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Samarbejde mellem kontakfpersoner og en dagninstitution
omkring akuttiloud fil hjemmeboende sindslidende

...Det er langt over midnat. Uden for det
lille hus i Velling er der markt og stille.
Der er teendt lys i stuen, hvor 37-arige Os-
car gar rundt og sveder og slar sig med
knytnaever i tindingerne. Ovenpa sover
Marna og drengen. Nar det bliver morgen,
skal Marna pa fabrikken og drengen hen i
bgrnehaven. Sa Oscar ma ikke vaekke dem
i nat. Angsten far hans hjerte til at banke,
sa det lyder som en forhammer i brystet.

| morgen abner stgttecentret i Ringkgbing
farst klokken 15. Oscar ser for sig, hvor-
dan resten af natten og den kommende
dag straekker sig uendeligt foran ham. Han
gnsker, at han var indlagt. Eller at han ba-
re kunne ringe til sin kontaktperson Peter,
nu og her. Bare en lille snak med én, der
kendte ham og vidste lidt om angsten og
stemmerne...

| alle landets amter er der hjemmeboen-
de sindslidende. Og ligesom Oscar oplever
de med mellemrum at angsten melder sig,
mens stgttecentret er lukket, eller kontakt-
personen har fri. Et tilbud om en 24 timers
dggndaekning ville have betydning for
dem, men ville ogsa udlgse store omkost-
ninger og medfgre en diskontinuitet i for-
hold til kontaktpersonens tilstedevarelse i
dagtimerne.

Pa Rosengarden har vi etableret en
dggndaekning i et samarbejde med to
kommuners kontaktpersoner. Det retter sig
mod de sindslidende, der bor i disse to
kommuner. Vi har igennem flere ar haft et
sakaldt akut-tilbud, der sikrer og forsteer-
ker relationen mellem kontaktpersonen og
den sindslidende — og samtidig er en billig
foranstaltning. Denne artikel er historien
om Rosengardens akut-funktion, om vores
overvejelser og vores erfaringer.
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Rosengarden har eksisteret siden 1986 som en so-
cialpsykiatrisk institution med driftsoverenskomst
med Ringkjgbing Amt. Der er 10 dggnpladser (be-
boere) og 16 dagpladser (dagbrugere). Der er en
tveerfagligt sammensat personalegruppe pa 18.
Beboere og brugere er mennesker med psykose-
problematik, de fleste med diagnosen skizofreni.
De far alle pension og behandles nasten alle med
psykofarmaka. Rosengarden er den base, som
akut-funktionen udspringer fra.

| 1991 blev jeg leder pa Rosengarden. Jeg opdage-
de at personalet “skjulte”, at de havde kontakt
med dagbrugerne om aftenen og i weekends. |
min tid som psykiatrisk sygeplejerske pa Risskov,
Arhus, gjorde vi det samme. Som kontaktperson
opbygger man et tillidsforhold, som far brugerne
til at komme og sgge hjzlp. Det er indlysende
hensigtsmaessigt at yde denne hjalp. Brugeren er
ikke darlig nok til at blive indlagt, men han kan
hurtigt nok blive det, hvis han ikke far en snak el-
ler en overnatning.

Vi begyndte at arbejde malrettet og abenlyst
med at fa dagbrugerne til at henvende sig, nar de
havde brug for det. At fa dem til at bede om
hjeelp i tide. | 1995 lavede davaerende medarbej-
der, Leif Baerentsen, i samarbejde med Peter Bar-
ner fra Den Medicinske Forskningsenhed i Ring-
kjgbing Amt, et udviklingsprojekt, hvor han spurg-
te dagbrugerne om, hvilken betydning det havde
for dem, at de kunne fa hjalp fra Rosengarden
hele dggnet. De svarede f.eks.:

— Det mindsker angsten for angsten.

— Man bliver ikke sa tit indlagt.

— Det er lettere at flytte fra Rosengarden
og i egen bolig.

— Forholdet til familien bliver bedre.

— Det dulmer selvmordstankerne.

| 1995 sggte vi Ringkjgbing Amt om 1,79 stilling
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og fik dem pa betingelse af, at vi ville ud-
vide tilbuddet til andre end kun de bruge-
re, der havde dagplads hos os.

