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1.

Om kvalitetsstandarden

Denne kvalitetsstandard indeholder en samlet information om den hjzlp, som borgere i Skanderborg
Kommune kan f4, nar de gnsker behandling for alkohol- og/eller stofmisbrug.

Det er lovpligtigt for alle kommuner at udarbejde en kvalitetsstandard for stofmisbrugsbehandling og
at revidere den mindst hvert andet ar. Der er ikke krav om, at der ogsa udarbejdes en kvalitetsstandard
for alkoholbehandling, men det anbefales af Sundhedsstyrelsen. Da indsatsen pa de to behandlings-
omrader ogsé er naert forbundet i Skanderborg Rusmiddelcenter, omfatter kvalitetsstandarden bade
alkoholbehandling og stofmisbrugsbehandling.

Kvalitetsstandarden beskriver det serviceniveau for alkohol- og stofbehandling, som Skanderborg
Kommune har fastsat i &rene 2023-2024.

Kvalitetsstandarden er opbygget efter anvisningerne i "Bekendtgorelse nr. 1477 af 17. december 2019
om afdaekning, gavekort og kvalitetsstandard for social behandling for stofmisbrug efter § 101 i lov om
social service”:

De opgaver, som udferes pa stofmisbrugsbehandlingsomrédet

Malgruppen for tilbuddene om stofmisbrugsbehandling

Det overordnende maél for indsatsen, herunder de veerdier og normer, indsatsen bygger pa
Monitorering af indsatsen

Den fremtidige indsats pa stofmisbrugsbehandlingsomradet

Den organisatoriske struktur i forhold til behandlingstilbuddene, herunder en beskrivelse af
de konkrete typer af behandlingstilbud, der tilbydes

Visitationsproceduren

Behandlingsgaranti

Muligheden for frit valg

Udarbejdelse af og opfelgning pa personens behandlingsplan efter § 101, stk. 8, i serviceloven
Hvilken malsaetning der er for udarbejdelse, koordinering og opfelgning pa handleplaner
Hvordan brugerinddragelsen sikres

Reglerne for betaling for kost og logi m.v.

Information om sagsbehandling og klageadgang

Personalets faglige kvalifikationer og kompetenceudvikling

Kommunens retningslinjer for anvendelse af gavekort

Opmarksomhed pa hjemmeboende bgrn til personer med et stofmisbrug

Kvalitetskravene til degnbehandlingstilbud

Kvalitetsstandarden er droftet og godkendt i byradet i Skanderborg Kommune den 30.11.2022, og skal
revideres igen senest i efterdret 2024.
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2. De opgaver, som udferes pa rusmiddelbehandlings-
omradet

Skanderborg Kommune har, ifelge serviceloven § 101 og sundhedsloven § 141 og §142 pligt til at tilbyde
behandling til borgere med stof- og alkoholmisbrug. Behandlingen skal iveerkseettes senest 14 dage
efter, borgeren har henvendt sig med gnske om behandling.

Skanderborg Rusmiddelcenter varetager Skanderborg Kommunes alkohol- og stofbehandling med
afseet i geeldende lovgivning.

Skanderborg Rusmiddelcenter tilbyder séledes gratis radgivning og behandling til borgere i kommu-
nen, der gnsker at ophgre, reducere eller stabilisere deres forbrug af rusmidler.

Skanderborg Rusmiddelcenter tilbyder endvidere stotte, vejledning og radgivning til parerende til
borgere, der har et problem med stoffer eller alkohol, samt vejledning og konsulentbistand til
samarbejdspartnere.

Behandling for alkoholproblemer kan forega anonymt, jf. sundhedslovens § 141. Behandling for stof-
misbrug kan ikke foregé anonymt, medmindre man tilhgrer méalgruppen for anonym stofbehandling,
jf. servicelovens § 101 a.

Til borgere i ambulant alkohol- og stofbehandling tilbydes:

e Ambulant afrusning

¢ Helhedsorienteret afdakning af borgerens problemer og behov
¢ Individuel rusmiddelbehandling

e Familieorienteret rusmiddelbehandling

e Inddragelse af neere pargrende/netveerk

e Individuel tilrettelagt ungeindsats

e Medicinsk alkoholbehandling

e Substitutionsbehandling

e Lagesamtaler til borgere i stofbehandling

¢ Anonym stofbehandling

e Sundhedstilbud (bl.a. rygestop)

o Efterbehandling

e Visitation til ekstern dag- eller dagnbehandling

Ovrige tilbud:

e Radgivning til borgere og pargrende
¢ Sundhedsfaglige ydelser i form af leegelig ydelse og klinikfunktion med sygeplejersker

e Samtaletilbud til pargrende — béde bgrn, unge og voksne
e Faglig sparring og videndeling til samarbejdspartnere
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SERVICELOVEN

§ 101
Kommunalbestyrelsen skal tilbyde social behandling til personer med et stofmisbrug.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen treeffer afgarelse om social behandling efter stk. 1 pa baggrund af en
helhedsorienteret afdeekning af personens problemer og behov.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen kan anmode et behandlingstilbud om at foretage afdaekning af personens
problemer og behov, jf. stk. 2.

Stk. 4. Tilbud efter stk. 1 skal ivaerksettes senest 14 dage efter henvendelsen til kommunen.

Stk. 5. En person, der er visiteret til behandling, kan valge at blive behandlet i et andet offentligt eller
privat behandlingstilbud af tilsvarende karakter som det, der er visiteret til efter stk. 1 og 2.

Stk. 6. Fristen efter stk. 4 kan fraviges, hvis personen valger at blive behandlet i et andet offentligt eller
privat behandlingstilbud end det, kommunalbestyrelsen har visiteret til efter stk. 1 og 2.

Stk. 7. Retten til at vaelge efter stk. 5 kan begraenses, hvis hensynet til personen taler for det.

Stk. 8. Kommunalbestyrelsen skal sgrge for, at behandlingstilbuddet ved behandlingens start
udarbejder en behandlingsplan, der har til formal at sikre sammenheng mellem de problemer og behov,
der er afdaekket, jf. stk. 2, og den behandling, der iveerkseettes.

Stk. 9. I forbindelse med tilbud om behandling efter stk. 1 og under behandlingsforlgbet kan kommunal-
bestyrelsen anvende gavekort med henblik pa at fastholde personen i behandling. Med et gavekort
forstas et elektronisk eller fysisk tilgodebevis pa et bestemt belgb til at kunne kabe varer i en forretning.

Stk. 10. Stk. 9 finder tilsvarende anvendelse som led i behandlingen af barn og unge under 18 ar med et
stofmisbrug, der fir behandling efter regler fastsat i medfer af stk. 12 eller er i et tilbud efter § 52, stk. 3.

Stk. 11. Gavekort, jf. stk. 9, kan modtages, uden at veerdien heraf fradrages i forsergelsesydelser eller
andre indkomstafthaengige offentlige ydelser.

Stk. 12. Social- og indenrigsministeren fastsatter regler om behandling efter stk. 1 og 4 af bern og unge
under 18 ar med et stofmisbrug i seerlige tilfeelde.

Stk. 13. Social- og indenrigsministeren fastsatter naermere regler om afdeekningen af personens
problemer og behov efter stk. 2 og om anvendelsen af gavekort efter stk. 9.

§101a

Kommunalbestyrelsen skal tilbyde anonym, ambulant behandling af stofmisbrug til personer, der har et
behandlingskraevende stofmisbrug, men som ikke har andre sociale problemer, hvortil der ydes hjelp
efter afsnit V.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen indgér aftale med to eller flere leveranderer af tilbud om anonym, ambu-
lant behandling af stofmisbrug, jf. stk. 1, hvoraf mindst ét tilbud skal vare beliggende udenfor kommunen.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen skal sikre, at en person, der gnsker at modtage anonym, ambulant stofmis-
brugsbehandling, jf. stk. 1, kan henvende sig til kommunen anonymt via hjemmeside eller telefonisk og
indga aftale om en afklarende samtale om behandlingsbehovet. Den afklarende samtale skal tilretteleegges
pa en sddan made, at forméalet med anonymitet opnas.

Stk. 4. Kommunalbestyrelsen treffer afgerelse om behandling efter stk. 1 pa baggrund af en afklarende
samtale, jf. stk. 3, hvorefter personen henvises til de behandlingstilbud, som kommunalbestyrelsen har ind-
giet aftale med efter stk. 2.

Stk. 5. Kommunalbestyrelsen kan beslutte, at de leveranderer af tilbud, der er indgéet aftale med, jf. stk.
2, skal behandle henvendelser, jf. stk. 3, og treeffe afgorelse om behandling pa baggrund af en
afklarende samtale.

Stk. 6. Afgarelser om behandling efter stk. 4 og 5 kan ikke indbringes for anden administrativ
myndighed.

Stk. 7. Behandlingen efter stk. 1 skal forega adskilt fra behandlingstilbud efter § 101 og pa en sddan
made, at formalet med anonymitet opnaés.

Stk. 8. Behandlingen efter stk. 1 skal udgere et afgranset behandlingsforlgb af kortere varighed og
indeholde gruppebehandling og mulighed for en individuel, afsluttende samtale.
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SUNDHEDSLOVEN

§141
Kommunalbestyrelsen tilbyder vederlagsfri behandling til alkoholmisbrugere.

Stk. 2. Alkoholbehandling skal iveerksaettes senest 14 dage efter, at alkoholmisbrugeren har henvendt sig
til kommunen med @nske om at komme i behandling.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen kan tilvejebringe tilbud om alkoholbehandling i henhold til stk. 1 ved at
etablere behandlingstilbud pé egne institutioner eller ved indgaelse af aftaler herom med andre
kommunalbestyrelser, regionsrad, jf. stk. 4, eller private institutioner.

