sma skridt, hver enkelt beboer gnsker at tage og gnsker at tale om (se boks).

Udsnit af professionel dagbog

7.15-7.30: Have en cigaret og en snak med X, szette kaffe over, snakke med Y + dagens pille til Y, snakke
med X om aktivering og hygiejne.

7.30-7.45: Veekke Z, snakke med £ om hans dag i gar, taende stearinlys, snakke med £ om ferie, slankekur
og rygestop, laese dggnrapport.”

Betingelseslgs omsorg: At opleve en medarbejder, der kan rumme en som man er, og som man derfor
ikke behgver at lyve overfor, det "giver et selvvard, en ro og et rum til at vokse i" (int. BE).
Medarbejderne kommer med et eksempel med en beboer, der "var sd vred i en lang periode. Han
brokkede sig altid, for kan kunne sige noget andet. Det sled. Han var sd sur, og han brokkede sig altid. Og
sd en dag vendte det. Nu siger han 'hej' og 'godmorgen’ og 'ha’ en god dag'. Den dag det vendte, det var
en god dag. Vi skal bevise, at vi kan bruges til noget” (int. BEM). Ved at vedblive at hilse pa beboeren
uden at give op eller kritisere pa trods af hans afvisende opfgrsel, har BEM givet ham et rum til at
handtere sine fglelser pa en mindre destruktiv made og givet BEM mulighed for at vise, at de ikke
svigter ham pa trods.

Venskab og ”los pansos”: En beboer beskriver sin oplevelse af at bo i BE i forhold til at bo i HE saledes:
"Heroppe kan jeg jo sige, hvad jeg tenker. Jeg fortealler jo... de kender alle mine damer - og jeg har nogle
stykker - og der har jeg vaeret aerlig overfor dem"” (int. beboer). Altsa oplevelsen af at kunne vare den,
man er, gar igen. En anden beboer kalder medarbejderne "los pansos - men de er nice los pansos” altsa
det flinke politi, hvilket peger pa, at medarbejderne ogsa spiller en anden rolle i beboernes liv nemlig
som repraesentanter for institutionens ramme og dermed ogsa som nogle, der har noget magt overfor
beboerne, som de ikke har kontrol med. De to udtalelser afspejler den modsaetningsfyldte ramme, som
BE eksisterer under.

De sociale spilleregler kan for nogle af beboerne vare sveere at efterleve grundet deres mange ar med
misbrug af alkohol og stoffer, og fordi de er vokset op med store omsorgssvigt. Derfor er det ogsa
vigtigt, at medarbejderne arbejder med at forklare og efterleve disse sociale spilleregler, for at give
beboerne en mulighed for at kunne navigere lidt lettere i det omgivende samfund (int. BEM). Dette ggr
de gennem lgbende snakke med beboerne og ved at facilitere forskellige sociale arrangementer.

94 En metode til at indhente overblik over, hvilke opgaver medarbejderne har pa en vagt. Dette er brugt i AF og
BE for at fa et billede p3, hvad disse funktioners arbejde indeholder.
95 Dggnrapport er betegnelse for den felles interne journal som hele MH bruger.
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Hinandens netvaerk: Medarbejderne bruger ogsa de sociale arrangementer til at styrke deres interne
sammenhold: "De bor 15 drenge heroppe, og de skal have det til at fungere. De skal blive hinandens
netvaerk, som de kan bruge, ogsd ndr vi ikke er der. De er et lille kollektiv, og det kraever pleje. De har
samhgrighed. De hgrer til et sted. Selv dem der har allersvaerest ved at vare i et fellesskab, de har
alligevel os” (int. BEM). Det at skabe et tilhgrsforhold er med til at skabe en hjemlig oplevelse af at hgre
til. Hvor beboerne fremhaever, at de fgler, at de hgrer til i BE, og at de har en god relation til
medarbejderne, understreger de samtidig at denne relation er sveerere at have til hinanden: "De har
ligesom nok i sig selv, ikke. Det er det eneste jeg har imod at veere herinde. Det er, at alle folk karer hele
tiden i én rande, ligesom jeg selv ggr, hvor man har nok i sig selv” (int. beboer). Medarbejderne
fremhaever ogsa selv, hvordan beboerne smutter fra de felles arrangementer, hvis ikke de er tilstede.
Medarbejderne fungerer altsd som den sociale lim mellem beboere, der gerne vil, men ofte ikke er i
stand til at knytte venskabelige relationer til andre mennesker.

At banke pa dgren hver dag: Nar beboerne flytter ind, laver de en aftale med medarbejderne om, at de
banker pa dgren hver dag, hvis de ikke har set beboeren i lgbet af deres arbejdsdag. De har lavet den
aftale, fordi de vurderer, at det giver beboerne en tryghed ift. at vide, at der er nogen, der savner dem,
hvis de ikke er der. BE tager ogsa ud og besgger beboerne pa eventuelle kortere feengselsophold og
hospitalsophold. I BE er det omsorg at blive set.

Misforstaet omsorg: "Man skal passe pd med den misforstdede omsorg — om hvad det er, der gar folk
lykkeligere. Det er vigtigt, at de har lov til og rum til at vaere sig selv. Lov til at bo med respekt for deres liv
uden samtidig at opgive eller parkere dem” (int. BEM). At yde omsorg er en balancegang, der rummer
mange modsatninger. At have respekt for beboerens livsvalg, samtidig med at beboeren far mulighed
for at udfolde de potentialer og gnsker, de har, kreever at medarbejderne formar at lade deres egne
malestokke for det lykkelige liv blive hjemme. Det kraever ogsa at medarbejderne formar at finde
balancen mellem respekt for livsvalg og parkering. Med parkering menes at beboerne oplever at blive
opgivet, at de ikke mgdes med forventninger og stgtte til forbedre deres egen livssituation. Beboerne
skal saledes opleve at de bliver set, hgrt og taget alvorligt, der hvor de er, og at medarbejderne er klar
til at stgtte beboerne i de livsforandringer de gnsker (int. BEM). For at kunne rumme denne
modsaetning kraever det dels et ligevaerdigt mgde (se naeste afsnit) og dels en Igbende sparring og
dialog mellem medarbejdere (se afsnit om internt samarbejde).

9.5.4 Det ligevaerdige mgde

At mgde beboeren sa ligeveerdigt som muligt med respekt, dbenhed og nysgerrighed er en
grundpraemis i arbejdet pa BE. Det er den tilgang til beboeren, der ggr, at de oplever omsorgen som
reel og ikke som misforstaet, og det er den tilgang til beboerne, der ggr at stabiliteten kan blive
forandring. Nar man som BEM skal "vare pd arbejde i folks hjem,” sa kraever det, at man kan mestre
modsatningen mellem institution og hjem, sdledes at beboerne oplever, at de fir en base og et hjem,
samtidig med at institutionens rammer opretholdes (int. BEM).

144



Meaendenes Hjem-metoder - en undersggelse af sociale metoder i det brugerrettede arbejde pd Mandenes Hjem.

9.5.5 Beboerindflydelse og beboerinddragelse

Brugerne har indflydelse pd, hvordan rammerne for BE skal udforme sig gennem beboermgderne, som
de holder hver anden maned. Her er der desuden plads til at komme med forslag til aktiviteter og ting,
de gnsker skal eendres, men "tit har de ingenting, ingen forslag” (int BEM). Medarbejderne giver udtryk
for, at de ikke oplever, at der er den store interesse i at have indflydelse pa den strukturerede form,
som et beboermgde krzever (int. BEM).

Beboerinddragelse i de sma og i det neere, er et gennemgaende varktgj i arbejdet med beboerne.
Fokus er pa maden, beboeren mgdes pd. Nar man mgder beboeren med respekt, indbefatter det ogsa,
at det er beboerens gnsker, der styrer medarbejdernes arbejde. BE har en ambition om at lave flere
aktiviteter med en beboer og en medarbejder, "fordi det er rigtig godt for beboerne at opleve det totale
nervar ift. aleneaktiviteter. Det oplever vi fx i venteverelsessituationer, det er meget
relationsudviklende" (int. BEM). Gennem denne type aktiviteter inddrages beboeren, og relationen
udvikles i den retning, beboeren og medarbejderen gnsker. Hverdagssnakken i dgren til kontoret er
sikrer ligeledes en lgbende inddragelse i BE's dagligdag. Beboerne inddrages desuden for sa vidt
muligt i udarbejdelsen af deres handleplaner og anden lgbende kontakt til myndighederne (int. BEM).

9.6 Samarbejdet - internt og eksternt

Internt. Medarbejderne i BE har to fagligheder, der spiller sammen og giver mulighed for dels at lave
en helhedsindsats overfor den enkelte bruger og dels en mulighed for at give hinanden en faglig
sparring. Desuden tilbyder medarbejdersammensatningen at beboernes umiddelbare sygepleje-
faglige behov kan varetages af BEM, fx ift uddelig af medicin o.lign..

Det kraever en raekke veerktgjer at kunne indgd i et arbejde, hvor man skal rumme en raekke
modsaetningersfyldte relationer og dagligt balancere mellem forskellige tilgange. Fgrst og fremmest
kraever det en omfattende sparringskultur, hvor greenserne og balancerne konstant diskuteres: “Den
dag, man ikke gider diskutere eller ikke er i tvivl, skal man finde et andet job.” (int. BEM). Det er vigtigt at
diskutere disse graenser, for “grenserne vil jo aldrig vaere faste, der vil altid vaere nye konflikter,
dilemmaer, nye mdder at gribe det an pd” (int. BEM). Det er en diskussion, der skal starte i fagligheden:
"Det kraever, vi kan diskutere vores faglighed i det” (int. BEM), og selvom medarbejderne er "sd gamle i
vores fag, at vi kender den professionelle graense,” sa er fagligheden netop en erkendelse af, at graensen
@ndrer sig fra beboer til beboer, og at vurderingen skal foretages pa det aktuelle grundlag (int. BEM).
Idet de kun er to medarbejdere i BE sker denne sparring lgbende, pa daglig basis, og er ikke

formaliseret pd samme made som i BF.

Eksternt. Der er en hgj grad af samspil med husets gvrige funktioner i kraft af BE's beboere. De har
brugt husets mange forskellige tilbud og har et grundigt kendskab til huset og husets brugere.
Beboerne har foretaget et aktivt valg om at bo netop pa MH pa et oplyst grundlag. "Her kan vi arbejde
med dem, fordi de er her. Hvis vi var et andet sted, ville de alligevel vaere pd gaden hele tiden, [grundet
deres aktive stofbrug] og sd ville vi ikke kunne arbejde med denne gruppe (...) Vores force er, at vi er her,
hvor de bor og er her hver dag, sd vi er yderst fleksible og samtidig ogsd yderst stabile” (int BEM).
Samspillet med det gvrige hus er derfor tydeligt ift. beboerne, der interagerer med husets mange
teams.
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Medarbejderne deltager i torsdagsopsamlingen, hvor indflytning til BE, Seerboliger og Bofzllesskabet
diskuteres. Det har ofte veeret en samlet indsats, der har sikret at beboeren er flyttet ind i BE. 1 2012
har BE ikke laengere den direkte henvisningskompetence, og indstillingerne skal gennem det
kommunale visiteringsudvalg. Dog skriver HE visiteringsopleeggene og BEM har dermed mulighed for
inflydelse p3, hvilke beboere der visiteres til BE. Derudover har de ikke faste mgder med de gvrige
teams i huset, men samarbejder med HEM omKkring de beboere, der skal flytte ind pa BE fra HE. Der
bor ikke i undersggelsesperioden beboere pa BE, der ikke har boet pa HE fgrst. Envidere naevner BE
ogsa samarbejdet med KSM ift. de gaester som beboerne har haft besgg af i leengere perioder. Disse
gaester fglges til KSM, der kan hjeelpe med at sikre, at geesterne far relevante tilbud eksempelvis et
tilbud om herbergsplads. Fordi en af medarbejderne pa BE er sygeplejerske, samarbejder de primaert
med SP ift. de stgrre behandlinger, der kraever klinik, som sarpleje o.l. og ift. at sikre, at beboerne far
kontakt til laege gennem den frivillige leegetjeneste. Desuden fremhaever BEM Bisserne som en
uundveerlig samarbejdspartner ift. at sikre, at beboernes livsvilkar bedres (int BEM).
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10 Bofallesskabet

@verst oppe, under MH's tag, ligger Bofellesskabet (BF), et permanent botilbud under servicelovens
§108. Botilbuddet er malrettet svaert integrerbare, psykisk syge, aktive stofbrugende maend. BF har
otte beboere og tre paedagoger. Medarbejderne er ideelt set pa arbejde i hverdagene fra 8-20 og i
weekenderne fra 10-18, og den nuvaerende medarbejdergruppe har arbejdet sammen i ca. 3 ar.
Grundet sygdom og omstruktureringer var normeringen reelt lavere i undersggelsesperioden.

BF blev renoveret i sommeren 2012, hvorfor de fgrst blev inkluderet i rapporten med en undersggelse
i november-december 2012. Nar man traeder ind ad dgren i de nye rammer, star man pa en lang gang,
hvor der ligger et beboervarelse. I den ene ende af gangen ligger en stue med leedersofa og fjernsyn.
Den anden ende fgrer ud til en fzelles spisestue med et stort bord, akvarium og to computere. Ud til
spisestuen ligger ogsd medarbejdernes kontor samt to beboervarelser. Fortsatter man gennem stuen
kommer man til mere gang, der leder til de gvrige beboervaerelser, til toiletter, vaskemaskine og bad.
Beboerkgkkenet og medarbejderkgkkenet ligger ogsa ud til gangen. Efter renoveringen har bade
medarbejdere og beboere brugt meget tid pa at indrette bdde BF og beboernes varelser. Nogle af
beboerne er mere interesserede i dette end andre, men alle beboere har mulighed for at saette deres
eget saerprag pa vaerelserne. Siden det er et permanent botilbud, er det beboernes hjem indtil, de ikke
kan eller vil bo der mere. Denne permanenthed afspejles pa indretningen, rutinerne og
prioriteringerne ift. den paedagogiske ramme og arbejde.

Der findes en raeekke dokumenter, der beskriver BF's arbejde, og de rummer de samme elementer i
mere eller mindre detaljeret grad. Desuden er der en handfuld dokumenter, der beskriver
arbejdsgangen, rutinerne og sarlige procedurer. Hvornar teksterne er skrevet og, hvem der er
forfattere pa dem, er uvist?. BFM fremhaever dokumentet "Om bofallesskabet” som den beskrivelse, de
bruger og fx sender til nye praktikanter, nar de skal beskrive botilbuddet??. Det er dele af samme tekst,
der ligger pa hjemmesiden og i den beskrivende folder om tilbuddet. I 2005 beskrev den davaerende
forstander Robert Olsen arbejdet i BF i kapitlet "Pd den gverste etage” udgivet i en antologi om
mennesker med sindslidelse og misbrug, redigeret af SUS (Olsen 2005:37ff). Kapitlet bygger pa en
evaluering af samme navn, der pr. d.d. ikke har varet mulig at opspore. Derfor refereres der til det
udgivne kapitel. Disse beskrivelser svarer i store traek til beskrivelse i "Om bofzllesskabet”, og det er
sandsynligt, at dokumentet er udviklet pa baggrund af artiklen. Endelig har Socialt Udviklingscenter
SUS i 2001 udarbejdet en rapport ".. der er ikke meget tiger over det! Overvejelser vedrgrende
kvalitetsudvikling af Bofaellesskabet ved Mandenes Hjem" (Barfod & Persson 2001). Formalet med
rapporten var at danne grundlag for en kvalitetsudvikling af BF, dog skete der ikke mere efter
udgivelsen af rapporten, og den kan siges at give et historisk billede af BF, idet personalegruppen er
udskiftet, og brugergruppen har andret sig over de sidste 11 ar. Endelig har BF i 2008 arbejdet med
"etisk coaching” i samarbejde med Filosofisk Selskab (Dybis 2008a, Dybis 2008b). Projektet har affgdt
to artikler i Socialpaedagogen, men er ikke blevet en integreret del af arbejdet i BF og er derfor ikke
inkluderet i undersggelsen (afd.leder for boafdelingen, MH). I dette afsnit bruges "Om bofallesskabet”
som det skriftlige hovedmateriale i beskrivelsen af det brugerrettede arbejde i BF, der supplerer

9 Antallet af dokumenter er ikke preaecist af den arsag, at der er er flere forskellige dokumenter tilgeengelige i
forskellige mapper og drev i det interne filsystem - og hvor mange af dokumenterne der er kopier, og hvor
mange der er opdaterede versioner af dokumenterne, er utydeligt. Det drejer sig om mindst 11 dokumenter.

97 Dokumentet findes i (mindst) to udgaver, en pa 5 og en pa 10 sider. Denne rapport referer til den sidstnaevnte.
Nar der refereres til dokumentet bruges referencen: (Om BF:sidetal).
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interview- og deltagerobservationsmaterialet. Endvidere bruges "Pd den gverste etage” til en
perspektivering af malgruppekarakteristika.

Kapitlet bygger envidere pa fglgende materiale: Interviews med de tre BFM og med to beboere,
deltagerobservation i november 2012, samtaler med afd. leder af boafdelingen, samt stikprgver fra
den interne journal ift. maddeltagelse (28.11 2012), en stikprgve pa blandt de indlogerede beboere de
sidste fem ar (01.01 2007 - 01.12 2012), samt leesning af de nuveaerende beboeres journaler og
voksenudredningsplaner9s.

Dette kapitel starter med en delkonklusion, hvor kapitlets hovedkonklusioner ridses op. Resten af
kapitlet er bygget op omkring de forskellige delkomponenter i den sociale metode®. Derfor indledes
kapitlet med at se pa formalet med BF, herefter fglger et afsnit om malgruppen, der beskriver
beboergruppens serlige karakteristika. Afsnit 10.4 belyser idealresultater af indsatsen i BF og
efterfglges af et afsnit, der undersgger, hvorvidt BF's indsats opfylder disse idealresultater, herunder
belyses mulige effekt-indikatorer og varighed. Kapitlet afsluttes med et afsnit, der belyser de faglige
indsatser i BF, en indsats opdelt i hverdag, feellesskab og leengere forlgb.

10.1 Delkonklusion

Kapitlet rummer en beskrivelse af det brugerrettede arbejde i BF undersggt ud fra de forskellige
delkomponenter i Socialstyrelsens definition af social metode. Samlet i et overbliksskema, Tabel 10,
praesenteres et overblik over sammenhangen mellem malgruppe, formal, faglig indsats, resultater,
effektindikatorer og varighed for det brugerrettede arbejde i BF.

Tabel 10: Oversigt over den sociale metodes delkomponenter i BF. Dec. 2012.
Kilde: int. BFM, deltagerobservation, Om BF, Olsen 2005.

mal Effekt- Vari
Formal Faglig indsats Resultater af indsatsen indika &
gruppe hed
tor
. Hverdagen: At hverdagen har
Hverdagen: Rutiner, gennem- . & & .
At veere . rutiner, er gennemskuelig og
skuelighed, tryghed, anerkend- .
og skabe . . opleves som tryg og hjemlig og
else, ligeveaerdighed, omsorg, .
Sveert et perma- . L meningsfuld.
. . rummelighed. Koordinering,
integrer- | nent hjem motivation, fglge og praktisk
bare for mal- 1Pl g P Faellesskab: At BF opleves som et
stptte. . Frem-
mand grp. der positivt fellesskab og et fzelles-
ad- Lengere
med kan gge . skab alle beboere oplever er
. . . Fallesskabet: Stgtte til . rettet: | varende
aktivt livskvalite- . . givende for netop dem.

