Indholdsfortegnelse

1 ABSTRACT

2 PROBLEMSTILLING

2.1 Princippet om brugerinddragelse

2.2 Evidensbaseret viden i socialt arbejde

2.3 Problemfelt

3 PROBLEMFORMULERING

3.1 Problemanalyse

11

11

4  VIDENSKABSTEORETISK PARADIGME

4.1 Forforstaelse

13

13

4.2 Hermeneutik

14

421 Den filosofiske hermeneutik

15

5 METODE

5.1 Tematisering

17

17

5.2 Design

17

5.2.1 Teorivalg

17

5.3 Interview

18

5.3.1  Valg af informanter

20

5.3.2  Interviewerens kvalifikationer og interviewsituationen

5.3.3  Samtykke og fortrolighed

21

21

534 Interviewguide

21

5.4 Transskription

22

5.5 Analysestrategi

22

5.6 Verificering

24

6 UNDERSOGELSESFELT

6.1 Lovgivning inden for brugerinddragelse

25

25




6.2 Stofmisbrugsbehandlingen i Danmark

26

6.3 Evidensbaseret viden

28

6.3.1 Et historisk rids

29

6.3.1.1 SFI Campbell

30

6.3.1.2 Evidensbaseret viden og evidenshierarkiet

31

6.3.2 Evidensdebatten

33

7 TEORI

7.1 Governmentality

35

35

7.2 Michel Foucaults magtforstaelse

38

7.2.1  Sandhedsregime

40

7.2.2  Pastoralmagt

42

8 EMPIRI

8.1 Center for Stofmisbrugsbehandling

45

45

8.2 Beskrivelse af informanter

46

9 ANALYSE

9.1 Analysedel 1

48

48

9.1.1  Brugernes ansvarlighed

48

9.1.1.1 Fortolkning af brugernes ansvarlighed

52

9.1.2 Relationen mellem bruger og misbrugsbehandler

54

9.1.21 Fortolkning af relationen mellem bruger og misbrugsbehandler
9.1.3 Brugernes behandlingsforlgb

56

58

9.1.3.1 Fortolkning af brugernes behandlingsforlgb

60

9.1.4 Delkonklusion 1

61

9.2 Analysedel 2

64

9.2.1 Brugerinddragelse

64

9.2.1.1 Fortolkning af brugerinddragelse

67

9.2.2 Professionalisme

68

9.2.2.1 Fortolkning af professionalisme

73

9.2.3 Videnskabsteori

74

9.2.3.1 Fortolkning af videnskabsteori

77

9.2.4 Governance

78

9.24.1 Fortolkning af governance

81

9.2.5 Delkonklusion 2

82

9.3 Analysedel 3

84

9.3.1 Diskussion af hvilken betydning forstaelsen af brugerinddragelse og evidensbaseret viden har for praksis 84



10 KONKLUSION 88

11 LITTERATURLISTE 91

Falgende sider er produceret i feellesskab:

Problemstilling s. 5-10, Problemformulering s. 11-12, Konklusion s. 88-90

Lene Beyer:
Videnskabsteoretisk paradigme s. 13-14, Metode s. 21-24, Undersggelsesfelt s. 25-28, Teori s. 35-39, Empiri
s. 45, Analyse s. 66-87.

Lene Skjatt:
Abstract s. 4, Videnskabsteoretisk paradigme s. 15-16, Metode s. 17-20, Undersggelsesfelt s. 29-34, Teori s.

40-44, Empiri s. 46-47, Analyse s. 48-65.
Vedlagt CD med transskriberede interviews.

Forsidebillede kopieret fra www.sfi-campbell.dk



http://www.sfi-campbell.dk/

1  Abstract

This thesis deals with user involvement in the treatment of substance abuse. We are interested in identifying
the users own experiences with user involvement in their course of their treatment. We aim to analyze these
experiences in an institutional context, to discuss how user involvement can be understood in a time where

there is a socio-political focus on basing knowledge and social work methods on evidence-based methods.
This thesis examines the following questions:

How do drug abusers experience user involvement in the context that evidence-based social work

constitute?

How can user involvement be understood in a time where there is a socio-political and administrative
focus on evidence-based social work as a foundation to qualify and develop social work, and what

implications does this have for practice?

This thesis has a hermeneutic approach as our scientific paradigm. The specific approach is the philosophical
hermenuticisme by Hans-Georg Gadamer. The theoretical basis for this thesis is the theory of Governmentality
by Mitchell Dean and the perception of power by Michel Foucault. With the use of these theories we will try to
identify and understand government and execution of power in modern social work with drug abusers. In order
to be able to discuss the understanding of evidence and the principles of user involvement, we have made a

comprehensive study in both of the areas.

The empirical data consists of 6 qualitative interviews with drug abusers undergoing treatment and one

interview with a social worker and the leader of the treatment center for drug abusers in Randers Municipality.

This thesis concludes that the main premise in treatment of drug abusers in Randers Municipality is user
involvement. The basis of the drug treatment is the relationship between the drug therapist and the users, and
the users experience a personal relationship with their drug therapist. All of the users take on a personal
responsibility toward their treatment and the drug therapists acknowledge the users perspectives. The
treatment is based on the user’s personal needs, and through an equal and trusting relationship between the
users and the drug therapist's, the users are able to make positive changes to their lives. The treatment center
refers to evidence-based knowledge as having a legitimizing role in relation to the social-political system and
in relation to profiling of the institution, but we conclude that the evidence-based method is not implemented in

practice.



2  Problemstilling

Dette speciale handler om brugerinddragelse af stofmisbrugere ved tilretteleeggelse af eget behandlingsforlab
i en institutionel kontekst. Vi er interesseret i brugernes egne oplevelser af at blive inddraget i tilretteleeggelsen
af deres behandlingsforlgb samt de forudsaetninger, muligheder og vilkar, som brugerne har for at indga i et
samarbejde med de professionelle behandlere. Brugernes perspektiv og viden om eget behandlingsforlgb vil
vi analysere i en institutionel kontekst for at diskutere, hvorledes brugerinddragelse kan forstas i en tid, hvor
den socialpolitiske og administrative kontekst karakteriseres ved en prioritering af viden og socialfaglige

metoder, som er baseret pa evidens.

Det danske velfeerdssamfund, bevarelse og udvikling heraf, er politisk set et falsomt og ofte diskuteret emne.
Det sociale arbejde er en central del af denne debat, for velfeerdssamfundets servicer og ydelser udmentes
blandt andet pa dette omfangsrige felt. Tilsvarende er det ogsa i det sociale arbejde, at de vedtagne
socialpolitiske rammer for savel at tilbyde som at modtage sociale ydelser kommer til udtryk — bade som
rettigheder og forpligtigelser. Det sociale arbejde har mange interessenter, som udover politikere og
embedsmaend blandt andet teeller brugere af sociale ydelser, socialarbejdere og forskere. Der er saledes
bevagenhed pa socialt arbejde fra mange sider, og de seneste ar synes der at vaere en interesse for gget
viden om netop det sociale arbejde. Der eftersparges viden om de sociale ydelser og indsatser, hvad de
indeholder, og hvordan de virker. Hvordan nogle indsatser virker i forhold til andre, og hvordan det sociale

arbejde kan sikres en vis kvalitet.

Mandag Morgen' udgav i 2005 debatoplaegget "Virker velfeerden? — et debatoplaeg om evidens og velfeerd”,
som fokuserer pa fremtidens velfaerd, hvordan vi far rad til velfeerden, og hvordan vi sikrer os, at velfeerden
virker efter hensigten. Debatoplaegget er blevet til i et netvaerkssamarbejde mellem Mandag Morgen og en
reekke centrale personer fra den offentlige sektor, faglige organisationer og videnscentre (Hede 2005: 5).
Debatoplaegget beskriver et gget behov for viden om socialt arbejde og fokuserer pa, hvordan evidensbaseret
viden kan spille en afgerende rolle, nar velfeerden skal udvikles og fordeles. Der argumenteres i
debatoplaegget for, at ogsa brugernes interesser varetages ved at evidensbasere det sociale arbejde: "Det er
et ideal, at brugerne skal inddrages, nar det offentlige producerer velfeerdsydelser. Det er et ideal, det
desveerre stadig kniber med at leve op til. Det kniber ogsa med at leve op til det ekstra ideal, at inddragelse

Skal ske, nar brugeren er informeret om mulighederne og konsekvenser af en indsats. Evidens kan utvivisomt

' Mandag Morgen er Skandinaviens farende uafhaengige teenketank, som beskriver sin mission som at “arbejde for et innovativt
samfund hvor gamle skel mellem sektorer, institutioner og ledere brydes ned til fordel for videndeling og samarbejde om nye
lasninger pa feelles udfordringer” (www.mm.dk). Mandag Morgen henvender sig til beslutningstagere og har til hensigt at styrke og
pavirke den feelles debat om samfundets udvikling (www.mm.dk).
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styrke og sagligg@re denne information”. Artiklen fortseetter "Nér der ikke foreligger evidens pé et omrade, sa
foreligger der reelle muligheder for, at man ikke bare tager af brugerens tid og opmaerksomhed, men, at man
direkte skader brugeren. Det er i lodret strid med brugerens interesser og professionel etik om ikke at forvolde

Skade samt selvfalgelig skatteborgernes mere jordneere interesser” (Hede 2005: 19).

Evidens beskrives saledes som en made at sikre brugernes interesser, saledes de tilbydes kvalificerede
sociale indsatser samt et informeret grundlagt at treeffe beslutninger om eget behandlingsforlgb pa. Udlagt pa
denne méade synes evidensbaseret viden at ga "hand-i-hand” med princippet om brugerinddragelse, som vi vil

redegere for i nedenstaende.
21 Princippet om brugerinddragelse

Princippet om brugerinddragelse blev indfert i socialpolitkken med den lille socialreform i 1997, hvor
Folketinget vedtog en raekke nye love pa det sociale omrade, og hermed blev brugerinddragelse systematisk
indarbejdet i lovgivningen. Socialreformen laegger op til et veerdiseet med respekt for brugerne af det offentlige
og med serviceydelser, der er individuelt tilpassede, og som den enkelte bruger inddrages i planlaegningen af.
Intentionen med socialreformen var, at brugerne skal fagle, de bliver hert og veerdsat, og at de pa baggrund
heraf, i hgjere grad end tidligere, tager ansvar for eget liv. Saledes bliver brugerinddragelse, indflydelse og
medbestemmelse nggleord i den danske socialpolitik. Veerdiseettet, som socialreformen afspejler, harer ind
under paradigmet om empowerment, hvor der arbejdes mod at opna en ligeveerdig relation mellem
eksempelvis brugere og professionelle behandlere, og hvor brugerens egne definitioner, behov og @nsker er
grundelementerne i den sociale indsats. | empowerment-tanken opfattes brugerne som eksperten pa eget liv,
og brugerne skal derfor vaere aktive og ansvarlige for egen sag, og der skal ikke leengere vaere en ekspert,

som umyndigger klienten (Bjerge og Selmer 2007: 7-9).

Princippet om brugerinddragelse abner for en diskussion om, at der er sket en forandring i relationen mellem
brugere og socialarbejdere. Karlsen og Villadsen fremleegger den pastand, at der sker en forskydning i
relationerne, saledes den for talende ekspert (socialarbejderen) nu skal tale mindre, og den fgrhen tavse
(klient) skal tale mere. Hermed ses en forandring i relationen mellem bruger og behandler, da det nu er
brugeren, der har mulighed for, med gyldighed, at fremsige noget, om den sociale situation, der @nskes
forandret. Saledes skal radgivning og behandling i stigende omfang ske gennem samtale, hvor
socialarbejderens autoritative bestemmelse af mal og metoder erstattes af en ligevaerdig dialog. Eksempelvis
ses det indenfor misbrugsomradet, at det er den enkelte misbruger, som taler om sit misbrug, dets arsager og

mulige lgsning — IKKE behandleren (Karlsen og Villadsen 2007: 7-8). Denne forandring af samtalestrukturen



kan ses som led i en gennemgribende kritik af magt, hvor magt skal forstds som synonymt med hierarkiske
ledelsesformer og bedrevidende autoriteter. Den ligeveerdige dialog bliver i stigende grad fremsat som en
lgsning pa problemer med magtudgvelse og ledelse. Karlsen og Villadsen argumenterer for, at dialogen ikke
homogeniserer forholdet mellem klient og socialarbejder, saledes relationeme bliver ens. Der er i stedet tale
om en rekonfiguration af relationen, hvor socialarbejderen skal tilskynde klienten til at tale, for derved at skabe
dialog (ibid.: 9-10). Denne tilgang til samtale og dialog er baseret pa Foucaults teori om magtudgvelse, hvor
ledelse betegner bevidste og velovervejede forseg pa at forme andre akterer. Denne moderne form for
magtudevelse sker pa baggrund af en preemis om, at klienten som styres har et frit valg, og malet med at
forme klienten er at forgge handlekapaciteten hos klienten (ibid.: 11). Vi finder dog, at der er i den
professionelle samtale rige muligheder for, at behandleren kan lede dialogen og dermed styre det folgende
haendelsesforlgb. Det faktum at der skabes ligeveerdig dialog mellem brugere og behandlere sikrer saledes
ikke i sig selv, at brugerne inddrages i tilretteleeggelsen af eget behandlingsforlgb, samtalen kan netop veere

udtryk for magtudevelse, hvilket vi finder interessant.