Stk. 4. Regionsradet stiller efter aftale med de enkelte kommunalbestyrelser i regionen behandlingsplad-
ser m.v., jf. stk. 1, til rddighed for kommunerne og yder faglig bistand og radgivning.

Stk. 5. Socialtilsynet, jf. lov om socialtilsyn, godkender og forer driftsorienteret tilsyn med alkoholbe-
handlingssteder, jf. stk. 3. Socialtilsynet skal ved godkendelse af og driftsorienteret tilsyn med alkoholbe-
handlingssteder benytte sig af den aktuelt bedste faglige viden om metoder og indsatser.

Stk. 6. Kommunalbestyrelsen kan alene tilvejebringe tilbud om alkoholbehandling, jf. stk. 1 og 3, pa
alkoholbehandlingssteder, som er godkendt efter § 5 i lov om socialtilsyn, jf. stk. 5. For behandlingssteder,
som en kommunalbestyrelse ikke selv har etableret, geelder endvidere, at behandlingsstedet skal have en
aftale med mindst én kommune for at kunne indga i kommunalbestyrelsens tilbud om alkoholbehandling.

Stk. 7. Behandling og radgivning til alkoholmisbrugere skal ydes anonymt, hvis alkoholmisbrugeren
onsker det.

Stk. 8. Behandling pa alkoholambulatorium er vederlagsfri, uanset hvor patienten bor.

§ 142

Kommunalbestyrelsen tilbyder personer, som gnsker at komme i stofmisbrugsbehandling efter denne lov
eller efter lov om social service, en vederlagsfri leegesamtale.

Stk. 2. En samtale i henhold til stk. 1 skal finde sted senest inden ivaerksattelse af stofmisbrugsbehand-
ling efter denne lov eller efter lov om social service.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen tilbyder personer, som har et stofmisbrug, vederlagsfri leegelig behandling
med atheengighedsskabende leegemidler.

Stk. 4. Kommunalbestyrelsen kan tilvejebringe tilbud om laegelig behandling i henhold til stk. 3 ved at
etablere behandlingstilbud pé egne institutioner eller ved indgéelse af aftaler herom med andre kommunal-
bestyrelser, regionsrad eller private institutioner.

Stk. 5. Regionsradet stiller efter aftale med de enkelte kommunalbestyrelser i regionen behandlingstil-
bud m.v., jf. stk. 3, til radighed for kommunerne og yder faglig bistand og radgivning.

Stk. 6. Behandling i henhold til stk. 3 skal iveerkseettes, senest 14 dage efter at en person, som gnsker at
komme i stofmisbrugsbehandling, har henvendt sig til kommunen med gnske om at komme i leegelig be-
handling med athangighedsskabende leegemidler.

Stk. 7. En person, som er visiteret til behandling i henhold til stk. 3, kan valge at blive behandlet pa en
anden offentlig eller privat institution end den, hvortil bopalskommunen har visiteret, medmindre der er
tale om laegelig behandling med diacetylmorfin (heroin). En institution kan afvise at modtage en person,
som har valgt institutionen. En offentlig institution kan dog kun afvise at modtage en person, som har valgt
institutionen, hvis det er begrundet i kapacitetsmessige hensyn.

Stk. 8. Fristen i henhold til stk. 6 kan fraviges, hvis personen valger at blive behandlet pa en anden of-
fentlig eller privat institution end den, hvortil bopaelskommunen har visiteret.

Derudover har folgende bestemmelse ogsa relevans for rusmiddelomradet:

Serviceloven § 10-12

Kommunen skal sgrge for tilbud om gratis, anonym radgivning til borgere med henblik pa at forebygge so-
ciale problemer og hjelpe borgere over gjeblikkelige vanskeligheder. Bestemmelserne omfatter alle kom-
munens borgere uanset alder, dvs. bade bern, unge og voksne.

De opgaver, som udferes pa rusmiddelbehandlingsomradet 6




3. Malgrupper for tilbuddene om rusmiddelbehandling

Skanderborg Rusmiddelcenters tilbud henvender sig til tre mélgrupper:

1. Borgere over 30 ar, herunder:
e Borgere, der oplever et problematisk forbrug eller misbrug af alkohol eller euforise-
rende stoffer, og som gnsker at &ndre det eller er motiveret for at forholde sig til det.

2. Ungeialderen 13-29 ar, herunder:
e Unge, der har et problematisk forbrug eller misbrug af alkohol eller euforiserende
stoffer, og unge som gnsker at &endre eller er motiveret for at forholde sig til et proble-
matisk forbrug eller misbrug af rusmidler

3. Paroerende til personer med et problematisk forbrug af rusmidler, heriblandt
e Partner/tidligere partner
e Foraldre
e Born og unge op til 24 ar
e Voksne bgrn (25 ar+)
e Ovrige familiemedlemmer eller nartstdende

Rusmiddelproblemer findes i alle aldersklasser og i flere sveerhedsgrader. Mélgruppen strakker sig
derfor fra unge med eksperimenterende brug til personer med svaer afhaengighed og de mange sociale,
fysiske og psykiske konsekvenser, det kan medfere. Borgere, der sgger radgivning og behandling i
Skanderborg Rusmiddelcenter, kommer fra alle samfundslag.
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4. De overordnede mal og indsatser for omradet

Byradet i Skanderborg Kommune har vedtaget en vision, som udger det overordnede verdimaessige
grundlag for indsatsen pa rusmiddelomrédet. Byradets vision er:

Mennesker moder mennesker:
e Nar mennesker mgder mennesker, opstar fellesskaber, og dermed skabes grundlaget for, at vi
kan skabe udvikling sammen.
e Nér vi skaber udviklingen sammen, bringes flere ressourcer i spil, og vi nar l&engere. Og hvis
alle er med, nir vi ekstra langt.
e Visatter en @re i, at vi mgder hinanden som mennesker, at der er plads til alle, og at vi for-
pligter os selv og hinanden pa at gare vores bedste.

Derudover satter Skanderborg Kommunes socialpolitik og strategi for misbrugsomradet rammerne
for indsatsen. Strategien udpeger fokusomréder og principper, som er retningsgivende for Skander-
borg Rusmiddelcenter. Misbrugsstrategien har tre fokusomréder:

1. Gode rammer
e En maélrettet indsats med tilbud til alle
e Inddragelse af familie og det naere netveerk
e Mestring af eget liv
e Anvendelse af teknologi

2. Synlighed og forebyggende indsatser
e Synlighed
e Opgoer med tabu
e Oplysende og forebyggende aktiviteter
e En aktiv samarbejdspart

3. Samarbejde og helhedsorienterede indsatser
e Helhedsorienterede og ssmmenhangende indsatser

Mal for rusmiddelindsatsen

Det er Skanderborg Rusmiddelcenters mél, at flest mulige borgere opnar kontrol over deres forbrug af
rusmidler i form af enten ophgr, reduktion eller stabilisering. Det forudsztter, at borgeren bade opnér
indsigt i egne misbrugsvedligeholdende mgnstre og opbygger evne til at mestre eget liv uden at an-
vende rusmidlet som lgsning.

Formaélet med rusmiddelbehandlingen er at:
e styrke den enkelte i at indfri eget gnske om ophgr, reduktion eller stabilisering
o styrke den enkelte i at sette sig realistiske mél og opna varig forandring

e inddrage de pargrende og vaere opmarksomme pa deres vilkar
o forebygge misbrugsrelaterede problemstillinger
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Monitorering af indsatsen

Skanderborg Kommune skal, ifalge bekendtgorelsen om kvalitetsstandard, monitorere indsatsen og
opstille méltal for, hvor mange der efter endt behandling udskrives med en status som stoffri eller med
et reduceret forbrug.

Der er opstillet folgende méltal:

e Andelen af borgere, der udskrives fra Skanderborg Rusmiddelcenter som faerdigbehandlet
med enten ophgr, reduktion eller stabilisering af forbrug af rusmidler, er mindst 50%

Ifolge bekendtgarelsen skal kommunen desuden fastsatte mal for antal borgere med stofmisbrug, der
vender tilbage til behandling inden for 1 ar efter afsluttet forlgb:

e Skanderborg Rusmiddelcenter tilstraber, at de borgere, der ikke har fiet lost deres rusmiddel-
problem, vender tilbage til behandling og far den fornedne hjelp. Vi tilstraeber samtidig, at sa
fa borgere som muligt har behov for at komme i behandling igen, fordi de har faet lgst rusmid-
delproblemet i behandlingsforlgbet.

Skanderborg Rusmiddelcenter foretager en opfolgning efter henholdsvis 1 og 6 méneder efter afsluttet
behandling med henblik pa at kunne tilbyde en tidlig indsats til de borgere, der oplever eller er i risiko
for at opleve tilbagefald.

@urig monitorering

Skanderborg Rusmiddelcenter dokumenterer behandlingsindsatsen og resultaterne af behandlingen,
og data herfra indgar lebende i den interne kvalitetsudvikling af rddgivningen og behandlingen i
Skanderborg Rusmiddelcenter.

Skanderborg Rusmiddelcenter er derudover forpligtet til at indberette data om behandlingen i de nati-
onale registre: Den nationale stofmisbrugsdatabase, SMDB, og Det Nationale Alkoholbehandlingsregi-
ster, NAB. Data og statistik herfra indgar ogsa i den labende kvalitetsudvikling af behandlingstilbud-
dene i Skanderborg Rusmiddelcenter.
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5. Fremtidig indsats pa behandlingsomradet

Den fremtidige indsats for rusmiddelbehandlingen i Skanderborg Kommune tilretteleegges i overens-
stemmelse med kommunens socialpolitik, misbrugsstrategi og de politisk vedtagne méal pa omréadet.
Samtidig tilretteleegges indsatsen under hensyntagen til de nationale retningslinjer pad omrédet.