BF relationer, og konflikter. Fzelles Foran- | /perma-
stof- ten og aktiviteter drings- | nent
og/eller skabe De lange forlgb: En god & .

. . . kom- | botilbud
alkohol- bedre livs- . etableringsfase og en stabilise-
. De lange forlgb: Etablerings- . . pas
brug og beting- e ringsfase, der sikrer at beboerens
. og stabiliseringsfasen. .

psykiske | elser for behov og gnsker impdekommes,
. Opholds- og handleplan. -
lidelser beboerne. . . og at han oplever en stabiliseret

Padagogiske strategier og o .

. . . livssituation og en forbedret
sparring. Fokus pa relationen . .
livskvalitet.
uden ende

98 Se kap. 5.3 for en beskrivelse af empirien og metoderne til indsamling.
99 Se kap. 5 for en uddybning af den sociale metode og dets delkomponenter.
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BF har en stgrre medarbejdergruppe end BE, og har desuden praktikanter og vikarer inde over deres
arbejde. Det betyder, at der er en stgrre skriftlighed i deres arbejde end i BE og HE og en formaliseret
sparring i form af mandagsmgder, hvor medarbejderne planlaegger ugen, gennemgar beboernes status
og vender aktuelle emner. Det giver en mulighed for at udvikle og fastholde paedagogiske strategier ift.
arbejdet med de forskellige beboere.

Idealresultater og effektindikator i BF

Idealresultaternelo® af arbejdet i BF baerer praeg af en sggning mod at veere det permanente hjem for
den enkelte beboer i et faellesskab og i en institutionel ramme. Resultatet af arbejdet afthaenger derfor
bade af, hvordan individet trives, og hvordan fellesskabet fungerer, og af at etablere en hjemlig
institution, hvor beboernes oplevelse af at veere hjemme og institutionens rammer sikres samtidig.
Derfor er der ikke fokus pa forlgb forstdet pa den made, at der er en start og en slutning, men forlgb
forstdet som en proces, der sigter mod at ggre hverdagen lidt bedre for den enkelte og for
feellesskabet.

Resultaterne sigter overordnet mod at stabilisere beboernes livsbetingelser og at gge beboernes
livskvalitet - bade i nuet og pa den lange bane. De resultater, der belyses her, er resultaterne af det
brugerrettede arbejde dvs. af medarbejdernes arbejde med brugerne. Medarbejderne arbejder dels
individuelt med den enkelte beboer, og dels pa den felles BF-platform. Idealresultatet af dette
brugerrettede arbejde kan endvidere opdeles i hverdagsresultater og resultater af de lange forlgb.

Fremadrettet kan det forventes, at forandringskompasset bliver en oplagt indikator pa, hvordan de
leengere forlgb udvikler sig baseret pa den individuelle beboers succeskriterier. Det er dog verd at
bemaerke, at et sidan kompas ligeledes bliver en indikator pa medarbejdernes relation til beboeren,
hvilket potentielt kan understgtte den faglige udvikling, men ogsa potentielt kan flytte fokus til den
enkelte medarbejder succes som relationsskaber. Endvidere er det et idealresultat, nar en beboers
livssituation stabiliseres. Spgrgsmalet er, hvorvidt forandringskompasset kan indfange dette resultat
som et positivt resultat. Det er relevant at diskutere, hvorvidt VUP kan bruges pa en siddan made, at
stabilisering registreres som et positivt resultat.

Udlogeringer er ikke i fokus i BF's arbejde. I perioden 2007-2012 har der veeret 16 udlogeringer fra
BF. Udlogeringsstatistikken viser, at over halvdelen (56%) af udlogeringerne fra BF skete indenfor det
farste halve ar af opholdet (intern journal, stikprgve, 28.11 2012). Derfor kan det konkluderes, at det
tager cirka et halvt ar, fgr det kan vurderes om en person falder til pa BF.

Faglig indsats i BF

At skabe et hjem for beboerne og at vare beboernes pseudo-familie er to billeder, der gar igen i
beskrivelserne af den type af faglig indsats, BFM arbejder med. BF er det sted, beboerne bor. Deres
hjem. BFM's vigtigste rolle er derfor at skabe de institutionelle og paedagogiske rammer, siledes at
beboerne oplever, at de har et hjem. Antagelsen er, at det at have "et hjem" giver en ro og en stabilitet i
livet, som beboerne har behov for. Derfor er det institutionelle rammen, mens indholdet - det hjemlige
- sgges afinstitutionaliseret. Siden BF er et permanent hjem for beboerne, bliver BFM siledes de

100 Se kap 5 for beskrivelse af begrebet idealresultat.
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gennemgaende personer i beboerens hjemlige hverdagsliv, en rolle svarende til billedet pa en familie.
"Vi laver jo mad, spiser kage, gor rent og tager pd ferie, og det minder jo om en familie" (int. BFM).
Familiebilledet og hjemligheden er karakteriseret ved at rumme en hverdagstrummerum, hvor det
samme sker igen og igen og af at vaere et langt forlgb uden en defineret slutning. Familien er ligeledes
karakteriseret af at veere noget mere end individerne, veere en sarlig enhed som individerne udggr i
feellesskab.

Den faglige indsats har pa én og samme gang fokus pa hverdagen saledes, at "hver dag er en god dag"
og pa de lange forlgb, der giver livsstabilisering og gget livskvalitet for den enkelte (int. BFM). Endelig
er der et tredje fokus i den faglige indsats, som har fokus pa, at faellesskabet i BF fungerer. Med
feellesskab forstas det, der sker beboerne imellem, og det der giver en fglelse af at hgre til og veere med
og blive set.

10.2 Formalet

BF er et botilbud under §108 i serviceloven. Det er en boform, "der er egnet til lengerevarende ophold
til personer, som pd grund af betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov for
omfattende hjzlp til almindelige daglige funktioner eller pleje, omsorg eller behandling, og som ikke kan
fa daekket disse behov pd anden vis" (Socialministeriet, 2011a:kap 7). Vejledningen til lovgivningen
uddyber ikke formalet med botilbuddet yderligere ud over at beskrive de malgruppe, der skal rummes
af tilbuddet. Der star blandt andet: "Der er mennesker, der efter et hdrdt liv ‘pd gaden’ med misbrug af
alkohol og stoffer, er i en situation, hvor de ikke laengere kan klare sig selv. De er svaekkede
helbredsmaessigt, fysisk og/eller psykisk, er plejekraevende, men kan pd grund af deres socialt afvigende
adferd, og mere eller mindre aktive misbrug, ikke rummes i de almindelige plejeforanstaltninger.”
(Socialministeriet, 2011a:111). I fglge lovrammen kan formalet dermed beskrives som det at rumme
denne seerlige brugergruppe i sig selv og skabe en ramme, der kan yde den hjalp og stgtte i hverdagen,
som beboerne har behov for.

Formalet med BF er praeget af at vaere et permanent botilbud til en brugergruppe praeget af kaotiske
livshistorier og psykiske lidelser og et leengerevarende aktivt stof- og/eller alkoholbrug. Derfor er
formalet fgrst og fremmest er at veaere alle beboernes hjem og derigennem gge livskvaliteten og "skabe
bedre livsbetingelser for beboerne” (int. BFM).

Hjemligheden er ligeledes i fokus i det skriftlige materiale (Om BF, Olsen 2005). Formalet med BF er at
veere et afinstitutionaliseret botilbud og skabe en fglelse af hjem "med en venlig og omsorgsfuld
atmosfaere” (Om BF:1). Formalet er desuden, at BF er et bosted, der er tilpasset og kan rumme den
enkelte beboer, og at skabe et tilbud der i samarbejde med hver enkelt beboer kan "opfylde beboerens
individuelle samt almenmenneskelige behov” (BF2010:3). Med de almenmenneskelige behov peges p3,
at BF har en grundantagelse om, at alle mennesker har et behov for at indga i feellesskaber med andre
mennesker (int. BFM). Derfor er det endvidere et formal at skabe et faellesskab, som beboerne kan
indgd i pa deres egne praemisser - et fellesskab med plads til den enkeltes saerlige behov og
muligheder (int. BEM). Formalet er ligeledes at skabe et mellemmenneskeligt, anerkendende miljg
med dialog og respekt som vasentlige elementer (Om BF:3).
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I deltagerobservation og interviews kan det ogsa ses som et formal med BF at skabe en stabil,
gennemskuelig hverdag for beboerne gennem fastplanlagte rutiner sd som faste maltider, fast
renggringsdag, fredagskaffe og tilbagevendende traditioner ift. fgdselsdage og sommerferie.

Baseret pa det skriftlige materiale, suppleret med interviews og samtaler med BF og beboere, kan
formalet med arbejdet i BF sammenfattes saledes:

Formal for BF

At vaere et permanent hjem for sveert integrerbare aktivt stof- og/eller alkoholbrugende mand med
psykiske lidelser.

At gge livskvaliteten og skabe bedre livsbetingelser for beboerne.

At skabe en stabil, gennemskuelig hverdag for beboerne med faste rutiner og tilbagevendende traditioner.
At skabe et tilbud, der kan rumme den enkelte beboer og opfylde hans individuelle og almenmenneskelige
behov.

At skabe et faellesskab, hvori beboerne kan indga i pa deres egne praeemisser.

At skabe et mellemmenneskeligt, anerkendende og omsorgsfyldt miljg baseret pa dialog og respekt.

10.3 Malgruppen

BF er et botilbud rettet mod sveert integrerbare aktive stof- og/eller alkoholbrugere med psykiske
lidelser (int. BFM, Om BF, Olsen 2005). Beboere med et misbrug!®! kan dermed karakteriseres med
begrebet "dobbeltdiagnose"” altsa en person med et misbrug og en psykisk lidelse. Ifglge en vidensbase
om misbrug og sindslidelse udarbejdet af Socialt Udviklingscenter SUS i 2011 kan begrebet
dobbeltdiagnose alt efter definition beskrive bade de svaere psykiske lidelser (skizofreni og andre
psykotiske tilstande) og de lettere sindslidelser (depression, personlighedsforstyrrelse,
fglelsesmeessige forstyrrelser mm.) (Brasch m.fl. 2011:15). I Servicestyrelsens!92 bog "Stofmisbrug i
socialfagligt perspektiv" problematiseres begrebet dobbeltdiagnose, fordi det ikke indfanger den
gruppe af borgere med misbrug, der ogsd har psykiske problemer, som ikke er diagnosticeret
(Lauridsen 2010:171).

BF startede med kun at vare et botilbud til personer med sveere psykiske lidelser og misbrug, men de
senere ar har beboergruppens karakteristika aendret sig. I dag rummer BF ogsa beboere med lettere
psykiske lidelser eller andre psykiske problemer, fx personer med posttraumatisk stresssyndrom,
karakterafvigelser, ADHD, krigstraumer, personlighedsforstyrrelser o.lign. (int. BFM, intern journal,
stikprgve, 28.11 2012). Denne sidste gruppe visiteres iseer til BF i perioder med lav belaegning, nar det
samtidig vurderes, at de har brug for stgtte og hjeelp svarende til det, BF tilbyder (int. BFM). Hele
beboergruppen kan dermed rummes i den brede definition af begrebet dobbeltdiagnose, og det er
dermed felles for alle beboerne, at de bade har en historie i psykiatrien og et langvarigt aktivt stof-
og/eller alkoholbrug.

101 Medarbejderne beskriver alle brugerne som misbrugere, men det er ikke registreret hvorvidt alle brugerne
har faet diagnosen misbrug eller afhaengigt misbrug (Lauridsen m.fl., 2010:16ff). En visitering til BF kraever ikke
en laegefaglig diagnose af misbruget. Det afggrende er, at personen har et aktivt, vedvarende brug af stoffer
og/eller alkohol. Halvdelen af beboerne er dog i metadonbehandling, hvorfor man ma formode, at mindst samme
antal saledes har en misbrugsdiagnose (intern journal, stikprgve, 28.11 2012).

102 [ dag Socialstyrelsen.
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Beboerne i BF "bor der, fordi man har vurderet, at de har massive problemer, ift. misbrug og psykisk
sygdom" (int. BFM). Halvdelen af beboerne har diagnosen skizofreni og den anden halvdel har "andre
sammensatte problematikker, der gor at man har vurderet visitationens side, at de kan blive visiteret til
vores bofallesskab” (int. BFM). Siden det ifglge medarbejderne er forholdsvist nyt193, at sa stor en del af
beboergruppen har lettere psykiske lidelser, er denne gruppe ikke grundigt beskrevet i det skriftlige
materiale omkring BF. Gruppen med svare psykiske lidelser er til gengaeld tydeligt beskrevet i
materialet, idet det har vaeret denne gruppe, som BF i 1998 blev oprettet til at tage sig af (Om BF:1).

Nar beboernes karakteristika skal beskrives bade i samtaler med medarbejdere og i det skriftlige
materiale, deles gruppen op i to: Dem med de sveere og de lettere sindslidelser. BFM beskriver, at
beboerne ogsa internt har en tendens til at danne relationer indenfor disse grupper, og at der er
tendens til, at de indsatser BFM har, deles efter denne skelnen. Samtidig er det vigtigt at understrege,
at BFM ikke skelner i deres tilbud til beboerne alt efter diagnose eller italesztter denne opdeling
overfor beboerne (se afsnit 10.4) Idet dobbeltdiagnosebegrebet ogsa skelner mellem de lette og sveere
sindslidelser og misbrug, uddybes beboergruppens karakteristika efter samme opdeling.

10.3.1 Sveere sindslidelser

Til sveere sindslidelser regnes de sikaldt psykotiske tilstande, dvs. skizofreni og skizofrenilignende
psykoser (Vendsborg 2005:23, Brasch m.fl. 2011:15). De fire nuvaerende beboere med svare psykiske
lidelser er alle medicineret, heraf har to en behandlingsdom. Beboerne skal vare indstillet pa deres
medicinske behandling (Om BF:2). Derudover har denne beboergruppe fglgende karakteristika:

* Talrige indleeggelser pa psykiatriske afdelinger, herberger og forsorgshjem (Om BF:1, samtaler
BFM). I fglge BFM er BF det forste ikkemidlertidige sted, hovedparten af beboerne har haft
siden de var bgrn (int. BFM).

* Alle modtager social pension (stikprgve, intern journal, 28.11 2012).

BFM beskriver desuden denne gruppe som nogle, der "deler samme vanskeligheder” (int. BFM). De er
"mdske mere skrgbelige end de andre” og fokus ligger pa at stgtte dem i, at "fd livet til at fungere nede i
de praktiske omrdder104" (int. BFM). I det skriftlige materiale fremhaeves det blandt andet, at
beboergruppen har tendens til at veere afvisende over for emotionel kontakt, har
begranset/manglende evne til at indga struktureret i dagligdagen, er kortsynet i deres planlaegning og
har darlige indlaeringsevner omkring sociale faerdigheder (Om BF:1). Disse karakteristika bekrzftes af
BFM i samtaler omkring malgruppen samt i samtale med afdleder for Boafd, MH
(deltagerobservation, samtale med afd.leder for Boafd., MH).

10.3.2 Lettere sindslidelser

De fire beboere, der ikke har svere sindslidelser, har andre psykiske problematikker og lidelser.
Beboerene har diagnoser som PTSD, ADHD og personlighedsforstyrrelser/ karakterafvigelser (int.
BFM, Intern journal, stikprgve, 28.11 2012). De har alle en leengere historie i det psykiatriske system

103 Siden 2007 er der indskrevet 1 uden sveaer psykisk diagnose i 2008, 412009 og 1ihhv. 2011 og 2012. (intern
journal, stikprgve 28.11 2012)

104 Disse praktiske omrader er fx hygiejne, mad, livsstabilisering, vejledning ift. relationer og stoflivet, samt
ledsagelse (int. BFM).
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grundet fx selvmordsforsgg, krigstraumer o.lign. Desuden har de et langt liv med et aktivt stof-
og/eller alkoholbrug, praeget af ustabilitet, hjemlgshed og problemfyldte familiebaggrunde (int. BFM,
Intern journal, stikprgve, 28.11 2012). Denne gruppe er mere forskelligartet i de psykiske og sociale
karakteristika, idet de psykiske problemer og lidelser er yderst varierede. Alligevel ser BFM en
tendens til, at denne gruppe har "lidt flere ressourcer ift. splitting og intriger og sddan, det er sveart at
forklare. Det er som om, det er andre problemer, de kommer i, og det er andre vanskeligheder ift. at
arbejde med dem" (int. BFM). Denne beboergruppe har dermed en tendens til at kraeve et andet fokus
for BFM i deres arbejde, samtidig med at gruppen ogsa er sa forskelligartet, at de skal saette sigind i de
typer af psykiske problemer og lidelser den enkelte beboer kommer med, og derigennem tilpasse
tilbuddet til den enkelte "med den bagage de har" (int. BFM).

Denne gruppe modtager ikke social pension i lige sd hgj grad som gruppen af beboere med svere
psykiske lidelser, fordi det er sveaerere at opna social pension som misbruger uden en sveaer psykisk
lidelse. Fx modtager én af beboerne kontanthjeelp, hvilket giver beboeren et svagere gkonomisk
raderum og flere krav fra jobcenter o.lign.

10.3.3 Sveert integrerbar og andre fzelles traek

Malgruppen for BF beskrives desuden som svart integrerbare. Termen sveert integrerbar peger dels
pa en malgruppe, der ikke evner at blive integreret pa boligmarkedet, dels pad en malgruppe, der ikke
evner at veere en del af fellesskaber, og endelig ogsa pa en malgruppe, der kan vere svaer at rumme i
andre botilbud og for personalet grundet deres psykiske lidelser og aktive stofbrug.

At bo

Med dette menes, at beboerne ikke evner at bo i en bolig uden szrlig stgtte (Om BF:1, Int. BFM). En
indflytning pa BF kraever derfor, at beboerne skal "i stgrre eller mindre grad erkende, at det ikke er
muligt at bo i egen bolig eller pd mere regelbundne institutioner” (Om BF:2). Det betyder i praksis, at
beboeren har forsggt forskellige boligrettede indsatser fx ved at flytte i egen bolig, eller ved forskellige
former for botraening, og at beboeren ikke har kunnet fastholde egen bolig eller er vurderet til ikke at
evne at bo uden stgtte (int. BFM, samtale afd.leder for boafd., MH).

At vaere en del af et feellesskab

Malgruppen har svaert ved at fungere i og vaere en del af et faellesskab, og eksempelvis forsa de sociale
spilleregler det kraever at navigere i et sddant faellesskab. Samtidig er det BF's antagelse, at mennesket
er et socialt vaesen, der har et alment, menneskeligt behov for at indga i fellesskaber. Det betyder i
praksis, at beboeren har et gnske om at indga i det nabofzllesskab, BF er karakteriseret ved, og at BFM
har et fokus pa at skabe rammer for beboerne, der kan sikre, at beboeren oplever en eller anden form
for feellesskab.