Den orientering der, siden den lille socialreform i 1997, har vaeret mod brugernes perspektiver opfattes som et
fremskridt og en @get grad af demokratisering, da brugerinddragelse, som naevnt, handler om, at sociale
interventioner etableres pa brugernes preemisser, saledes disse tilpasses de brugere, der har behov for den
givne intervention. | Socialministeriets redegarelse fra 2002 med titlen "De udsatte grupper. Fra kanten af
samfundet til kernen i socialpolitikken — socialpolitik pa brugernes preemisser” giver davaerende socialminister
Henriette Kjeer udtryk herfor i falgende citat: ”... vi kan bryde vanetaenkningen og hjeelpe de udsatte, der hvor
de er og pa deres egne vilkar. Helt grundlaeggende skal vi blive bedre til at indrette den sociale indsats og de
forskellige tilbud ud fra det enkelte menneskes konkrete forhold, behov og forudseetninger. Indsatsen skal
tilpasses de mennesker, der har behov for hjeelpen — ikke omvendt” (Henriette Kjeer 2002: 3). "Brugernes
preemisser” betyder her, at sociale interventioner skal finde sin form og sit indhold hos brugerne, og dermed
ma socialpolitik ogsa formuleres pa baggrund af brugernes behov. At formulere socialpolitk gennem
inddragelse af brugerne betyder, at nar det sociale arbejdes kvalitet og udviklingen heraf diskuteres, sa har
brugernes vurderinger, af egen situation og erfaringer med det sociale behandlingssystem, betydning. Derved
kommer det fra et brugerperspektiv til at fremsta som en selvfolgelighed, at brugerinddragelse og
kvalitetsudviklingen af sociale interventioner sammenkaedes: “som to sider af samme sag” (Asmussen og
Jéhncke 2004: 10).

Vi vil i det falgende udbyde perspektiver pa hvorledes evidensbaseret viden kan bidrage til at kvalificere socialt

arbejde pa anden vis end brugernes perspektiv.



2.2 Evidensbaseret viden i socialt arbejde

Der har siden starten af ar 2000 veeret en politisk og administrativ efterspargsel pa evidensbaseret viden og
evidensbaseret forskning i socialt arbejde. Denne efterspargsel er baret af en forventning om, at sikker viden
om det sociale arbejdes kvaliteter og effekter vil kvalificere styringen af det sociale omrade, samt en
forventning om at man med denne viden kan naerme sig "best practice” og dermed kvalitetsudvikle socialt
arbejde. Forventningen om det er muligt at oparbejde sikker viden om socialt arbejde er de seneste ar kommet
til udtryk i bl.a. en politisk prioritering af saerlige metoder i savel det sociale arbejde som i oparbejdningen af
viden om socialt arbejde (Mgller og Nissen 2006: 5). Bag denne forventning ligger en antagelse om, at
professionelles erfaringer og viden ikke nadvendigvis medfarer, hjeelpen er til klientens bedste, samt at
anvendelse af klassisk videnskabelig rationalitet vil udvikle det sociale arbejde i en retning, som ogsa er il
brugernes fordel: "Oplysning om, hvordan den ene eller den anden indsats star sig i forhold til andre mulige
indsatser pa baggrund af en sadan viden, skaber muligheder for pa leengere sigt at kunne tage aktivt del og
faktisk veelge, hvilken indsats der vil veere til gavn for netop mig i betragtning af de behov, jeg har for hjselp og
stotte” (Hansson i: Nissen 2007: 63).

| et langt perspektiv er debatten om evidensbaseret viden i socialt arbejde en nyere diskussion, men den viser
sig pa flere felter indenfor det sociale arbejde. Pa stofmisbrugsomradet er debatten startet i slutningen af
1990’erne, og dermed har dette felt veeret blandt de farste, indenfor socialt arbejde, som har diskuteret de
metoder, som traditionelt har veeret at finde i sundhedssektoren (Vind 2006: 324-325). Der mangler dog
generelt set erfaringer, og dermed viden om, hvilken betydning evidensbaseret viden har for det sociale
arbejde. Dette vidner pa den ene side om emnets aktualitet, men kan pa den anden side ogsa veere en
barriere i forhold til at undersgge emnet. Stofmisbrugsomradet er et felt, hvor debatten har udviklet sig
gennem 10 ar og dermed har en substans, som gar det muligt for os at gennemfare vores undersggelse, og vi

har derfor valgt stofmisbrugsomradet som vores undersggelsesfelt.

Der har i Danmark veeret en forholdsvis Igs kobling mellem misbrugsforskning og misbrugspraksis, og mange
behandlingsinstitutioner har ikke et overblik over den seneste danske og internationale forskning i
misbrugsbehandling (Vind 2006: 323). De seneste ar har man indenfor alkohol- og misbrugsbehandlingen i
Danmark imidlertid set en tendens til, at behandlingstilbudene er blevet mere og mere komplekse og
nuancerede, og der som fglge af denne udvikling er en stigende interesse for at udvikle og indfgre
standardiserede behandlingsformer. Den stigende interesse for standardiserede behandlingsformer synes at
falges med eftersporgslen pa evidensbaseret viden og forventningen om, at man med denne viden kan

naerme sig "best practice” (Vind 2005: 47).



Forskningsmaessigt er evidensbaseret viden altsa et nyere felt indenfor det sociale omrade, og antallet af
systematiske forskningsoversigter er fortsat begraenset set i forhold til den maengde viden, der generelt er om
socialt arbejde og konkret pa stofmisbrugsomradet — her taenkes pa viden fra savel brugere som
professionelle misbrugsbehandlere og forskere. P& misbrugsomradet har debatten om evidensbaseret viden
og evidensbaseret praksis da ogsa til en begyndelse taget udgangspunkt i, hvorledes det er muligt at fa
praktikere til at arbejde evidensbaseret frem for at diskutere, om evidensbaseret viden har sin berettigelse som
udgangspunktet for at udvikle og forbedre det sociale arbejde med misbrugere (Vind 2006: 325). Siden har
diskussionen dog udviklet sig, hvilket blandt andet kommer til udtryk ved grundleeggende uenigheder blandt
bade forskere og praktikere om, hvorvidt udviklingen af socialt arbejde skal funderes pa evidensbaseret viden.
Der argumenteres blandt andet for, at evidensbaseret viden er blevet institutionaliseret i behandlersamfundet,
hvor det i hgjere grad har faet en legitimerende betydning, end det har faet en positiv effekt pa behandlingen.
Andre argumenterer for, at interessen for evidensbaseret viden har medfart et velkomment fokus pa forskning
og effektivitet. Andetsteds er der bekymring for, om den snaevre forstaelse af evidensbegrebet vil forsimple det
sociale arbejdes kompleksitet overfor eksempelvis administratorer og politikere. Diskussionen om
evidensbaseret viden og brugen heraf i socialt arbejde ses ofte som polariseret, en gruppe som argumenterer
for, at det eksperimentelle udgangspunkt fra sundhedssektoren kan overfares direkte til socialt arbejde, og en

anden gruppe, som har udviklet en mere pragmatisk tilgang til emnet (Vind 2006: 325-327).
2.3 Problemfelt

Vi ser et paradoks mellem pa den ene side en politisk beslutning om brugerinddragelse og pa den anden side
at socialpolitiske prioriteringer og beslutninger treeffes pa baggrund af viden om, hvad der virker. Det er dette
modseetningsfyldte forhold, vi gnsker at undersege naermere. Hvor vidt er det muligt at anvende et
brugerperspektiv i tilretteleeggelsen af brugernes behandlingsforlgb, nar der fra politisk og administrativ side er
et gnske om at finde frem til hvilke interventioner, der virker, saledes der ikke anvendes ressourcer pa tiltag og
interventioner, der ikke har en dokumenteret effekt. Set i den sammenhaeng stiller vi spergsmal ved, om
brugerne reelt kan betragtes som brugere — forstaet pa den made at de har indflydelse, frit valg og
medbestemmelse? Vil et fokus pa "hvad der virker” ikke gere det vanskeligere for brugerne at argumentere for
fleksibilitet og individuelle forhold? Vi ser en risiko for, at nar det sociale arbejde evidensbaseres, vil
behandlerne tager styringen ved ftilretteleeggelsen af brugernes behandlingsforlgb, saledes brugernes
autonomi, trods den politiske intention med kravet om brugerinddragelse jfr. Lov om Social Service, alligevel er
begraenset.



Formalet med dette speciale er saledes at undersgge brugernes forventninger til og erfaringer med
brugerinddragelse samt diskutere de forudseetninger og muligheder, som har betydning for hvorledes og i
hvilket omfang brugerne inddrages i samarbejdet om behandlingsforlgbet. Brugernes oplevelse af inddragelse
vil vi analysere i en institutionel kontekst, idet der politisk og administrativt er en efterspargsel pa
evidensbaseret viden som grundlaget for socialpolitiske prioriteringer og beslutninger om valg af sociale
interventioner i det sociale arbejde, herunder ogsa pa misbrugsomradet. Dette speciale handler saledes om to
forskellige tilgange til viden: brugernes viden og ekspertise om eget liv og forskerverdenens evidensbaserede

viden, som seettes i forhold til hinanden set fra et brugerperspektiv.

Det paradoks vi opstiller, finder vi interessant at fa belyst af flere arsager. Vores fokus i dette speciale er
brugernes perspektiv, og det er ogsa fra dette perspektiv, der mangler viden om, hvordan evidensbaseret
praksis pavirker socialt arbejde og de sociale ydelser, som brugerne tilbydes. Der er blandt forskere en ivrig
debat om brug af evidensbaseret viden i socialt arbejde, og vi ser ogsa, at der er socialpolitisk interesse
herfor. Brugerperspektivet er imidlertid underbelyst i denne debat, og da fortalere for evidensbaseret viden
blandet andet argumenterer med, at det er til brugernes bedste at socialt arbejde skal kvalificeres pa dette
grundlag, mener vi, brugernes perspektiv ma belyses, sa dette kan indga i debatten. Den viden, dette speciale
frembringer, er saledes interessant pa brugernes vegne men til brug for de @vrige aktarer, der deltager i

debatten sasom forskere, politikere og socialarbejdere.

10



3 Problemformulering

Hvordan oplever stofmisbrugere brugerinddragelse i lyset af den kontekst, som evidensbaseret socialt

arbejde udger?