I den kommende indsats i Skanderborg Rusmiddelcenter vil der veere serligt fokus pa felgende:

¢ Kontinuerlig kvalitetsudvikling og -sikring af Skanderborg Rusmiddelcenter radgivnings— og
behandlingstilbud, bl.a. via forbedret mulighed for systematisk indhentning og analyse af data
fra behandlingen.

e Yderligere udbredelse af kendskabet til Skanderborg Rusmiddelcenter hos bade borgere og
samarbejdspartnere — med henblik pé at sikre, at flere borgere med rusmiddelproblemer mod-
tager behandling.

e Isamarbejde med Metodecenteret afpreves i Center for Unge, uddannelse og rusmiddelbe-
handling en ny samarbejdsmodel kaldet JobRus. Samarbejdsmodellen i JobRus har til formal
at styrke de unges trivsel og udvikling bade i rusmiddelbehandlingen og i forhold til uddan-
nelse og beskeftigelse via et teet og systematisk samarbejde.

e Implementering af trivsels- og effektmonitoreringsredskabet TEM, som er en metode til
maling af progression og virkning i behandlingsindsatsen med borgeren. TEM-redskabet er
udviklet af Center for Rusmiddelforskning.

o Afklaring af behov og muligheder for at udvikle et mélrettet behandlingstilbud til borgere med
béade hjerneskade eller kognitiv funktionsnedsattelse og rusmiddelproblem.

¢ Undersogelse af mulighederne for 22andrede/udvidede &bningstider i Skanderborg Rusmiddel-
center. Hensigten er at gore det lettere for borgere at deltage i behandlingen uden at skulle
tage fri fra arbejde eller uddannelse.

Fremtidig indsats pa behandlingsomradet 10



6. Den organisatoriske struktur og beskrivelse af tilbud

Skanderborg Rusmiddelcenter er organisatorisk placeret i Center for Unge, uddannelse og rusmiddel-
behandling i fagsekretariatet Arbejdsmarked og Social.

6.1 Organisation

Den organisatoriske struktur for henholdsvis Arbejdsmarked og Social og Skanderborg Rusmiddelcen-
ter fremgér af figur 1 og 2:

Figur 1: Organisationsplan for Arbejdsmarked og Social (2022)

Figur 2: Organisationsplan for Skanderborg Rusmiddelcenter (2022)
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6.2 Behandlingstilbud til borgere over 30 ar

Behandling i Skanderborg Rusmiddelcenter tilretteleegges altid individuelt og i samarbejde med den
enkelte borger. Omdrejningspunktet for behandlingen er en skriftlig behandlingsplan, der udarbejdes
sammen med borgeren og justeres undervejs i behandlingsforlagbet.

Rusmiddelproblemer pévirker ikke kun den, der har problemet, men i hgj grad ogsé de pargrende —
isaer partner og bern. Vi betragter derfor ikke rusmiddelproblemet som et individuelt anliggende men
som et relationelt problem og opfordrer til inddragelse af det naere netveerk. Vi har i saerlig grad fokus
pé barnenes vilkér og deres selvstaendige behandlingsbehov. Samtidig viser forskning, at inddragelse
af paragrende i behandlingen kan fremme et positivt behandlingsresultat.

Skanderborg Rusmiddelcenter tilbyder fire forskellige behandlingsforlgb til borgere over 30 ar med et
problematisk rusmiddelforbrug (vist i figur 3 pa neste side):

1. Etindividuelt forlob med relationsperspektiv, der omfatter op til 24 samtaler inden for 12 ma-
neder. Forlgbet er malrettet borgere med alkohol- eller stofmisbrugsproblemer, der ikke har
born under 18 ar. Behandlingen tilretteleegges med afsaet i graden af atheengighed og andre
psykiske, sociale og fysiske problemstillinger. Behandlingen bestar af individuelle samtaler og
af samtaler med inddragelse af pargrende.

2. Et familieorienteret behandlingsforlgb, der omfatter op til 24 samtaler inden for 12 maneder.
Forlgbet er mélrettet borgere med alkohol- eller stofproblemer, der har bern under 18 ar (eller
samveer med bern under 18 ar). I behandlingen inddrages hele familien direkte eller indirekte
i forlgbet, der bestar af en kombination af individuelle samtaler, parsamtaler og familiesamta-
ler, hvor bernene deltager. Formaélet er at oplese eller reducere rusmiddelproblemet i familien,
reducere de enkelte familiemedlemmers belastningsgrad og &bne for nye handlemuligheder.

3. Etstabiliserende behandlingsforlgb, der er mélrettet borgere med meget svaere alkohol- eller
stofmisbrugsproblemer, og som ikke gnsker eller kan profitere af behandling med forandring
for gje. Formaélet er at forebygge og reducere skaderne af alkohol- og stofoverforbrug samt at
motivere borgeren til at &ndre rusmiddelvaner.

4. Et kombineret behandlingsforlgb, der bestar af online-samtaler (via Skype el.lign.) og fysiske
samtaler pa Skanderborg Rusmiddelcenter. Forlgbet er for borgere, der ansker ophgr eller re-
duktion af deres rusmiddelforbrug og som er interesserede i at benytte digitale redskaber
imellem samtalerne. Tilbuddet er sarligt relevant for borgere, der er i arbejde eller uddannelse
og som derfor kan have vanskeligt ved at fremmgde inden for dbningstiden. Forlgbet rummer
20 samtaler inden for 12 méneder.

Hvilket forlgb, borgeren visiteres til, athenger af resultatet af en afdeekning af den enkelte borgers
situation, forbrug af alkohol/stoffer, fysisk og psykisk helbred, familizere og sociale forhold m.m.
Se ogsa kvalitetsstandardens afsnit 6.

Som udgangspunkt er behandlingen tilrettelagt efter, at starstedelen kan faerdigbehandles inden for 12
maneder. Herefter tilbydes efterbehandling.
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Det stabiliserende forlgb adskiller sig fra de avrige forlgb ved, at behandlingen primart er omsorgs-
fokuseret. Méalgruppen vil typisk vaere de allermest udsatte borgere, som ikke kan profitere af eller ikke
gnsker samtalebehandling. Behandlingen omfatter afrusning, medicinsk alkoholbehandling, substitu-
tionsbehandling og social behandling samt sundhedstilbud. Forlgbet er ikke afgraenset i tid.

I nedenstéende figur ses en oversigt over behandlingsforlgbene.

Figur 3: Behandlingsforleb for borgere over 30 ¢r:

Henvendelse Aben Radgivning

Afdaekning og visitation til behandlingsforlgb

Behandling Individuel behandling

m. relationsperspektiv

* Behandlingsplan

* Individuelle samtaler

* Parsamtaler

* Pargrendesamtaler

* Afrusning

* Medicinsk alkohol-

* behandling

* Substitutionsbehandling
* Sundhedstilbud

Max 24 samtaler inden for
12 maneder

Efterbehandling

Familieorienteret
behandling

* Behandlingsplan

* Individuelle samtaler

* Parsamtaler

* Familiesamtaler m. bgrn
* Afrusning

* Medicinsk alkohol-

* behandling

* Substitutionsbehandling
¢ Sundhedstilbud

Max 24 samtaler inden for
12 maneder

Efterbehandlingstilbud - individuelt eller gruppe

Uddybning af ydelser i behandlingsforlobene
I det nedenstdende uddybes ydelserne i behandlingstilbuddene kort — visitation, afdeekning og be-
handlingsplan er dog beskrevet serligt i kvalitetsstandardens afsnit 6 og 9:

e Aben Radgivning

Stabiliserende Kombineret be-
behandling handling (online)

Integreret, individuel Behandlingsplan

tilrettelagt Samtaler - online

behandling og (Skype) og ved

efterbehandling fremmegde pa SRC
Brug af apps i
forlgbet

Ikke tidsbegraenset Max 20 samtaler
inden for 12 maneder

Skanderborg Rusmiddelcenter tilbyder rad og vejledning til borgere, parerende og samar-
bejdspartnere, der har behov for viden og dreftelser i relation til brug og overforbrug af alko-
hol og euforiserende stoffer. Borgere kan vaere anonyme, og radgivningen kan gives telefonisk,
iborgerens hjem/neermiljo eller ved personlig henvendelse i rusmiddelcentret. Som udgangs-
punkt tilbydes borgeren én radgivende samtale, men ved behov tilbydes yderligere én samtale.
Ved gnske om behandling tilbydes indskrivningssamtale og efterfolgende opstart af behand-

ling.

e Individuelle samtaler

Der tilbydes individuelle samtaler af op til 45 minutters varighed. Ud fra en kognitiv reference-
ramme arbejdes med rusmiddelrelaterede problemstillinger i samtalerne. Formalet er at
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styrke evnen til at handtere situationer, der trigger lyst/trang til rusmidler, pd en anden og
mere hensigtsmaessig made. Der arbejdes med mal og delmaél for at opna den gnskede foran-
dring.

e Parsamtaler og pdrerendesamtaler
Par- og/eller parerendesamtaler er oftest en del af alle behandlingsforlab for borgere over 30
ar. Formélet med samtalerne er at fremme forstéelse for, hvad afthengighed er, og hvordan
den har pavirket alle parter. Nar et rusmiddelproblem har fyldt i en naer relation, kan der ud-
vikles fastlaste mgnstre, der skal lgsnes igen. Temaer som tillid, kontrol, afmagt og ansvar vil
typisk blive bergrt. Par og pargrendesamtalerne varetages af borgerens faste behandler.