Bekymringer!

Fgr vi gik i gang, gjorde vi os mange be-
kymringer:

Ville det mon velte ind med brugere?
Ville vi udvikle os til varmestue eller psy-
kiatrisk skadestue for alkoholikere, volds-
ofre og hvad ved jeg!

Kunne vi handtere psykotiske menne-
sker, som vi ikke kendte? Ville sddanne
mennesker overhovedet henvende sig et
fremmed sted?

Hvordan det ville pavirke resten af hu-
set, at der sddan kom andre mennesker
ind, mennesker, der maske ville vaere svaert
syge, voldelige osv?

Hvad med fra kl 8.00 om morgenen — !
Om dagen skal vi jo tage os af vores egne
beboere og brugere. Hvor skulle vi ggre af
gasterne om dagen, vi kunne jo ikke bare
seette dem pa gaden?!

Havde vi fysisk plads nok?

Det farste vi slog fast var, at vi kun ville
have at ggre med psykotiske. Personalet
er treenet i at arbejde med psykotiske og
har ikke erfaring med andre sindslidelser.
Gaesterne skulle i forvejen have et fast
tilbud om hjzlp om dagen. Det skulle
veere sadan, at en kommunal stgtteperson
kunne tage over i dagtimerne. Vi indledte
derfor et samarbejde med stgttecentret i

Ringkgbing kommune. Ringkgbing kommu-

ne har 15.000 indbyggere, 3,5 kontaktper-
soner og et antal brugere, hvoraf 9 efter-
handen blev tilmeldt vores akut-funktion.
Vi indledte ogsa et samarbejde med stgt-
tecentret i Skjern. Skjern har 13.000 ind-
byggere, 3 kontaktpersoner og udaf deres
brugere ligeledes 9, der blev tilknyttet
akut-funktionen.

Tilknytningsfasen

Det er afggrende vigtigt, at gaesten kender
0s. Det er forudseetningen for at turde
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henvende sig. Malgruppen er mennesker, der er
sky og bange for andre mennesker. Det er menne-
sker, som gar i seng og isolerer sig, nar de har det
darligt. Mennesker, som har meget lidt tillid til sig
selv og derfor har svaert ved at have tillid til an-
dre. De fgler, at de ikke er noget vaerd, og oplever
derfor let, at andre er imod dem og ikke vil dem
det godt. De er utrygge ved sig selv og derfor
utrygge ved andre. De skal kende os som nogle,
de kan have tillid til og opleve tryghed ved. Tillid
forstar vi som en relation: Gaesten skal tro pa, at
vi vil dem det godt, og vi skal tro pa, at det,
gaesten siger, er sandt. Ved tryghed forstar vi det,
at de kan stole p3, at vi altid er der. Sa hvordan
bliver vi kendte med hinanden, sa de tgr henven-
de sig og modtage hjzlp?

Vi aftaler med stgttecentrene, at de gor forar-
bejdet for at fa relevante brugere til at modtage
tilbuddet. Kontaktpersonen vurderer, om den
sindslidende har brug for et tilbud aften, nat og
weekend. | sa fald beskriver kontaktpersonen til-
buddet. Det har betydning, hvad andre gaester
kender til og forteller om Rosengarden.

Den fgrste henvendelse til Rosengarden sker via
den kommunale kontaktperson, som ringer og
praesenterer gaesten. En medarbejder fra Ro-
sengdrden tager sa sammen med kontaktpersonen
pa besgg i gaestens hjem og fortaeller om tilbud-
det. Medarbejderen orienterer sig om, hvad
gaesten har brug for, ndr han har det darligt. Det
vil ofte vaere en snak, kaffe, smgger og P.N.-medi-
cin (dvs. ordineret til brug ved akut behov). Da Ro-
sengarden ikke har nogen laege tilknyttet, er det
vigtigt for os, at vi ved, hvad P.N.-medicinen er og
evt. har noget liggende.