Hvordan kan brugerinddragelse forstas i en tid, hvor der er et socialpolitisk og administrativt fokus pa
evidensbaseret viden som grundlaget for at kvalificere og udvikle socialt arbejde, og hvilken betydning

har dette for praksis?
3.1 Problemanalyse

Vores problemformulering handler, sammen med brugerinddragelse, om brug af evidensbaseret viden i
behandlingen af stofmisbrug i Danmark. Vores intention med dette speciale er at analysere brugerinddragelse
i en kontekst, som udgeres af en socialpolitisk og administrativ interesse i evidensbaseret viden, som
grundlaget for socialpolitiske prioriteringer og styring af det sociale omrade. Der er en ivrig debat om brug af
evidensbaseret viden i socialt arbejde, blandt andet i forhold til at anvende evidensbaseret viden som
grundlaget for at kvalitetsudvikle socialt arbejde og som styring af det sociale omrade, samt i forhold til den
prioritering og fokusering af bestemte socialfaglige metoder, som anvendelsen af evidensbaseret viden kan
medfare. Vi vil pa baggrund af den kontekst, som en beslutning om brug af evidensbaseret viden i socialt
arbejde udgar, analysere en raekke forhold, som man ma erkende og forholde sig til, nar malet er et socialt
system, hvor den enkelte skal inddrages som eksperten pa egen sag, og hvor udviklingen og prioriteringen af
sociale tiltag og interventioner skal tage afsaet i brugernes perspektiv. De forhold vi teenker pa i denne
forbindelse er faktorer omkring relationen mellem bruger og behandler samt professionalisme og styring af
socialt arbejde, som vi mener har betydning for, hvordan brugerinddragelse udfoldes i praksis. Vi er derfor
interesseret i stofmisbrugeres oplevelse af brugerinddragelse med henblik pa at diskutere, hvordan brugernes

perspektiv kan forstas i en tid, hvor der er et socialpolitisk og administrativt anske om evidensbaseret viden.

Vores problemformulering bestar af to dele, hvor den farste del omhandler stofmisbrugernes oplevelser med
brugerinddragelse i eget behandlingsforlgb. Til besvarelse af heraf laeegges der op til en analyse af kvalitativ
viden, idet vi er interesseret i stofmisbrugernes perspektiver og oplevelser med brugerinddragelse. Vi vil
indhente denne kvalitative viden gennem interviews med stofmisbrugere i behandling. Problemformuleringens
anden del er en analyse af paradokset mellem princippet om brugerinddragelse og anvendelse af
evidensbaseret viden i socialt arbejde. Denne del laegges der ligeledes op til en analyse af kvalitativ viden, idet
vi vil interviewe det administrative og udfgrende led pa et behandlingstiloud, og indhente deres erfaringer og
vurderinger af arbejdet med savel brugerinddragelse og evidensbaseret socialt arbejde, herunder forhold
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omkring relationen mellem stofmisbruger og misbrugsbehandler. Vi vil anvende dette empiriske materiale for
med afseet i praksis at kunne diskutere paradokset mellem princippet om brugerinddragelse og anvendelse af
evidensbaseret viden. Til besvarelse heraf vil vi endvidere i et selvstaendigt afsnit diskutere, hvilken betydning

de empiriske fund har for praksis.

Vi vil til besvarelse af problemformuleringen anvende Mitchell Deans tilgang til governmentality samt Michel
Foucaults magtforstaelse til at analysere hvorledes viden, magt og styring af socialt arbejde forbindes og far

betydning for praksis.

Nar vi i dette speciale undersgger, hvordan stofmisbrugere oplever brugerinddragelse i eget
behandlingsforlgb, afgraenser vi os til den sociale stofmisbrugsbehandling. Vi har saledes valgt at fokusere pa
den del af stofmisbrugsbehandlingen, som professionsmaessigt er knyttet til socialt arbejde, og vi udelader
saledes den sundhedsfaglige profession. Det betyder, at nar vi fremover naevner begrebet
misbrugsbehandling, henviser vi til den socialfaglige behandling. Vi afgreenser os hertil, da vi ikke mener, at
den medicinske behandling rummer samme dimensioner omkring brugerinddragelse, idet der i relationen
mellem en patient og en laege er et andet dominansforhold, hvor laegen naturligt er eksperten, og patienten
ops@ger netop denne ekspertise. Samtidig fylder den medicinske behandling forholdsvis meget i behandlingen
hos stofmisbrugere i substitutionsbehandling, hvilket fokuserer oplevelsen af brugerinddragelse til forhold
omkring maengden af ordineret substitutionsmedicin samt kontrol omkring indtagelse af denne medicin. Vi
gnsker ikke dette fokus for specialet. Dermed bliver den malgruppe, vi vil fokusere pa stofmisbrugere, som er

fyldt 18 ar, og som er i ambulant behandling uden substitutionsbehandling.

Vi vil i det falgende fremover benaevne stofmisbrugere som brugere, idet vi har erfaret, at begrebet brugere

anvendes i praksis.
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4  Videnskabsteoretisk paradigme

Vi vil i det folgende redegere for vores videnskabsteoretiske position, da denne har betydning for de
metodologiske refleksioner, vi gar os i forbindelse med vores undersaggelse. Vi vil derfor farst eksplicitere
vores forforstaelse, som er et vaesentligt element af vores videnskabsteoretiske position, som beskrives

efterfalgende.
41 Forforstaelse

Forstaelsesbegrebet er hos Gadamer kendtegnet ved, at det bade er en made at veere til pa, samt at vores
forstaelse ikke er historielgs eller kontekstuathaengig. Forstaelsesbegrebet rummer bade forforstaelse og
fordomme, som sammen konstituerer maden, hvorpa mennesket er til i verden og konstituerer samtidig
betingelserne for, hvordan vi som mennesker erkender verden (Hgjberg 2004: 321). "Hvor forforstaelse er en
forstaelsesbetingelse (forstaelse, der altid har udgangspunkt i en tidligere forstaelse, er en cirkuler

beveegelse), har fordomme karakter af at veere meningsgivende for forstaelsen” (Ibid: 322).

Tilsammen udger forforstaelse og fordomme en forstaelseshorisont, som dermed udger vores personlige
tilgang til verden. Forstaelseshorisonten bestar af sprog, personlige erfaringer og den historiske og kulturelle
kontekst, vi hver iszer er indlejret i. Forstaelseshorisonten er “det blik”, hvormed vi betragter verden og

udfordrer vores tilgang til samme (Ibid.: 423).

Vi er begge uddannet socialradgivere, og vi interesserer os for begrebet evidens, og den betydning en
socialpolitisk og administrativ tilslutning hertil kan fa for det sociale arbejde. Vi finder det begge interessant at
beskeeftige os med evidens i dette speciale. Med afszet i vores forforstaelse er vi imidlertid ikke fordomsfrie
omkring den betydning, som evidensbaseret viden kan fa for udviklingen af socialt arbejde. Vi er pa sin vis
ambivalente omkring at evidensbasere det sociale arbejde, idet vi godt kan se gode argumenter for, at
beslutninger om brugernes velfeerd baseres pa den bedst tilgeengelige viden om, hvad der virker i den givne
situation. Samtidig er vi imidlertid kritiske i forhold til det unuancerede billede, som tegnes af socialt arbejde
ved at forudseaette, at bestemte interventioner farer til bestemte resultater, og politikerne kan derfor fa en
forenklet opfattelse af socialt arbejde. Vi ser derved, at socialpolitik kan komme til at pavirke diskursen om
socialt arbejdes kvaliteter, hvilket kan fa betydning for blandt andet den vaegtning relationen mellem bruger og
professionel socialarbejder tildeles i socialt arbejde, og dermed ogsa pavirke de fagprofessioner, som er
beskeeftiget indenfor feltet.
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4.2 Hermeneutik

Vores videnskabsteoretiske position er hermeneutisk, hvilket haenger ngje sammen med vores erkendelse om
vores forforstaelse. Hermeneutik betyder "fortolkning” og har radder tilbage til det antikke Graekenland, hvor
det ofte forbindes med den graeske gud Hermes, der var gudernes sendebud. Starten pa hermeneutikken
kaldes den traditionelle hermeneutik, og her var malet at finde den sande mening med en tekst. Op igennem
det 19. og 20. arhundrede bliver hermeneutikken systematiseret og gjort til en almen fortolkningsleere, og der
opstar flere forskellige retninger. Den metodiske hermeneutik af Schleiermacher og Dilthey, er kendetegnet
ved at beskeeftige sig med regler for fortolkning. Senere udvikles den filosofiske hermeneutik af Heidegger og
Gadamer, her er der fokus pa mulighedsbetingelserne for forstaelse og tolkning af verden. Det handler med
andre ord om, hvilken rolle forstaelse spiller i forhold til vores ageren i verden og til vores viden om verden
(Ibid.: 309-312).

For de sociale og humanistiske videnskaber er den forstaende og fortolkende samfundsforskning saeregen.
Nar vi i samfundsvidenskaben bevaeger os indenfor det fortolkende paradigme, er det dominerende perspektiv
naturlig pa den udforskedes (subjektet) perspektiv, idet der er fokus pa menneskers beskrivelser af dem selv,
deres oplevede begivenheder samt deres erfaringer (Launs@ og Rieper 2005: 29). Hermeneutikken retter sig
saledes mod fortolkning af tekst, samtale, sociale handlinger og praksis. For hermeneutikken ger falgende
betragtninger sig geeldende "At forstaelse og fortolkning kommer far forklaring, samt at de sociale feenomener
og aktarer, der studeres, er beerere af betydnings- og meningssammenhaenge (...)” (Hajbjerg 2004:309). |
nerverende sammenhaeng er det forst og fremmest brugerne, som beerere af betydnings- og
meningssammenhaenge, Vi er interesseret i at interviewe, for derved at kunne fortolke og udlaegge brugernes
forstaelser i en videnskabelig praksis. Vi vil derfor vaere opmaerksomme pa, at "Samfundsforskere méa derfor
fortolke og forsta noget, som allerede er fortolkninger, dvs. sociale aktgrers fortolkninger og forstaelse af sig
selv, af andre og af den fysiske verden” (Gilie og Grimen 2002: 168). Dette skal ses i sammenhaeng med, at
’(...) forskeren bringer selv sin forstaelseshorisont i spil i analysen af de sociale aktgrer og feenomener’
(Hajberg 2004: 339). Det vil sige, at vi som forskere fortolker forstaelser, som brugerne allerede selv har
fortolket, og at der foregar en bevaegelse mellem brugernes forstaelse og vores forstaelse. Denne
vekselvirkning kaldes for dobbelt hermeneutik og betyder for vores undersggelse, at vores
fortolkningsmuligheder afhaenger af brugernes fortolkninger og forstaelse af deres oplevelse af
brugerinddragelse (Gilie og Grimen 2002: 167-168).
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4.21 Den filosofiske hermeneutik

"Forstaelse er en vaeremade, noget ontologisk. Det betyder, at forstaelse og erkendelse ikke er et forhold
mellem et subjekt og et objekt, som to adskilte starrelser, for subjektet er altid allerede forbundet med verden.
Det er ikke fritsvaevende og autonomt, men lever i en historisk, social og sproglig horisont, som bestemmer,
hvor meget det er i stand il at forsta. Vi lever i det, vi har faet overleveret siger Gadamer” (Jargensen 2009:
15).

Vi har tidligere i dette afsnit beskrevet vores egen forforstaelse i forbindelse med denne undersggelse, samt at
denne er blevet styrende for vores speciale. Vores forforstaelse har dermed en afgerende betydning for det
perspektiv, vi laver denne undersggelse ud fra og far dermed ogsa konsekvenser for det, vi finder i
unders@gelsen. Denne forforstaelse ger os derved blinde for eventuelle andre relevante ting, der kunne have
bidraget til vores undersggelse. Da fordomme og forforstaelse er ontologiske, er de dermed en praemis for
hermeneutikken, og der findes ikke et neutralt stasted, hvorfra vi objektivt kan foretage vores undersggelse
(Hajberg 2004: 321-323). Denne blindhed er et muligt kritikpunkt, som vi dog vil forsgge at tage hgjde for i

unders@gelsen ved at veere kritiske pa egen forforstaelse og udfordre denne.

"Det er imidlertidigt vigtigt at pointere, at enhver ny forstaelse ender med at blive noget velkendt; den bliver en
ny fordom eller en ny forstaelseshorisont, som sa igen kan revideres i en aldrig afsluttet proces {...). Det er
dette vekselvirkningsforhold, Gadamer kalder den hermeneutiske cirkel” (Jergensen 2009: 16). Den
hermeneutiske cirkel er et andet grundliggende element i den filosofiske hermeneutik. Den hermeneutiske
cirkel betegner den vekselvirkning, der foregar mellem del og helhed. Ingen af delene kan forstas i sig selv,
man er ngdt til at forsta bade del og helhed sammenhangende: "Det er saledes sammenhaengen mellem
delene og helheden, der er meningsskabende; det er relationen mellem de enkelte dele og helheden, der
muligger, at vi kan forsta og fortolke” (Hajberg 2004: 312). Den hermeneutiske cirkel gar saledes spargsmalet
om mening til et spgrgsmal om sammenhangen mellem de enkelte dele. Pa denne made bliver konteksten
afgerende for den mening, der er geeldende i det enkelte tilfelde, idet hovedparten af vores ordforrad antager

betydning alt efter den sammenhaeng, ordet indgar i (Gulddal og Maller 2002: 19).