e Familiesamtaler
Borgere med bgrn under 18 ar tilbydes familiesamtaler med deltagelse af bernene. Det gaelder
ogsa enlige foraeldre og samvaersforaldre. I samtalen er familien samlet ud fra det perspektiv,
at hele familien er ramt af rusmiddelproblemet, og at barn er i serlig risiko for at blive belastet
pa bade kort og lang sigt. Familiesamtalerne foregar pa bernenes preemisser og med fokus pa
det enkelte barns behov. I nogle familier er der et samarbejde med Barnesocialradgivningen i
Fagsekretariatet Barn og Unge i Skanderborg Kommune.

e Efterbehandling
Malgruppen for efterbehandling er borgere, som er feerdighehandlet. Formalet med tilbuddet
er at statte den enkelte i at fastholde de opnéede forandringer og gore overgangen til et liv pa
egen hand uden rusmidler og behandlere blidere. Efterbehandling tilbydes i gruppe, individu-
elt og som et familietilbud.

e Afrusning (ambulant)
Der tilbydes ambulant afrusning og behandling af abstinenser til borgere over 18 ar, som gn-
sker hjalp til at ophere med at indtage alkohol. Afrusning og abstinensbehandling foregar i
teet samarbejde med den enkelte borger, dennes praktiserende leege og Skanderborg Rusmid-
delcenters sygeplejersker.

e Medicinsk alkoholbehandling
Medicinsk alkoholbehandling bestéar af forskellige medicinske tilbud atheengigt af borgerens
behov og situation, fx antabus, campral, risolid og vitamintilskud, og de tilbydes i samarbejde
med borgerens egen lage med udlevering fra Skanderborg Rusmiddelcenter.

e Substitutionsbehandling
Substitutionsbehandlingen varetages af Skanderborg Rusmiddelcenters leegekonsulent, der
ordinerer substitutionsmedicin. Udlevering sker fra Skanderborg Rusmiddelcenter eller i seer-
lige tilfaelde fra et apotek. Formalet med substitutionsbehandlingen er at stabilisere forbruget
af euforiserende stoffer, sd borgeren kan nedbringe eller ophgre med brugen af illegale stoffer.

e Tilbud om lzegesamtale i stofbehandling
Der tilbydes en gratis lzzgesamtale til borgere, der indskrives i stofbehandling. Samtalen er
med Skanderborg Rusmiddelcenters lzegekonsulent og skal tilbydes inden for 14 dage efter
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borgeren har henvendt sig med enske om stofmisbrugsbehandling. Laegesamtalen giver mu-
lighed for at fG en undersogelse af de fysiske og psykiske problemstillinger, der knytter sig til
stofmisbruget.

e Sundhedstilbud
Skanderborg Rusmiddelcenter tilbyder radgivning, screening og vaccination til borgere, der er
indskrevet i behandling, og som tilhgrer risikogruppen for hepatitis og HIV. I risikogruppen er
de personer, der aktuelt eller tidligere har sniffet eller injiceret deres stof. Derudover tilbydes
korte samtaler om ernering, sgvn og motion samt rygestop-tilbud.

e Samtaler online og brug af app
I det kombinerede behandlingsforlgb tilbydes samtaler online med borgeren og parerende via
Skype. Imellem samtalerne benytter borgeren apps til registrering af fx rusmiddelbrug, humer
el. andet. Apps benyttes ogsa aktivt i samtalerne med henblik pa at viderefore kriseplaner,
trivselsstrategier og tilbagefaldsforebyggende aktiviteter fra samtalerne til borgerens hverdag.

Hvis en borger gnsker at afbryde behandlingen undervejs i forlabet, vil borgeren blive udskrevet og fa
tilbud om at henvende sig igen ved fornyet gnske om radgivning eller behandling.

Tilbud til parerende — og serligt tilbud til born og unge op til 24 ar (BRUS)
Skanderborg Rusmiddelcenter tilbyder hjelp til voksne pargrende i form af individuelle samtaler og en
pargrendegruppe, der er et struktureret forlgb. Tilbuddene er ogsa til pargrende, hvor personen med
rusmiddelproblemet ikke er indskrevet i behandling.

Formalet er dels at hjelpe den pargrende til at forstd egne behov og respektere egne granser, dels at
understgtte borgerens motivation for forandring via den pargrende. Som hovedregel skal man veere 18
ar for at deltage i pargrendegruppen.

Skanderborg Rusmiddelcenter har ogsa et saerligt samtaletilbud, BRUS, til bgrn og unge op til 24 ar,
der er vokset op i eller lever i en familie med rusmiddelproblemer — hos foraldre, saskende eller andre
nere pargrende. Tilbuddet bestar af individuelle og/eller familiesamtaler. Forlgbene tilrettelaegges al-
tid i forhold til barnets/ den unges alder, behov og situation.

BRUS-tilbuddet er en del af det tveerkommunale projekt “Projekt BRUS”, hvor Skanderborg Kommune
samarbejder med 10 andre kommunale rusmiddelcentre om at styrke indsatsen for bern og unge i fa-
milier med rusmiddelproblemer. I det faelles projekttilbud er der ogsad mulighed for online gruppechat
og sms-radgivning, som kan benyttes af barn og unge i Skanderborg. BRUS er finansieret af nationale
midler og lgber forelgbigt frem til og med 2023.

6.3 Behandlingstilbud til unge i alderen 13-29 ar

Behandling i Ungeradgivningen tilretteleegges individuelt i et samarbejde med den unge og sa vidt mu-
ligt med inddragelse af den unges netvark, bl.a. forzldre og/eller andre nare pargrende.
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Nar unge under 18 ar indskrives i stofbehandling, skal Barnesocialradgivningen i Skanderborg Kom-
mune inddrages, da de traeffer afggrelse om tilbud og foranstaltninger for unge under 18 ar. Det bety-
der, at behandlingen forst kan iveerksettes, nar Barnesocialradgivningen har truffet afgorelse. Samti-
dig skal der indhentes samtykke fra foraeldre/ foreldremyndighedsindehavere, nér den unge er under
18 &r.

Behandling i Ungeradgivningen er helhedsorienteret og tilrettelagt efter mindste-indgriben princip,
hvilket vil sige, at behandlerne stotter og hjelper den unge i eget miljo med inddragelse af den unges
netveaerk.

Et behandlingsforlgb starter med at undersege den unges erfaringer med rusmidler og generelle triv-
sel. Alle unge i alderen 15 ar og over screenes herudover med kortleegningsvaerktgjet UngMap. Derefter
udarbejder behandleren sammen med den unge en behandlingsplan, der beskriver malene med be-
handlingen, og hvad den unge skal arbejde med for at né sine mal.

Unge over 18 ar med andre problemer end problematisk forbrug af rusmidler kan efter individuel vur-
dering desuden screenes for psykiske lidelser, sa behandlingen kan tilrettelaegges efter den unges be-
hov, styrker og udfordringer. Ved behov henvises til yderligere udredning i andet regi.

Ungeradgivningen har 3 behandlingstilbud, der er mélrettet unge over 18 ar med varierende kom-
plekse problemstillinger og rusmiddelbrug. Se ogsa figur 4. Der er serlige behandlingstilbud malrettet
unge under 18 &r, jf. figur 5 og 6 sidst i afsnittet.

Behandlingen i alle tilbud bestar primeert af individuelle samtaler med den unge og evt. familie/para-
rende ud fra en individuel vurdering. Inddragelse af foraeldre og andet neert netveerk vaegtes hgijt i alle
tilbud, og der arbejdes malrettet med brobygning til relevante fagpersoner omkring den unge.

Formaélet med behandlingen er at hjelpe unge med at stoppe eller reducere et problematisk forbrug
eller misbrug af rusmidler og hjelpe med at fastholde ophgret eller reduktionen. Behandlingen har
béde et direkte fokus pa rusmidlerne og pa hjlp til at reducere de barrierer, der métte veere for at na
den unges rusmiddelrelaterede mél samt pa at seette den unges ressourcer bedst muligt i spil.

Behandlingstilbud til unge over 18 ar

Der findes 3 behandlingstilbud, der alle er afgransede i tid og antal samtaler, ligesom der er forskellige
metodiske overvejelser, idet méalgruppen for tilbuddene er forskellige, serligt med hensyn til omfanget
af belastende og beskyttende faktorer i den unges liv.

Det primaere tilbud i Ungeradgivningen er MOVE. MOVE er et behandlingskoncept udviklet og afpra-
vet af Center for Rusmiddelforskning i samarbejde med en lang rackke kommuner samt Socialstyrel-
sen. MOVE bestar af 12 samtaler i den primaere del af behandlingen, fulgt op af 6 méneders opfalgning
med aftagende intensitet. MOVE er et struktureret forlgb, hvor den unge bl.a. modtager pdmindelser
for hver samtale, modtager en skriftlig status pa deres forlagb ved hver 4. samtale, samt modtager et
gavekort pa 200 kr. ved hver 2. fremmede til behandling (gavekort omfatter dog kun stofbehandling,
jf. kvalitetsstandardens afsnit 16). Behandlingen tilretteleegges med udgangspunkt i UngMap kortleg-
ningen, og den unges progression folges via en Trivsel- og Effekt Monitorering.
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Individuelt tilrettelagt rusmiddelindsats tilrettelaegges individuelt og er et tilbud méalrettet den gruppe
unge, der ikke opleves at kunne profitere af MOVE. Dette kan veere unge med multikomplekse pro-
blemstillinger som eksempelvis nedsat kognitivt funktionsniveau, aktive psykoser, aggressiv adfaerd
eller lignende. Unge visiteres som udgangspunkt til tilbuddet efter at have modtaget behandling i et
MOVE-forlgb, men kan ogséa bevilges ved indskrivning. Ofte vil behandlingen i dette tilbud kraeve om-
fattende kontakt og samarbejde med andre lokale og regionale akterer, bl.a. jobcenter, uddannelsesin-
stitutioner, kriminalforsorgen, psykiatrien, bosteder og kontaktpersoner. Tilbuddet er mere fleksibelt i
forhold til antal samtaler samt intensitet. Tilbuddet vurderes hver 3. mdned sammen med den unge.