At vaere sveer at rumme

Malgruppen kan vaere sveer at rumme for andre botilbud savel som for BF. Det er en malgruppe, der
qua deres psykiske lidelser i kombination med deres stofbrug af og til kan veere til fare for sig selv og
sine omgivelser. Det kan fx vare, hvis en beboer ikke er velmedicineret eller som naegter at tage sin
medicin. De kan ligeledes veere sveere at rumme i perioder, fordi de har en karakterafvigende adfeerd,
der kan forstaerkes eller forvearres, hvis en beboer af forskellige arsager er inde i en darlig periode.
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Aktivt, vedvarende stof- og/eller alkoholbrug

Beboerne er karakteriseret ved at have et langvarigt, aktivt brug af alkohol- og/eller stoffer og en
mangel pa motivation til at indga i behandlingsforlgb for at blive stoffri (Om BF:1) Beboernes misbrug
er af varierende grad, fra beboere der indtager deres stoffer flere gange dagligt intravengst til beboere
med et varierende alkoholbrug (Om BF:2, deltagerobservation).

Pa undersggelsestidspunktet er beboerne mellem 30-50 ar gamle, og ligesom BE er BF et sted for de
mennesKer, der har et aktivt alkohol- og/eller stofbrug, der har varet over en laengere arraekke. De er
saledes ikke ngdvendigvis gamle i alder, men snarere gamle i stof og/eller alkoholbrug!os (stikprgve,
intern journal, 28.11 2012)

Somatiske lidelser

Robert Olsen beskriver i kapitlet "Pd gverste etage” arbejdet og beboerne i BF (Olsen 2005:kap. 3). Her
foreslar han at bruge betegnelsen trippel-diagnose om brugergruppen, der ud over at have psykiske
lidelser og misbrug, ogsa er karakteriseret ved at have (mindst en) somatisk lidelse (Olsen 2005:39).
En stor del af beboerne har en eller flere somatiske lidelser, men der er ogsa tre, der ikke har kroniske
somatiske lidelser 19¢ (stikprgve, intern journal, 28.11 2012). Ligeledes lider en stor del af
beboergruppen lidt eller meget af tandproblemer, tandsmerter og tandleegeangst. I perioder bruger
medarbejderne hovedparten af deres tid pa at koordinere, motivere og fglge beboere til deres
somatiske forlgb herunder tandlegeforlgb (samtale afd. leder for bo afd.).

10.4 Idealresultater og effektindikatorer

Undersggelsen af det brugerrettede arbejde i BF belyser, ligesom de gvrige kapitler, ikke hvilke
resultater, der ses af det brugerrettede arbejde. I stedet undersgges hvilke idealresultater 107
medarbejdere skgnner, at deres arbejde i BF har. Dette afsnit belyser dels disse idealresultater, og dels
hvorvidt BF opfylder disse idealresultater, herunder mulige indikatorer der kan belyse resultaterne af
arbejdet (effektindikatorer).

Idealresultaterne af arbejdet i BF beerer preeg af en sggning mod at veere det permanente hjem for den
enkelte beboer i et feellesskab og i en institutionel ramme. Resultatet af arbejdet afhaenger derfor bade
af, hvordan individet trives, og hvordan feaellesskabet fungerer, og af at etablere en hjemlig institution,
hvor beboernes oplevelse af at veere hjemme og institutionens rammer sikres samtidig. Derfor er der
ikke fokus pa forlgb forstdet pa den made, at der er en start og en slutning, men forlgb forstdet som en
proces, der sigter mod at ggre hverdagen lidt bedre for den enkelte og for feellesskabet.

Resultaterne sigter overordnet mod at stabilisere beboernes livsbetingelser og at gge beboernes
livskvalitet - bade i nuet og pa den lange bane. De resultater, der belyses her, er resultaterne af det
brugerrettede arbejde, dvs. af medarbejdernes arbejde med brugerne. Medarbejderne arbejder dels
individuelt med den enkelte beboer og dels pa den falles BF-platform. Idealresultatet af dette
brugerrettede arbejde kan endvidere opdeles i hverdagsresultater og resultater af de lange forlgb.

105 Beboergennemsnit: 47 ar (fra 33-58 ar) (intern journal, stikprgve 28.11 2012)

106 To af de tre uden kroniske somatiske lidelser har en sveer psykisk lidelse (stikprgve, intern journal, 28.11
2012).

107 Se kap 5 for beskrivelse af begrebet idealresultat.

154



Meaendenes Hjem-metoder - en undersggelse af sociale metoder i det brugerrettede arbejde pd Mandenes Hjem.

Hverdagen
¢ Athverdagen har rutiner, er gennemskuelig og opleves som tryg og hjemlig.
* Atbeboeren oplever sin hverdag som meningsfuld
* Atbeboeren oplever en kontinuerlig og ligevaerdig relation til medarbejderne
* Atbeboeren oplever at blive set og anerkendt som menneske
* Atbeboeren oplever feellesskab med de gvrige beboere og oplever at veere en del af BF
* At beboere oplever at BFM har tid, er tilstede og kan bruges i det omfang, den
pagaldende beboer har behov for det.

De lange forlgb

* Identificering og udredning af den enkelte beboers behov og gnsker for fremtiden

* At sikre et velfungerende samarbejde med de relevante kontaktpersoner herunder til
psykiatrien, sagsbehandlere og familie, sdledes at de relevante indsatser igangsattes
og fastholdes.

* At beboeren oplever, at de behov og gnsker, han har, imgdekommes, og at der sker en
udvikling hen imod en opfyldelse af disse.

* Atbeboeren oplever en stabiliseret livssituation og en forbedret livskvalitet.

* At BF opleves som et positivt feellesskab og et fellesskab, som alle beboere oplever, er
givende for netop dem.

10.4.1 Nar BF idealresultaterne?

Idealresultaterne er samtidig bade tydelige og svaere at male, og kan findes i hhv. hverdagen og i de
lange forlgb. Det er sveert at male, hvornar arbejdet lykkes, fordi arbejdet i en vis grad afheenger af
BFM's evne til at skabe og forvalte relationer til beboerne. Det kan potentielt fgre til en
individualisering af idealresultaterne, der vurderer hvorvidt den enkelte medarbejders relation til en
beboer lykkes, frem for at se pa den felles paedagogiske indsats og ramme (Bryderup, 2008). Fglgende
afsnit peger pa indikatorer, der kan belyse opfyldelsen af BF's idealresultater.

Hverdagsresultaterne

Hverdagsresultaterne er bade tydelige i hverdagen og i de lange forlgb. De er tydelige hverdagen
gennem registreringerne i den interne journal, hvor BFM beskriver stemning, beboernes humgr og
eventuelle konflikter. "Godt humgr”, "god stemning” og "hyggeligt" er tre begreber, der gar igen nar, de
skal beskrive gode resultater (intern journal, stikprgve 28.11 2012, int. BFM). "Darlig stemning",
"konfliktfyldt", "intriger" er tre begreber, der gar igen i beskrivelsen af negative resultater af arbejdet.
Resultaterne er ligeledes tydelige i BFM's diskussioner om paedagogiske tilgange til den enkelte
beboer, hvor de udvikler strategier i leengere forlgb og sigter mod at gge den enkelte beboers
livskvalitet og at styrke fzellesskabet blandt beboerne. Endelig er det tydeligt, at strukturen og
rutinerne i sig selv er en del af resultatet, flyder strukturen lever BF ikke op til malet om en
gennemskuelig og rutinepraeget hverdag. Hverdagsresultaterne er svaere at male, fordi fx stemning
ikke registreres kontinuerligt i journalen, men ogsa fordi en konfliktsituation ikke ngdvendigvis er et
darligt resultat. Det kan ligesa godt vaere et positivt resultat, hvis det fx er en del af en paedagogisk
proces at stgtte en beboer til at blive bedre til at handtere konflikter (int. BFM). Stemningsrapporterne
i den interne journal kan dermed ikke i sig selv bruges som indikator pa, hvorvidt
hverdagsresultaterne er gode.
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BF registrerer desuden, hvor mange der spiser aftensmad, nar det serveres klokken ca. 18. I november
2012 var der i gennemsnit 3,9 til aftensmad, men deltagelsen var kun registreret 57% af gangene108
(Intern journal, BF, 07.12 2012). Hvorvidt det er et idealresultat, at alle er tilstede i spisesituationen er
ligeledes uvis, idet det snarere er et mal, at hver enkelt beboer har mulighed for at indga i feellesskabet
pa deres praemisser. Derfor er antallet af deltagere til aftensmaltidet ikke en god indikator p&, hvorvidt
den pageldende dag var god eller darlig.

Idealresultaterne af de laengere forlgb

Nogle af de opstillede idealresultater i 10.4 kan BF dog til en vis grad vurderes. Der er sket en
identificering af beboernes behov og gnsker (intern journal, stikprgve 28.11 2012) og dette sker
lgbende (int. BFM). Samarbejdet mellem relevante kontaktpersoner fungerer ligeledes, og
vedligeholdes eksempelvis ved den arlige fadselsdag i BF hvor samarbejdspartnere inviteres (ibid., int.
BFM, deltagerobservation).

BFM beskriver at det er svert at male resultaterne af de laengere forlgb, fordi succeskriterierne for,
hvornar de lykkes, er "hamrende individuelt" (int. BFM). De resultater der er sveaerere at male er de
resultater der er fokuseret pa den individuelle beboers udvikling og oplevelser. BF har, som alle andre
§108 tilbud, udarbejdet forskellige udrednings- og opholdsplaner for beboerne gennem arene. Dog har
der ikke veaeret en tilgaengelig, systematisk registrering af forlgb og de individuelle succeskriterier over
en leengere periode. I 2010 introducerede Kgbenhavns Kommune en voksenudredningsplan (VUP),
som alle botilbud i kommunen skulle udfylde, og i 2012 inkluderede disse et sdkaldt
forandringskompas. Voksenudredningsplanen skal udarbejdes ved indlogering og udfyldes hver tredje
maned, og giver en mulighed for at fglge arbejdet med at stgtte og hjelpe den enkelte beboer til at
opfylde de individuelle mal. Det bruges ligeledes i BE og HE. Planen indeholder bla. et
forandringskompas, dvs. et skema, der belyser sociale, somatiske, og psykiske udviklings-
fokuspunkter for beboerne, samt en dertilhgrende score, der viser status pa udviklingspunktet.
Resultatet vises i et sakaldt forandringskompas, hvor det bliver muligt at se, hvor beboerne har
udviklet sig i positiv og negativ retning. BF har udfyldt dette for alle beboerne én gang, men en
udvikling kan ikke ses fgr efter mindst to udfyldninger. Ambitionen er, at VUP skal udfyldes i
samarbejde med beboerne. Dog har nogle af beboerne ikke interesse i, mulighed for at tale malrettet
eller overskud til at tale i leengere tidsrum, hvorfor de udfyldes af kontaktpersonen. I sa fald noteres
det i planen, og udviklingen bliver dermed alene belyst gennem medarbejdernes gjne.

Fremadrettet kan det forventes, at forandringskompasset bliver en oplagt indikator pa, hvordan de
leengere forlgb udvikler sig baseret pa den individuelle beboers succeskriterier. Det er dog veerd at
bemaerke, at et sddan kompas ligeledes bliver en indikator pa medarbejdernes relation til beboeren,
hvilket potentielt kan understgtte den faglige udvikling, men ogsa potentielt kan flytte fokus til den
enkelte medarbejders succes som relationsskaber.

Samtidig med, at det er et idealresultat, nar en beboer er stgttet i en udvikling, er det ligeledes et
idealresultat, nar en beboers livssituation stabiliseres, eller nar der sker en opbremsning i en negativ
udvikling. Spgrgsmalet er, hvorvidt forandringskompasset kan indfange disse resultater som positive.

108 Dels er bemandingen lav, og der serveres ikke aftensmad hver dag, selvom det er ambitionen, og dels er det
ikke sikkert, at det er registreret hver dag (samtale, deltagerobservation).

156



Mandenes Hjem-metoder - en undersggelse af sociale metoder i det brugerrettede arbejde pd Mandenes Hjem.

Varighed

Idet BF er et permanent tilbud, er fokus pa opholdet og ikke pa en mulig udlogering. Dette fylder ikke i
beskrivelserne af arbejdet i BF i interviews, deltagerobservationer og i det skriftlige materiale (int.
BFM, deltagerobservationer, Om BF). Alligevel sker der udlogeringer lgbende. Indenfor de sidste fem
ar (fra jan. 2007 til dec. 2012) har der ifglge den interne journal veeret 16 udlogeringer, se Figur 37.
Taget i betragtning af at tre af de nuveaerende otte beboere har boet i BF i over fem ar, kan det
konkluderes, at beboerne enten har et kort ophold pd BF (under et halvt ar), eller far et
leengere/permanent hjem pa BF (intern journal, 28.11 2012).

Figur 37: Sammenhangen mellem opholdets varighed og udlogeringsgrund for beboere i BF udlogeret i arene januar
2007 til december 2012. 1 alt blev 16 beboere udlogeret. Kilde: Intern journal, 28.11 2012.

Sammenhangen mellem opholdets varighed og udlogeringsgrund for
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Af Figur 37 ses det blandt andet, at af de beboere, der har haft ophold i BF i under et halvt ar, er to
udlogeret til egen lejlighed, tre udlogeret til psykiatrisk hospital og to udlogeret til lignende botilbud.
Tallene viser, ud over at de fleste udlogeringer sker de fgrste halve ar af opholdet, at der muligvis er
flere, der ikke er korrekt visiteret til BF. Det er vaerd at bemaerke, at denne fejlvisitering ikke skyldes at
beboernes psykiske profil ikke passer. Hovedparten, 81% af de udlogerede, har en svar psykisk
diagnose og dem med lettere psykiske lidelser har haft ophold i mere end et halvt ar. Tallene peger
derimod p4, at den malgruppe som BF er rettet mod, er yderst kaotiske og er svaer at rumme. De tre
beboere, der indenfor det fgrste halve ar er udskrevet til et psykiatrisk hospital, er enten blevet
tvangsindlagt eller genindskrevet pa de lukkede, psykiatriske afdelinger. De er dermed mennesker,
der er til fare for dem selv og/eller deres omgivelser. Andre beboere har ikke kunnet finde sig til rette i
botilbuddet, og er derfor udlogeret eller har udlogeret sig selv til et lignende botilbud o.a.. Tallene
viser, at hvis en beboer bliver i BF i mere end en halvt ar, er der en stor sandsynlighed for, at
vedkommende bliver i en leengere periode og dermed formodes at fungere i det, botilbud BF kan give.
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10.5 Faglig indsats

At skabe et hjem for beboerne og at vaere beboernes pseudo-familie er to billeder, der gar igen i
beskrivelserne af den type af faglig indsats, BFM arbejder med. BF er det sted, beboerne bor, deres
hjem. BFM's vigtigste rolle er derfor at skabe de institutionelle og paedagogiske rammer siledes, at
beboerne oplever, at de har et hjem. Beboerne bor i BF, fordi de ikke evner at bo i et ikke-
institutionaliseret hjem. Dermed er pramissen for hjemmet anderledes end idealet "hjem", idet
beboerne har behov for et hjem i en institution, "der er sd meget lig et hjem som muligt” (om BF:4). De
fleste beboere har boet i institutioner og pa gaden i hele deres voksne liv, og de har derfor behov for at
opleve den betydning, "hjem" har (int. BFM, Om BF:4). Antagelsen er, at det at have "et hjem" giver en
ro og en stabilitet i livet, som beboerne har behov for. Derfor er det institutionelle rammen, mens
indholdet - det hjemlige - sgges afinstitutionaliseret. Institutionen som symbol repraesenterer en
reekke omrdder, som BF har sggt at ggre op med, fx at der er sarlige krav til og normer for beboerne,
som de skal leve op til, at omgivelserne ser upersonlige ud og at beboernes privatliv ikke respekteres
(Om BF:4, samtaler under deltagerobservation). Oplevelsen af “hjem” skabes derfor i BF ved at have
fokus pa at indrette feellesarealerne, si de er inkluderende fx med billeder fra de arlige
sommerhusture, ved at fastholde en tydelig respekt omkring beboernes privatliv og deres vaerelsel09,
samt ved at have en hverdag med struktur, som beboerne kan til- og fraveelge alt efter behov uden at
stille seerlige udviklingskrav til beboerne.

Siden BF er et permanent hjem for beboerne, bliver BFM saledes de gennemgaende personer i
beboerens hjemlige hverdagsliv, en rolle svarende til billedet pa en familie. "Vi laver jo mad, spiser
kage, gor rent og tager pd ferie, og det minder jo om en familie” (int. BFM). Familiebilledet og
hjemligheden er karakteriseret ved at rumme en hverdagstrummerum, hvor det samme sker igen og
igen, og ved at veere et langt forlgb uden en defineret slutning. Familien er ligeledes karakteriseret af
at vere noget mere end individerne, at veere en szerlig enhed som individerne udggr i fellesskab.
Beskrivelsen af BFM som beboernes familie er dog et billede med begransninger. I en familie er alle
forpligtet i deres private liv pa hinanden, og man kan ikke skifte familie pd samme made, som BFM kan
skifte job. Det er ligeledes ogsa en relation, der kun kan fungere, hvis medarbejderen tager rollen som
primer omsorgsperson pa sig, og hvis beboeren giver medarbejderen lov til at varetage den rolle (int.
BFM). Dog kan begrebet hjem og begrebet familie give en forstdelse af, hvilke fokuspunkter der ligger i
BFM's faglige indsats i deres brugerrettede arbejde.

En stor del af BFM's arbejde bestar af praktiske ggremal sdsom madlavning, renggring, oprydning og
tgjvask. En BFM anslar at arbejdet er fordelt ca 50/50 mellem det paedagogiske og det praktiske
arbejde. Samtidig fungerer denne opdeling ikke i praksis idet en stor det af det paadagogiske arbejde
sker mens de praktiske ggremal varetages (se afsnit 10.5.1.4 for en uddybning af dette). Det er derfor
karakteristisk for arbejdet i BF at nuet og det lange perspektiv er til stede samtidig. Den faglige indsats
har med andre ord pa én og samme gang fokus pa hverdagen saledes, at "hver dag er en god dag” og pa
de lange forlgb, der giver livsstabilisering og gget livskvalitet for den enkelte (int. BFM). Endelig er der
et tredje fokus i den faglige indsats, som har fokus p3, at feellesskabet i BF fungerer. Med fallesskab

109 [ forbindelse med ombygningen har BFM fx brugt meget tid pa at stgtte beboerne i at indrette deres vearelser
som de selv gnsker det, hvilket ggr at de beboere for hvem det betyder noget at have et peent hjem, med stolthed
viser deres veaerelser frem til gaester (deltagerobservation).
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forstas det, der sker beboerne imellem, og det der giver en fglelse af at hgre til og veere med og blive
set. Dette afsnit uddyber de faglige indsatser pa disse tre hovedomrader.

Fgrst skal det naevnes, at medarbejderne i BF beskriver beboerne som to grupper med hhv. lettere og
sveere psykiske lidelser. Samtidig er BFM meget opmarksomme pa ikke at ggre forskel i deres
padagogiske indsats pa beboerne efter disse grupperinger. De er i stedet fokuserede pa at yde en
indsats tilpasset den individuelle beboer og at yde en indsats ift. at fa feellesskabet til at fungere - alle
beboerne inklusive (int. BFM, deltagerobservation). Indsatsen er altsa yderst forskellig, tilpasset de
individuelle behov, og de muligheder BFM har for at stgtte beboerne. Til eksempel har BFM fokus pa at
stgtte en beboer til at dbne sig og indga i feellesskabet, mens en anden beboer skal stgttes i at holde
igen og derigennem stgttes i at veere i sociale relationer pa en givende made. Hvor det er relevant,
fremhaeves de forskellige beboergrupper i indsatsbeskrivelserne, men generelt er indsatserne i hgj
grad tilpasset den enkelte beboer.