Den hermeneutiske cirkel betegner altsd den made, vi er i stand til at begribe og forsta verden pa. Den
cirkuleere vekselvirkning mellem del og helhed, daekker over et andet centralt element i den filosofiske
hermeneutik, nemlig horisontsammensmeltning (Hgjberg 2004: 324). ’I horisontsammensmeltningen er
meningen hverken suvereent tillagt fortolkeren eller genstanden, men opstar i madet mellem disse to” (Ibid.:

324). Eller med andre ord ’ en horisontsammensmeltning sker der det, at ens egen horisont udvides, sa den
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kommer til at omfatte den anden, men 0gsa, at den anden horisont indfajes i ens egen” (Jargensen 2009:89).
Dette betyder altsa, at det netop er i horisontsammensmeltningen, at forstaelse og mening opstar, og man
bliver i stand til at begribe og forsta det, den anden kommunikerer om. Denne sammensmeltning er dog ikke

ens betydende med konsensus, men blot forstaelse og enighed om hvad der kommunikeres om.

Horisontsammensmeltningen bevirker heller ikke, at man kan overtage en andens forstaelseshorisont, men
derimod, at man kan fa provokeret sin egen forstaelse og derved fa revurderet sin egen forforstaelse (Hgjberg
2004: 324-325). Det vil sige, at det er muligt for os som forskere, i horisontsammensmeltningen, at skabe
forstaelse og mening med de informanter, vi interviewer. Det er vigtig, at vi er villige til at seette vores
forforstaelse pa spil, da det netop er her vi kan revurdere vores fordomme og forforstaelse. "Det er en
synergetisk proces, hvor der af madet mellem de to horisonter opstar noget tredje, en ny sandhed, der

hverken tilhgrer teksten eller fortolkeren” (Jargensen 2009: 90).

Denne horisontsammensmeltning indgar i den hermeneutiske cirkel og bliver derved en uendelig proces. Vi
kan gare os erfaringer, overskride vores tidligere forforstaelse og dermed danne en ny forstaelse, men det er
en proces, der fortsat vil udvikle sig: “Ifalge Gadamer knytter erfaring sig til de forventninger og formodninger,
man har til verden. Erfaring er en made at gare sig nye erfaringer, og derfor er der tale om en uafsluttet
proces” (Hajberg 2004: 325). Dette betyder for dette speciale, at den viden eller erfaring vi opnar ikke er
endegyldig, da den netop abner op for nye erfaringer og forstaelser. Hvis vi havde valgt en anden

videnskabsteoretisk position, ville den viden hgjst sandsynligt have set anderledes ud.
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5 Metode

Vi har i forhold til vores metodologiske overvejelser valg at lade os inspirere af Steinar Kvales systematik af en
kvalitativ undersggelse, men vi inddrager ogsa anden litteratur. Ved at tage udgangspunkt i Kvales stadier af
en kvalitativ undersagelse, haber vi at fa beskrevet og begrundet alle de metodologiske valg, vi har truffet i
undersggelsen. Denne beskrivelse og refleksion over de metodologiske valg er med til at kvalitetssikre og
skabe transparens i vores undersggelse og dens resultater: "Kravet lader sig udstreekke til en generel
anbefaling, dvs. at forskere tydeligger alle metodologiske dispositioner og procedurer. (...) sé leesere tildeles

en mulighed for at kigge forskere “over skulderen” (Olsen 2003: 91).
5.1 Tematisering

Vi har i afsnittene "Problemstilling” og ’Problemanalyse” tematiseret og afgreenset emnet for vores
undersggelse. Vi har beskrevet det paradoks, vi finder mellem pa den ene side en politisk beslutning om
brugerinddragelse og pa den anden side, at socialpolitiske prioriteringer og beslutninger treeffes pa baggrund
af viden om, hvad der virker. Det er dette modseetningsfyldte forhold, vi gnsker at undersgge naermere, idet vi
stiller spergsmal ved, om brugerne, i denne kontekst af et politisk og administrative fokus pa evidensbaseret

viden, kan betragtes som brugere, som har frit valg, indflydelse og medbestemmelse pa egen sag.
Vi har ligeledes redegjort for formalet med dette speciale, og for hvem denne undersggelse har interesse.
5.2 Design

Vores videnskabsteoretiske udgangspunkt i hermeneutikken har betydning for vores metodiske tilgang il
unders@gelsen. Ved at arbejde hermeneutisk vedkender man sig, som naevnt, sine fordomme og forforstaelser
og kan derved ikke mgde sin empiri og metode nggen. Vi har sa at sige "klaedt os pa” til opgaven. Vi har forud
for undersggelsen truffet valg omkring vores videnskabsteoretiske position, vores teoretiske afseet, samt
orienteret os i eksisterende litteratur indenfor brugerinddragelse og evidensbaseret viden. Vi vil i det falgende

argumentere for de konkrete metodologiske beslutninger, vi har taget for undersggelsen.
5.21 Teorivalg

Vores teoretiske fundament i undersggelsen er baseret pa Mitchell Deans tilgang til governmentality begrebet

samt Michel Foucaults magtforstaelse og hans begreber sandhedsregime og pastoralmagt.

Governmentality er en tilgang til governance, hvor befolkningen skal acceptere at blive styret pa en bestemt

made. Government vil hos Dean sige, at de forskellige mader hvorpa menneskers adfeerd sgges formet ved
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pavirkning af deres gnsker, forhabninger, interesser og overbevisninger. Tilgangen til governmentality er, at
det offentlige skal fungere pa praemisser, der minder om det frie skonomiske markeds med bl.a. konkurrence
mellem serviceudbydere, preaestations-evalueringer af disse og en etos om individuel ansvarliggerelse,
effektivisering og rationalisering. Dean foretager en raekke konkrete, detalierede analyser af de nye
styringsredskaber, der introduceres med forandringen af den offentlige sektor. Ved hjeelp af en moralistisk
diskurs og forskellige disciplinzere tiltag, presses det enkelte individ til at tilpasse sig med alt, hvad dette

indebaerer af omformning af hele subjektiviteten.

Vi mener, at vi med afseet i governmentality litteraturen kan analysere, hvordan det politiske fokus og @nske
om brugerinddragelse kan ses som et udtryk for, det offentlige prioriterer en styrkelse af det personlige ansvar
med henblik pa at formue aktive og ansvarsfulde subjekter. Ligeledes kan en governmentality-analyse
forbinde viden og magt, som afstedkommer en sandhedsproduktion i samfundet, hvilket vi mener, har

betydning for det sociale arbejde.

Vi vil tage afseet i Foucaults forstaelse af magtudgvelse i et moderne liberalt samfund, hvor magt opfattes som
en grundkomponent i enhver social situation, og saledes er magtudevelse ogsa et element i relationen mellem
bruger og professionel misbrugsbehandler. Magtbegrebet ma forstas som produktiv og skabende magt, der
har til hensigt at forme bestemte subjekter, som indgar i samfundet som aktive og ansvarlige borgere. Vi vil
anvende begreberne sandhedsregime og pastoralmagt som udger centrale veerktgjer il at identificere styring,

magt og viden i det sociale arbejde.

Vi vil i et selvstaendigt teoriafsnit yderligere redegere for disse teorier, herunder hvordan vi forventer teorierne

kan bidrage til besvarelse af vores problemformulering.
5.3 Interview

Forskning indenfor det fortolkningsvidenskabelige paradigme bygger, som naevnt, pa den anskuelse, at viden
og indsigt i sociale faenomener bygger pa forstaelse og indlevelse. En undersggelse af sociale faanomener kan
derved ikke baseres pa metoder, der anvendes i det naturvidenskabelige paradigme, idet dette adskiller sig
ontologisk fra det fortolkningsvidenskabelige. Den viden vi @nsker at opna i vores undersggelse ma baseres
pa metoder, der bidrager il at skabe forstaelse af brugernes oplevelser og erfaringer. Denne viden kan vi
indfange ved at anvende metoder, som giver os mulighed for at sperge ind til brugernes egne forstaelser,
opfattelser og indsigter (Launsg og Rieper 2005: 58-59).
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Vi har derfor valgt at anvende det kvalitative forskningsinterview. Vi vil saledes, via det kvalitative
forskningsinterview, indhente specifikke beskrivelser om brugerinddragelse og evidensbaseret viden i socialt

arbejde, for derefter at analysere og fortolke dette ud fra vores teoretiske forstaelseshorisont.

Vi har bevidst fravalgt den kvantitative metode, da den *(...) fokuserer p4 sammenhaengene mellem et mindre
antal kendetegn hos mange undersggelsesenheder (...)” samt: ’(...) levere de nagne kendsgerninger (...)”
(Hansen og Andersen 2000: 22-23). De kvantitative metoder, eksempelvis surveyundersggelser, kan bidrage
med viden, som giver mulighed for i hgjere grad at kunne generalisere og pavise statistiske sammenhaenge.
Vi gnsker imidlertid at have mulighed for at forfalge feenomener, som opstar i labet af undersagelsen, hvilket
interviews giver mulighed for. Vi er saledes interesseret i at ga i dybden med et emne, og derved opna
mulighed for en detaljeret analyse. Med det kvalitative interview gnsker vi at opna viden om: "(...) hvordan
mennesker beskriver, opfatter, konstruerer mening og udtrykker deres forstaelse af dem selv, deres erfaringer
og deres omgivelser’ (Launsg og Rieper 2005: 129). De data vi indsamler er saledes mangfoldige,

ustrukturerede og vanskelige at kvantificere.

Vi har valgt at tage udgangspunkt i Kvales semistrukturerede livsverdensinterview, nar vi skal afholde vores
interview. Kvale beskriver interviewets formal saledes ’(...) et interview, der har til formal at indhente
beskrivelser af den interviewedes livsverden med henblik pa at fortolke betydningen af de beskrevne
faeenomener” (Kvale 1997: 19). Formen pa det semistrukturerede interview giver os dermed den gnskede
mulighed for at lede interviewet i en retning, hvor vi kan fa relevante beskrivelser fra de interviewedes
livsverden og dermed gennem horisontsammensmeltning finde mening og forstaelse, som kan bidrage til at
belyse vores problemformulering. Der er séledes god overensstemmelse mellem denne metodologiske tilgang
til interviewet og vores videnskabsteoretiske position. Vi har pa forhand fastlagt relevante temaer for vores
interviews, og disse vil naturligt blive omdrejningspunkterne for interviewene. Vi gnsker dog ikke, at vores
interview bliver stramt struktureret, og har derfor valgt en lidt Igsere tilgang med det semistrukturerede
interview. Her vil vi stille abne spergsmal pa baggrund af vore udvalgte temaer og derved lede vores

interviewpersoner frem til disse temaer, uden at pavirke deres meninger (Ibid.:129).

Vi har gjort os overvejelser omkring andre kvalitative metoder til indsamling af vores empiri. Specifikt har vi
haft overvejelser om at anvende observationer, hvor vi kunne genere data om nonverbal adfeerd. Vi har dog
fravalgt denne metode, idet vores tilstedeveerelse i en behandlersamtale pavirker interaktionen mellem bruger
og misbrugsbehandler samt konteksten omkring samtalen. Vi kan hermed ikke opna ’uspolerede”
observationer, idet vores tilstedevaerelse pavirker den virkelighed, som vi gnsker observeret (Kristiansen og
Krogstrup 1999: 7).
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5.3.1 Valg af informanter

For at fa undersggt vores problemformulering er det nadvendigt at fa kontakt med bade brugere og personale
inden for feltet stofmisbrugsbehandling. Vi har indgaet et samarbejde med Randers Kommunes Center for
Stofmisbrugsbehandling. Randers Kommune har en politisk vedtaget rusmiddelpolitik, og de ser en udfordring
i at fa valid dokumentation om stofmisbrugsomradet. Randers Kommune ser derfor et behov for at udbygge og
forbedre dokumentationen af blandt andet effekterne af de forskellige behandlingsformer, sa der opnas et
tydeligere billede af forholdet mellem indsats og virkning (Randers Kommune 2009: 8). Randers Kommune
tager konkret stilling til brug af evidensbaseret viden pa stofmisbrugsomradet, og @nsker at inddrage "den
nyeste viden om misbrugsbehandling (...) i en labende udvikling og kvalificering af behandlingen i retning af

en stadigt mere kvalificeret og evidensbaseret behandling” (Ibid.: 16).