Kombineret behandling er et serligt behandlingstilbud, der bestar af online-samtaler (via Skype
el.lign.) og fysiske samtaler i Ungerédgivningen. Forlgbet er for unge, der ensker opher eller reduktion
af deres rusmiddelforbrug, og som er interesserede i at benytte digitale redskaber imellem samtalerne.
Tilbuddet er serligt relevant for unge, der er i arbejde eller uddannelse og som derfor kan have
vanskeligt ved at fremmgde inden for abningstiden. Forlgbet rummer 20 samtaler inden for 12
maneder, og imellem samtalerne anvendes apps til hjemmearbejde.
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Figur 4: Behandlingsforleb for unge over 18 dr:

Forlebsdiagram Unge over 18 ar i stofbeh. samt unge over 13 ar i alkoholbeh.:

Behandlingstilbud til unge under 18 ar
Ungerddgivningen har forskellige tilbud om indsats og behandling til unge i alderen 13-17 &r, jf. figur 5.

Unge 13-17-arige med en stofproblematik kan indskrives i behandling, nér Bernesocialradgivningen
har truffet afgorelse om dette ifolge serviceloven § 52.3.3 eller § 101. Unge fra 15 ar og op indskrives i et
MOVE forlgb som udgangspunkt. Undervejs afholdes systematiske opfalgningsmgder med Barnesoci-
alrddgivningen, den unge og foraeldrene. Formélet med mederne er at vurdere det fortsatte grundlag
for behandlingen, progression i behandlingen og hvorvidt der er behov for gvrige foranstaltninger.

Unge 13-17 -arige, der har behov for alkoholbehandling, indskrives i behandling ifelge sundhedsloven
§ 141, og der er ikke krav om, at Bornesocialradgivningen traffer afgarelse. Det betyder, at unge under
18 &r som udgangspunkt indskrives i alkoholbehandling pa lige vilkar med personer der er fyldt 18 ar,
dog er der i sundhedsloven krav om, at foraldrene inddrages. Ungeradgivningen etablerer s vidt mu-
ligt et samarbejde med Bernesocialradgivningen i forlgbet. Unge fra 15 ar og op indskrives ligeledes
som udgangspunkt i MOVE.
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Ungeradgivningen har yderligere 3 tilbud til unge under 18 &r:

Unge i alderen 13-14 ar, tilbydes et individuelt tilrettelagt forleb med udgangspunkt i den unges situa-
tion og ressourcer. Der vil efter vurdering indgé elementer fra MOVE, men kan ogsé tage udgangs-
punkt i socialpaeedagogiske tilgange og metoder. Der vil i dette tilbud veere et sarligt fokus pa samar-
bejde med den unges netveerk.

Den pélagte rusmiddelindsats er et sarligt forleb, som kun kan bevilges af Barnesocialrddgivningen.
Malgruppen for dette tilbud er unge 13-17 ar, der formodes at have et behandlingsbehov pga. stof- eller
alkoholforbrug, men ikke gnsker at blive indskrevet i ordineer behandling. Formalet med tilbuddet er
at sikre, at unge i alderen ikke kan frasige sig relevant hjelp, hvis Bgrnesocialrddgivningen vurderer, at
den unge har brug for hjelp pga. en formodet rusmiddelproblematik. Indsatsen bestar af et forlgb pa 5
samtaler med den unge, og foraldrene inddrages undervejs. Efter de 5 samtaler afholdes fallesmade
med Bernesocialradgivningen, hvor bide den unge, foreldrene og behandler deltager.

Forbedringsforlgb er et sarligt tilrettelagt behandlingstilbud til unge 13-17 ar, der som folge af en afga-
relse ved Ungdomskriminalitetsnavnet er blevet pélagt et forbedringsforlgb, der indeholder rusmid-
delbehandling. Forlgbet tilretteleegges individuelt og i samarbejde med relevante myndigheder.

Figur 5: Behandlingsforleb for unge under 18 ar — Unge 15-17 Gr:

Forlgbsdiagram U18 — Unge 15-17 ar

Alkoholbehandling
SUL § 141

(Ungeradgivning er bide bevilgende

MOVE

myndighed 0g behandlende 12 samtaler indenfor 12-16 uger + 6
indsats) méneders opfalgning.

Status ifelge B/U opfelgninger.
Selvhenvender

Henvist af B/U

Unge 15-17 &r
L

Radgivning § 11.2 Stofbehandling
Ungerddgivningen SRC SEL§52.3.3

Hvis den unge vurderes ikke at kunne
profitere af MOVE tilbyde individuelle
samtaler hvor intensitet og indhold tilpasses
den unges problemstillinger og ressourcer.

Stofbehandling
SEL § 101

(kun i szerlige tilfelde) Genvurderes hver 3. maned.

Status ifelge BfU opfelgninger.

s : 1 Forlgb p3 5 samtaler inden for ca. 2 mdr.
Palagt rusmiddelindsats Sreh PR SEmESTIEEn Tares < met
SEL§52.3.9 B/U vurderer ved endt forlgb, om der er

grundlag for nyt forlgb.

Eaebbeaiai Op til 2 samtaler med forzeldre alene.

Direkte visitation fra B/U

Forbedringsforlgb

UKL § 13 med B/U.
(bade stof og alkohol)

Tilrettelzegges individuelt og i samarbejde
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Figur 6: Behandlingsforleb for unge under 18 dr — Unge 13-14 Gr:

Forlgbsdiagram U18 — Unge 13-14 ar

Alkoholbehandling
SUL § 141

(Ungeradgivning er bade bevilgende

myndighed og behandlende
indsats)
Individuelle samtaler hvor intensitet og
indhold tilpasses den unges
Selvhenvender Radgivning § 11.2 T problemstillinger og ressourcer.

. adgivning . tofbehandling
Henvist af B/U Ungeradgivningen SRC SEL § 52.3.3
Unge 13-14 ar Status ifglge E/U opfelgninger.
~ @@/

Genvurderes hver 3. maned.

Stofbehandling
SEL § 101
(kun i szerlige tilfalde)

Forlgb pa 5 samtaler inden for ca. 2 mdr.

Palagt rusmiddelindsats
SEL§52.39 B/U vurderer ved endt forleb, om der er
— grundlag for nyt forlgb.

(Bazet e aliah ) Op til 2 samtaler med forzeldre alene.

Direkte visitation fra B/U

Forbedringsforlgb

UKL §13 med BfU.
(bade stof og alkohol)

Tilrettelzegges individuelt og i samarbejde

Uddybning af ydelser i behandlingsforlobene

I det folgende er de vasentligste ydelser i tilbuddene beskrevet nermere.

e Rdadgivningssamtaler og opstart af behandling
Indgangen til Ungeradgivningens behandlingstilbud er via en radgivningssamtale med en be-
handler. Her kan unge, forzldre og samarbejdspartnere henvende sig og fa radgivning ano-
nymt og uforpligtende. For samarbejdspartnere drejer det sig ofte om faglig sparring i forhold
til unges brug af rusmidler.

Unge kan fa en til to anonyme radgivende samtaler, som enten forer til en indskrivning i be-
handling eller til en afslutning. For nogle unge er samtalerne i den anonyme radgivning til-
straekkelige til at afklare deres nuvaerende forhold til rusmidler, og radgivningen kan saledes
vaere med til at forebygge et aget forbrug. Herudover forsgges der i disse samtaler at gore en
fremtidig henvendelse nemmere for den unge, i tilfaelde af at behovet skulle opsta.

Viser det sig, at den unge ensker og har brug for rusmiddelbehandling, sikres en smidig over-
gang fra radgivningen til indskrivning i et af Ungerddgivningens behandlingstilbud. Den unge
vil ved opstart af behandlingen blive screenet med UngMap-kortleegningsvarktgjet. Den unge
far ved forste samtale tilbagemelding pa kortlegningen af deres behandler.

Rédgivningssamtalerne kan ogsa forega pa skoler og uddannelsesinstitutioner i kommunen,
som Ungeradgivningen har indgéet et samarbejde med. Her vil en behandler vaere tilgengelig
for de unge pa uddannelsesstedet, hvor de kan f4 en eller flere uforpligtende, rddgivende sam-
taler om rusmidler. Ogsé laerere m.fl. pa uddannelsesstedet kan fa faglig sparring.
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e Individuelle samtaler
Formalet med de individuelle samtaler er at hjelpe den unge til at tage skridt mod at ophgre
eller reducere forbruget af alkohol, hash eller andre stoffer. Samtalerne har fokus pa de pro-
blemer og oplevelser, som fylder for den unge, fx problemer i skolen, med gkonomi,
bolig eller foraeldre, og som ofte virker ind pa den unges forbrug af rusmidler. De individuelle
samtaler kan bade forega i Ungeradgivningen og i nogle tilfeelde, i den unges narmilje.

e Parerendesamtaler
Ungeradgivningen tilbyder pargrendesamtaler til foraeldre, samlevere eller andre voksne, som
varetager en foraldrerolle i forhold til unge, der har et problematisk forbrug af rusmidler. Den
unge behover ikke at veere indskrevet i behandling i Ungeradgivningen. Formélet med tilbud-
det er at statte foraeldrene og igangsette en forandringsproces til gavn for familien og den
unge. I samtalerne tilbydes foraldrene viden og indsigt i den unges valg af livsform, og de far
inspiration til nye tilgange til samver og dialog med den unge.

e Planlaegning og koordination af indsatser
Ungeradgivningen arbejder ud fra en helhedsorienteret tilgang, dvs. opmarksomheden er ikke
kun rettet mod den unges brug af rusmidler og men ogsé mod den unges tilknytning til
skole/uddannelse, psykiske og fysiske helbred, sociale relationer mv.