Hvis der er samlevende pargrende, snakker vi
med dem om, hvordan de kan kan hjzlpe, eller
hvad hjeaelp de selv gerne vil have. De kan f.eks.
veaere behjaelpelige med transport af gasten til Ro-
sengarden eller med at ringe op pd gaestens veg-
ne. Ellers henter vi gaesten, eller kommunen beta-
ler en taxa. Den pargrende har maske brug for, at
vi tager over. Hvis den pargrende er ved at bryde
sammen, er det ikke kun en telefonsamtale, der er
brug for til gesten, men en overnatning.

Vi inviterer gaesten til at komme pad Rosengard-
en, nar han har det godt, sa tilliden kan etableres,
nar han ikke er angst eller psykotisk. Her inviteres
den pargrende med.

Gaesten kan ogsa fa kontakt til os under en ind-



leeggelse og blive udskrevet til et ophold pa
Rosengarden for pd den made at blive kendt
med os. De geaester, der har gjort det ad denne
vej, har veeret glade for det. Det har mindsket
angsten for ikke at kunne klare sig uden for
hospitalet.

Det er vores erfaring, at gaesterne har meget
sveert ved at henvende sig og bede om hjzlp.
Tilknytningen skal ske ved et teet samarbejde
med kontaktpersonen, og ved, at vi er troveer-
dige. En geaest ma ikke afvises, for sa henven-
der han sig nappe igen.

Et typisk forlgb i det, vi kalder tilknytnings-
fasen kan fx. vaere:

Peder ringer fgrste gang en aften. Han for-
teeller, at han har det darligt, at han er angst.
Han vil ikke tage imod tilbuddet om at komme
pa Rosengarden, og efter 5 minutters snak si-
ger han, at det har hjulpet at snakke med en,
og at han ikke har brug for at snakke mere.
Personalet undrer sig. Naeste dag ringer vi til
kontaktpersonen, og hun og Peder besgger Ro-
sengarden en ekstra gang eller to. Herefter tgr
Peder modtage hjzlp fra os.

Et andet eksempel:
Lis ringer fgrste gang en nat. Der er ikke no-
get i vejen. Hun siger ikke ret meget og tak-
ker paent for samtalen.
Efter en kort periode ringer Lis igen en nat.
Hun forteeller nu, at hun har det darligt, og
far en overnatning pa Rosengarden.
Hun havde som mange andre brug for at
sikre sig, at hun ikke bliver afvist, nar hun
ringer. Det er hun selvfglgelig ngdt til at
sikre sig, mens hun har det godt.

En anden made at mgde os pa forste gang

viser historien om Jens:
Jens dukker op en sen aften med en halv-
tom flaske snaps. Han er ved at blive psyko-
tisk over ikke at kunne fa sin nattesgvn.
Han far en snak og en seng. Han falder i
sgvn, og naste dag henter kontaktpersonen
ham.
Naeste gang vi ser Jens, er det igen pa grund
af mangel pa sgvn. Nu har han ikke brug for
at vaere beruset for at turde mgde op. Han
far en seng og far sovet.

Vi kan ogsa blive ringet op af kontaktperso-

nen, som beder os ringe til en gaest i lgbet af
aftenen eller weekenden. Eventuelt invitere
gaesten til eftermiddagskaffe sgndag.

Det er ogsa vigtigt for os, at vi kender
gaesten. Det er langt lettere at skabe kontakt til
et psykotisk og bange menneske, som man
kender. Netop kendtheden kan vaere det, der
bygger bro mellem gastens indre og ydre ver-
den. Med et menneske, man kender pa for-
hand, bliver man ikke sa let bange, selvom
vedkommende oser af angst. Dette geelder selv-
folgelig ogsa for de gvrige brugere af Ro-
sengarden, som mgder gasten.

Hvad indeholder tilbuddet?

Der er tre grader af kontakt i akut-tilbuddet pa
Rosengarden:
— Telefonsamtale: Gasten kan ringe, eller
vi kan ringe til vedkommende.
- Besgg: Geaesten kan komme pa besgg og fa
en snak.
— Overnatning: Gasten kan overnatte.

Ud af 18 tilmeldte gaester har 10 ringet tilsam-
men 283 gange i 1999. Knap én om dagen.
Nogle ringer hver aften i f.eks. en méned, og sa
er det slut. Andre ringer 1-2 gange om mane-
den.