Vi har til denne undersggelse valgt at foretage 6 individuelle interviews med brugere indskrevet i behandling
for stofmisbrug. Vi vil interviewe disse brugere for at kunne indsamle viden om, hvorledes brugerne oplever at
blive inddraget i eget behandlingsforlgb. For at fa fyldestgarende beskrivelser af, hvorledes der arbejdes med
evidens pa stofmisbrugsomradet, har vi ligeledes valgt at interviewe en misbrugsbehandler samt institutionens
leder. Dette vil blive et samlet interview, hvor vi vil lade dette speciales paradoks mellem brugerinddragelse og
brug af evidensbaseret viden i stofmisbrugsbehandlingen udfolde sig, og vi vil ligeledes diskutere elementer
omkring styring og magtudevelse i socialt arbejde. Vi er opmaerksomme pa, at dette feelles interview kan have
den effekt, at iseer misbrugsbehandleren kan veere tilbageholdende med egne meninger, idet denne gnsker at
bevare en god relation til sin leder. Vi har dog inden interviewet dreftet dette med den pageeldende

misbrugsbehandler, som afviste denne bekymring.

Det kan diskuteres, hvor mange interviewpersoner der er behov for i sadan en undersggelse: "I kvalitative
undersggelser sigter udveelgelse af informanter ikke mod repreesentativitet, men mod beskrivelse og/eller
generalisering” (Olsen 2002: 81). Vores valg sigter i hgj grad efter at fa gode beskrivelser fra de enkelte
informanter, saledes at vi opnar en vis variation i besvarelserne, og derved kan besvare vores problemstilling

fyldestgarende og udlede tendenser pa omradet.

Det er misbrugsbehandlerne pa Center for Stofmisbrugsbehandling, som har veeret behjeelpelige med at
informere og rekruttere brugere til vores undersggelse. Vi har dog bedt personalet om at undlade at sparge
brugere, der pa nuveerende tidspunkt ikke ville vaere i stand til at made grundet meget kraftigt misbrug eller
psykiske problemer. Dette skyldes bade vores @nske om gode fyldestgarende beskrivelser fra brugerne, samt

for at @ge sandsynligheden for, at informanterne mader frem til interviewet.
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5.3.2 Interviewerens kvalifikationer og interviewsituationen

Nar der anvendes et interview som forskningsmetode, er det vigtigt, vi er opmaerksomme pa, at der ikke er tale
om en ligestillet dialog: “Forskningsinterviewet er ikke en samtale mellem ligestillede parter, eftersom
forskeren definerer og kontrollerer situationen” (Kvale 1997: 19). Olsen fremhaever i den forbindelse flere
vigtige krav il intervieweren, der skal sikre adgang til informanternes livsverden. Olsen opremser i naevnte
reekkefelge:  “Fokuseringskompetence,  velfungerende  hukommelse, abenhed og  nysgerrighed,
selvransagelse, empatisk kompetence, evne til at lytte, rollekompetence, sproglig kompetence, nonverbal
kompetence og kritisk kompetence” (Olsen 2002: 90). Disse krav handler for os at se om god etk i

interviewene, disse krav falder os naturlige, og vi har i vores interviews forsagt at efterleve disse krav.

Da interviewsituationen ikke en ligestillet dialog mellem os og informanterne, kan dette have indflydelse pa
den indsamlede empiri. For at mindske denne ulighed og skabe en god ramme for interviewene, valgte vi at
gennemfgre vores interviews pa Center for Stofmisbrugsbehandling. Dette for at skabe trygge og sikre
rammer, som er kendte for vores informanter. Inden hvert interview indledte vi med en briefing, hvor vi
praesenterede af os selv og formalet med vores undersggelse, og ligeledes fik informanterne mulighed for at
stille eventuelle spargsmal. P4 samme vis blev hvert interview afsluttet med en debriefing, hvor vi spurgte
informanterne, om de havde nogle spargsmal eller bemaerkninger, og saledes blev interviewene afsluttet pa
en naturlig made (Kvale 1997: 132).

5.3.3 Samtykke og fortrolighed

| forbindelse med gennemfarelsen af vores undersggelse har vi ogsa gjort os etiske overvejelser. Vi har valgt
at anvende Kvales etiske retningslinjer om informeret samtykke og fortrolighed (lbid.: 118-121). Alle
informanter var inden interviewet informeret om undersagelsens generelle formal? for at sikre, at informanterne
er klar over i hvilken kontekst undersggelsen skal anvendes. Informanterne har givet samtykke til, at
interviewene bliver optaget, til vores videre brug af materialet, og for at sikre korrekt registrering af deres

udsagn. Alle informanter er anonymiseret, og vi kan dermed behandle dem fortroligt.
5.3.4 Interviewguide

Da vi som tidligere naevnt har valgt at foretage semistrukturerede interview, har vi forud for interviewene

udarbejdet én interviewguide3 til brug ved interviewene med brugerne og en anden interviewguide* til brug ved

2 Se bilag 1
3 Se bilag 2
4 Se bilag 3
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interviewet med centrets leder samt en misbrugsbehandler. De temaer vi fremstiller i vores interviewguides er
udarbejdet med henblik pa at genere empiri, som kan bidrage til besvarelse af problemformuleringen:
"Tematisk skal spargsmalene forholde sig til interviewets emne, til de teoretiske opfattelser, der ligger til grund
for undersggelsen, og til den efterfalgende analyse” (Ibid.:134). Vi har derfor i begge interviewguides sikret, at

alle spargsmalene ligger inden for vores temaer, og at de bidrager til en vidensproduktion.

Vi har i udarbejdelsen af vores interviewguides valgt at udarbejdet temaer samt interviewspgrgsmal, som
udspringer af temaerne. Vi har valgt ikke at anvende teoretiske begreber eller akademisk sprog i vores
interviewguides, idet vi gnsker at fremme en dynamisk og positiv interaktion, som ikke bremses af,

informanterne ikke forstar spargsmalene (Ibid.:134).
5.4  Transskription

Som tidligere beskrevet har vi valgt at optage alle vores interview. Begrundelsen for dette har veeret, at vi
efterfglgende kunne transskribere interviewene og dermed sikre dokumentation for vores fortolkninger:
"Transskribering af interviewene fra mundtlig til skriftlig form strukturerer interviewsamtalerne i en form, der er
tilgeengelig for neermere analyse” (Ibid.: 170). Vi sikrer dermed et dokumentationsgrundlag til vores analyse,
saledes vores fortolkninger ikke dannes pa baggrund af, hvad vi husker fra de enkelte interview. Det er dog
ikke problemfrit at transskribere et interview, hvor man transformerer den mundtlige forteelleform til en skriftlig

form. For at imgdekomme disse problemer har vi valgt at udarbejde retningslinjer for vores transskription.
Transkriptionsregler:

e Der udskrives ordret, hvad der siges
o Der udelades fglelsesudtryk som latter og suk
e Der angives ikke pauser men seettes et punktum

e Derindsaettes tegnsaetning for at @ge leesevenligheden
5.5 Analysestrategi

Vores analyse er bygget op omkring vores empiriske materiale, som udggres af vores syv interviews, samt
vores teoretiske begreber og forstaelse hentet i Deans tilgang til govermentality samt Foucaults

magtforstaelse og begrebemne sandhedsregime og pastoralmagt.

Analysen vil afspejle den proces, som vores videnskabsteoretiske paradigme naturligt fordrer. Vi har i afsnittet

"Videnskabsteoretisk paradigme” ekspliciteret forforstaelsens betydning for vores undersggelse, samt

22



hermeneutikkens fokus pa at skabe mening med de fortolkninger og forstaelser, som brugerne tilkendegiver.
Vores forforstaelse og vores teoretiske forstaelseshorisont er saledes ontologiske preemisser for vores analyse

og dermed det "blik”, hvormed vi fortolker og producerer ny viden.

Konkret tager vores analyse afsaet i en analyse af de transskriberede interviews, som vi gennem kodning vil
konceptualisere. Vi leener os op ad felgende forstaelse af kodning: "Coding in qualitative research means
identifying and labelling concepts and phases in interview transcripts and fieldnotes. The identitying label for
the data unit is called a code. Coding is an early step in analysis of data” (Halloway i: Olsen 2002: 116-117). Vi
vil sdledes konceptualisere interviewmaterialet ud fra vores startkodeliste. Som vi naevner, er fordomme og
forforstaelse ontologiske preemisser for det hermeneutiske paradigme, hvorved vi som forskere ikke kan have
en objektiv tilgang til analysen. Vi vil dog bestreebe os pa at veere kritiske pa egen forforstaelse, og vi er
saledes abne for, der i interviewteksten kan opsta empiriske overraskelser, som kan medfgre nye koder til

vores analysestrategi.

Vi har valgt, at vores startkodeliste til analyse af vores interviews afspejler de temaer, som er anvendt i vores
interviewguides. Arsagen hertil er, at vi mener disse temaer meget fint indrammer de centrale elementer i det

paradoks, vi har opstillet i problemstillingen.
Folgende koder anvendes i analysen af vores interviews med brugerne:

e Brugernes ansvarlighed
¢ Relationen mellem brugerne og misbrugsbehandlerne

e Brugernes behandlingsforlgb
Falgende koder anvendes i analysen af vores interview med misbrugsbehandler og leder:

e Brugerinddragelse
e Professionalisme
e Videnskabsteori

e (Governance

Vi vil i analysen fremstille interviewpersonernes mening ved brug af henholdsvis citater og
meningskondensering, hvor vi sammentraekker meningen med laengere tekststykker til en kortere formulering.
Vi vil naturligvis anvende disse metoder med respekt for tekstens helhed, saledes den mening vi, gennem
fortolkning, tilleegger teksten sker pa baggrund af tekstens kontekst. Efter denne analyse, vil vi fortolke vores
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empiriske materiale. Denne fortolkning er, som naevnt, baseret pa vores teoretiske forstaelse og de begreber,

vi har valgt — governmentality, sandhedsregime og pastoralmagt.
5.6 Verificering

For at verificere og kvalitetssikre vores undersggelse, har vi valgt at bruge begreberne; reliabilitet og validitet.
Med reliabilitet forstas: ’at kvalitative unders@gelser ber gennemfares pa mader, som tilsikrer, at
analyseresultater er gentagelige, dvs. at resultater ville forblive uaendrede, hvis andre gennemfarte en
undersagelse med samme problemstilling og samme metodologiske procedure” (Olsen 2002: 146). For at
sikre dette, har vi i denne unders@gelse beskrevet eksplicitte analysestrategier samt fastsat retningslinjer for
eksempelvis transskription og kodning af empirien. | forhold til gentagelighed har vi igennem hele
unders@gelsen sikret metodologisk transparens ved, at vi har redegjort for og argumenteret for alle de
metodologiske valg, der er truffet. Vi har udarbejdet en struktureret oversigt over metodologien i

unders@agelsen samt redegjort for vores egen forforstaelse.

| forhold til validitet forudsaetter det: ’(...) at analyseresultater retter sig imod og afspejler sociale feenomener,
som tilsigtes undersggt” (Ibid.: 145) samt at: *(...) at generaliserende analyseresultater er resultater, der kan
overfgres til andre tilsvarende sociale kontekster” (Ibid.: 127). Vi vurderer, vi har opfyldt alle kravene for at
kunne generalisere vores undersggelsesresultater. Vi er dog forbeholdne overfor generaliseringer, blandt
andet grundet antallet af respondenter, men vi kan derimod pege pa nogle relevante tendenser omkring
brugerinddragelse og brug af evidensbaseret viden i stofmisbrugsbehandling. Ved at vi igennem hele
undersagelsen eksplicit redegar for vores metodologiske overvejelse, vurderer vi, at vi i hgj grad har forsggt at
sikre bade troveerdighed og kohaerens i undersggelsen. Vi har redegjort for bade vores forskningsdesign,

metodologi og teoretiske afsaet i undersggelsen for derigennem at sikre validitet i undersggelsen.
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6 Undersggelsesfelt