I behandlingen kan der derfor vaere behov for teet kontakt til og samarbejde med bade det pri-
vate og professionelle netveerk omkring den unge, s rusmiddelbehandlingen koordineres med
evt. andre indsatser, fx i forhold uddannelse/job, sociale forhold, bolig. Den unge — og foreel-
drene hvis den unge er under 18 ar — skal i sa fald give samtykke til, at behandleren ma samar-
bejde og koordinere med andre fagpersoner omkring den unge.

Hjelp og statte til at lase andre problemer i den unges liv kan vare en forudsaetning for at
kunne arbejde med den unges brug af rusmidler — men andring af rusmiddelbrug vil altid
vaere hovedformaélet i behandlingen.

e Andre ydelser
Behandlingen i Ungeradgivningen kan suppleres med de ydelser, som er beskrevet tidligere
under Behandlingstilbud til voksne: Afrusning, medicinsk alkoholbehandling, substitutionsbe-
handling og sundhedstilbud.

6.4 Anonym ambulant stofbehandling til borgere pa 18 ar
og derover

Anonym, ambulant stofbehandling er et saerligt behandlingstilbud, som Skanderborg Rusmiddelcenter
skal tilbyde ifolge serviceloven §101a.
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Malgruppen for tilbuddet er borgere pa 18 &r og derover i Skanderborg Kommune, der har et proble-
matisk forbrug af stoffer som fx hash, kokain og amfetamin, men som ikke har andre sociale proble-
mer. Borgeren skal veere under uddannelse, have arbejde eller have anden teet tilknytning til arbejds-
markedet for at fa tilbuddet.

Borgere kan frit og anonymt henvende sig med gnske om anonym stofbehandling. Borgeren far deref-
ter en udredningssamtale, som skal afklare, om borgeren er i mélgruppen for tilbuddet. Det er Skan-
derborg Rusmiddelcenter, der skal visitere borgeren til tilbuddet. Borgeren behgver hverken at oplyse
navn eller cpr. nr. pd noget tidspunkt.

Borgeren kan veare anonym i hele forlgbet, der bestar af en afklarende samtale efterfulgt af et gruppe-
forlgb pa 8-12 samtaler og en afsluttende, individuel samtale.

Af hensyn til anonymiteten skal bide forsamtale og behandling forega et neutralt sted uden for Skan-
derborg Rusmiddelcenters lokaler (ifolge serviceloven § 101a). Borgeren kan ogsa velge at fa behand-
lingen i Aarhus men skal i sa fald henvises dertil forst af tilbuddets behandlere i Skanderborg.

Behandlingen varetages af erfarne rusmiddelbehandlere fra Skanderborg Rusmiddelcenter - eller fra
Center for Misbrugsbehandling i Aarhus, hvis behandlingen foregar i Aarhus.

Borgere kan henvende sig direkte til tilbuddet for at f4 mere viden og lave aftale om en forsamtale.
Henvendelse kan ske til:
TIf.: 21 14 86 60

-y
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7. Visitationsproceduren

Alle borgere kan henvende sig til Skanderborg Rusmiddelcenter telefonisk eller personligt. Der kraeves
ingen forudgdende henvisning eller visitation.

Alle borgere kan fa rddgivning anonymt. Borgere, der efterfolgende indskrives i alkoholbehandling,
kan veere anonyme, hvis de gnsker det. Anonymiteten opharer dog, hvis der bliver ordineret recept-
pligtig medicin som eksempelvis antabus. Borgere, der indskrives i stofmisbrugsbehandling efter ser-
viceloven §101 kan ikke veere anonyme. Borgere, der er i mélgruppen for anonym stofbehandling efter
serviceloven § 101a, har dog ret til anonymitet, nér de indskrives i denne behandling.

Visitation til behandling

Hvis en borger pé 30 ar og derover gnsker behandling, vil borgeren fa en tid til en indskrivnings-
samtale hos en rusmiddelbehandler. I samtalen vil behandleren sperge ind til borgerens situation for
at sikre, at borgeren bliver visiteret til det rette behandlingstilbud i Skanderborg Rusmiddelcenter.

Er borgeren under 30 ir, foregar visitationen i Ungeradgivningen, der varetager al radgivning og be-
handling til unge under 30 ar med rusmiddelproblemer samt til deres foraldre/familier. Det tilstrae-
bes, at den unge far tildelt samme behandler, som den unge har talt med i den indledende (anonyme)
radgivning.

Skanderborg Rusmiddelcenter visiterer til behandling pa baggrund af en helhedsorienteret afdeekning
af borgerens problemer, behov og ressourcer. Det betyder, at vi bl.a. spgrger ind til borgerens rusmid-
delforbrug, sociale forhold, fysiske og psykiske helbred, arbejde og/eller uddannelse og boligforhold.
Hvis der er brug for at indhente oplysninger fra andre offentlige myndigheder, laeger mv. sker det kun,
hvis borgeren har givet samtykke til dette.

Hvis det i afdeekningen eller i lobet af behandlingen viser sig, at borgeren har serlige psykiske og/eller
sociale udfordringer, tilbydes screening for psykiske lidelser og evt. hjelp til at kontakte relevante in-
stanser med henblik pa specialiseret udredning og indsats.

Hvis der er behov for medicinsk substitutionsbehandling, traeffer centrets laegekonsulent afgarelse
efter samtale med borgeren og i samrad med primer behandler.

Visitation til dag- og degnbehandling forudsetter, at ambulante behandlingsmuligheder er udtemte,
og at Skanderborg Rusmiddelcenter vurderer, at borgeren kan fa gavn af dag- eller degnbehandling, se
ogsa afsnit 17. Skanderborg Rusmiddelcenter har et internt degn-visitationsudvalg, der sammen med
afdelingslederen i Skanderborg Rusmiddelcenter traffer beslutning om visitation til og bevilling af
degnbehandling.

Nar en borger bevilges dag- eller deagnbehandling fra Skanderborg Rusmiddelcenter, er behandlingen
gratis for borgeren, dog kan der veere en mindre egenbetaling til kost og logi. Uden en henvisning skal
borgeren selv betale for behandlingen, og det er ikke muligt efterfglgende at fa refunderet belgbet ved
Skanderborg Rusmiddelcenter.
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Kontaktoplysninger
Skanderborg Rusmiddelcenter kan kontaktes telefonisk eller personligt pa alle hverdage.
Der er telefontid alle hverdage mellem kl. 8.00 og 12.00

Adresse:

Skanderborg Rusmiddelcenter Abningstider:

Ole Lund Kirkegaards Straede 2F Mandag: 8.15-15.30
8660 Skanderborg Tirsdag: 8.15-15.30
TIf.: 8794 7580 Onsdag: 8.15-15.30

Hjemmeside: Torsdag: 8.15-18.00
Skanderborgrusmiddelcenter.dk Fredag: 8.15-12.00

Henvendelse til Ungeradgivningen
Unge, forzldre og samarbejdspartnere m.fl. kan kontakte Ungerddgivningen pa felgende
mobilnumre i centrets &bningstid:

e Helena: 2476 5857
e Marie: 2059 8446
e Martin: 2059 8466
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8. Behandlingsgaranti

Der er behandlingsgaranti for behandling af alkohol- og stofproblemer. Det indebarer, at alle kommu-
ner, ifolge serviceloven § 101 og sundhedsloven §141 og § 142, skal sgrge for tilbud om behandling af
alkohol- og stofmisbrug inden for 14 dage efter, borgeren har anmodet om at komme i behandling.

Dette betyder, at Skanderborg Rusmiddelcenter skal gennemfore afdaekning af borgerens problemer
og behov sammen med borgeren og traffe afgorelse om behandling inden for 14 dage, s& borgeren kan
pébegynde sin behandling senest 14 dage efter anmodningen. Ved behandlingsstart udarbejdes en be-
handlingsplan sammen med borgeren, som justeres undervejs i behandlingsforlgbet.

Der er ikke behandlingsgaranti for unge under 18 ar, der indskrives i stofbehandling efter serviceloven
§ 52, og for borgere, der indskrives i anonym stofbehandling efter serviceloven § 101a.
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9. Muligheden for frit valg

Borgere, der gnsker rusmiddelbehandling, har ret til frit valg af behandlingssted, dog med enkelte be-
grensninger athaengigt af om borgeren gnsker alkoholbehandling eller stofbehandling.

Hvis en borger gnsker ambulant alkoholbehandling, kan borgeren frit henvende sig i en anden kom-
munes behandlingstilbud eller i andre regionale eller private tilbud, som har indgaet aftale med en
kommune — dvs. uden forudgidende henvisning fra Skanderborg Rusmiddelcenter.

For stofbehandling gaelder andre regler. Det er et krav, at der skal udarbejdes en behandlingsplan af
borgerens bopalskommune, dvs. Skanderborg Rusmiddelcenter, og det skal i behandlingsplanen
fremga, hvilket behandlingstilbud borgeren er visiteret til. Borgeren har herefter ret til at veelge et til-
svarende behandlingstilbud i et andet offentligt behandlingscenter eller i et privat behandlingstilbud,
der er godkendt af Socialtilsynet og registreret i Tilbudsportalen.