10.5.1 Hverdagen
Hverdagen bestar af et skelet af faste rutiner, som BFM bygger deres arbejdsindsats op omkring. En
typisk uge for BF ses i Tabel 11110,

Tabel 11: En typisk uge for BF, nov. 2012. Kilde: int. BFM, deltagerobservation.

Mandag Tirsdag Onsdag Torsdag Fredag Weekend
Morgenmad ml. Morgenmad Morgenmad ml. | Morgenmad ml. Morgenmad ml. | Brunch ml.
8.30-10 ml. 8.30 - 10 8.30-10 8.30-10 8.30-10 10.30-12
Renggring i Evt. indkgb/ Evt. indkgb/ Evt. indkgb/ Evt. indkgb/ Weekendhygge
feellesarealer og aktivitet aktivitet aktivitet aktivitet

tilbud om hjeelp til
renggring af
veerelser til
beboere m. behov

Frokost Frokost Frokost Frokost Frokost Frokost tilgaengelig
tilgengelig i tilgengelig i tilgengelig i tilgengelig i tilgeengelig i i kgleskabet
kgpleskabet kgleskabet kgleskabet kgleskabet kgleskabet
Mandagsmgde for | Evt. indkgb/ Onsdagskaffe i Opsamling for Fredagskaffe Weekendhygge
BFM aktivitet kantinen alle medarb. i 14-15
MH's botilbud
Beboere skal spise | Tilberedning og | Tilberedning og | Tilberedning og Tilberedning og | Tilberedning og
aftensmad i spisning af spisning af spisning af spisning af spisning af
kantinen aftensmad. Der | aftensmad. Der | aftensmad. Der aftensmad. Der | aftensmad. Der
seettes til side seettes til side til | saettes til side til seettes til side seettes til side til
til de beboere, de beboere, der | de beboere, der til de beboere, de beboere, der
der ikke er ikke er hjemme. | ikke er hjemme. der ikke er ikke er hjemme.
hjemme. hjemme.

Hverdagen er rammen for beboernes hjem. I denne ramme er det "de sma ting", der betyder noget.
Arbejdet handler om “at vaere i det, selvom der ikke sker noget. Selv at skabe det, eller bare have det fint

110 T undersggelsens tidsrum var der kun to fuldtidsmedarbejdere ansat og en medarbejder pa nedsat tid. Det
betyder, at der reelt ikke har vaeret personale pa alle dage fra 8-20 eller alle weekender fra 10-18. Konkret har
det betydet, at beboerne har spist i kantinen flere dage, og at BFM har prioriteret at deekke aftenvagterne, idet
det er aftenmaltidet, der samler flest beboere i hverdagen (int. BFM).
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med, at jeg bager en kage, og s kommer der én til fem ud og spiser den. SG man skal have gje for de smad
ting, og det er vel en form for pseudoagtig familie, vi prgver pd at skabe for dem. Og sd er det ogsd sddan i
en familie, at man ikke hele tiden styrter rundt, det er jo ogsd at veere grounded og bare veere til radighed
og derigennem formidle en form for ro og tryghed” (int. BFM). Hjemligheden og hverdagen danner
rammen om en familielighende relation mellem medarbejdere og beboere. Gennem den ramme bliver
det muligt at forsta de sma behov beboerne har, ogsa nar det ikke at have et behov er et behov.

Arbejdet i hverdagslivet kraever, at medarbejderne har gje for en serlig balancegang mellem ikke at
lave for meget og ikke lave for lidt. Det er vigtigt, at BFM sikrer, at beboerne har rum til at veere, som
de er, og samtidig at BFM stgtter beboerne i at fa en meningsfuld hverdag. Ved at "vaere i det" selvom
der ikke sker noget, viser BFM, at de respekterer beboernes behov for privatliv og egne graenser (int.
BFM). Ved at bage en kage eller tage initiativ til en aktivitet tilbyder de muligheden for at opleve, at
BFM er interesseret i dem og en mulighed for at opleve noget, de ellers ikke havde mulighed for pa
egen hand.

Hjemligheden er ligeledes ogsa i fokus, nar BFM ggr forskel pa weekend og hverdag ved fx ikke at
stgvsuge i weekenden. I stedet prioriterer de "weekend-agtige aktiviteter" som fx gature og eller en
aften med pizza og fodboldkamp i fjernsynet.

10.5.1.1 Rutiner, gennemskuelighed og tryghed

I en familie er tiden ikke skemalagt pa samme made, som arbejdstiden er det. BFM oplever samtidig, at
beboerne reagerer positivt pa den forudsigelighed, som en skemalaegning kan give (int. BFM). At sikre
forudsigeligheden uden at "institutionalisere” BF gennem en skematisk tidsplan er et af de omrader,
som BFM diskuterer og justerer lgbende. Beboernes liv er ofte meget kaotiske, og derfor har de behov
for, at "grundtingene er genkendelige fra dag til dag" (int. BFM). Genkendeligheden giver tryghed for
denne beboergruppe. Rutinerne fremhaeves isaer som vigtige for gruppen med sveere psykiske lidelser,
idet denne gruppe typisk har et behov for stgtte til at fa "de praktiske omrdder i livet" til at fungere.
Dog oplever BFM ogsa, at gruppen med lettere psykiske lidelser har gavn af hverdagsstrukturen (int.
BFM).

Disse grundting som BFM naevner, bestir af tilbagevendende vaner og rutiner, sd det er
gennemskueligt for beboerne, hvad der sker i BF og "hvad vi arrangerer, prioriterer og taenker af
arbejdsopgaver” (int. BFM). Gennemskueligheden giver beboerne en mulighed for at forstd, hvad der
sker, og en mulighed for reelt at veelge aktiviteter til og fra. Desuden fremhaver BFM, at det giver
beboerne en tryghed i, at BFM “ggr hvad de siger, pd en mdde, sd beboerne kan forstd det"” (int. BFM).
Ved at have fokus pa at sikre, at der er "ro pa" i hverdagen, samt at beboerne kan stole pa, at
medarbejderne overholder aftaler og forventninger, skabes der sdledes en stabil hverdagsramme til en
brugergruppe praeget af kaos og svigt (int. BFM, Om BF:2).

Nar BFM skal beskrive, hvor vigtige rutinerne er for beboergruppen, kommer de med et eksempel,
hvor de i en periode ikke holdt fast i at servere morgenmaden grundet lavt beboerantal og andre
forhold. Beboerne reagererede negativt pa det, og BFM oplevede, at hele strukturen skred. Deres
superviser radgav BFM til at genoptage morgenmadsrutinen og sammenlignede rutinen med
miljgterapi. Det, at beboerne ved og oplever, at hverdagen kgrer med faste rutiner, giver en tryghed,
ogsa selvom de ikke deltager i selve maltidet (int. BFM, samtale afd.leder for Boafd.).
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10.5.1.2 Mad
Hverdagen er bygget op omkring maltiderne, der ud over et sundhedsperspektiv ogsa tilbyder en

hverdagsstruktur: "At spise mdltider giver struktur pd vores dag. Det er fint for vores beboere at fi
struktur, og det giver dem et billede pd, hvordan en almindelig dag kan vare struktureret, hvor man
ellers er flydende og nogle gange bytter om pd dag og nat” (int. BFM). Isaer aftensmaden er et fikspunkt
for BF's hverdag og bruges som katalysator for at skabe et hverdagsfeellesskab, hvor beboerne samles
om tilberedning og spisning af maden. Af hygiejnearsager er det medarbejderne, der laver maden, men
beboerne er velkomne i kgkkenet, mens den laves, og de har mulighed for, at komme med gnsker til
maltider (deltagerobservation).

Deltagerobservation BF, aften 14.11 2012

Aftensmadlavningen tiltrak naesten alle beboerne, syv ud af otte var ude i kpkkenet mindst én gang. De
skulle ud og se, hvad de skulle have, snakke lidt med BFM om noget, der traengte sig p3, vise flaget, fortzlle
hvad de skulle om lidt og pa en eller anden made vise interesse for maden. Et par af beboerne hang i
kokkenet i leengere tid og fik en kop kaffe og en lille snack. Mens BFM lavede mad, forsggte de at Igse en
gammel beboerkonflikt.

Selve aftensmaden gik meget hurtigt. Ikke alle beboerne var interesserede i at spise med og tog mad ind pa
deres vaerelser. Kun halvdelen af beboerne fik mad, selvom naesten alle var ude og snuse. En beboer
underholdt ved bordet med sine livshistorier.

Som det ses i eksemplet fra deltagerobservation inkluderede madlavningsprocessen flere beboere,
end der rent faktisk var ude og spise. BFM bekraefter denne observation som generel (int. BFM). "Jeg er
overbevist om, at det har en god indflydelse pd beboernes liv og hverdag, at det ogsd hver dag er en
proces” ift. det at handle ind, lave mad, snakke om madgnsker og deltage i processen pa den made hver
enkelt beboer gnsker det (int. BFM). De laver maden selv i kgkkenet for netop at skabe en stemning af
hjem, i og med selve madlavningen fremhaeves som en central handling i billedet af en familie (int.
BFM). Denne tilbagevendende proces inkluderer dermed alle beboere, og BFM peger desuden p3, at
"der er en stabilitet og forudsigelighed i, at det er noget, vi gar og gdr op i" (int. BFM). Afd.leder af
Boafd. understreger desuden, at siden beboergruppen er karakteriseret ved at have svert ved at indga
i feellesskaber, er det tilsvarende vigtigt at prioritere madfzellesskabet, idet dette hverdagsfeellesskab
kan blive den samlende faktor for beboergruppen (samtale afd.leder for Boafd.). Maden kan dermed
forstds som det ritual i hverdagen, som indrammer BFM's paedagogiske strategier ift. at skabe
beboernes hjem, give en oplevelse af hjemlighed og en oplevelse af et faellesskab?1t,

10.5.1.3 Pzdagogisk fokus

Idet BF er et botilbud uden slutdato til en malgruppe karakteriseret ved at veere svert integrerbare, er
det de relationelle!12, padagogiske indsatser, der er er i fokus i BFM's arbejde i hverdagen:
Anerkendelse, rummelighed, omsorg og ligevardighed. Alle indsatser kreever endvidere, at man som
medarbejder indtenker et helhedssyn pa beboeren, "hvor man har blik for kompleksiteten og det hele

11 Efter undersggelsens afslutning skal BF implementere en individuel kostordning, hvor hver enkelt beboer skal
vaelge madordningen til og fra. Hidtil har det vaeret obligatorisk at fa kostordning ved indflytning. Idet penge er knappe
for beboergruppen og deres aktive stof- og/eller alkoholforbrug ofte ligger hgjere pa deres prioriterings-liste end mad,
er det forventeligt, at en stor del af beboerne ikke gnsker at fortsatte i kost-ordningen. Dette kan ikke undga at fa
konsekvenser for BF's paedagogiske ramme og indsats, hvilke er endnu uvisse.

112 Se afsnit 10.4.3.3 om relation's arbejdet i BF.
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menneske, og hvor man kan skifte perspektiv alt efter sammenhaeng” (int. BFM og efterfglgende
mailkorrespondance). Et eksempel pa helhedssynet ses i BF's fokus pd mad. Der er et
sundhedsperspektiv ift. at stgtte beboerne i at fa varieret kost, der er et livskvalitetsperspektiv ift., at
processen og indtagelse af mad sker i deres eget hjem, et relationsperspektiv ift. fellesskabet omkring
maden og hverdagsmgdet med BFM (int. BFM).

Anerkendelse

"Alle har krav pd anerkendelse”. (BF2010:2) Dette princip fremhaeves i det skrevne materiale og gar
igen i interviews og samtaler med medarbejderne (int. BFM). Anerkendelse er et paedagogisk begreb,
der peger p4, at BF har en ambition om at beboeren skal mgdes, der hvor han er med respekt hans
levede liv, og at beboeren skal ses som et helt menneske - hver dag (int. BFM, Om BF:2). Fordi der
ligger en antagelse om, at det gode liv er defineret af beboeren selv, er det ngdvendigt, at BFM arbejder
med anerkendelse af hver enkelt beboers livsverden. Det er med andre ord centralt i opfyldelsen af
BF's malsaetning, at beboerne oplever "at blive set og anerkendt som menneske, hver dag” (int. BFM).

Med anerkendelse fglger ogsa et kontinuerligt arbejde med indlevelse i beboernes livssituation, ogsa
nar "det hele ikke er lutter lagkage" (int. BFM). Anerkendelse er en tilgang til det brugerrettede
arbejde, der har fokus pa processen og i tilstedeveerelsen i relationen til den enkelte beboer. En BFM
beskriver dette arbejde saledes: "Gennem samtaler hjelper vi beboerne til at forstd, at de har en masse
valg, de kan treaffe i forhold til, hvad de har lyst til, og hvad de godt kan taenke sig” (int. BFM).
Anerkendelse kan pa den made ses som en proces, der giver mulighed for, at den enkelte beboer far et
mulighedsrum til at italesaette deres behov og gnsker med trygheden i, at BFM kan mgde disse gnsker
med anerkendelse (int. BFM).

Ligeveerdighed

Alle beboere skal mgdes med respekt og ligeveerdighed. Det er ligeledes et princip i det brugerrettede
arbejde i BF (int. BFM, Om BF:3). Det ligeveerdige mgde er samtidig ogsa et mgde, hvor beboerens
agens anerkendes. Derfor sigter BFM efter at mgde den enkelte beboer i en komplementeer relation.
En komplementaer relation beskriver en relation, der anerkender at verden opleves forskelligt,
afhaengig af gjnene der ser. En forstaelse af den konkrete situation og potentielle handlemuligheder
kan derfor alene findes i dialogen mellem beboer og BFM (int. BFM, Om BF:2, Andersen 2004). En
vigtig del af det brugerrettede arbejde i BF er derfor, at BFM's handlinger og valg bliver
gennemskuelige for beboerne, idet en sddan relation kraever, at BEM evner at leve sig ind i beboernes
livsverden, men ogsa at beboerne far mulighed for at forstd medarbejdernes bevaegegrund.

Omsorg

Beboerne i BF er karakteriseret ved at have svaert ved at "fd livet til at fungere” pa de basale praktiske
og sociale omrader (int. BFM). Derfor er BFM's brugerrettede hverdagsindsats fokuseret pa at yde en
stgtte og hjeelp tilpasset den enkelte beboers behov og gnsker. De basale praktiske behov, som BFM
hovedsageligt yder stgtte til, er tgjvask, mad, oprydning og renggring pa eget veaerelse eller hjelp til
medicinering. De sociale omrader, beboerne oftest stgttes i, er ift. at handtere sociale relationer,
konflikter og ift. personlig hygiejne (Om BF:5, int. BFM). Der er ifglge BFM en tendens til, at de
beboere med en lettere psykisk lidelse har stgrre behov for stgtte til at hdndtere de sociale relationer
fx konflikthandtering og konfliktmeaegling (int. BFM). Hvilken stgtte, den enkelte beboer far, vurderes
individuelt, ift. hvad beboeren har ytret gnske om, og hvad BFM vurderer, er relevant at tilbyde.
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Rummelighed

Nar BF skal veare et hjem for en brugergruppe, der er karakteriseret ved at vaere svert integrerbare,
have lettere eller sveere psykiske lidelser og et aktivt alkohol og/eller stofbrug, kraever det, at BF er et
meget rummeligt sted. Rummelighed betyder i denne sammenhang, at det er beboeren selv, der
definerer, hvad der giver livskvalitet for netop ham, og at hans definition anerkendes. Det betyder
desuden at beboernes aktive stof- og/eller alkoholbrug respekteres, sa laenge det ikke foregar i
feellesarealerne. "Dette medforer ofte, at beboernes helbred kan forringes i betydelig grad, bdde mht.
misbrugsrelaterede folgesygdomme, bivirkninger og abstinenser sdvel som direkte folger af dette
misbrug og dets art, hvilket i sin yderste konsekvens kan medforer dgden for den enkelte beboer” (Om
BF:4). Det betyder ligeledes, at beboere, der i perioder har sveere psykiske lidelser eksempelvis
grundet deres fravalg af medicin, rummes, indtil de er til fare for sig selv eller omgivelserne og dermed
kan tvangsindlaegges. Rummelighed er ikke det samme som laissez faire. Rummeligheden peger p4, at
beboernes valg anerkendes og respekteres, men samtidig ogsa pa at vise beboerne, at deres valg har
betydning. Dette vises i dialogen med beboeren, ved at ggre BFM's handlinger gennemskuelige og ved
at give beboeren mulighed for at veelge og handle anderledes.

10.5.1.4 BFM's rolle
[ hverdagen er BFM de personer, der er med til at holde fast i og understgtte beboerne i hverdagens

rutiner og den hjemlige ramme for beboerne. Som den primaere omsorgsperson er hverdagssnakken
og de praktiske opgaver det fundament, som BFM bygger deres brugerrettede arbejde pa.

BFM er beboernes referencepunkt for beboerne ift. det "normale liv" forstidet som det liv, der er
"udenfor” stofscenen. Det betyder, der er risiko for, at det bliver BFM's egne normative forestillinger
om "hjem" og "familie", der styrer rammeszetningen for BF fremfor beboernes egne behov. Dette ses fx
i diskussionen omkring skemalaegningen af hverdagen, hvor skemalaegning ikke er "hjemligt" mens
BFM oplever, at beboerne reagerer positivt pa dette (se afsnit 10.5.1.1).

Idet BFM er beboernes primare omsorgspersoner, pavirkes beboerne af BFM's engagement, gejst, og
stemning. Det er vigtigt, at personalet har det godt med hinanden, fordi deres stemning “smitter” (int.
BFM). Medarbejdernes kropssprog og omgangstone er pa den made en del af arbejdet i BF, der har til
formal at medvirke til, at beboerne far en god dag (int. BFM). Arbejdet kraever gejst, og det “stiller store
krav til ens egen energi, sd man ikke bliver udbrandt” (int. BFM). [ supervisionen og i sparringen med
kollegaer er der fokus pa at undga, at BFM braender ud. Medarbejderne fremhaever, at de bruger
hinanden aktivt til at aflaste hinanden, og desKiftes til at give hinanden lidt frihjul, "og sd kan man falge
med, og sd far man sely lidt mere energi” (int. BFM).
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Koordinerende funktion

Alle beboere i BF har en kontaktperson, dvs. en medarbejder, der har det praktiske og koordinerende
ansvar for den pagaldende beboer. I kontaktpersonsrollen ligger de mere koordinerende og praktiske
ansvarsopgaver, som hver BFM ogsa har. Det handler om opgaver som:

¢ Indskrivning, betalingsgarantier, samtykkeerkleeringer, journalarbejde, udarbejdelse af VUP.

* Igangsaettelse af relevante udredninger, samarbejder og indsatser med eksterne
samarbejdspartnere herunder psykiatri.

* Formidling og koordinering af samarbejdet mellem de forskellige relevante sagsbehandlere,
kontaktpersoner o.lign., herunder psykiatri.

