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Det er med gleede, at vi nu kan praesentere de samlede resultater af Projekt Socialsygepleje — det gode patientforlgb i
medsendte antologi. Det tredrigesatspuljeprojekt var finansieret af Sundhedsstyrelsen og forankret i KABS VIDEN, som
er Glostrup Kommunes videnscenter for stofmisbrug.

Projektets formal var at stgtte og forbedre stofbrugeres indlaeggelse, udskrivelse og kontakt til hospital og psykiatri
ved hjeelp af socialsygeplejersker. Og denne indsats var — og er fortsat — keerkommen.

Sygehusveesenet mangler viden om stofmisbrugernes problemer, og det kan medfere forkert eller manglende
behandling, frit Iab for fordomme og en nedvardigende holdning til patienterne. Det er iseer personalets manglende
kendskab til misbrugsstoffer og abstinenssymptomer, der truer med at veelte forlgbet for den indlagte stofmisbruger.
Men der mangler ogsa viden blandt laeger og sygeplejersker om kommunernes rehabiliterende tilbud f.eks. misbrugs-
behandling og hjemlgsetilbud.

Og helt galt gar det, hvis en indlagt stofmisbruger har brug for smertebehandling og bliver afvist med moraliserende
0g usaglige begrundelser. Det haenger — ifglge antologien — sammen med, at Sundhedsstyrelsens egne retningslinjer
for legelig behandling af stofmisbrug ikke er kendt i sygehusveesenet.

Socialsygeplejens kernekompetence bygger derimod pa viden om de socialt udsattes komplekse sociale og sundheds-
maessige problemer, og pa evnen til at bygge bro mellem patient og personale. Socialsygeplejersker har demonstreret
deres veerd sa overbevisende, at ordningen nu er blevet permanent pa seks af Region Hovedstadens hospitaler.

Helt s& lykkeligt er det ikke gdet i psykiatrien, som — ifglge antologiens analyser— er preeget af accelererede
patientforlgb og behandlingspakker, som ikke er skabt til patienter med multiproblemer. De psykiatriske afdelinger
har tilmed det seerlige problem, at flere ansatte ikke mener at stofmisbrugerne overhovedet bgr veere indlagte i
psykiatrien, s& leenge de har et stofmisbrug, men at patienten hgrer til i misbrugsbehandlingen i kommunalt regi.
Dermed er ringen sluttet i den stillingskrig, som siden kommunalreformen i 2007 har kert mellem regioner og
kommuner om, hvem der har ansvaret for hvad i behandlingen af mennesker med bade sindslidelse og misbrug.

Vedlagte antologi er baseret pa de 1010 patientforlgb som projektets fire socialsygeplejersker var involverede i p& de
udvalgte hospitaler og psykiatriske centre i Region Hovedstaden. Projektet var ledet af socialsygeplejerske Nina
Briines, der tidligere pd aret modtog Internationalt Rede Kors Florence Nightingalemedalje for sit arbejde med
socialsygepleje. Antropolog Kathrine Bro Ludvigsen har fulgt projektet og undersggt betydningen af
socialsygeplejeindsatsen gennem kvalitative interviews, deltagerobservationer og forskning pad omradet. COWI
Consult har derudover som led i projektet kigget naermere pé forbruget af sundhedsydelser hos de patienter, som har
veeret i kontakt med socialsygeplejerskerne i projektets somatikdel. Der synes at veere en tendens til at forbruget
stiger, hvilket kunne veere et fingerpeg om, at indsatsen mod social ulighed i sundhed — indlysende nok — ikke er gratis.

God lzeselyst!
Thomas Fuglsang, centerchef

For yderligere information om antologiens indhold kontakt venligst:
Antropolog Kathrine Bro Ludvigsen

KABS VIDEN. Bakken 3, 2600 Glostrup
Kathrine.ludvigsen@glostrup.dk

TIf. 4511 7666 eller mob. 2928 8617

Rapporten kandownloades gratis pa: http://kabs.dk/media/42888/kabs_socialsygepleje elektronisk ny.pdfDen trykte udgave kan
rekvireres for 150 kroner fra: KABS VIDEN, Bakken 2, 2600 Glostrup. TIf. 4511 7500. Kabs@glostrup.dk