Retten til at veelge et andet behandlingssted gaelder ogsa medicinsk substitutionshandling (dog ikke
leegeordineret heroinbehandling). Borgeren skal forst tilses af Skanderborg Rusmiddelcenters laege og
visiteres til substitutionsbehandling, hvorefter borgeren kan vealge at fa behandlingen i et

andet godkendt tilbud. Tilbuddet har ret til at afvise borgeren af kapacitetsmassige grunde.

Adgangen til frit valg kan i seerlige tilfaelde begranses, hvis hensynet til padgaeldendes fysiske eller psy-
kiske tilstand taler for det.

Der er ikke frit valg mellem ambulant behandling og dag- eller deagnbehandling. Se ogsa afsnit 6 i kva-
litetsstandarden.

Skanderborg Rusmiddelcenter informerer om adgangen til at benytte sig af andre behandlingstilbud
og er borgeren behjalpelig med at sage relevant information i forbindelse med det frie valg.
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10. Behandlingsplan — udarbejdelse og opfelgning

Skanderborg Rusmiddelcenter udarbejder i samarbejde med den enkelte borger en behandlingsplan,
der beskriver behandlingens mal og indhold. Af behandlingsplanen vil det fremga, hvilket tilbud bor-
geren er visiteret til, og behandlingen tilretteleegges med afsaet i behandlingsplanen.

Malsaetningen for behandlingen udarbejdes individuelt i et samarbejde mellem borger og behandler —
og i nogle tilfzelde med inddragelse af parerende. Der arbejdes med mél og delmal i behandlingen for
at opné den gnskede forandring. Malene justeres lobende under behandlingen og fremgéar af behand-
lingsplanen, der lgbende justeres i behandlingsforlebet.

Skanderborg Rusmiddelcenter skal ifalge lovgivningen folge op pa behandlingsplanen efter udskriv-
ning for borgere, der har afsluttet et behandlingsforlgb i stofmisbrugsbehandling med status som “feer-
digbehandlet”, "udskrevet til et andet tilbud”, "udskrevet til hospital” eller “udskrevet med anden arsag
til afsluttet behandling”. Senest 1 méned og igen 6 maneder efter borgeren har afsluttet sit behand-
lingsforlgb, kontakter rusmiddelcentret derfor borgeren med henblik pa at forebygge tilbagefald og til-
byde hjalp, hvis borgeren oplever tilbagefald. Skanderborg Rusmiddelcenter tilbyder ogsa dette til
borgere i alkoholbehandling, selv om det ikke er et lovkrav.

Borgeren bliver oplyst om opfelgningen ved udarbejdelse af behandlingsplanen og sa vidt muligt ved
udskrivningssamtalen fra Skanderborg Rusmiddelcenter.

Det er som udgangspunkt borgerens tidligere rusmiddelbehandler, der kontakter borgeren med hen-
blik pa opfelgning.
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11. Handleplan — udarbejdelse, koordinering og
opfelgning

Ud over en behandlingsplan har borgere i behandling for stofmisbrug samt andre borgere med sarlige
behov ret til at fi udarbejdet en handleplan, jf. serviceloven § 101 og § 141.

En handleplan er et redskab til at sikre en koordineret og helhedsorienteret indsats pa tvers af tilbud
og forvaltninger med udgangspunkt i borgerens egne gnsker og behov.

Derudover samarbejder Skanderborg Rusmiddelcenter lobende med den regionale behandlingspsyki-
atri, De praktiserende Laeger, Kriminalforsorgen med flere om at koordinere og tilpasse behandlingen
ud fra den samlede indsats med fokus pa borgerens gnsker og behov.
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12. Brugerinddragelse

Det er helt centralt for Skanderborg Rusmiddelcenter, at den enkelte borger oplever at vare inddraget
i tilrettelzeggelsen af sin behandling og mélene for behandlingen, da dette er forudsaetningen for, at der
kan ske en forandring af rusmiddelproblemet og borgerens liv.

Brugerinddragelsen sikres dels gennem den daglige dialog og dels i forbindelse med borgerens be-
handlingsplan, der altid udarbejdes og justeres i dialog og samarbejde med den enkelte borger.

For unge under 18 ar med et behandlingskraevende stofmisbrug sikres brugerinddragelsen ogsa ved at
inddrage den unges forzldre og myndighedssagsbehandler i Barnesocialradgivningen i Fagsekretaria-
tet Barn og Unge i Skanderborg Kommune.

Hvert ar gennemforer Skanderborg Rusmiddelcenter desuden en brugerundersggelse blandt aktuelt
indskrevne borgere, der setter fokus pa borgernes oplevelse af mgdet med rusmiddelcentret og til-
fredshed med behandlingen. Undersggelsen forlgber over 3 uger og bestar af et spargeskema, som ud-
deleles til alle borgere, der fremmeder i behandling i de tre uger. Alle borgere opfordres til at deltage,
og de medvirker anonymt. Undersggelsen blev gennemfort forste gang i efteraret 2021 og gentages i
efteraret 2022.
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13. Regler for betaling for kost og logi

Den ambulante behandling i Skanderborg Rusmiddelcenter er gratis for borgeren.

Hyvis borgeren bevilges midlertidigt ophold i boform efter servicelovens § 107 stk. 2, nr. 2 i form af
degnophold eller halvvejshus, kan borgeren blive opkravet egenbetaling til kost og logi.

Egenbetalingen udregnes pa baggrund af borgerens indkomstforhold og skonomiske forpligtelser til
egen bolig.
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14. Information om sagsbehandling og klageadgang

Borgere kan klage over behandlingen i Skanderborg Rusmiddelcenter, og det kan ske pa egen hand
eller ved at f& hjaelp af andre, fx familie, ven, forening eller advokat.

Klage over den sundhedsfaglige alkohol- og stofmisbrugsbehandling
Der kan klages over den sundhedsfaglige del af alkohol- og stofmisbrugsbehandlingen.

Man kan fx klage over manglende eller utilstraekkelig laegelig undersogelse forud for iveerksettelse af
substitutionsbehandling, over afslag pa behandling med bestemte laegemidler, over e&endringer af
dosissterrelse, over udleveringsmulighed eller omfanget af "tag-hjem-ordninger”. Borgere kan ogsa
klage over brud pa tavshedspligt, journalfering og afggrelser om aktindsigt i helbredsoplysninger.
Desuden kan der klages, hvis en gravid kvinde er i degnbehandling for alkoholmisbrug og Skanderborg
Rusmiddelcenter ikke har givet tilbud til om at indga kontrakt, der giver mulighed for at tilbageholde
den gravide i dognbehandlingen.

Der kan ikke klages over kommunens afggrelse om visitation til alkoholbehandling efter Sundhedslo-
vens § 141, dvs. man kan ikke klage, hvis man som borger er uenig i den afgarelse om behandling for
alkoholmisbrug, som Skanderborg Rusmiddelcenter har truffet.

En klage over den sundhedsmzssige behandling skal indgives til Styrelsen for Patientklager. P4 styrel-
sens hjemmeside er der information om klageprocessen og frister for at klage.

Det er et lovkrav, at klager til Styrelsen for Patientklager indgives ved at bruge de digitale klageske-
maer pa hjemmesiden borger.dk Der er dog visse undtagelser til kravet, fx for borgere, der er fritaget
for digital post, eller som ikke er i stand til at benytte det digitale klageskema pa grund af alder, syg-
dom eller sprogvanskeligheder.

Hvis en borger ikke kan bruge det digitale klageskema, kan borgeren fa tilsendt et papirskema ved at
kontakte Styrelsen for Patientklager.

e Hent digitale klageskemaer pa borger.dk

e Fé& mere information om klagemuligheder pa Styrelsen for Patientklagers hjemmeside

Klage over den socialfaglige stofmisbrugsbehandling

Hvis man som borger er uenig i den afgarelse om behandling, som Skanderborg Rusmiddelcenter har
truffet, kan man klage over afggrelsen. Det kan fx veere, hvis der er givet afslag pa behandling eller
degnbehandling, hvis behandlingen ikke er ivaerksat inden for 14 dage efter borgerens anmodning (be-
handlingsgarantien), eller hvis borgeren er uenig i andringen i behandlingstilbud.

Desuden kan der klages, hvis en gravid kvinde er i degnbehandling for stofmisbrug og Skanderborg
Rusmiddelcenter ikke har givet tilbud til om at indga kontrakt, der giver mulighed for at tilbageholde
den gravide i dognbehandlingen.
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Klager over den sociale stofmisbrugsbehandling skal afleveres eller sendes til kommunen:

¢ Skanderborg Rusmiddelcenter
Ole Lund Kirkegaards Straede 2F
8660 Skanderborg

Borgeren kan ogsé sende klagen via hjemmesiden borger.dk Borgeren har ogsd mulighed for at klage
mundtligt, og i sa fald skal kommunen skrive klagen ned.

Hvis klagen omhandler visitation til behandling, sa skal Skanderborg Rusmiddelcenter have modtaget
klagen inden for 4 uger efter den dag, borgeren har modtaget afgarelsen. Der er ingen klagefrist for
klager over personalet eller over aktindsigt.

Skanderborg Rusmiddelcenter har 4 uger til at genvurdere sagen. Hvis Skanderborg Rusmiddelcenter
ikke giver medhold i klagen, skal vi sende klagen videre til Ankestyrelsen og orientere borgeren om
dette. Laes om klagemuligheder pa Ankestyrelsens hjemmeside www.ast.dk

Klage over sagsbehandling og personalets optraeden mu.

Hvis borgere oplever, at de ikke far den ngdvendige information om regler og tilbud, eller at de bliver
mgdt med urimelige regler, kan de klage. Det samme galder, hvis borgere foler, at de ikke bliver talt
ordentligt til af personalet, bliver diskrimineret eller pa anden vis foler sig behandlet pa ringeagtende
made af personalet.