* Uddeling af og handtering af medicin, nar det er aftalt med relevant laege.

* Fokus pa at stgtte ift. de omrader som beboeren har udtrykt behov eller gnske om, og pa de
omrader, som medarbejderen skgnner er relevante, fx. personlig hygiejne, sygdomspleje,
vearelsesrenggring.

* Opfplgning pa VUP.

BFM skifter kontaktpersoner Igbende, nar de vurderer, at en relation mellem en BFM og en beboer
bliver lidt for fokuseret pa den "lgftede pegefinger" og dermed kan blive en hindring for den gode
relation til beboeren (int. BFM). Desuden har BFM fokus pa at fastholde, at deres primaere opgave i
som kontaktperson “er, at vaere primarperson, brugernes advokat ift. at hjelpe dem til at fd den bedst
mulige hjaelp i sundhedssystemet, arbejdsformidlingen osv.” (int. BFM).

Motiverende og félgende funktion

Beboerne er karakteriseret ved at veere kortsynede ift. planleegning af deres hverdag, og derfor har
BFM en vigtig funktion i at motivere den enkelte beboer ift. at overholde aftaler (Om BF:5). Aftaler som
beboeren har udtrykt gnske om at overholde, men som kan veaere sveere at fastholde den pagzeldende
dag. Det er fx aftaler med egen leege, med distriktspsykiatrien, radgivningscentre, hospitalsbesgg,
kriminalforsorgen eller socialradgiver (intern journal, Om BF:5). Begrebet "dagsformen" bruges til at
beskrive en beboers evne og muligheder for at overholde aftaler eller indgd i dagens rutiner den
pageldende dag (int. BFM). Termen peger netop pa den store variation, der kan vaere hos en beboer
ift. hans evne eller interesse i at fastholde en aftale og dermed ogsa behovet for motivation. Det at fglge
en beboer til fx hospitalet fremhaeves som en central made at "fa nogle gode snakke" og etablere en
steerk relation med den enkelte beboer (deltagerobservation, Om BF:5).

Praktisk

Hverdagsrammen og familiebilledet har den konsekvens, at BFM ogsa varetager det praktiske arbejde
i BF, herunder renggring og madlavning og andre praktiske omrader. BFM anslar, at arbejdstiden ca.
er fordelt, sa de bruger 50% af tiden pa praktiske opgaver og 50% pa paedagogiske opgaver. Samtidig
er dette billede ikke helt retvisende. BFM beskriver, hvordan de bruger de praktiske opgaver til at
veere i BF med beboerne pa en mere forpligtigende made, fordi der er noget konkret, de kan vare
feelles om (int. BFM). "Nogle gange kan man komme meget leengere i snakken ved at ggre noget andet,”
som en BFM siger og fremhaver, at BF har nogle gode rammer til netop at lave praktiske ting sammen
med beboerne. Det var ogsa tydeligt i deltagerobservation, at mange af snakkene med beboerne
foregik i dgre, hvor begge parter var pa vej til noget andet, eller hvor BFM var i gang med noget
praktisk arbejde.
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Det er en grundlaeggende pramis, at der ikke stilles krav beboerne!13. Samtidig er BF udfordret p4, at
prioritere mellem de opgaver, de varetager, fordi de har mindre tid til rddighed nu end tidligere. En
BFM peger derfor p3, at "det kan vaere en interessant snak ift, om man kan involvere beboerne mere, og
hvordan man kunne ggre det” og dermed udvikle strategier, der kan stgtte beboerne i at lgfte flere af de
praktiske opgaver (int. BFM).

10.5.2 Feellesskabet

Arbejdet i BF hviler pa en felles antagelse om, at mennesket er socialt, og at "alle mennesker gerne vil
relationer og faellesskab” (int. BFM). At veare en del af faellesskabet er, jeevnfgr formalet, et alment-
menneskeligt behov. "Det stammer ud fra en grundlaeggende tro pd, at mennesket er socialt, at alle
mennesker gerne vil relationer og faellesskab, selvom de mdske ikke selv ved det” (int. BFM). Feellesskabet
er derfor et centralt omrade for det paedagogiske arbejde i BF, fordi arbejdet hviler pa den antagelse af
at fglelsen af at "hgre til" og veere en del af "noget mere end sig selv", giver livskvalitet (int. BFM).

Arbejdet med fellesskabet har fokus pa at sikre et godt naboskab og en gruppeidentitet, at bruge
maden som fzllesskabs-skaber, at handtere interne konflikter mellem beboerne samt at tilbyde feelles
aktiviteter og traditioner for BF's beboere.

Godt naboskab

Beboergruppen er praget af, at de har relativt fa sociale bekendtskaber, og at de har svert ved at
indga i sociale relationer. Samtidig bor de nu fast i BF med de gvrige beboere som naermeste relation.
"Det ville vaere skgnt, hvis der var god stemning, og de var venner" (int. BFM). Det er ifglge BFM vigtigt
for beboernes livskvalitet at skabe et godt naboskab. Det er ligeledes vigtigt for BFM at styrke
naboskabet, sa beboerne passer pa hinanden i de personalefri timer, og sdledes kan fgle sig trygge i
deres hjem (deltagerobservation). Samtidig er der fokus pa at stgtte beboerne i at indga i sociale
relationer, ved fx at stgtte beboerne i at forstd og handtere de sociale regler, der er i det at indga i et
feellesskab (deltagerobservation, Om BF:4).

Maden

Maden bruges som en seerligt uforpligtende feellesskabs-skaber i BF for denne beboergruppe, som er
praeget af at veere svert integrerbare i feellesskaber. I beboernes forhandlinger af, hvordan og hvor
meget de deltager i spisesituationerne, bliver det tydeligt, hvordan feellesskabet kan velges til og fra i
grader. BFM fremhaver, hvordan en beboer deltog i aftensmaden ved at lade sin dgr std abent pa
spisetiderne, og derigennem var han med uden at veere til stede (int. BF). I deltagerobservationen var
en beboer verbal omkring sit fravalg af feellesskabet og brugte det til at understrege hans position ift.
en intern beboerkonflikt (deltagerobservation). Maden bliver et samlingspunkt for feellesskabet og for
de interne positioneringer i beboergruppen. Det understreger BFM's pointer om, at "muligheden for
deltagelse er vigtigt, selvom man ikke altid deltager” (int. BFM).

Konflikt og maegling
Et feellesskab med en brugergruppe, der har sveert ved faellesskabet, betyder, at der er potentiale for
konflikter, og dermed at BFM skal have fokus pa deres maegler-rolle. Interne konflikter beboerne

113 Jd over de helt basale krav til beboerne ift.. at de ikke ma veere til fare for sig selv og hinanden fx ift., at de
ikke ma udsaette BF for vold, brandfare eller smittefare.
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imellem er iseer et fokus i den brugerrettede indsats ift. beboergruppen med de lettere psykiske
lidelser. For denne gruppe "bestdr arbejdet i at fd dem til at acceptere hinanden og lgse indbyrdes
konflikter,” som BFM beskriver det (int. BFM). At meaegle i konfliktsituationer er derfor en
tilbagevendende indsats, der ligeledes ogsa kigger pa den kontekst, som konflikten foregar i. I
deltagerobservation var der leengere intern beboerkonflikt. BFM mente, at den var blusset op, fordi
der havde vaeret lav bemanding i en laengere periode, hvorfor de pagaeldende beboere ikke fik deekket
deres sociale behov. En del af konflikthandteringen fokuserede derfor pa at give de involverede
beboere mere opmarksomhed. En anden del af konflikthdndteringen fokuserede pa at satte graenser
for en af beboerne ift. at stgtte ham i at veere en del af feellesskabet pa en positiv mdde. Endelig
fokuserede en del af konflikthandteringen i eksemplet pa at magle mellem de involverede beboere, en
maegling der foregik under madlavningen (deltagerobservation).

I de gvrige tilbud pa MH er der stort fokus pad handtering geester. Dette fyldte ikke i
deltagerobservationer eller i interviews med medarbejderne. Det betyder, at det ikke var et fokus for
BF i undersggelsesperioden. De fa episoder hvor der har veret situationsrappoter!!4 fra BF har det
oftest veeret i forbindelse med geester i boafdelingerne (int. BEM, int. BFM). For BFM's vedkommende
har der ligeledes vaeret fa situationer, hvor politet er tilkaldt i forbindelse med tvangsindlaeggelse af en
beboer (intern journal, samtale deltagerobservation).

Faelles aktiviteter, traditioner og hgjtider

"Sjove oplevelser, en sommerhustur, en gdtur, god mad" giver ifglge BFM gget livskvalitet (int. BFM).
Derfor er det at lave aktiviteter en vigtig prioritering i det brugerrettede arbejde. Hvert ar tager BF pa
sommerferie, og billederne fra de seneste ars ture haenger pa veaeggen i stuen. Det giver falles
oplevelser og falles referencepunkter for beboerne, som de vender tilbage til mange méaneder efter. |
deltagerobservationen var sommerhusturene noget af det fgrste, beboerne lgftede frem, nar de ville
forteelle lidt om BF (deltagerobservation, int. beboere). Sommerhusturen giver et fundament for en
god relation og "et feelles pusterum for beboere og personale langt vak fra stofmiljget omkring
Istedgade” (Om BF:5). Det er det samme mal som BFM har for de mindre aktiviteter som BFM tilbyder
resten af aret. En tur pa en café eller en tur i kanalbadene giver en positiv oplevelse, iser for de
beboere der deltog. | fglge BFM kan det ogsa give en positiv oplevelse for de gvrige beboere, fordi de
oplever at have en mulighed for at opleve noget andet (samtale under deltagerobservation).

De felles aktiviteter skaber pa den made et fallesskab og en mulighed for at fa pusterum udenfor
stofmiljget. Samtidig papeges det, at aktiviteter med en beboer pd tomandshand ofte giver mulighed
for at have en gode og dybe samtaler og skaber de staerkeste relationer (int. BFM, deltagerobservation,
Om BF:5). Ligeledes er der ifglge BFM sket et skift fra at have en mere ensartet brugergruppe af
personer med svaere psykiske lidelser til at have en mere heterogen gruppe (int. BFM). BFM har
lgbende en diskussion om, hvilke aktiviteter der er relevante at tilbyde, sdledes at de rammer hele
beboergruppen. Derfor bruger de eksempelvis noget af aktivitetsbudgettet pa at holde avis for ogsa at
veare et relevant tilbud til de beboere, der ikke deltager i aktiviteterne. Hvor mange beboere, der
deltager i aktiviteterne, varierer, men BFM anslar i samtaler under deltagerobservation, at det drejer
sig om cirka halvdelen af beboerne (samtaler, deltagerobservation).

114 Alle konflikter og situationer, hvor det har vaeret ngdvendigt at tilkalde politi, ambulance eller brandfolk,
registreres i den interne journal under betegnelsen situationsrapport (se kap. 11). 1 2011 registredes 12
situationsrapporter hvoraf to var relateret til tilkaldelse af ambulance grundet akut sygdom/OD (sit.rap. statistik).
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For at styrke gruppeidentiteten og oplevelsen af hjem har BFM ligeledes fokus pa at markere
fadselsdage, hgjtider og at fastholde traditioner eksempelvis BF's fgdselsdag. BF's fgdselsdag blev
holdt i deltagerobservationsperioden. Beboerne var inden blevet opfordret til at invitere deres
netverk, professionelt og privat, og BF inviterer ligeledes samarbejdspartnere. Denne arlige fejring af
BF er dels med til at styrke samarbejdet med de relevante samarbejdspartnere, men er ogsa med til at
styrke beboernes tilhgrsforhold til BF (deltagerobservation).

Hver fredag er der fredagskaffe. Denne begivenhed har erstattet beboermgdet og bruges dermed bade
som en social markering af fredagen og til at vende relevante problemer og aktuelle emner (Om BF:5).
Eksempelvis blev denne undersggelse af BF praesenteret til en fredagskaffe. Formen er uformel og
uforpligtende, og beboerne kan deltage alt efter interesse og behov. Det betyder, at det ikke er
sandsynligt, at alle emner vendes med alle beboere over kaffen. Det betyder snarere, at nogle emner
vendes med nogle beboere, og at beboerne har et forum for at vende de problemer og emner, de finder
centrale, med medarbejderne (deltagerobservation). Det er en mulig konklusion, at den reelle
beboerinddragelse og -indflydelse sker i de uformelle snakke og i samtalerne pa tomandshand.

10.5.3 De lange forlgb
Formalet med opholdet er at stabilisere og/eller forbedre beboerens livskvalitet og livsbetingelser

gennem en hverdagsindsats med fokus pa at skabe et hjem, en familielignende relation samt en
inklusion i et faellesskab. En indflytning i BF har ingen slutdato. Et forlgb i BF er saledes ikke
karakteriseret ved sin slutning, men sin begyndelse.

Figur 38 viser to typiske forlgb med hhv. en beboer med en sveaer psykisk lidelse og en lettere psykisk
lidelse. Forlgbsbeskrivelserne er baseret pa interview med BFM og pa en stikprgve fra den interne
journal.

Figur 38: Typisk forlgb for BF-beboere med svar og lettere psykisk lidelse. De sarlige indsatser for beboere med
lettere psykisk lidelse er fremhavet med kursiv. December 2012. Kilde: intern journal, int. BFM.
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Det er vigtigt at bemarke, at BFM understreger, at de ikke skelner deres tilbud til beboerne ud fra
denne opdeling efter psykisk profil. "Vi gdr ind og stgtter, hvor den enkelte har behov for det og giver lov
til det,” som en BFM formulerer det (int. BFM). Det er ligeledes tydeligt i den interne journal, at BF er
et meget differentieret tilbud malrettet den enkelte beboer (int. BFM, intern journal). Tilbuddet til den
enkelte er det samme, og indsatsen er individuel. Der er dog en relevans i at se pa forskellige
forlgbstyper ift. psykisk profil, fordi der er en tendens til, at indsatserne har en seerlig karakeristika
afhaengig af dette. Det er iseer tydeligt ift., at gruppen med lettere psykiske lidelser er mere
differentieret i deres behov for psykisk og social stgtte. Der er stor forskel pd en person med PTSD, en
person med ADHD, en person med psykose og en person med personlighedsforstyrrelse. Dels i adfaerd
men ogsa ift. hvilke typer af eksterne indsatser, der findes og er relevante. Ligeledes er der en tendens
til, at beboerne med lettere psykiske lidelser ikke bliver lige sa stabile i deres psykiske og sociale
livssituation som de beboere med sveere psykiske lidelser, der samtidig er velbehandlede.

Etableringsfasen

Etableringsfasen er den indledende fase, der skal sikre, at beboeren og medarbejderne far etableret et
godt livsgrundlag for beboeren. Beboerne kommer oftest fra et liv pa gaden, typisk visiteret via HE
eller lignende §110 tilbud. Nogle af beboerne med sveaere psykiske lidelser kan ogsa vere visiteret fra
psykiatriske afdelinger (intern journal). Etableringsfasen har derfor fokus pa to hovedomrader, dels
det afklarende og udredende og dels det relationsskabende omrade. Disse to omrader fglges ad: "Det
er farst og fremmest at laere dem at kende, s man har mulighed for at hjzelpe dem med at rykke pd nogle
af de ting, som de syntes, og man vurderer, at de har behov for"” (int. BFM). Denne proces med at leere
hinanden at kende og etablere relationen, sker iser ved at lgse konkrete opgaver sammen,
eksempelvis at fglge beboeren til hospitalsbesgg, at kgbe ting til veerelset sammen o.lign.
(deltagerobservation, int. BFM, intern journal).

Case

En beboer, der lige er flyttet ind, oplever BF som et mere fredeligt sted end de herberger, han har boet i
tidligere. "I BF kommer man mere hinanden ved, far sin mad tre gange dagligt - og det har jeg brug for,
ellers taber jeg mig." Beboeren fremhaever, at naboskabet kan veaere lidt problematisk: "Man kan ikke have
dben dgr, uden man mangler noget,” men har ellers ikke noget negativt at sige om BF. Han bruger
personalet, "hvis jeg har lidt problemer, fx gkonomiske problemer eller problemer med klinikken. Jeg bruger
dem ogsd, hvis jeg gerne bare vil snakke, sa er det rigtig godt." Beboeren oplever altsa stgtte til bade
somatiske og gkonomiske omrader, som han har behov for, samt en positiv social relation til BFM.

(int. beboer med lettere psykisk lidelse)

For beboere med svaere psykiske lidelser er der iser fokus pa at udrede beboerens tilknytning til
psykiatrien herunder eventuelle behandlingsdomme. Derefter etablerer BFM kontakt og igangsaetter
et samarbejde mellem BFM, beboer og relevante instanser, som fx OP-team eller DPC, “og sd er det lagt
pd en hylde, for vi er ikke psykiatere eller sygeplejersker. Vi er mere dem der etablerer kontakt og hjelper
med at varetage den kontakt" (int. BFM). Desuden har BFM ogsa fokus pa at afklare beboerens forhold
til sit stof- og/eller alkoholbrug og ser pa om beboerne, "er glade for det, eller vil de gerne ud af det, og
kunne de taenke sig at fd metadon?” (int. BFM). Har beboerne behov og gnsker ift. forskellige former for
behandling eller nedtrapning, etableres kontakt til et radgivningscenter. Nogle er allerede tilknyttet et
center. Endelig fremhaeves gkonomi som et omrade, der er fokus pa. Hvis beboeren er pa kontanthjzelp
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eller lignende ydelse, er det dyrt at bo i BF, idet en plads inkluderer kostbetaling!!5. Beboere med
sveere psykiske lidelser har mulighed for at fi pension, hvorfor BFM hjelper med at igangsaette
ansggninger om pension i de tilfaelde, hvor det er relevant. Det er svearere for beboere uden sveere
psykiske lidelser at blive tildelt pension, et problem de ogsd mgder i BE (int. BFM, BEM). Endelig er en
afklaring og udredning ift. somatiske lidelser ogsa i fokus, hvor det er relevant.

Forlgb for de beboere med lettere psykiske lidelser minder pa mange mader om forlgbene med sveere
psykiske lidelser. "For det meste er det en eller anden kaotisk periode, der udlgser, at de kommer op til os
og bo" (int. BFM), og for alle de visiterede har de ligeledes en historie i psykiatrien (afd.leder for boafd.
MH). Her er fokus i etableringsfasen ligeledes at afklare beboernes szrlige situation, "sd de kan komme
i de rigtige kasser, sd de fdr den rette hjaelp” (int. BFM). Denne afklaring kan tage kortere eller laengere
tid, og der er fokus pa at sikre, at beboeren far de tilbud, der er relevante for vedkommende ift.

eksempelvis medicin, psykologhjeelp o.lign.

Stabilisering

"Derfra handler det om at pleje relationen, ggre sit bedste for at hjaelpe, enten med at vedligeholde det,
der fungerer, vaere obs. hvis der er nogle udsving, og veere klar til at samle dem op, hvis det er det, og
guide dem videre” (int. BFM). BFM plejer relationen ved at veere tilstede hver dag. "Hvis de er
velmedicinerede, stabile og har det godt [..] sd er det mest sddan noget med at sikre stabilitet,
forudsigelighed og folelsen af at vaere en del af et feellesskab” (int. BFM). I denne fase, uden slutdato, har
BFM fokus pa at skabe en ramme for hverdagen og tilbyde deres hjalp og stgtte til konkrete omrader
samt give mulighed for aktiviteter (se afsnit 10.5.1).