Vi vil i det felgende afsnit kort redegare for de lovgivningsmaessige bestemmelser for brugerinddragelse samt
for stofmisbrugsbehandlingen i Danmark. Der er ikke tale om en udtemmende redegearelse, det er snarere en

fokuseret preesentation af information, som laeseren har brug for.
6.1 Lovgivning inden for brugerinddragelse

Princippet om brugerinddragelse blev indfert med den sakaldte lille socialreform i 1997, og er formuleret i Lov

om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade:

§ 4. Borgeren skal have mulighed for at medvirke ved behandlingen af sin sag. Kommunalbestyrelsen
tilrettelaegger behandlingen af sagerne pa en sadan made, at borgeren kan udnytte denne mulighed

(www.retsinformation.dk)

Siden socialreformen er det gennem flere politiske tiltag s@gt at skeerpe fokuset pa brugerinddragelse. Dette
ses blandt andet ved Regeringens debatoplaeg “Frit valg, brugerinddragelse og personligt ansvar” 2006 il
Kvalitetsreformen®. | dette debatopleeg fremgar det blandt andet, at den offentlige sektor skal give borgerne
mulighed for selv at tage ansvar og gere en aktiv indsats. Regeringen har opstillet fem mal for at sikre en

offentlig sektor pa borgernes betingelser:

e Borgerne skal have frit valg pa centrale velfeerdsomrader

e Borgerne skal have oplysninger om kvaliteten af de offentlige ydelser

e Borgerne skal aktivt kunne preege de offentlige serviceydelser

e Det offentlige skal give mulighed for, at borgerne selv tager ansvar og ga@r en aktiv indsats

e Det offentlige skal rette tilbuddene mod dem, der har behov - og tage seerligt hensyn til svage grupper
(Regeringen 2006:1)

Med opleegget til kvalitetsreformen sgges det saledes at sikre borgernes inddragelse. Borgerne skal sikres
relevant information om kvaliteten af de sociale tilbud, og det skal sikres, at borgerens viden og ressourcer
inddrages bedre. Denne inddragelse skal sikre, at borgerne reelt far en mulighed for selv at treeffe informerede

valg om behandling samt selv tager ansvar og gar en aktiv indsats i deres behandling.

> Debatoplaegget er en del af forarbejdet til Kvalitetsreformen "Bedre velfeerd og starre arbejdsgleede — Regeringens strategi for hej
kvalitet i den offentlige service” 2007. Malet med reformen er, at den skal sikre fortsat fornyelse og udvikling af kvaliteten i alle dele
af den offentlige velfeerdsservice (Regeringen 2007). Kvalitetsreformen blev offentliggjort i august 2007.
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For at sikre, at borgerne har mulighed for at fa den relevante information om behandling for stofmisbrug,
vedtog Regeringen i 2006 "Bekendtgarelse om kvalitetsstandard for social behandling for stofmisbrug efter §
101 i Lov om Social Service” (www.retsinformation.dk). Her paleegges kommunerne at fastseette en
kvalitetsstandard pa stofmisbrugsomradet. Denne kvalitetsstandard skal beskrive serviceniveauet pa
kommunens stofmisbrugsbehandling, herunder blandt andet en beskrivelse af de konkrete typer af
behandlingstilbud og hvordan brugerinddragelse sikres. Center for Stofmisbrugsbehandling er pa nuveerende

tidspunkt i gang med at udarbejde denne kvalitetsstandard.
6.2 Stofmisbrugsbehandlingen i Danmark

Der er i dag en del forskellige lovgivninger og bestemmelser, der danner grundlaget for

stofmisbrugsbehandling i Danmark.

Efter strukturreformen er det i dag kommunerne, der har ansvaret for behandling af stofmisbrugere.
Sundhedsstyrelsen skgnner i den seneste opgarelse fra 2006, at det samlede antal stofmisbrugere i Danmark
er pa 27.000 personer, heraf er der samme ar indskrevet 13.441 i behandling for stofmisbrug
(Sundhedsstyrelsen 2007: 7).

| Lov om Social Service fremgar fglgende:
§ 101. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde behandling af stofmisbrugere
Stk. 2. Tilbud efter stk. 1 skal ivaerksaettes senest 14 dage efter henvendelsen til kommunen

Stk. 4. En person, der er visiteret til behandling, kan veelge at blive behandlet i et andet offentligt
behandlingstilbud eller godkendt privat behandlingstilbud af tilsvarende karakter som det, der er

visiteret til efter stk. 1 (www.retsinformation.dk)

Denne paragraf beskriver altsd kommunens ansvar for at tilbyde behandling, sikre behandlingsgaranti for
misbrugere der gnsker behandling, samt sikre brugernes mulighed for frit valg blandt behandlingstilbud.
Endvidere fremgar det af Lov om Social Service, at kommunen skal udarbejde sociale handleplaner.
Kommunen skal desuden tilbyde relevant substitutionsbehandling i sammenhaeng med den sociale

behandling, hvilket fremgar af Sundhedsloven.

Inden for de sidste ar er flere af disse lovfeestede krav blevet formuleret i handlingsprogrammer for de
svageste grupper i samfundet herunder stofbrugere. Socialministeriet udgav i 2002 "Det feelles ansvar.

Regeringens handlingsprogram for de svageste grupper” med hensigten at fremme indsatsen for grupperne af
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hjemlgse, sindslidende, handicappede samt narko- og alkoholmisbrugere. | programmet er der blandt andet
fokus pa behandlingsgaranti, frit valg, kommunale kvalitetsstandarder for stofmisbrugsbehandling samt bedre
klagemuligheder. Brugernes perspektiv viser sig flere gange i handlingsprogrammet: "Regeringen vil seette
mennesker far systemet. Sociale problemer og deres arsager er forskellige fra menneske til menneske. Det
enkelte menneske, dets behov og ensker skal derfor veere udgangspunktet for indsatsen, og lgsningerne skal
veere individuelle” (Socialministeriet 2002: 5). Man gnsker saledes at forbedre stofmisbrugsbehandlingen ved

atinddrage den enkelte bruger, sa indsatsen passer til netop denne brugers behov og @nsker.

Den socialpolitiske interesse for kvalitetsvurdering og kvalitetssikring af stofmisbrugsbehandlingen viser sig
ligeledes i handlingsprogrammet, og der @nskes kvalitets- og effektmalinger af forskellige behandlingsformer i
stofmisbrugsbehandlingen (ibid. 10-11). Brugernes perspektiv er samtidig tydeligt, idet brugerne skal
inddrages i en proces med at foresla nye typer indsatser, som led i at styrke interessevaretagelse og
indflydelse: "Regeringen vil ogsa arbejde for at styrke brugerorganiseringer blandt disse malgrupper, saledes
at de selv bedre kan komme til orde i debatten, og deres egen livserfaringsbaserede viden bedre kan blive

formidlet og lagt til grund ved tilretteleeggelsen af fremtidige indsatser” (Ibid.: 6).

Handlingsprogrammet er interessant i forhold til vores fokus pa inddragelse af brugerne ved tilrettelaeggelse af
eget behandlingsforlgb, idet programmet netop indrammer det paradoks, vi har problematiseret i
problemstillingen mellem pa den ene side en politisk beslutning om brugerinddragelse og pa den anden side
en socialpolitisk interesse i viden om kvaliteter og effekter ved sociale interventioner. Handlingsprogrammet

gar sa at sige "pa to ben”.

Det fremgar af Vejledning nr. 4 til serviceloven, at det skal sikres, at der er behandlingstilbud til alle typer af
stofmisbrugere. Tilbuddene ber omfatte bade degntilbud, dagtibud og ambulante tilbud, helst med
differentierede malseetninger. Overordnet opdeles behandlingsindsatsen i enten ambulant behandling eller
dagnbehandling. Dggnbehandling kan enten veere stoffri dagnbehandling eller metadon stabilisering. De
ambulante tilbud kan besta af substitutionsbehandling, psykosocial indsats og den omsorgs- og
feellesskabsorienterede indsats. Den ambulante indsats er karakteriseret ved, at den finder sted i brugerens
eget neermiljg og kan veere af mere eller mindre intensiv grad. Feelles for begge typer behandling er, at der
sigtes mod individuelt differentierede mal: "Alt sammen med det overordnede formal at hjselpe klienten til et
bedre funktionsniveau, @ge livskvaliteten og begreense komplikationerne til misbruget.” (Socialministeriet
2006: 52).
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Hovedparten af den danske stofmisbrugsbehandling, savel den sociale samt den medicinske, hviler pa
princippet om skadesreduktion. Skadesreduktion er en betegnelse for behandling og politikker, som sigter mod
at reducere de sundhedsmeessige, psykiske, sociale og skonomiske skader som fglger af et stofmisbrug

(Benjaminsen, Andersen og Sgrensen 2009: 26).

Ser man samlet pa princippet om skadesreduktion og kravet om brugerinddragelse stemmer disse godt
overens. Et af hovedprincipperne i skadesreduktion hviler netop pa brugernes selvbestemmelse og valgfrihed.
Det vil altsa sige, at de lovmaessige betingelser for behandling af stofmisbrugere med krav om valgfrihed og
inddragelse er i god overensstemmelse med Regeringens overordnede behandlingsstrategi om
skadesreduktion. Med udgangspunkt i den lovgivning der danner grundlaget for misbrugsbehandlingen i
Danmark, Regeringens handlingsprogram fra 2002, opleeget til kvalitetsreformen samt den
lovgivningsmaessige bestemmelse for brugerinddragelse har vi sggt at vise, at de politiske intentioner med
inddragelse af brugerne i hgj grad er til stede og s@ges implementeret ved pa skrift at skaerpe kommunernes

fokus.

Vores interesse i denne undersagelse er brugenes oplevelse af at blive inddraget i eget behandlingsforlgb
analyseret i en kontekst af evidensbaseret misbrugsbehandling. Vi har ikke fokus pa, hvilke
behandlingsmetoder der konkret anvendes pa Center for Stofmisbrugsbehandling, det er institutionens tilgang

til at arbejde evidensbaseret og den betydning dette har for praksis, som har vores interesse.
6.3 Evidensbaseret viden

Der er de senere ar opstaet en fornyet og steerkt @get interesse for begrebet evidens. Begrebet har vundet
interesse blandt forskere, politikere, administratorer og professionelle socialarbejdere. Formalet med dette
afsnit er at introducere de grundleeggende idéer og forstaelser, som ligger bag evidensbaseret viden samt

preesentere den institutionelle forankring af evidensbevaegelsen.

Evidensbasering af det sociale arbejde handler om at udarbejde blandt andet politik, forvaltning og praksis
med afsaet i den bedst tilgaengelige viden om, hvilke interventioner der henholdsvis virker og ikke virker.
Evidensbevaegelsen (forstaet som det netvaerk af organisationer der producerer og formidler
forskningsorversigter) har fokus pa effekter af indsatser og interventioner med henblik pa at synliggare den
aktuelt bedste viden og stille denne viden til radighed for beslutningstagere i politk og praksis.
Evidensbevagelsens rationale kan saledes beskrives som henholdsvis et gnske om at bidrage til, der ikke
spildes ressourcer pa interventioner, der ikke er dokumentation for virker, samt et gnske om at synliggere

gode standarder for professionel praksis (Rieper og Hansen 2007: 12-13).
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Evidensbevaegelsen knytter sig til en reekke samfundsmaessige tendenser og socialpolitiske stramninger, der
kan betragtes som perspektiverende for evidensbevaegelsens kraftige fremvaekst omkring artusindeskiftet.
Den bglge af evalueringen, der kan spores tilbage til 1960’erne som styrings- og udviklingsredskab, har affadt
et behov for sammenfatninger over resultater, og ligeledes udlgser tendenser med mal- og resultatstyring et
behov for oversigter om opnaede virkninger. Hertil kommer bestraebelser pa sikring og udvikling af kvaliteten i
bade offentlige og private ydelser. Disse tendenser ma betragtes som stremninger, der viser sig bade pa det
medicinske og sociale omrade. Resultatorientering er imidlertid ikke udfoldet i samme grad pa det sociale
omrade som pa det medicinske omrade, og ligeledes er evalueringstraditionen pa det sociale omrade, i
modsaetning til det medicinske omrade, i hgjere grad praeget af procesorientering og brugerevaluering end
effektevaluering. Evidensbevaegelsen er saledes ikke en nyskabelse, det nyere bestar derfor i, at
evidensbevaegelsen er institutionaliseret i organisationer, der arbejder med at gare professionel praksis og
politik mere vidensbaseret (Bhatti, Hansen og Rieper 2006: 9-10 og 120-121).