Der drejer sig hovedsagelig om angst. Nogle
skal huskes pa at tage P.N.-medicin, nogle skal
snakkes til ro og i sgvn. Hvis der kommer pro-
blemfelter frem, som gaesten ikke har fortalt
kontaktpersonen om, opfordrer vi til dét og
hjeelper med at fa fat i kontaktpersonen naeste
dag.

| 1999 har vi haft 133 besgg. Det er 8 ud af de
18 mulige gaester, der har gjort brug af dette til-
bud. Igen er der nogle, som besgger os i en pe-
riode, og sa ser vi dem ikke leenge. Ikke alle be-
sgg er udtryk for, at gaesten har det darligt. En,
som vi ikke har hgrt fra i en periode, kan plud-
selig komme til aftenkaffe. Man har brug for at
fortzelle, at man stadig er til, og for at se, om vi
stadig er der. Hvis vi ikke har set en gaest i et ar,
kontakter vi ham. Vores erfaring er, at gasterne
gerne vil blive stdende pa listen, selvom de ikke
bruger tilbuddet. Det mindsker angsten for at
blive ladt alene med angsten, siger de.
Gaesterne siger ogsa, at det har stor betydning,
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at vi er nemme at kontakte. Hvis de ikke hav-
de Rosengarden og fik akut brug for hjzlp,
skulle de have fat i en fremmed vagtleege og
forklare hele deres situation, og de skulle vaere
meget syge for at blive indlagt. | Ringkjgbing
Amt er indleeggelser pa psykiatrisk sygehusaf-
deling neesten altid akutte.

Tilbuddet pd Rosengarden betyder, at nar de
henvender sig hos os, er de ikke sa syge, som
hvis de blev indlagt pa sygehus. “Jeg er ikke sa
syg, at jeg traenger til at blive indlagt, men jeg
traeenger til hjaelp” siger de. Pa Rosengarden
stiller vi ikke spgrgsmalstegn ved, nar gaesten
udtrykker behov for hjzelp. Vi “overprgver” ikke,
men stoler pa, hvad de siger. De definerer selv
deres behov for hjeelp. Det betyder, at de tgr
kontakte os, fgr de bryder fuldstaendig sam-
men. De ved, at de ikke bliver afvist.

Overnatning — der kan vere tale om en eller

flere overnatninger.
Sonja skal have sin lejlighed malet og flytter
ind hos keresten. Da lejligheden er malet
feerdig og mgblerne skal pa plads, flytter
Sonja hjem igen. Det gar langsomt med at
komme i orden. Faktisk bliver der mere og
mere rodet. Affaldet hober sig op. Hun far
ikke kgbt mad ind. Sonja forteeller kontakt-
personen, at der er en mand i hendes lejlig-
hed, som vil hende noget ondt, og at hun
derfor er ngdt til at kgbe et geveer for at
skyde ham. En aften, hvor hun ser en slan-
ge i badevarelset, ringer hun efter politiet.
Herefter gar hun med til at tale med en psy-
kiater, der gger hendes medicin. Sonja bli-
ver enig med psykiater og kontaktperson
om, at hun skal bo pd Rosengarden en tid.
Kontaktpersonen fortaeller personalet pa Ro-
sengarden om Sonja og siger bl.a., at hun
udtrykkelig har sagt, at personalet ikke be-
hgver at snakke med hende. Sonja er til
daglig meget lukket over for andre end sin
kontaktperson og gnsker slet ikke nu at
skulle forholde sig til nye mennesker. Pa
den anden side tgr hun heller ikke vare ale-
ne. Kontaktpersonen besgger Sonja hver
dag, og efter nogle dage kan de begynde at
tale om de psykotiske symptomer og om,
hvad der har stresset hende.