Case

En beboer der har boet i BF i mere end 1,5 ar fortaller, at han trives i BF, fordi han oplever at BFM stgtter
ham i de ting, han har sveert ved fx indkgb og madlavning. Desuden beskriver han, hvordan han har haft
stor gavn af at tage pa tur med BFM: "Nu gdr jeg mange ture, jeg gar tur hver dag" (int. BFM). Han synes,
det er godt at bo i BF, "fordi jeg kan ikke bo i egen bolig, jeg har haft lidt problem [psykisk]". Han
fremhaever personalet og sin ene nabo som gode relationer. "Jeg bruger personalet meget og snakker med
dem og far mad. jeg har ikke taenkt mig at bo i egen bolig, nu jeg har boet her, og jeg har haft det meget
darligt - jeg har det ikke ddrligt nu, men fgr." (int. beboer). Det er saledes basale behov og sociale behov
denne beboer far stgtte til i den stabiliserende fase, og har oplevet stor gavn af de rutiner og indsatser, BF
tilbyder.

(Int. beboer med svaer psykisk lidelse)

[ etableringsfasen er der for begge grupper fokus pa at afklare, hvilke omrader beboeren har behov for
og ¢nske om hjelp og stgtte til. En proces, der sker lgbende, og som fastholdes og udvikles i
stabiliseringsfasen. Hvilke praktiske og sociale omrader, beboeren har behov for hjelp til, er yderst
individuelt: "Nogen er meget selvkgrende ift. bolig og egen hygiejne, men har sd slet ikke nogen
relationer, er nervgs og usikker og slet ikke kan fungere alene pga. tankerne. Sd kan der vaere en anden,
som slet ikke har styr pd det der hygiejne, men ikke har brug for hjelp til noget socialt” (int. BFM). I
Tabel 12 ses hvilke omrader, de nuvaerende beboere har udtrykt gnske om stgtte til, eller som BFM

115 Pr, 01.01 2013 overgar BF til individuel kostordning.
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har vurdereret, at de har behov for!té, Hvilke gnsker og behov, der er noteret i handleplanerne, giver
et billede af, hvilke konkrete sociale og praktiske omrader, BFM arbejder med i hverdagen og dermed
ogsa i de lange forlgb.

Tabel 12: Omrader, beboerne har udtrykt behov/gnske om hjalp og stgtte til at hdndtere, noteret i de otte beboeres
seneste opholdsplan. December 2012. Kilde: Intern journal, stikprgve 28.11 2012

Antal
@nske/behov for stptte/hjaelp beboere

Egen lejlighed

Handtere gkonomi

Bevare kontakt til familie

Hjeelp til overholdelse af somatiske forlgb
Fastholde kontakt til psykiske tilbud
@nske om at rejse

@nske om at stoppe antabus

At handtere oprydning/renggring

At handtere egen hygiejne

At opstarte pensionssag

Hjzelp til kost

Fastholdelse af social kontakt til feellesskab

Hjeelp til handtering af misbrug
Stgtte til psyken
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Der er, som neevnt tidligere, en tendens til, at gruppen af beboere med lettere psykiske lidelser ikke
opnar samme stabilitet som gruppen af beboere med sveaere psykiske lidelser. "Der er mere
konflikthdndtering, magling og ddrligt selvvaerd, der kommer til udtryk i de indbyrdes relationer. Der er
generelt mere 'arbejde’, og det er som om, det ikke rigtig bliver stabilt. [...] For dem er det nok meget en
ddrlig barndom, der er grunden til, at de er, hvor de er, og der er de her ting, de skal blive ved med at
arbejde med” (int. BFM).

Udlogering

Udlogeringen er som naevnt i afsnit 10.4.1 ikke i fokus, idet BF er et tilbud malrettet en brugergruppe,
der har afprgvet andre bomuligheder og dermed fordrer en accept af, at de ikke - lige nu - evner at bo i
egen bolig. BFM beskriver de gode forlgb som dem, hvor beboeren har profiteret af at bo i BF indtil
den dag, de har behov for mere plejekraevende tilbud eller afgar ved dgden (int. BFM). Samtidig
fremhaever BFM, at "det er super vigtigt at have en finger i jorden, og at se pd de mennesker, man har
med at ggre,” fordi "hvis de har varet stabile i to-fem dr, og de sd lige pludselig kommer og siger, at nu vil
de altsd gerne noget andet, sd er det vigtigt, at vi signalerer, at det vil vi gerne hjelpe og bakke dem op i"
(int. BFM). Har beboeren en interesse i at flytte, stgtter BFM op om dette ift. kontakt til relevante
samarbejdspartnere og eventuel fglge.

116 [ de tilfeelde hvor beboeren ikke har deltaget i udfyldelsen af handleplanen.
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10.5.3.1 Opholds- og handleplan

Som naevnt i afsnit 10.4 skal BFM bruge voksenudredningsplanen (VUP) i deres arbejde. Dette redskab
har veret i brug i BF siden midten af 2010. Det bruges bade i etableringsfasen og stabiliseringsfasen
pa to forskellige mader. BFM bruger det i etableringsfasen ift. at afklare og udrede beboernes gnsker,
samt hvilke indsatser de har behov for. Eksempelvis kan det bruges til at fa taget hul pa de emner, der
ellers ikke snakkes om i hverdagen og lave nogle felles strategier for, hvordan man kan stgtte
beboeren bedst muligt i at opfylde sine mal (int. BFM).

VUP bruges i stabiliseringsfasen til, at "holde den rgde trdd og bringe [emner] pd banen igen, hvis de har
givet udtryk for, at de har brug for at blive skubbet lidt i en eller anden retning, eller hvis de har givet
udtryk for, at de bare har det godt og vil fortsaette” (int. BFM). BFM beskriver VUP som et brugbart
stykke veerktgj, "ndr man er kommet i gang med det,” og ser det som et godt redskab til at ga
systematisk til beboerne pa (int. BFM).

10.5.3.2 Pzdagogiske strategier og sparring

BF har et stort fokus pa udviklingen af deres paedagogfaglige indsats bade pa skrift og i samtaler og
interviews. Medarbejderne har samme faglige udgangspunkt og har deres faglighed i fokus, nar de
beskriver det brugerrettede arbejde i BF. Der er en falles forstaelse for de termer, de bruger, og der er
en overensstemmelse mellem det skriftlige materiale, de bruger og de begreber, de bruger i
interviews. De har ligeledes en raekke platforme for udviklingen af peaedagogiske strategier i
dagligdagen via deres mandagsmgder og pa et overordnet plan via deres supervision. Endvidere er der
en tydelig brug af "korridorsnak” altsd den mere uformelle sparring og tilpasning af tilgangen til
beboerne lgbende gennem dagen.

BFM skriver referater af deres mandagsmgder og bruger den interne journal til at beskrive forlgb med
beboerne. Det giver en styrke, at BFM har en velbeskrevet arbejdsproces. Det bruger BFM eksempelvis
ift., "at gd tilbage i tiden og se, hvordan [tingene var] og falge tydelig udvikling i et forlgb. Det kan bruges
til at forstd, ndr det sker igen” (int. BFM). Det giver en platform for at udvikle de padagogiske
strategier ift. den enkelte beboer.

BFM bruger supervisionen og mandagsmgderne til at udvikle og justere deres paedagogiske strategier
fx ift.,, hvordan de skal ga til den enkelte beboer. Det kan eksempelvis handle om en beboer, som BFM
skal stgtte i at veere i sociale sammenhaenge uden at fylde hele rummet. Det ggr BFM ved at tale med
beboeren om det og ved at "skabe et fzlles fundament, hvor vi regulerer ham" (int. BFM). Det er vigtigt
at medarbejderne er tydelige i deres arbejde med denne type af social stgtte, og det ggr BFM ved at
udvikle disse feelles strategier i arbejdet med beboerne (int. BFM).

En feelles udvikling af peedagogiske strategier er vaesentlig i BF-regi fordi beboerne bor i BF uden en
slutdato: "Det er meget lang tid, at vi har denne her relation til beboerne, sd det er ikke sddan, at man
kan tzenke, "nu container vi lige det, indtil han skal videre i teksten,” som en BFM formulerer det (int.
BFM). Derfor er det vigtigt at arbejde med forskellige mader at gribe tingene an pa (int. BFM). BFM
udvikler lgbende strategier til at stgtte og hjelpe beboerne til at navigere i det sociale rum og klare
deres basale behov, "og sd virker det sikkert kun i et stykke tid, og sd@ kan man jo prgve igen og finde pd
noget nyt" (int. BFM). De paedagogiske strategier er ligeledes en proces uden slutdato.
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10.5.3.3 Relationen uden ende

"Hele vores grundlag er vores relationsarbejde” (int. BFM). Et relationsarbejde, der sker lgbende hver
dag og skal forstas som en kontinuerlig proces. Relationen skabes i tilstedevaerelsen i hverdagen (se
afsnit 10.5.1), ved at lave ting sammen, gennemfgre sma projekter, have samtaler, og i at beboerne
oplever, at "man er der for dem, at de foler, de kan genkende det, som de er, i den mdde, vi taler til dem
pd" (int. BFM). Altsd gennem en anerkendende tilgang og en komplementear relation baseret pa
gennemskuelighed og stabilitet. I starten kan en relation vaere let at etablere, men jo laengere tid, man
har en relation, jo tydeligere bliver nuancerne i relationen. I perioder er relationen sterkere end i
andre perioder, afhaengig af kontekst og hvilke oplevelser de involverede parter har haft med
hinanden. En BFM bruger et eksempel med en beboer, som medarbejderen er kontaktperson for.
Grundet feerre ressourcer har der ikke varet lige s meget personale til stede, som der plejer. Dette
har den pagaeldende beboer oplevet som et svigt fra medarbejderens side, hvorfor han har trukket sig
fra deres relation, og det bliver pludselig sveerere for BFM at motivere og fastholde beboeren i de
relevante indsatser, end det havde veret tidligere (int BFM).

Familien som billede

Relationen mellem beboere og medarbejdere bliver beskrevet med "familien" som billede. Dette
billede bruges fordi, relationen er karakteriseret ved at finde sted i beboernes hjem og har
udgangspunkt i hverdagslivet, og fordi at relationen er taet, de bruger meget tid sammen, og den er
uden slutdato. Sagt med BFM's ord er de de "gennemgdende personer, der folges ad, det bliver en slags
familie” (int. BFM). Et sadant billede af relationen mellem beboere og BFM som en slags
"surrogatfamilieforhold” giver en forstdelse af, at det er de sma nuancer ift. roller og
gransesatninger, der er pa spil i en sddan "uendelig relation”, som det ovenstiende eksempel med
folelse af svigt ogsa viser. I en saddan relation er det derfor vigtigt, at BFM giver plads til, at beboeren
har disse fglelser af svigt og stadig veere til stede (int. BFM). Nogle beboere giver mere udtryk for
behovet for denne teette familielignende relation end andre. En sadan relation er netop ogsa baseret pa
en gensidighed, "de vealger jo ogsa os," som en BFM beskriver det (int. BFM).

For at indgd i en sddan "lang relation” kraever det som medarbejder, at “jeg tar tage den rolle pd mig,
rollen som primaer omsorgsperson” (int. BFM). Det er et stort ansvar, fordi det netop er afggrende at
kunne tilbyde trygheden i at indga i en kontinuerlig relation til en beboergruppe, som er praeget af
oplevelser af svigt fra deres nzere relationer og fra professionelle relationer (int. BFM,
deltagerobservation, intern journal). Det kraever en stor "tdlmodighed, at man kan blive ved med at
hgre det samme igen og igen, og at det er sdrende, hvis man ikke lytter” (int. BFM). Samtidig er det ogsa
en "kaempe padagogisk fordel" at have et teet forhold til beboergruppen fordi, "de ved, vi kender dem,
de er mere villige til at tage de ting, man siger, for gode varer” (int. BFM). Det er samtidig vigtigt, at BFM
formar at fastholde deres professionalitet i relationen.

"Der er ikke en chance til"

En teet familielignende relation stiller ifglge medarbejderne store krav til at vaere professionel. "Det
bliver naesten kun mere vigtigt, for der er ikke en chance til. Du kan ikke teenke, at det forsvinder lige om
lidt, og sd far vi en ny omgang beboere [...], og sd har jeg leert, hvad jeg vil gare anderledes " (int. BFM).
Relationen bliver ved. "Jeg tror, det tog ret lang tid, jeg tror farst, det var efter tre dr i BF, at jeg begyndte
at forstd og legge meerke til, hvad det var, der var rigtigt vanskeligt ved det. Altsa der er bare ikke noget
escape” (int. BFM). Der er ingen udgang, og de ting, BFM siger og ggr, kan "altid komme tilbage til dig.
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Sd man skal hele tiden prgve at forestille sig, hvad det har for konsekvenser pd den lange bane, det man
siger eller gor"” (int. BFM). Det kraever et kontinuerligt arbejde med den professionelle distance, der
har fokus pa, at man som medarbejder pa én og samme gang er til stede i relationen som menneske og
samtidig evner at have en distance til arbejdet. En distance der ggr, at man kan "hive sig selv ind"” og ga
til relationen med en faglighed frem for at tage beboernes reaktioner personligt (int. BFM). Beboerne
kan eksempelvis have store udsving og ga fra at vaeere meget udadreagerende til det modsatte, og de
har krav pa at blive anerkendt, som de er, med de reaktioner de har, og "det har vi ikke som
professionelle” (int. BFM). Det kraever en Kkonstant refleksion, som BFM isaer har fokus pa i
supervisionen.

10.6 BFi MH

Nogle af beboerne i BF har en stor kontaktflade til de gvrige beboere og medarbejdere i MH. For denne
beboergruppe er det afggrende, at BF ligger centralt pa Vesterbro, fordi de alligevel "bruger gaden”
aktivt (int. BFM). For andre beboere er det ikke sa relevant at BF ligger i MH, fordi de ikke er en lige sa
aktiv del af miljget (int. BFM). Fordi BF ligger centralt i den abne stofscene pa Vesterbro, er det vigtigt,
at der kun bliver visiteret beboere til BF, der ikke bliver darligere og mere misbrugende af at flytte ind
i BF (int. BFM). Samme overvejelser finder sted i BE.

Medarbejderne har ikke det store samarbejde med de gvrige medarbejderteams pa MH i dagligdagen.
Beboerne i BF nyder godt af, at der altid er personale i nerheden, at kantinen er aben, nar der ikke
serveres aftensmad, samt at Sygeplejerklinikken og Bisserne er i naerheden. Der er hovedsageligt et
samarbejde mellem de gvrige teams gennem torsdagsopsamlingerne, hvor en repreesentant for alle
medarbejderteams mgdes og snakker om relevante beboere, problemer eller felles regler for fx.
gaesteforbud o.lign.. Der er et samarbejde med iseer HE omkring mulige beboere til BF og et
samarbejde med sygeplejerskerne ift. somatiske eller psykiske forlgb, hvor de har behov for sparring,
og beboerne har behov for hjeelp (int. BFM).
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11 Konflikthandtering

Konflikthdndtering en en del af MH's arbejdsmiljg og sikkerhed, og omradet har derfor en omfattende
skriftlig side. De to centrale dokumenter beskriver arbejdsmiljg og sikkerhedsprocedurer, samt den
padagogiske tilgang til konfliktforebyggelse. De konkrete retningslinjer og procedurer er fokuseret pa
medarbejderens sikkerhed, og de nye medarbejdere skal gennemgd dem med sikkerheds-
repraesentanten. Disse retningslinjer har iseer fokus pa supervision, debriefing (efter voldsomme
episoder), baerbare alarmer, kriseterapi og ambulanceplaner som de indsatser, de bruger til at stgtte
og sikre medarbejderne stgrst mulig sikkerhed i deres arbejde (MH 2011). MH's overordnede
paedagogiske strategi, der beskriver rammerne for det konfliktforebyggende arbejde, er kaldt: "En
“ikke voldelig” tilgang til et voldeligt miljg - konfliktforebyggende socialt arbejde " (MH 2010a).
Strategien blev udviklet i forbindelse med en stgrre ombygning i stuen i 2005. Her blev huset abnet op
ud til gaden, skranken i indgangen blev fjernet og maden, medarbejdere og brugere mgdte hinanden
p4, blev vaesnetligt forandret. Det medfgrte i farste omgang en ggning i konflikterne, hvorfor ledelsen
og medarbejderne satte fokus pda, og fik kurser i, konfliktforebyggelse og konflikthandtering (MH
201043, int. souschef). Tilgangen til konflikthandtering kaldes for "en ikke voldelig tilgang til et voldeligt
miljg" og har fokus pa forebyggelse, kommunikation og refleksion over egen praksis ift. de
paedagogiske strategier. Gennem en lgbende registrering af konflikter, kaldet "situationsrapporter”,
der analyseres og vurderes, udvikles arbejdet lgbende. Endelig fremhaves kulturen og stemningen i
huset, samt medarbejdernes overskud som afggrende for at forebygge konflikter (MH 2010a).

I interviews og deltagerobservationer er det tydeligt, at netop konflikthandtering har et saerligt fokus
pa MH, og det er et veerktgj, der gar igen i alle medarbejdernes beskrivelser af deres arbejdsindsats og
i deltagerobservationerne. Medarbejderne er, i modsaetning til andre brugerrettede veerktgjer (som fx
kontakt eller omsorg), yderst verbale omkring konfliktforebyggende tilgange, fx i sparringen med
hinanden og i opleeringen af nye medarbejdere. En del af medarbejderne er ansat efter ombygningen i
stuerne, men kulturen omkring konfliktforebyggelse og handtering er gaet i arv. Det ma formodes, at
arsagen til dette er et frugtbart samspil mellem ngdvendighed og formalisering af arbejdsgange:
Ngdvendigheden af kompetent konflikthandtering i hverdagen tydelig for bade medarbejdere og
brugere, og denne ngdvendighed er en stor drivkraft ift. at fastholde fokus pd og udvikling af
konflikthandtering som metode. Samtidig er der oparbejdet tydelige retningslinjer, en kultur af
refleksion og kommunikaiton omkring konflikt, samt en lgbende statistik, der fastholder fokus pa
udviklingen af de paedagogiske og sikkerhedsmaessige retningslinjer.

Det er derfor en tilgang i det brugerrettede arbejde, der kan udpeges som en serlig social metode, idet
konflikthandteringen kan beskrives som en “systematisk og struktureret, problemlgsende viden
konkretiseret i en bestemt indsats” der i dette tilfelde skal forebygge konflikter og derigennem sikre at
de udsatte brugere af MH oplever et konfliktfrit rum i et konfliktfyldt miljg (Servicestyrelsen,
2007:22). Denne tilgang til konflikthdndtering hviler pa fslgende antagelser (int. AV, HE, NC,
sikkerheds-reprasentant, MH 2010a):

* Brugerne har behov for et trygt rum, idet de vanligvis feerdes i et utrygt og konfliktfyldt miljg.

* Der ikke kan ske andet kontaktskabede og forandringsorienteret arbejde med brugerne, hvis
ikke de oplever et trygt rum.
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* Det er afggrende at sikre, at medarbejderne pa MH ikke oplever vold og trusler, sdledes at de
kan faerdes trygt pa deres arbejdsplads.