Borgen kan i sé fald klage til ledelsen i Skanderborg Rusmiddelcenter. Det kan ske mundtligt eller
skriftligt til:

o Skanderborg Rusmiddelcenter
Ole Lund Kirkegaards Strade 2F
8660 Skanderborg
Afdelingsleder Charlotte Nielsen

Borgeren kan ogsa velge at klage til Skanderborg Kommunes borgerradgiver, jf. nedenfor.

ovrig klagemulighed

Borgere har mulighed for at klage til Skanderborg Kommunens Borgerradgiver, der serligt tager sig af
klager over kommunens sagsbehandling, personalets opforelse eller personalets udfarelse af praktiske
opgaver, diskrimination mv. Borgere kan ogsa fa hjelp til at forstd en afgarelse fra kommunen og
anmode Borgerradgiveren om at deltage som bisidder.

Borgerradgiveren er en uvildig instans, der har til formal at styrke dialogen mellem borger og kom-
mune samt at tilbyde uafheengig raddgivning og vejledning til kommunens borgere.
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Kontakt Borgerradgiveren:

e Borgerradgiverens kontor
Kulturhuset (oven pa biblioteket)
Parkvej 10, 8660 Skanderborg
Telefon: 2244 4921 / 3056 7751/ 4012 3741

Fa mere information om borgerradgiveren pa Skanderborg Kommunes hjemmeside
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15. Personalets faglige kvalifikationer og kompetence-
udvikling

Personalet i Skanderborg Rusmiddelcenter er tvaerfagligt ssmmensat og har uddannelsesmeessige bag-
grunde som socialradgiver, ergoterapeut, pedagog og sygeplejerske. Derudover er der ansat kontorud-
dannet og akademisk personale til varetagelsen af administrative opgaver. Skanderborg Rusmiddel-
center har 16 ansatte.

Alle behandlere er efteruddannede inden for den kognitive referenceramme og den motiverende til-
gang (MI), som metodemassigt udger det samlede grundlag for indsatsen i Skanderborg Rusmiddel-
center. Disse metoder er forholdsvis velbeskrevne og anses at have en hgj grad af evidens bade i for-
hold til stofmisbrugs- og alkoholbehandling.

Nogle af behandlerne har modtaget efteruddannelse inden for familieorienteret rusmiddelbehandling
eller CFT (Compassion Focused Theory), som tilhgrer den sékaldte 3. belge inden for den kognitive
terapi.

Der anvendes ekstern supervision til alle behandlere med henblik pa faglig kvalificering.
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16. Kommunens retningslinjer for anvendelse af
gavekort

Kommunerne kan velge at anvende gavekort i behandlingen af stofmisbrug med henblik pa at fast-
holde personer i behandling. Reglerne for dette fremgar af § 101 stk. 9 og stk. 10 i serviceloven.

Skanderborg Rusmiddelcenter anvender gavekort i behandlingen til borgere indskrevet i behandlings-
indsatsen MOVE. MOVE er et struktureret behandlingsforlgb, hvor borgeren modtager et gavekort pa
200 kr. ved hver 2. fremmgde til behandling, maksimalt 8 gange i labet af et behandlingsforlab.
Gavekortet udlgses alene ved fremmeade, og det er en vasentlig del af metoden, at der hver gang er en
dialog mellem behandler og borgeren om, hvad han/hun kunne tenke sig at bruge gavekortet til. Pa
den méde bliver gavekortet personligt og ssmmenhangende med den behandlingsplan, der er lavet
med borgeren ved starten af behandlingen.

Lovgivning pa omradet sikrer, at veerdien af gavekortet ikke bliver fratrukket i forsgrgelsesydelser eller
andre indkomstathengige ydelser. Dette geelder dog kun for borgere indskrevet i stofbehandling, mens
der ikke er samme lovgivningsmaessige muligheder for borgere indskrevet i alkoholbehandling.

MOVE tilbydes til unge mellem 15 og 29 ar.
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17. Opmaerksomhed pa hjemmeboende born under 18
ar

Béde i opstarten af et forleb og undervejs i behandlingen har Skanderborg Rusmiddelcenter serlig op-
marksomhed p4, om der er bern i hjemmet under 18 ar. I sa fald vil bernenes trivsel vare et fokus-
punkt i behandlingsforlgbet.

Borgere pa 30 ar og derover, som har bgrn under 18 ar i hjemmet, indskrives som udgangspunkt altid i
tilbuddet Familieorienteret rusmiddelbehandling. Unge foraeldre under 30 ar indskrives i Ungeradgiv-
ningen, og der er serlig opmarksomhed pa bgrnenes situation.

Skanderborg Rusmiddelcenter har samarbejdsaftaler med Barnesocialrddgivningen i Fagsekretariatet
Born og Unge med henblik pa at koordinere indsatsen i barnefamilierne.

Skanderborg Rusmiddelcenter har desuden et méalrettet samtaletilbud (BRUS) til bern og unge i alde-
ren 0-24 ar, der er vokset op eller lever i familier med rusmiddelproblemer. BRUS-tilbuddet er finan-
sieret af nationale midler og eksisterer forelgbigt frem til og med 2023.

Underretningspligt
Alle medarbejdere i Skanderborg Rusmiddelcenter har skarpet underretningspligt jf. serviceloven

§153.

Det betyder, at vi har pligt til at underrette Bogrnesocialradgivningen, hvis der er mistanke om, at et
barn eller en ung under 18 ar mistrives, eller hvis vi far kendskab til en kommende foralder med et
rusmiddelproblem.
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18. Kvalitetskravene til degnbehandlingstilbud

Skanderborg Rusmiddelcenter star for indstilling og visitation til degnbehandling. Et degnbehand-
lingstilbud, der skal bevilges af Skanderborg Rusmiddelcenter, kan derfor forst pabegynde, nar Skan-
derborg Rusmiddelcenter har visiteret borgeren til degnbehandling.

Dggnbehandling er en indgribende foranstaltning, der ikke iveerkseettes akut, men kraever udredning
af borgerens behov og situation. Skanderborg Rusmiddelcenter tilbyder kun degnophold, nir mindre
indgribende behandlingsformer ikke vurderes tilstrackkelige, nar borgeren er motiveret for behand-
lingsformen, og nar Skanderborg Rusmiddelcenter ud fra borgerens samlede situation vurderer, at pa-
gaeldende kan profitere af dognbehandling.

Formaélet med degnbehandling er overordnet, at borgeren i strukturerede og stottende rammer kan
arbejde mod aget forstielse for sin misbrugsproblematik og udvikle redskaber til at &ndre sine mis-
brugsvaner.

Hvilke degnbehandlingssteder benytter Skanderborg Rusmiddelcenter?
Skanderborg Rusmiddelcenter bevilger kun degnophold pa degnbehandlingssteder, der er godkendt af
Socialtilsynene og registreret pa Tilbudsportalen.

Se godkendte degnbehandlingssteder pa www.tilbudsportalen.dk

Skanderborg Rusmiddelcenter samarbejder séledes med dggnbehandlingssteder, der anvender evi-
densbaserede behandlingsmetoder, og hvor der arbejdes ud fra en anerkendelse af de mal, der forud
for degnophold er udarbejdet mellem borger og behandler i ambulant regi.

For at sikre en hgjt kvalificeret behandling prioriterer Skanderborg Rusmiddelcenter en tat opfelgning
under et degnophold. Vi folger altid et tilbud om dggnbehandling op med et tilbud om efterfalgende
ambulant behandling eller efterbehandling.

Skanderborg Rusmiddelcenter har benyttet falgende behandlingssteder inden for de seneste to ar:

e Ringgarden:

o Malgrupper: Personer med alkoholproblemer. I begraenset omfang behandles ogsa
personer med afheengighed af kokain. Ringgarden har serligt fokus pa at kunne
hjeelpe personer med dobbeltbelastning (dvs. at man er afhangig af alkohol og har an-
dre problemer af psykisk karakter).

o Behandlingsform: Dobbeltfokuseret afheengighedsbehandling — Ringgarden har status
som Nationalt Kompetencecenter for Dobbeltfokuseret Afhangighedsbehandling

o Fé& mere information om degnbehandling pa Ringgardens hjemmeside
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e Sydgirden:

o Malgrupper: Personer med afhaengighed af alkohol, hash, medicin, kokain, amfetamin
og heroin. Sydgérden har serlige kompetencer i behandlingen af borgere med mis-
brug og personlighedsforstyrrelser

o Behandlingsform: Kognitiv misbrugsbehandling og Schematerapi
F& mere information om dggnbehandling pd Sydgirdens hjemmeside

Seaerligt for gravide med alkohol- eller stofmisbrug

Nar Skanderborg Rusmiddelcenter visiterer gravide med et alkohol- eller stofmisbrug til deagnbehand-
ling, er Skanderborg Rusmiddelcenter forpligtet til at give den gravide tilbud om at indgé en kontrakt,
der giver mulighed for at tilbageholde den gravide i degnbehandlingen.

Tilbageholdelsen kan ske, nar der er en begrundet formodning om, at den gravide kvinde med et alko-
hol- og/eller stofproblem vil afbryde den aftalte behandling, og det vil vaere uforsvarligt ikke at tilbage-
holde den pagzldende, hvis:
e den gravide kvinde med et alkohol- og/eller stofproblem frembyder nerliggende fare for at
skade fosteret
e udsigten til opheret af misbruget eller en betydelig og afgarende bedring af tilstanden ellers vil
blive veesentlig forringet
e den gravide kvinde med et alkohol- og/eller stofproblem frembyder narliggende fare for sig
selv eller andre

Tilbageholdelse kan kun ske, hvis mindre indgribende foranstaltninger er utilstrackkelige.
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