Hvis Sonja var blevet indlagt, havde hun skul-

SOCIAL KRITIK 76/2001

let skifte primarrelation pa et tidspunkt, hvor
hun er yderst sarbar over for relationer. Kon-
taktpersonen ved af erfaring, hvad der er godt
at sige til Sonja, og kan i starten af psykosen
sige det, som hun plejer, sa der ikke bringes
nyt materiale ind i samtalen, der kan forvirre
Sonjas i forvejen forvirrede sind. Ved at kon-
taktpersonen og Sonja sammen gennemlever
denne krise, forsteerkes deres relation. En ind-
leggelse kunne vaere blevet opfattet som et
svigt. Sonja kunne tro, at kontaktpersonen op-
gav hende, hvilket jo til dels ogsa er rigtigt.

Sonja bevarer ogsa kontakten til sit naermil-
jo. Kontaktpersonen og Sonja kan fglges ad
hjem og vande blomster, g& i banken o.s.v. Nar
hun far det lidt bedre, kan hun tage hjem ale-
ne en times tid og pa den made lette overgan-
gen mellem at have haft brug for hjaelp i 24 ti-
mer og at skulle klare sig alene i mange timer.
(Gaesterne siger, at det mindsker fglelsen af at
skulle starte forfra, nar de har haft det darligt.)

Kontaktpersonen og Sonja aftaler, hvornar
Sonja kan flytte hjem.

P& Rosengarden kan man fa et plaster pa
saret og et trgstende ord. Hvorfor man har
slaet sig, hvad der skal ggres ved det, hvordan
det kan forebygges — det er en opgave mellem
gaesten og dennes kontaktperson.

Pa Rosengarden bliver man taget imod som
en kaer gaest, der har brug for at blive lyttet til,
at blive taget vare om og at blive fri for at
veaere alene med sin angst. Vi skal hjeelpes ad
med at fa aftenen, natten, weekenden til at ga
sa godt, rart og trygt som muligt, til kontakt-
personen igen er klar til at treede til med sin
hjeelp. Som den svenske psykiater Clarence
Crafoord har sagt: “Kontaktpersonen skal veere
den narmeste, og der kan kun vare én nar-
meste”.

Samarbejdet

Det er altid den kommunale kontaktperson,
der er primarpersonen. Vi pa Rosengarden er
varter for gaesten. Hvis en gaest har brug for et
lengerevarende ophold, udpeger vi én medar-
bejder, som er sarligt vaertsansvarlig. Nar
gasten opholder sig pad Rosengarden, kommer
kontaktpersonen pa besgg, glider ind i teamet
omkring gaesten. Det interkollegiale samarbej-




de mellem den “fremmede” medarbejder og in-

stitutionens personale er meget vigtigt. Det,

der ikke ma ske, er, at der opstar myter om, at

“den kontaktperson kan da ikke klare denne

her bruger, nar brugeren har det sa darligt, at

han ma komme her pa akut-tilbuddet”.

Hvis den samme gaest ringer aften efter af-
ten med sine klager, kan det vaere svert at
rumme. Der opstar et behov for at vide, hvil-
ken hjeelp gaesten egentlig far af sin kontakt-
person. Tanken om, at han ikke far hjaelp nok,
kan blive snublende naer. Maske ogsa, fordi
gaesten ikke selv oplever sig hjulpet — eller fg-
ler sig ngdsaget til at klage over sin kontakt-
person for at legitimere, at han bliver ved at
ringe til os.

Samarbejdet mellem Rosengarden og den
kommunale kontaktperson sikres ved situati-
onsafhangig interkollegial kommunikation. Fa-
ste strukturer — mgder eller konferencer — har
vi kun to gange om aret. Resten skal forega i
den daglige kontakt.

Nar det kan lade sig gore, skyldes det isaer
at:

— Vi har etableret felles undervisning. De
kommunale kontaktpersoner bliver invite-
ret og mgder talstaerkt op til de undervis-
ningstilbud, som Rosengarden etablerer 2
— 3 gange arligt. Vi har saledes etableret
en hgj grad af “shared vision”.

— Den kommunale kontaktpersons job er en-
somt. Hun har ikke kolleger omkring sig i

samme grad som man har pa Rosengarden.
At samarbejde med Rosengdrdens persona-

le omkring en af egne brugere, der for ti-
den har det darligt, udger en faglig udvik-
lingsmulighed for kontaktpersonerne.