Konflikthandteringen pa MH kan opstilles i Figur 39 og er en metode, der gar pa tveers af alle
medarbejdergrupper. Det er vigtigt at bemaerke, at konflikthandtering ikke pd samme made er et
ngdvendigt fokus i hverdagen for BE og BF, som det er for resten af medarbejderfunktionerne. De
arbejder dog under de samme rammer og retningslinjer for konflikthandtering som resten af huset, og
det er ligeledes et opmarksomhedspunkt for BEM og BFM, selvom det ikke fylder i deres beskrivelser
af deres arbejde eller i deltagerobservationerne af ditto (int. BEM, int. BFM, deltagerobservation,
intern journal, sit.rap.stat).

Figur 39: Konflikthandtering som metode. December 2012.
Kilde: int. KSM, NV, AV, SP, HEM, Samtaler med sikkerhedsreprasentant, MH 2010a og MH 2011.
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Dette afsnit vil se pa konflikthdndtering pa tvers af funktioner som metode ift. den sociale metodes
forskellige delementer, og beskrive hvilke betydninger en sddan metode kan have i det brugerrettede
arbejde pa MH.

11.1 Baggrunden for konflikt

Ifglge medarbejderne er langt de fleste konflikter mellem brugere stofrelaterede, og langt de fleste
konflikter mellem medarbejdere og brugere starter pga. en eller anden form for adferdsregulering
(int. KSM, AV, NV, HEM). Det er ngdvendigt at adfeerdsregulere nogle af brugerne og beboerne, nar de
udviser adferd, der er skadelig eller uhensigtsmaessig ift. de andre beboere, huset eller
medarbejderne. Det drejer sig iseer om regulering af stofindtagelse eller stofsalg i stuerne, da dette
ikke er tilladt. Det er ogsa ift. overholdelse af husets gaesteregler eller karantener (se afsnit 11.5.1).
Desuden kan brugere med kokainpsykoser eller psykisk pafaldende adfeerd ogsa resultere i
konfliktsituationer enten med andre brugere eller i mgdet med medarbejdere. Nogle brugere kan
desuden have en yderst konfliktsggende adferd af forskellige arsager grundet eksempelvis
abstinenser, flere dages vedvarende kokainindtag, personlige problemer eller trusler og pres fra
personer, de skylder penge (int. HE, SP, KSM, NV, intern journal). I sjeeldnere tilfeelde kan konflikter
mellem medarbejdere og brugere starte ved, at brugeren gnsker noget fra medarbejderne, som de ikke
vil eller kan tilbyde (intern journal). Det kan eksempelvis vaere, at brugeren gnsker at fa hjzelp til at fa
genetableret sin kontanthjeelp, men det er weekend og derfor ikke muligt, eller at brugeren gnsker en
indlogering, og det ikke er muligt den pagaldende dag.
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11.2 Formal

Formalet med konflikthandteringen er at skabe et konfliktfrit rum i et konfliktfyldt miljg. Meningen er
at sikre, at brugere og medarbejdere oplever og bidrager til at skabe et ikke-voldeligt, konfliktfrit rum i
et miljg der er praeget af vold, trusler og destruktiv adfeerd (MH 2010a).

11.3 Effektindikator

Alle konflikter og situationer, hvor det har veeret ngdvendigt at tilkalde politi, ambulance eller
brandfolk, registreres i den interne journal under betegnelsen situationsrapport. Alle episoder samles
og evalueres af sikkerhedsreprasentanten en gang om aret og diskuteres med ledelsen samt til de
forskellige funktioners k-dage (samtale med sikkerhedsrepraesentant). Formalet med registreringen
er at sikre et kontinuerligt fokus pa konflikt- og krisehdndtering og derigennem at arbejde for at skabe
et konfliktfrit rum i et konfliktfyldt miljg. Ved at bruge antallet af situationsrapporter som indikator
kan man se hvorvidt malene for arbejdet resultatet opfyldt. Malene er ndet, nadr antallet af
konfliktrelaterede situationsrapporter er reduceret, bade ift. det generelle antal af situationsrapporter
og ift. enkelte omrader som fx antallet af episoder med vold eller trusler mod personalet. En del af
situationsrapporterne omhandler sygdom (hvor ambulance er tilkaldt) og OD. Denne del af
situationsrapport-statistikken er ikke medtaget her, da de ikke er relevant ift. konflikthandtering, men
alene fokuserer pa somatisk krisehdndtering.

11.4 Resultater af indsatsen
I Figur 40 ses antallet af situationsrapporter i 2010 og 2011, fratrukket de situationsrapporter der
omhandlede OD og sygdom.

Figur 40: Situationsrapporter, omhandlende konfliktsituationer pa MH, for 2010 og 2011. I alt 340i 2010 og432i
2011. Kilde: Sit.rap. statistik.

Situationsrapporter ift konflikter for alle funktioner pa MH

500

400 [ @vrige situationsrapporter, minus
rapporter ang. sygdom og OD

300 pp g-sYyg g

342 E Trudsler mod medarbejdere

200 —

100 . BEVold/forsgg pa vold mod
medarbejdere

0
2010 2011

176



Mandenes Hjem-metoder - en undersggelse af sociale metoder i det brugerrettede arbejde pd Maendenes Hjem.

[ Figur 40 kan man se, at antallet af situationsrapporter er gget fra 2010 til 2011, mens antallet af
trusler og vold/forsgg pa vold mod medarbejderne er mindsket fra 41 % til 21 % af det samlede antal
situationsrapporter.117

Stgrstedelen af situationsrapporterne (43 %) er sket i aftentimerne, mens 39 % er sket i dagtimerne,
og kun 18 % er sket i nattetimerne!18 (sit. rap. statistik). Dette peger pd, at der er et stort pres i aften-
timerne, hvor der ogsa er faerre pd medarbejdere, og at aftenvagterne derfor har en vigtig rolle ift.
konflikthandtering.

Antallet af situationsrapporter er stgrst blandt KSM, AV og HEM, nar antallet fordeles pa
medarbejderfunktioner (se Figur 41). De tre funktioner er slidet sammen i situationsrapport-
statistikken for at kunne sammenligne med tidligere ar, idet opdelingen i HE og KS er forholdsvis ny og
AV funktionen er ligesa. Seettes disse tal i relation til det, at stgrstedelen af situationsrapporterne sker i
aftentimerne, kan man skgnne, at det er AV, der oplever flest konfliktrelaterede situationer, idet HEM
sjeeldent er pa arbejde i aftentimerne, og at der kun er én KSM i aftenvagt.

Figur 41: Antal situationsrapporter i 2011, fratrukket de rapporter omhandlende OD og sygdom, fordelt pa hvilken
medarbejderfunktion der var involveret i situationsrapporten. I alt 432.
Kilde: Sit.rap. statistik
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Figur 41 viser antallet af situationsrapporter fordelt pd medarbejderfunktioner. Det er tydeligt, at det
er medarbejderne i stuen, der oplever flest konfliktsituationer. Endvidere er det tydeligt, at det relativt
set iseer er vikarerne, der hovedsageligt er der i weekenderne, der oplever mange konflikter, idet at
vikarernes arbejdstimer er langt feerre end de fastansatte fuldtidsmedarbejdere i AV, KSM og HE119,

117 Antallet af situationsrapporter athaenger ogsa af, hvorvidt medarbejderne husker at notere dem i den interne
journal. Derved kan det ggede antal ogsa vere et udtryk for, at medarbejderne er blevet bedre til at registrere
situationsrapporterne, og ikke bare et udtryk for at antallet af konfliktrelaterede situationer er gget (samtale
med sikkerhedsrepraesentant).

118 Hvis de situationsrapporter der omhandler OD og sygdom inkluderes i i statistikken ser det sdeldes ud: A: 41
%, D: 37 % og N: 22 % (sit.rap. statistik 2011).

119 Der findes desvaerre ikke tal pa sammenhaengen mellem antal arbejdstimer og antal situationsrapporter i
sit.rap. statistik, men tesen underbygges af samtale med sikkerhedsrepraesentanten.
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En vikar siger til disse tal: "Vi er, som vikarer i en weekend, dem, der er i front. Sd ud over at vi ikke har
de daglige kontakter til brugerne, sd er vi ogsd konstant til stede i stuerne, og der hvor
situationsrapporterne befinder sig. Desuden er vi ogsd de eneste i huset og meget faerre ift, ndr det faste
personale er pd vagt” (int. vikar). Det er blandt andet for at reducere antallet af konfliktsituationer, at
de faste medarbejdere fra KSM og HE indgar i weekendskemaet pr. 01.06 2012.

Kun 3% af de konfliktrelaterede situationsrapporter blev i 2011 udarbejdet af medarbejdere i BE og
BF. Konflikthdndtering er derfor ikke pd samme made et ngdvendigt fokus i hverdagen for BEM og
BFM, hvilket ogsa gik igen i interviews med disse medarbejderfunktioner. Nar der har vaeret
konflikter, der har endt i en situationsrapport, har det oftest veeret i forbindelse med geester i
boafdelingerne (int. BEM, int. BFM). For BFM's vedkommende har der ligeledes veaeret fa situationer,
hvor politet er tilkaldt i forbindelse med tvangsindleeggelse af en beboer (intern journal, samtale
deltagerobservation). BFM har fokus pa konflikthandtering pa en lidt anden made end andre steder i
huset, fordi deres beboergruppe har en psykisk overbygning, der ggr, at nogle af beboerne har svaert
ved at handtere sociale relationer. Dette kan fgre til konflikter internt beboerne imellem, og det
betyder, at BFM har et stort fokus pa arbejdet med konfliktmaeling og stgtte beboerne i at navigere i
sociale relationer. Dette er ikke en del af konflikthdndteringspolitikken pd& MH men en del af den
paedagogiske linje i BF (int. BFM, deltagerobservation BF).

11.5 Den faglige indsats

Konflikthandteringens faglige indsats rummer dels nogle retningslinjer og procedurer ift. regler og
konsekvenser, et udviklingsperspektiv ift kurser og oplering og en veerktgjskasse med en raekke
redskaber til at forebygge og handtere konflikter. Disse omrader af den faglige indsats er udvalgt i en
analyse pa baggrund af interviews og deltagerobservation. Det er veerd at bemaerke at
refleksionsdelen der fremhaves i det skriftlige materiale, ikke er lige sa tydelig i det indsamlede
materiale. Dette skyldes formentlig, at der overordnet ikke har vearet fokus pa en formaliseret feelles
faglig udvikling og refleksion de seneste ar (fx feelles-K-dage o.lign).

11.5.1 Regler og konsekvenser

Det er afggrende for arbejdet p4 MH, at der er en stor rummelighed for afvigende adferd og et
minimum af regler (se 11.1). De regler, der er, er i udgangspunktet fglgende: Intet salg eller indtag af
stoffer og/eller alkohol i stuen, ingen rygning i stuen, ingen vold, trusler om vold eller
konfliktoptrappende adfaerd. Desuden har herbergsbeboerne lov til at have gaester mellem 8-23.
Beboerne i BE og BF har lov til at have overnattende gaester, sd leenge at de kommer for kl. 23
("Handtering af gaester i herberget" intern journal, int. KSM, HE, NV).

Adfaerdsregulering er iseer et emne i interviews med vikarer, AV og NV. Det kan skyldes, at det er disse
funktioner, der oplever et stgrre antal brugere af MH, der bryder reglerne, eller skal henvises til andre
tilbud (int. AV, NV, vikarer). HEM fokuser i deres interviews ogsd pa adfaerdsregulering med
hovedfokus pa handtering af geestereglerne, idet de oplever, at en del af deres brugere ikke kan eller
vil overholde dette (int. HE).
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Hvis de ovennzevnte regler ikke overholdes, har medarbejderne i samarbejde med ledelsen flere
forskellige sanktionsmuligheder: Gasteforbud, karantane, udlogering og hus lukket. Disse sanktioner
forklares herunder.

Gaesteforbud

Et geesteforbud i fx 14 dage kan tildeles beboere i HE, BE og BF, der gentagende gange ikke tager
ansvar for deres gaester og disses uhensigtsmaessige adfeerd i huset. Det kan ogsa tildeles visse
brugere, hvis brugerne gnsker medarbejdernes hjzlp til at mindske deres antal af gaester (int. HE, BE).
Der er ingen, der tjekker, om beboerne far gaester om natten, omend NV gar en brandrunde ca. Kl. 3 og
reagerer, hvis der er fest pa et vaerelse. NV sikrer desuden, at der ikke gar nogen op i nattetimerne,
som ikke bor i huset, selvom dette i praksis kan veere sveaert i travle naetter.

Det er desuden en regel, at hvis beboerne har gaester, skal de hente dem i stuen og fglge dem tilbage
igen. "Det er en kamp, vi taber,” (int. HEM) siger HEM, fordi det er svaert at handhaeve denne regel, isaer
overfor de beboere der, udover deres stofbrug, ogsa har et aktivt stofsalg.

Karantaene

Hvis en bruger har vaeret voldelig eller truende overfor en medarbejder eller en bruger, sa tildeles der
karantzene til brugeren. Leengden af karantanen er situationsbestemt og afhaenger af situationens
karakter og graden af samarbejdsvillighed fra brugerne. Karantenen varierer mellem en uge og seks
maneder. Tildelingen af karantaene og laengden pa denne besluttes i feellesskab pa den efterfglgende
opsamling hvor ledelsen er til stede (samtale, sikkerhedsreprasentant). Alle medarbejderne har
retten til at afvise en bruger pa deres vagt, hvis de vurderer, at brugeren har vaeret ubehagelig,
problematisk eller truende.

Karantanetildeling er en sanktion, hvis brug er blevet nedtonet gennem arene. Tidligere blev der givet
karanteane for at fixe i stuen, men i dag beder man brugeren om at ga udenfor (int. HEM). En grund, til
at brugen af karantene er nedtonet, er, at "hver karantzne er lig med ekstra arbejde" (int. HEM),
forstdet pa den made, at MH er det sidste sted for mange af brugerne. Hvis en karantane skal
opretholdes, kraever det en masse kraefter, og dermed ogsa potentielle nye konflikter, for at holde
brugeren ude af huset. Desuden bliver det sveerere at samle brugeren op efterfglgende. Statistikken
underbygger denne tese. | fglge situationsrapportstatistikken er 10 % af alle tilfeelde med en bruger,
der har haft en situationsrapportregistrering indenfor 24 timer. 29 % ud af disse 10 % er med en
bruger, der havde en karantaene i forvejen (sit.rap.statistik, 2011). Ved at minimere karantaenerne
minimeres den type af Kkonflikter ogsi, og relationerne bevares. Men det medfgrer ogsi, at
medarbejderne skal hdndtere beboere med en adferd, der kan vaere forulempende (int. HEM).

Udlogering

Ved alvorlige trusler mod medarbejdere eller vold mod personale eller beboere, kan en beboer
udlogeres. En sadan type udlogering pa grund af konflikt leegger i folge HEM og BEM op til
selvransagelse ift,, om det kunne vare undgaet ved en mere fokuseret indsats overfor den specifikke
bruger (int. HEM, int. BEM). Det er sket to gange pa seks ar i BE (int. BEM).120

120 Der er ikke tal til radighed pa, hvor mange gange en udlogering er sket pa HE, men det sker oftere i HE end i
BE og BF (int. HE).
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Hus lukket

[ szerlige tilfeelde er det muligt, i samarbejde med ledelsen, at lukke huset i en periode. For mange af
brugerne er MH det sidste sted, de har at ga hen. Derfor er det en stor sanktion for hele brugergruppen
at lukke huset grundet en enkelt brugers opfgrsel (samtale KSM). Det er eksempelvis sket, fordi
ledelsen ville statuere et eksempel efter et voldeligt overfald pa en medarbejder. 1
undersggelsesperioden!?! har huset kun veeret lukket én gang.

11.6 Kurser og oplaering

Efter ombygningen i stuerne pa MH i 2005, hvor antallet af situationsrapporter steg markant, fik
medarbejderne kurser i konflikthandtering pa Center for Konfliktlgsning (int. souschef, samtale med
sikkerhedsrepraesentant). Medarbejderne arbejder lgbende med konflikthandtering som metode og
sparrer med hinanden ift. at handtere og reducere konflikter (int. AV, NV, KSM, vikarer). Det er en
metode, der er verbaliseret, og som udvikles og diskuteres lgbende. Det betyder eksempelvis, at
medarbejderne har et blik for og et sprog til at stgtte nye medarbejdere i at handtere konflikter pa en
ikke-optrappende made. I deltagerobservationen i stuens forskellige funktioner var det tydeligt, at
iseer NV og KSM var opmarksomme pad at stgtte mig, som "ny i stuen”, i hdndteringen af
konflikthandterings- og adferdsreguleringssituationer.

Eksempel fra observationsnoter

"Fglger med NV op mod Herbergets fgrstesal, fordi en bruger har fortalt, at der er ballade pa trappen. NV
gar i dialog med brugeren, og jeg treeder frem bag NV's ryg og siger noget til hans kammerat. NV siger 'det
er ok' til mig, og han far stille og roligt gelejdet brugerne ned af trappen og ind i stuen igen. Bagefter siger
NV til mig, at det virker bedst, altsa konfliktnedtrappende, nar det kun er én person, der gar i dialog, ellers
kan brugeren fgle sig forvirret eller truet."

(Deltagerobservation, 25.04 2012).

Ved, at komme med gode rad ift. konkrete situationer, at tale om forskellige aspekter af
adferdsregulering og konflikthdndtering med hinanden lgbende, at arbejde med "flydende
udskiftning” 122 og at diskutere de dagsaktuelle situationsrapporter, bliver nye medarbejdere
introduceret til tilgangene og tankerne bag konflikthandtering. Samtidig fastholdes konflikthandtering
som et fokus for de erfarne medarbejdere idet de er opmaerksomme og sparrer ift. dette.
Konflikthandtering og situationsrapports-konceptet er en integreret del af oplaeringen af nye
medarbejdere og vikarer, der skal tale med sikkerhedsrepraesentanten om dette i lgbet af deres
introduktionsperiode (int. ny vikar).

11.7 Veerktgjskassen

Medarbejderne har en verktgjskasse, der indeholder en reekke forskellige redskaber til
konfliktforebyggelse og - handtering. Beskrivelsen af vearktgjskassens redskaber er baseret pa
deltagerobservationer og interviews med alle medarbejderteams. Disse redskaber bruger hver enkelt
medarbejder med forskellig veegtning afhaengigt af hans/hendes funktion, personlige tilgang og
uddannelsesmaessige baggrund. Men fgrst og fremmest fremheaever alle medarbejderne, at

121 Perioden der henvises til er 01.04 - 30.07 2012. Den tilgeengelige statistik er ikke sammenligenlig da der har
vaeret forskellige definitioner af hus lukket gennem arene (samtale sikkerhedsrep.)
122 [ betydningen at en medarbejder overtager en anden medarbejder i en konfliktsituation (se afsnit 10.7.3)
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konfliktreducering og -handtering kreever overskud. Hvis en medarbejder er stresset eller kort for
hovedet, bliver brugerne sure, og talmodigheden fra medarbejderens side er mindre (int. KSM, AV, NV,
vikarer). At sikre et konfliktlgst miljg kraever altsa som udgangspunkt overskud - bade personligt, men
ogsa ift. ressourcer og tid.