6.3.1 Et historisk rids

Evidensbaseret viden finder sin oprindelse i det medicinske felt, hvor der er tradition for videnskabelig
evaluering af interventioner. Det kontrollerede forsgg kan fares helt tilbage til 1700-tallet, men det afgerende
brud opstod i 1930-40’erne, hvor britiske forskere overferte det randomiserede kontrollerede forsgg®
("randomized controlled trial” fremover forkortet til RCT) fra psykologien til medicinen. | 1970’erne var videns
basen pa det medicinske felt af sa omfattende karakterer, at der var behov for systematisering og
sammenfatning. Den engelske leege og professor Archie Cochrane udgav i 1972 veerket "Effectiveness og
Efficiency — Random Reflections on Health Services”, hvor han papeger, at en sektor, som altid har
begraensede ressourcer ber handle pa baggrund af viden om, hvad der er mest effektivt. Denne publikation
var med til at gennemseette prioriteringstanken pa det medicinske felt, og var afseettet til en senere kobling
mellem systematiske rewievs’ og beslutningstagning (Ibid.: 22). | Danmark er idéen om reviewarbejdet

adopteret og institutionaliseret og kan tidsfeestes til slutningen af 1980’erne og begyndelsen af 1990’erne, hvor

6 Det randomiserede kontrollerede forsgg betragtes som det mest valide forsknings- og evalueringsdesign og rangerer derfor hgjest
pa evidenshierakiet. Et RCT indebeerer en opdeling i mindst en interventions- og en kontrolgruppe. Interventionsgruppen modtager
den indsats, der gnskes undersggt, mens kontrolgruppen modtager sammenligningsgrundlaget f.eks. placebo eller den hidtidigt
tilbudte indsats. Central i forskningsdesignet er, at allokeringen til grupperne er randomiseret (tilfeeldig), saledes at kun ét
karakteristikum er forskellige i grupperne — nemlig den indsats, der @nskes undersagt (Rieper og Hansen 2007: 21-22).

7 Systematiske reviews er systematiske forskningsoversigter. Et systematisk review sgger at identificere alle relevante
primeerstudier, der omhandler en given problemstilling. Primaerstudierne vurderes efter kvalitetskriterier omkring bl.a. design, metode
og analyse, hvorefter de enten til- eller fravaelges til den givne forskningsoversigt. Systematiske reviews betragtes som seerligt
valide, da de sammenfatter resultaterne af sterre datamaterialer. De betragtes endvidere som et middel til at skabe overblik i den
hastigt voksende maengde af forsknings- og evalueringsresultater (Rieper og Hansen 2007; 13-14).
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danske forskere var involveret i at danne den verdensomspaendende organisation Cochrane Collaboration, og

Nordic Cochrane Center blev grundlagt pa Rigshospitalet i Danmark i 1993 (Ibid.: 23-27).

RCT er oftest associeres med det medicinske omrade, men findes der ligeledes en lang tradition for
eksperimentel forskning pa socialomradet, som kan feres tilbage til de ferste artier af det 20. arhundrede, hvor
den eksperimentelle sociologi var i fremdrift. Efter depressionen i 1930’erne oplevedes en kraftig vaekst, idet
behovet for effektive interventioner til at forbedre de sociale vilkar for alvor kom pa den politiske dagsorden.
Donald Campbell (1917-1996), amerikansk psykolog og metodeforsker, var en indflydelsesrig person indenfor
anvendelsen af eksperimentelle metoder i samfundsvidenskaben. Campbells interesse for samfundets behov
for systematisk indsamlet viden om blandt andet sociale forsag, hvilket gjorde ham til en af de ferste fortalere

for evidensbaseret politik og praksis pa det sociale- og velfeerdsmaessige omrade (www.sfi-campell.dk).

Campbell udgav i 1969 "Reforms as Experiments’, hvor han argumenterede for ngdvendigheden af at
evaluere effekten af sociale interventioner. Sammenlignet med det medicinske omrade, var bestraebelserne pa
omradet var dog forholdsvis sporadiske, og farst i slutningen af 1990’erne blev den internationale centrale
organisation pa socialomradet Campbell Collaboration etableret. Campbell-samarbejdet var fra starten meget
inspireret af Cochranes Collaborations arbejde pa det medicinske omrade, og der blev udviklet

primeerdatabaser i stil med Cochranes.

| Danmark blev reviewarbejdet pa det sociale omrade institutionaliseret i 2002, hvor Nordic Campbell Center
(det nuvaerende SFI Campbell) blev etableret pa Socialforskningsinstituttet (det nuveerende Nationale
Forskningscenter for Velfeerd) og ekonomisk finansieret via sats-pulie midler. Historisk set faldt denne
institutionalisering sammen med, at det sociale omrade i Danmark i slutningen af 1990’erne var under et
stigende finansielt pres, hvilket resulterede i en hardere prioriteringsdiskussion end hidtil. Evidensbaseret
dokumentation for socialpolitik og socialt arbejde blev vurderet som en made, hvor det sociale omrade kunne
dokumentere sine resultater og dermed sta steerkere i forhold til andre sektoromrader, nar de offentlige midler

skulle fordeles. Saledes blev evidensbaseret viden i hgj grad et socialpolitisk interessant tema (Ibid.: 61-65).
6.3.1.1 SFI Campbell

SFI Campbell er organisatorisk tilknyttet Det Nationale Forskningscenter for Velfeerd under Socialministeriet og
er finansieret via en permanent bevilling pa finansloven pa 6 mio. kr. arligt. SFI Campbell beskeeftiger sig med
evidens og effektmaling af sociale indsatser og har til formal at producere viden om, hvad der virker ved at
udarbejde systematiske forskningsoversigter og formidle resultaterne til praktikere og politiske

beslutningstagere. SFI Campbells strategi er, at savel konkrete sociale indsatser til brugerne som politiske
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beslutninger om fremtidige indsatser, bygger pa viden om effekterne af de givne indsatser. SFI Campbell
udger det nordiske Campbell center og har det overordnede koordinerende ansvar for de reviews, som bliver

udarbejdet indenfor socialomradet i de nordiske lande.

SFI Campbell er en regional partner i det internationale Campbell-samarbejde, som er et netveerk af forskere,
praktikere og beslutningstagere, der bredt beskaeftiger sig med tre hovedomrader: uddannelse, kriminologi og
socialomradet. Tanken bag Campbell-samarbejdet er en antagelse om, det er muligt at @ge kvaliteten af
socialpolitiske indsatser ved globalt at sammenligne og sammenfatte resultater af konkrete sociale indsatser i

systematiske forskningsoversigter (www.sfi-campbell.dk).

De systematiske forskningsoversigter falger de krav og standarder, som er defineret af det internationale
Campbell-samarbejde, og bliver lgbende kontrolleret af en gruppe forskere tilknyttet Campbell-samarbejdet.

Systematiske forskningsoversigter kan bidrage med:

1. “at den voksende maengde internationale undersagelser kvalitetshedemmes
2. at forskningsresultaterne sammenfattes og distribueres til brugere

3. at vurderinger af behov for yderligere forskning kvalificeres” (www.sfi-campbell.dk)

Samlet set udger det internationale Cochrane-samarbejde pa det medicinske omrade og det internationale
Campbell-samarbejde pa velfeerdsomradet de to starste organisationer, blandt en stribe andre organisationer,
som beskeeftiger sig med produktionen af systematiske forskningsoversigter. For vores vedkommende er det

naturligvis SFI Campbell og det internationale Campbell-samarbejde, som har betydning.
6.3.1.2 Evidensbaseret viden og evidenshierarkiet

SFI Campbell definerer evidensbaseret politik og praksis pa felgende made (hvilket er en ofte anvendt

definition):

"Evidensbaseret politik og praksis er en omhyggelig, udtrykkelig og kritisk brug af den

aktuelt bedste viden, nar der traeffes beslutninger om andre menneskers velferd”.
Omhyggelig — fordi det er en etisk forpligtigelse at udvise omhu i valget pa den bedst mulige lasning.

Udtrykkelig — fordi man bgr gare klart rede for bade indsats og malseetning. Det kreever eksplicitte
beskrivelser og definitioner. Alternativet er, at den enkelte socialarbejder, socialforvaltning, kommune eller

institution falger sin egen private metode, fordi det nu er den, man er bedst til, eller fordi man faler den er

rigtig.
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Kritisk brug - fordi etablerede metoder og modefeenomener ikke uden videre skal accepteres men

dokumenteres og leve op til videnskabelige krav.

4

Aktuelt bedste viden — i den forstand, at noget viden er bedte eller mere overbevisende end anden viden’

(www.sfi-campbell.dk).

Begrebsmaessigt defineres viden saledes som noget, der kan vaere af mere eller mindre velunderbygget, og
det sociale arbejde ma udvikles pa baggrund af den aktuelt bedste viden — af hensyn til den enkelte bruger.
Der ligger i denne definition en holdning om, at sociale indsatser hverken skal forankres i socialarbejderes
subjektive og uvidenskabelige vurderinger eller pa lokale erfaringer. Viden ma betragtes i et starre perspektiv,
og saledes argumenterer SFI Campbell for, at vi eksplicit skal tage stilling til, hviken form for viden, vi

anvender til at kvalitetsudvikle socialt arbejde og skabe gode standarder for "best practice” pa.

| forleengelse af denne definition pa evidensbaseret politik og praksis er der opstillet et evidenshierarki, som
repraesenterer en rangordning af den viden, som ligger til grund for systematiske forskningsoversigter og
dermed de anbefalinger, Evidensbevaegelsen har til beslutningstagere i praksis og politik. Rangordningen er
baseret pa det forskningsdesign, som hvert (primeer)studie anvender og foretages efter et princip om, at
kausale relationer (arsags-virknings forhold) bedst afdeekkes ved et RCT-design (randomiseret kontrolleret
eksperiment). Dette svarer til kausalforstaelsen i den empirisk-analystiske videnskabstradition (ogsa benzevnt
positivismen), hvor det er muligt at male relationen mellem input og output, idet bias elimineres. | toppen af
evidenshierakiet er saledes studier baseret pa RCT-designs, hvor alle @vrige designs er svagere.
Brugerobservationer og oplevelser tildeles derfor ringe veegt, idet brugere antages at have en forvredet
opfattelse af kausalitet (Rieper og Hansen 2007: 18-19). Tanken med evidenshierakiet er, at jo leengere vaek
fra de fortolkningsbaserede metoder der arbejdes, jo teettere er man pa en metode, som genererer sikker

viden.
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Den felgende fremstilling af evidenshierakiet er inspireret af Sackett, der er blandt evidensbeveegelsens

foregangsmaend pa det medicinske felt:

Niveau Studietype

1a Systematiske reviews af RCT

1b Enkeltstaende RCT af god kvalitet

1c Kontrollerede, men ikke randomiserede forsag

2a Systematiske reviews af kohortestudier

2b Enkeltstadende kohortestudiet, darlige RCT

3a Systematiske reviews over casekontrolstudier

3b Enkeltstaende casekontrolstudier

4 Caseserier, kohortestudier eller casekontrol af darlige kvalitet

5 Ekspertvurderinger,  konsensuskonferencer,  kvalitative  designs  (herunder
brugervurderinger — vores tilfgjelse) mv.

Kilde: Rieper og Hansen 2007: 19.

Hierakiet bygger pa hvilken grad af gyldighed, undersggelserne giver, og der er hgjest grad af evidens i

toppen af hierarkiet.
6.3.2 Evidensdebatten

Vi har i forbindelse med dette speciale lavet et starre litteraturstudie omkring evidensbaseret socialt arbejde.
Der pagar en storre debat om den betydning, som evidensbaseret viden kan fa i forhold til at veere en
vidensform til brug for kvalificering og udvikling af socialt arbejde. Denne diskussion foregar blandt mange
forskellige interessenter som forskere, socialpolitikere, administratorer pa det sociale omrade samt blandt
socialarbejdere. Denne diskussion er meget omfattende og har mange facetter, som vi finder bade
interessante og relevante. Det er for omfattende at redegere for denne debat i dette speciale, men vi har
orienteret os i diskussionen, hvilket har bidraget til, at vi har faet en nuanceret forstaelse for diskussionens

dilemmaer.