— Flere af de kommunale kontaktpersoner er
tidligere medarbejdere fra Rosengarden.

— Stgttecentrene kan tage brugere, der har
det meget darligt, fordi der er en akutfunk-
tion. Det giver en vilje til, at det skal kun-
ne lade sig gare.

— Personalet pa Rosengarden finder det fag-
ligt udfordrende og fornyende at skulle ta-
ge vare om gasterne. Som et pust ude fra
verden.

Vi har ikke haft noget samarbejde med hospi-

talet om gaester. De fa indleeggelser, der har

veret, er sket gennem kontaktpersonen. Nar

gaster er blevet udskrevet fra hospitalet til Ro-
sengarden, er det sket i et samarbejde mellem
kontaktpersonen og Rosengarden. Det er for at
understrege, at det er kontaktpersonen, der er
primert ansvarlig.

Gaestepladsen er gratis for kommunen. Dag-
brugertaksten er til gengeeld blevet forhgjet
svarende til vores udgifter til de 1,79 stilling.
Det ggr det muligt at veere to-tre ansatte i af-
tenvagt og to-tre i week-end’erne. Vi har én i
sovevagt. Det er sjeldent, at sovevagten ma
holde sig vagen hele natten.

Vi har et vikarbudget pa 230.000, sa perso-
nalet kan til enhver tid ringe efter ekstra per-
sonale. Det sker nu sjeldent. Til gaester og
dagbrugere tilsammen yder vi i gennemsnit 2
overnatninger, 7 besgg og 6 telefonsamtaler pr
degn.

Konklusion

Det, vi synes, vi har haft succes med, er at
mindske de hjemmeboende sindslidendes li-
delser, og det endda pa en billig facon. Red-
skaberne er: Kendthed, let tilgaengelighed,
kontinuitet og samarbejde

Maske har det set indlysende og enkelt ud. Jeg
har i artiklen gerne villet understrege de basale
ingredienser i det tilbud, vi har udviklet. Hvor-
for har man ikke bare lavet sadan noget alle
mulige steder i Ringkjgbing amt eller i andre
amter?

Der er nogle forudsztninger for, at et tilbud
som det, jeg har fortalt om her, kan komme til
at fungere. Udgangspunktet ma vaere en dggn-
institution med et effektivt, velfungerende tera-
peutisk miljg. Personalet ma besidde den for-
ngdne psykiatriske kompetence og ma veere
villige til og i stand til at kende angstens vee-
sen, psykosens sprog, samt kunne skelne sig
selv fra andre.

Denne kompetence ma etableres og vedlige-
holdes gennem supervision, individuelt og i
grupper, samt faelles undervisning, falles ogsa
med de kommunale kontaktpersoner, for at
sikre et faelles fagligt sprog.

Endelig er det afggrende i udviklingen af et
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baeredygtigt terapeutisk miljg, at personalets
motivation vedligeholdes gennem en balance
mellem udfordring og belastning. Det fordrer
bl.a. tryghed ved, at ekstra personale kan til-
kaldes og tillid til kolleger og ledelse.

Vi lader Oscar fa det sidste ord!

... Klokken to om natten ringer telefonen i
vagtveerelset. Flemming famler sig frem til tele-
fonrgret: “Rosengarden! Det er Flemming!” —
“la, det er Oscar...” (Tavshed). “Dav, Oscar! N3,
du sover ikke -.” — “Det er de forbandede tan-
ker igen,” siger Oscar.

| de naeste tyve minutters tid kigger Flem-
ming og Oscar sammen pa “de forbandede
tanker”, men ogsa pa, hvad Oscar kan ggre for
at klare natten igennem. Kamillethe. PN-medi-
cin. Huslige sysler, som Oscar lige sa godt kan
udfgre som at ga grkeslgst rundt. — Og Flem-
ming harer til, hvornar Oscar skal mgdes med
Peter — kontaktpersonen — i morgen. Det bliver
Oscar, der afrunder snakken den nat: “Namen,
jeg skal ikke ta’ mere af din sgvn! Vi snakkes
ved!” ...

Nina Stenshaj er forstander p& "Rosengdrden’, Skjern
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