Desuden kraever det, at medarbejderne, individuelt og i teams, skal handtere en iboende modsatning i
deres arbejde pa MH mellem rummelighed og greensesaetning: "Granserne har rykket sig, og vi har en
uanet rummelighed. Det gor, at vi har en god kontakt til brugerne, og at inventaret smadres og
personalet forulempes” (int. HEM). At rumme de brugere, der er svaerest at rumme, er en balancegang,
som medarbejderne konstant skal handtere. En balancegang mellem pa den ene side en god kontakt til
brugerne og pa den anden side mange konfliktsituationer. Denne modsatning diskuteres lgbende pa
opsamlinger og i medarbejderteams. De forskellige medarbejderteams handterer balancen forskelligt
og sgger at etablere deres felles udgangspunkter for, hvor graensen gar (int. AV, vikarer, HEM og NV).

Redskaberne i vaerktgjskassen er: Tilstedeverelse, kontakt og relation, flydende udskiftning, sprog og
attitude, sparring, erfaring og forstdelse, spejling, at forstd det sociale, et godt mgde i en sveer situation,
forhandling af regler, at vaelge sine konflikter, debriefing og konfliktrdd.

11.7.1 Tilstedeveerelse

Ved hele tiden at sgrge for, at der er en medarbejder centralt til stede i stuerne hele tiden, leegger man
i sig selv en deemper pa konflikterne. Brugerne kender reglerne og regulerer sig selv, nar de gennem
tilstedevaerelsen af medarbejderen mindes om det (int. AV, NV, vikarer). Baren i stuen bruges af alle
medarbejdere som udgangspunktet for tilstedevarelsen i stuen. Baren bruges dog iser af NV, AV og
vikarer, idet de ikke bruger kontoret i lige sd hgj grad som KSM. Baren er det sted i stuen, hvor man
som medarbejder er synlig, kontaktbar, og har mulighed for at tage de uformelle snakke. Det er ogsa
her der serveres mad og kaffe udenfor kantinens dbningstid og saelges HusForbi. Samtidig er det ogsa
det sted, der giver et overblik over stuerne for at ggre det muligt at igangseette en hurtig
konfliktnedtrapning (deltagerobservation).

11.7.2 Kontakt og relation

Konflikthandtering er et centralt element i AV's og NV's Kkontaktarbejde. Kender brugeren
medarbejderen, og har de haft en positiv relation tidligere, er det i fglge medarbejderne, lettere at
handtere en negativ situation uden konflikteskalering (int. AV, NV, vikar). En medarbejder beskriver,
hvorledes det er lettere for hende at mgde en bruger, hun kender, i en adfeerdsregulerende kontakt
uden konflikt, end en bruger hun aldrig fgr har mgdt (int. AV). Lignende beskrivelser af relationen
mellem god konflikthdndtering og relation til brugeren fremhaves af langt de fleste medarbejdere
som afggrende for konflikthandteringen. I statistikken over situationsrapporter ses det ogsa tydeligt,
at der er en overvagt af situationsrapporter nar vikarerne som har mindre etablerede relationer til
brugerne, er pa arbejde (statistik, sit.rapport, se afsnit 11.4).

Et godt mgde i en sveer situation

En adferdsregulering kan ende i en konflikt, fordi det kan opleves som nedvaerdigende at blive
irettesat. Derfor arbejder HEM med at skabe "et godt mgde i en sveer situation” (int. HEM). Ved at mgde
beboeren med et smil, viser medarbejderen, at han/hun vil brugeren det godt, og samtidig opfordrer
det ogsa beboeren til at reagere hgfligt tilbage. Ogsa verbalt er det vigtigt at opfordre brugeren til en
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heflig reaktion. Sa frem for at sige, "det md du ikke,"” bruger HEM i stedet en formulering som "vil du
veere sgd at..?" (int. HEM).

Et mgde uden lgftede pegefingre er ogsa en strategi, AV og NV bruger. Det er konfliktforebyggende at
mgde brugeren med respekt fx med szetningen, "vi kan desverre ikke tilbyde, at man har stoffer i
stuerne” (int. AV). Ved at blive mgdt pa den made mindsker man brugerens muligheder for at reagere
negativt, men indbyder i stedet brugeren til at reagere hgfligt. Fortseaetter brugeren med at have brug
for pamindelser, sa vaelger nogle af medarbejderne at hive brugeren ind til "en snak i campingvogneni23
om, hvad det er, vi er, for et sted, og hvad vi kan tilbyde. De fleste i den situation siger 'ja, det er heller ikke
sd godt' osv.. Og sd har de ihvertfald sagt det, og sd har man en reference til en senere lejlighed, hvor de
sd kan sige 'ndja, det er ogsd rigtigt' (int. AV). Ved at indbyde til hgflighed og fa gjort brugeren
medansvarlig for husets regler mindskes de konflikter, der kan udspringe af adfeerdsregulering.

11.7.3 Flydende udskriftning

Star en medarbejder i en konfliktsituation med en bruger, gar en anden medarbejder ofte ind og
"overtager" konflikten. Dette kan nedtone en konflikt fordi den ikke far mulighed for at blive personlig
pa samme made, og dermed aflastes kollegaer samtidig med at der dbnes nye muligheder for
konfliktnedtrapning. Dette sker nar der er mulighed for det, og nar de gvrige medarbejdere vurderer
at der er behov for det (samtale sikkerhedsrep., int. KSM).

Medarbejderen kan ogsa ga ind i en konflikt mellem to brugere og "overtage konflikten" hvis
medarbejderen vurderer at konflikten optrappes, eller at en bruger er i fare for fx vold. Det kraever at
medarbejderen har et kendskab til brugerne og en forstaelse for det sociale der sker mellem brugerne
(samtale sikkerhedsrep.). Det kan veere voldsomt og det kraever derfor at medarbejderen ved at
han/hun kan handtere den situation uden at komme til skade eller konfliktoptrappe, for dette gares.
Hvis dette ikke vurderes, og der fx er vold, tilkaldes politiet (MH 2011, deltagerobservation).

11.7.4 Sprog og attitude

Nogle af medarbejderne kan tale en raekke forskellige sprog, ogsa sprog som en del af brugergruppen
med minoritetsbaggrund taler. De oplever, at det har en betydning bade ift. at kunne opspore en
konflikt, fgr den starter, men ogsa at kunne tage en konflikt i oplgbet. "Det at blive madt pd sit
modersmdl ggr automatisk noget ved en konflikt,” som en medarbejder siger (int. NV).

Desuden er tonelejet og kropssproget ogsa vigtige konfliktreduceringsvaerktgjer. Ved at mgde
brugeren med et roligt toneleje og et roligt kropssprog optrappes konflikten ikke yderligere (int. KSM).
Med udtalelser som; "man skal ikke opdrage pad folk, de er voksne mennesker”, "man skal ikke vare
ligesom John Wayne,"” eller "man skal passe pd med at vare autoritaer. Det kraever, man kender dem
godt," er det tydeligt, at det ogsa handler om, hvilken tilgang til brugerne medarbejderne kommer med
(int. NV). Ved at ga til brugerne med respekt og mgde brugerne med empati er man i sig selv med til at

reducere antallet af konflikter.

123 Campingvognen er et rum i stuen, der i udtryk ligner en campingvogn, og bruges til at tage de laengere snakke
med brugerne o.lign.
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11.7.5 Sparring, erfaring og forstaelse

Fremtidige konflikter bliver minimeret gennem sparring med kollegaer ift. udveksling af information
om og erfaring med brugerne. Samtidig er det at forstd, hvorfor brugerne reagerer, afggrende for at
kunne handtere konflikten pa en rolig og fornuftig facon - og pa den made nedtone frem for at opildne
konflikten (int. NV, KSM).

At forsta det sociale

De fleste konflikter handler om stoffer. Det er her-og-nu-konflikter som fx en bruger, der har faet
darligt stof, eller nogen der skylder nogle andre penge. Det kraver, at man som medarbejder kan
gennemskue sociale hierarkier og se, hvornar der er optrak til ballade (int. HE, NV, AV, KSM).
Brugerne ved, at "ndr de kommer ind her, sd har de helle. De ved, vi vil beskytte dem"” (int. NV). Det
betyder, at medarbejderne ogsa tit skal hjelpe brugerne ved at veere "bussemand” pa deres vegne,
altsa at hjeelpe dem med at sige fra. Nogle brugere giver endda sig selv gaesteforbud for at fa
medarbejderne til at hjeelpe sig med at sige fra.

11.7.6 Spejling

"Ved at forklare hvad der foregdr, kan man fa dem til at kigge pd sig selv og se, hvad har de gang i" (int.
NV). Ved at medarbejderen spejler det, de oplever, at brugeren oplever, hjelper man brugeren til at
forsta, hvorfor den handling, de er i gang med, mgder s meget modstand enten fra andre brugere eller
medarbejderen. Det kan eksempelvis ogsa ske ved, at medarbejderen opfordrer brugeren til at taenke
sig om: "Hey, det er dumt det der, tenk dig lige om". Det virker ifglge medarbejderne i hvert fald et
stykke tid, for de ggr det igen (int. NV).

11.7.7 Tilgangen til regler

Tllgangen til hvordan reglerne fastholdes og overholdes overfor brugerne rummer en stor
modsaetning blandt medarbejderne. Nogle medarbejdere bruger forhandling af regler som en
konfliktnedtrappende strategi, mens andre medarbejdere papeger, at netop dette, at ikke alle
medarbejdere opretholder samme regelsat, kan medfgre ydereligere konflikter, nar en bruger ma
noget for en medarbejder, men ikke en anden.

Ved at forhandle husets regler med brugeren og derigennem "bruge kompromisset som varktgj,”
forhindres ifglge en AV potentielle konflikter. Ved fx at lade en bruger lane en telefon, selvom de ikke
ma3, eller se gennem fingre med et brud pa reglerne om stoffer i stuen, kan man undga en konflikt (int.
AV). Andre medarbejdere pdpeger, at det kan gge risikoen for konflikter for andre medarbejdere at
gradbgje reglerne for nogle brugere og ikke nogle andre (int. KSM, vikarer). Nar der ikke er helt ens
regler for alle brugerne, kan det starte konflikter, nar samme bruger far ja af én medarbejder og nej af
en anden. Det er ifglge en KSM vigtigt "at mgde brugerne med samme regelsaet - alle brugere. Et
regelszet stukket ud i samarbejde med ledelsen"” (int. KSM). Vikarerne fremhaever ligeledes, at det kan
veere sveert at understgtte arbejdet i hverdagene, hvis reglernes graenser hele tiden rykkes. Iseer hvis
greenserne rykkes flydende, uden dette formidles videre til vikarerne. Det, der den ene dag kan vaere
en regel, bliver ikke laengere regulereret/sanktioneret pd samme made den naeste gang, man som
vikar mgder ind. Det kan skabe en del konfliktsituationer, fordi brugerne reagerer p3, at man regulerer
noget, de nu gerne ma i hverdagene (int. vikarer).
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En stor del af arbejdet i stuen er adfeerdsregulerende, og den regulering sker indenfor et specifikt
regelseet. Et sat af regler, der lgbende revideres af medarbejdere og ledelse. Hvilket regelseaet, der
gelder for hele huset, og hvilke regler, der alene er vejledende (og dermed kan forhandles med
brugeren), er utydeligt. Det kan dermed i sig selv resultere i konflikter, hvis brugeren af en
medarbejder far lov til noget, en anden medarbejder siger nej til.

At vaelge sine konflikter

At vaelge, hvornar man adferdsregulerer og hvordan, kraever stor viden om den enkelte beboer. Nogle
beboere skal afreagere, hvor medarbejderen fgrst kan tage en snak med beboeren senere, nar
vedkommende er faldet ned (HEM, NV, AV). Andre beboere har brug for at fa opsat regler for deres
adfeerd, sa det bliver lettere for vedkommende at handtere svaere situationer. Eksempelvis tilbyder
HEM gaesteforbud som en mulighed for visse beboere, hvis den pagaeldende beboer fgler sig presset til
at tage geester med op i huset, gaester som beboeren ikke kan handtere eller tage ansvar for (int. HEM,
intern journal). P4 den made kan beboeren valge at fa medarbejderen til at hjelpe med at hantere
konflikterne for sig.

11.7.8 Debriefing

Det er nogle af medarbejderes oplevelse, at det er rigtig godt at debriefe brugerne efter en
konfliktsituation. Dette kan ske med spgrgsmalet;” er du ok?" Det giver brugerne "en mulighed for at
forklare episoden og fa landet konflikten. Tit falger konflikterne efter hinanden" (int. NV). Dette kraever
dog, at der er tid, og medarbejderen har overskud (int. NV). Medarbejderne kan pad den made
forebygge mulige fremtidige konflikter.

11.7.9 Konfliktrad

Har en bruger har veeret voldelig overfor en anden bruger eller medarbejder, kan brugeren fa en
karantene fra huset (se afsnit 11.5.1). Hvis medarbejderen og brugeren vil, sa er det muligt, at atholde
et konfliktrdd mellem bruger og to medarbejdere efter 14 dages karantaene. Her forklarer
medarbejderen brugeren, hvorfor vedkommende fik sin karantaene. Hvis brugeren forstar, hvorfor han
fik den, og hvorfor, det han gjorde, var en darlig ide, sa far han ophaevet sin karantaene (int. NV, KSM).

11.8 En metode til inspiration?

Konflikthandteringen pa MH kan ses som en metode, der er tilpasset det brugerrettede arbejde i
hjertet af Vesterbro's konflikfyldte stofmiljg. Konfliktsituationerne og problematikkerne kan i hgj siges
at veere stofrelaterede, og de har andret sig i takt med, at mgnstrene i stofbruget har sendret sig.
Konflikthandtering er derfor en metode, der bruges, dokumenteres og udvikles lgbende, og som
kraever en stor refleksion for at kunne imgdegd de udviklinger i stofmiljget pa en Kkonflikt-
nedtrappende made. Ngdvendigheden af en metode til konflikthandtering er tydelig, dels for
medarbejdernes sikkerhed og dels for brugernes velbefindende. Det er tydeligt at se brugbarheden af
dokumentationen, bdde pa den korte bane ift. refleksion over og handling pa konkrete episode og pa
den lange bane ift. tendenser og udvikling. Fordi konflikthdndtering er sa tydelig i sin ngdvendighed,
er det ligeledes tydeligt, at se, hvad en metode-tydelighed kan bidrage med i det brugerrettede arbejde
pa MH. Det er relevant, at undersgge hvorvidt der kan udvikles metoder til andre centrale faglige
indsatser, som kontakt og omsorg, pd MH. I en sddan udvikling er det vigtigt at huske pa, at
dokumentationen er en vigtig del af konflikthdndteringsmetoden, men ogsa kun fungerer, fordi det har
en umiddelbar funktion og relevans i det daglige arbejde.
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12 Forkortelser

AF: Aftenfunktionen

AV: Aftenvagter

BE: Boenheden

BEM: Boenhedsmedarbejder

BF: Bofzellesskabet

BFM: Bofzellesskabsmedarbejder
DPC: Distrikts Psykiatrisk Center
K-dag: Kursus-dag

KS: Kontaktstedet

KSM: Kontaktstedsmedarbejder
HE: Herberget

HEM: Herbergsmedarbejder
MH: MH

NC: Natcaféen

NV: Nattevagt

OD: Overdosis

OP-team: Opsggende Psykose Team
RC: Radgivningscenter

SP: Sygeplejerske

SPK: Sygeplejeklinikken

VUP: Voksenudredningsplan
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Bilag 1: Interviewguides

Skitse til interviewguide til medarbejdere, tilpasset efterfglgende til hver enkelt funktion.

Navn, alder, uddannelser, tidligere erhvervserfaring
Nuvarende arbejdsfunktion, tidsrum pa MH

Malgrupper

Hvem bruger KS/AV/NC/SP/HE/BE /weekend?
Hvem bruger MH (forskel?)

Hvordan bruger de KS/AV/NC/SP/HE/BE/weekend?
Eksempler!

Karakteristika og behov?

Faglig indsats

Hvad ggr du/I med de forskellige grupper

Hvordan?

Eksempler

Hvilke krav stiller det til dig som medarbejder?

Hvad traekker du pa I arbejdet? (rygrad, teorier, kurser, kollegaer)
Hvordan mgder du brugeren?

Hvad er din rolle ifht mgdet med brugeren?

Reflekterende

Hvad ggr I nar det lykkes?

Hvad ggr I nar det ikke lykkes - hvad sker der nar det ikke lykkes?

Eksempler!

Hvordan afggr du hvad brugeren har behov for? Er der noget du ligger mere vaegt pa end
andet?

Ensartethed i mgdet med brugerne - er det et mal?

Formal + delmal?

Hvorfor ggr I som I ggr?

Hvad er formalet med arbejdet for brugerne, for huset, for dig som medarbejder/din
funktion?

Resultaterne af arbejdet
Hvad er resultaterne af arbejdet
Arbejdstid ifht arbejdsopgaver og formal

Struktur/ramme
- Samarbejde med de gvrige teams/enheder?
- Eksterne samarbejdspartnere?
- Dine muligheder for at pavirke arbejdet
- Samarbejde med og opbakning af ledelsen

Mangler vi at komme omkring noget vigtigt?
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Interviewguide til brugere i KS

Hvorfor er du her lige nu?
Hvad bruger du MH til i dag?

Hvor lang tid har du brugt MH?

Har du brugt MH til forskellige ting gennem tiden (har du boet her)?

Hvad/eksempler?

Hvad bruger du personalet til?
Eksempler?

Hvad er MH for et sted?
Hvad er det gode ved MH?
Hvad er det darlige?

Hvem er du?

Interviewguide HE/BE-beboere
Hvorfor bor du pa HE/BE?

Har du gjort det fgr?
Hvorfor kom du tilbage?

Hvor lang tid har du brugt MH?
Har du brugt MH til forskellige ting gennem tiden?
Hvad/eksempler?

Hvad bruger du personalet til?
Eksempler?

Hvad er MH for et sted?
Hvad er det gode ved MH?
Hvad er det darlige?

Hvem er du?
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Bilag 2: Professionel dagbog
Skitse til professionel dagbog

Dato:
Medarbejder og arbejdsfunktion:

Tidsrum

Aktiviteter Formal
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Bilag 3: Samtykke om deltagelse i interview
Samtykke om deltagelse i interview om brug af Maendenes Hjem
Kzere beboer

Jeg vil bede dig om at deltage i et interview om dine erfaringer med at bo pa Mandenes Hjem's
Bofallesskab.

Formalet med interviewet er at Mandenes Hjem skal blive klogere pa, hvad brugerne bruger
huset til og fa ideer til, hvordan tingene kan gg@res bedre. Du er ikke den eneste bruger, der vil

blive interviewet, der vil ogsa medvirke andre brugere og beboere af huset.

Det er helt frivilligt at deltage. Dine svar vil blive behandlet fortroligt og ikke videregivet i en form,
sa du kan genkendes af nogen.

Hvis du fortryder din medvirken — ogsa efter at du har deltaget, sa giv mig besked, sa traekker jeg
dine udsagn tilbage.

Jeg garanterer dig med min underskrift anonymitet og mulighed for at du kan traekke dit interview
tilbage.

Du garanterer med din underskrift, at du er informeret om at deltagelse er frivillig, og at du til
enhver tid kan treekke dine udsagn tilbage.

Dato Dato

Ane Kirk Beboer
Mandenes Hjem
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