33



Gennem vores litteraturstudie om evidens har vi fundet, at evidensdebatten foregar pa tre centrale

dimensioner:

o Entilgang til professionalisme
e Entilgang til viden og dermed videnskabsteori

e Entilgang til governance og dermed styring af socialt arbejde

Disse tre dimensioner gar igen i vores interviewguides, og far dermed betydning for savel vores empiri som

vores analyser. Der kan forekomme overlapninger mellem de tre dimensioner, da de er neert forbundne.

34



7 Teori

Vores teoretiske fundament for specialet er baseret pa Mitchell Deans sociologiske perspektiv pa
governmentality begrebet samt Michel Foucaults magtforstaelse. Dean har i sin tilgang til governmentality
begrebet sat en analytisk ramme til forstaelse af, hvordan styring og magtudevelse finder sted i en moderne
velfeerdsstat. Styring kommer til udtryk i de relationer, som eksisterer mellem individet og staten, og
governmentality er udtryk for en tilgang til styring, hvor den styrende @nsker at forme bestemte subjekter for at

na den politiske malsatning.

Deans teoretiske inspiration til governmentality begrebet er hentet fra Foucault. Foucault har med sin
magtforstaelse sggt at udfordre blandt andet statsteorien og dens forestillinger om staten som en samlet aktar
og relationen mellem suveraenen og hans undersatter (Villadsen 2008: 11). Foucault karakteristik af magtens
karakterer i det moderne samfund beskrives saledes: "Magten udgér ikke fra et center; magt udgves i
decentraliserede relationer; magt er produktiv snarere end repressiv: magt udaves pa frie individer med
henblik pa at forme eller "sikre” deres handlingsudfoldelse; og, ikke mindst, sandhedsproduktion og

magtudegvelse er gensidigt betingede” (Ibid.: 11).
7.1 Governmentality

Den engelske sociolog Mitchell Dean har i sin bog "Governmentality — Magt og styring i det moderne samfund”
beskrevet governmentality begrebet og dermed en forstaelse af magt og styring i det moderne samfund.
Governmentality begrebet sgger at specificere magten i det moderne samfund og ma ifelge Foucault forstas

som en betegnelse for tre elementer:

1. En styringsteenkning der retter sig mod befolkningen som det afggrende styringsobjekt. Gennem
anvendelse af institutioner, teknikker og kalkulationer sikres befolkningens sundhed, velfeerd, velstand
og lykke, og herved opstar en gensidig forbindelse mellem magt og viden. Sikring af befolkningens
velfeerd forudseetter samtidig en gkonomisk styring.

2. En tendens i den vestlige verden, hvor moderne styring (government) er dominerende set i forhold til
andre magtformer.

3. En governmentalisering af staten idet statslig styring har andret form fra en suveraen, repressiv
magtudgvelse til en form, som taktisk s@ger at forme, stimulere og fremelske styringens objekt
(Villadsen 2008: 14).
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Governmentality-analyser handler om, hvordan vi kan analysere den magtudgvelse, som udspilles i moderne
velfeerdsstater. Hvordan skal relationen mellem borger og stat analyseres, nar moderne styring (government)
saetter problemer om styring og forpligtigelse kontra autonomi og frihed pa spidsen? Samfundets borgere
myndiggares gennem kontrakter, og stimuleres til at tage ansvar for eget liv, og Klienter i det sociale system
s@ges selvstyrende gennem brug af empowerment-programmer. Tidligere fandt politisk styring sted gennem
staten, i dag forgar styring i stigende grad gennem mindre enheder sasom lokalsamfund og frivillige
organisationer. Politisk styring stimulerer og opdyrker i stigende grad sadanne mindre enheder, saledes deres
problemlgsende potentialer kan udnyttes, gennem enhedernes feellesskaber, og der derved opstar borgere,

som tager ansvaret for eget liv (Ibid.: 10).

Governmentality-analyse er et forsgg pa at udfolde, hvordan viden og magt forbindes og hvilke konsekvenser,
dette har for samfundet. Governmentality-analysen undersgger saledes de tekniske redskaber, praksisser og
institutioner, som sgger at pavirke og forme menneskets refleksionsmader og handlinger. Analysen
unders@ger de processer, hvor viden indferes i styringspraksisser, og en sandhedsproduktion opstar. Moderne
styring handler saledes om at @ge mulighederne for, at bestemte subjekter opstar, og governmentality
analysen ma vise, hvordan de mader vi styrer pa, giver betingelserne for bestemte mader at producere
sandhed pa (lbid.: 15).

Ved hjeelp af udtrykket "conduct of conduct” giver Foucault begrebet government betydning. Nar vi forstar
styring ved hjeelp af dette udtryk, kan styring udvides til: "Styring kan veere en hvilken som helst form for
kalkuleret og rationel aktivitet. Den udfgres af en mangfoldighed af autoriteter og organer, benytter sig af en
mangfoldighed af teknikker og vidensformer og seger at forme vores adfeerd ved at operere gennem vores

gnsker, interesser og overbevisninger (...)” (Dean 2008: 44).

| styring er der saledes indbefattet overvejelser over og forsgg pa at lede menneskets adfaerd. Adfeerd forstas
derved som noget, der er regulerbart, kontrollerbart, formbart og kan rettes mod valgte mal. Nar blandt andet
gkonomier og befolkninger reguleres, er det interessante for govermnmentality-analysen, hvordan disse
reguleringer reelt er rationelle forsgg pa at forme menneskelig adfeerd. Hermed indbefatter styring ligeledes et
moralsk element, idet mennesket s@ges ansvarliggjort for egne handlinger og lader egen adfeerd veere
genstand for selvledelse. Styring defineret som "conduct of conduct” omfatter nemlig, at mennesket seetter
spergsmalstegn ved egen adfeerd, saledes vedkommende bliver bedre til at styre den. Styring er saledes bade
den made, vi styrer enheder, sasom befolkningen, men ogsa maden, hvorpa vi styrer os selv. Eksempelvis
kan hashmisbrugeren fremstilles som en person, der er i risiko for at blive stofatheengig, og har behov for

radgivning og social behandling for at stimulere evnen til selvhjeelp og stoffrihed. Governmentality-analysen
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analyserer derfor de praksisser, som har til hensigt at forme, mobilisere og operere gennem menneskers (eller
gruppers) valg, @nsker, behov og livsstil. Governmentality s@ger saledes at forbinde spargsmal om styring,

politik og administration med livet, selvet og mennesket (Ibid.: 44-46).

Styring gennem pavirkning af menneskelig adfeerd forudsaetter, at mennesker er frie. De styrede kan saledes
handle og teenke pa mangfoldige mader, ogsa nogle gange pa andre mader end de styrende forudsa. De
styrede er saledes grundlaeggende frie i den forstand, de besidder en kapacitet til at teenke og handle (lbid.
48-51).

Den made der teenkes styring pa, er et udtryk for en styringsmentalitet. En styringsmentalitet er en kollektiv
aktivitet, det er de former for viden, tro og overbevisninger, vi er indlejret i. En styringsmentalitet betragtes af
styringens praktikere som noget relativt selvfglgeligt, som de derfor ikke stiller spargsmal ved. Nar vi teenker
magtudevelse, treekker vi derfor pa de teorier og vidensformer, som indgar i vores sociale og kulturelle
produktion. | de liberale styreformer udspringer styringsmentaliteter ofte af videnskaber sasom psykologi,
gkonomi og medicin (Ibid.: 51-52). Governmentality-analysen er saledes interesseret i den taenkning, som skal
styre og reformere adfeerd, og som fungerer indenfor organiserede mader at handle pa (betegnes som
praksis-regimer) samt taenkningens ambitioner og effekter. Et praksis-regime kan eksempelvis veere maden vi
organiserer behandling og radgivning af stofmisbrugere pa. Governmentality-analysen undersgger dermed de

mader, sandhed produceres pa i sociale, kulturelle og politiske praksisser (Ibid.: 54).

Med afszet i ovenstaende forstaelse af styring, kan en governmentality-analyse saledes veere et middel til at
reflektere over, hvordan vi styrer os selv og andre. Vi kan saledes blive klare pa de betingelser, hvorunder vi
teenker og handler. Ved at vaere bevidst om de konsekvenser, der kan vaere ved, at vi styrer pa en bestemt
made og anvender bestemte former for teenkning og handling, kan vi tage ansvaret for disse konsekvenser.
Herved har vi mulighed for at @ge vores evne til at styre os selv og andre. Saledes kan en governmentality-
analyse bidrage til at opna klarhed over, hvordan magtrelationer og frihed og autonomi er knyttet sammen,
hvilket giver en foraget kapacitet til at reflektere over, at tingene kunne vaere anderledes. Saledes bliver der

stillet spargsmal ved "den selvfalgelige made”, tingene gares pa (Ibid.: 80-83).

Genealogien leverer historisk-politiske analyser, og giver os en forstaelse af, hvad liberalismen og tidens
governmentality udspringer af. Dette er ikke et analytisk fokus for vores undersggelse, men kritikken af
velfeerdsstaten i 1970’erne, som blev betragtet som en formynderisk mekanisme til social kontrol, med et
bureaukratisk, hierarkisk og undertiden undertrykkende forsgrgerapparat, forte til en beslegtet kritik af

professionelle og ekspertiser, hvilket er interessant for vores speciale. Professionerne blev kritiseret for at
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veere uansvarlige og for at skabe social eksklusion og skabe mistillid omkring andre vidensformer. Denne kritik
af professionelle og deres vidensformer har banet vejen for en diskurs omkring brugerrettigheder og
selvbestemmelse. Den professionelle ekspertise er dermed afhaengig af brugerens valg af indsats samt en
forestilling om, at brugerinddragelse sikrer serviceydelser af hgj kvalitet. Saledes er omrader der tidligere var
betegnet som offentlige serviceydelser omformet til markeder for service og ekspertise, som brugeren selv er
herre over. Dette har skabt en bglge af teknikker til selvrealisering sasom empowerment-paradigmet. Det er
ganske interessant i denne sammenhaeng, at kritikken af velfeerdsstaten er indopereret i den neoliberale
styringsform, idet "det frie subjekt” netop er et middel til at opna styringsmaessige formal og malsaetninger
(Ibid.: 246-248).

Governmentality som en tilgang til at analysere styring falder i god overensstemmelse med vores fokus pa
evidensbaseret viden som en tilgang til styring af det sociale omrade, naermere bestemt stofmisbrugsomradet.
Den markedsgerelse der har fundet sted af den offentlige sektor og rationalet bag denne proces, om at sikre
den mest effektive brug af de tilgeengelige ressourcer matcher forblaffende godt principperne bag
evidensbaseret viden. Hensigten med at evidensbasere socialt arbejde er netop at kvalitetsudvikle det sociale
arbejde blandt andet for at sikre den bedst mulige indsats ved de lavest mulige omkostninger. Ligeledes kan
tilgangen om at forbinde viden og magt anvendes til at analysere, om brug af evidensbaseret viden pa det
sociale omrade producerer en sandhed om og dermed tilgang il socialt arbejde. Bevaeggrundene for at
kvalificere socialt arbejde skal i sa fald seges i @nsket om, at socialt arbejde skal veere effektivt bade
gkonomisk og resultatmaessigt. Maden at opna disse politiske malsaetninger er at skabe en samfundsmaessig
diskurs, hvor den aktive, ansvarsfulde og selvstyrende borger belgnnes i form af samfundsmaessig

anerkendelse.

Med det brugerperspektiv vi anleegger i vores speciale, er det i relationen mellem brugere og
misbrugsbehandlere, vi vil analysere magtens fremtreedelsesformer. Vi vil i det folgende beskrive Foucaults
magtforstaelse samt de begreber, som vi vil anvende til at analysere magt og styring mellem brugere og
misbrugsbehandlere. Ligeledes gnsker vi at anvende Foucaults begreber til at analysere forholdet mellem

viden og magt og dermed den sandhedsproduktion, som det sociale arbejde funderes pa.
7.2 Michel Foucaults magtforstaelse

Foucault gnskede med sit forfatterskab ikke at udvikle en teori eller metode. Foucault betragtede sit
forfatterskab som en veerktgjskasse, som kan anvendes uden, at han dikterer, hvorledes de skal anvendes:

"Foucault ser derfor ikke sig selv som ejer af sine tekster, han vil ikke autoritativt bestemme hvordan de bliver
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anvendt, og han har intet imod at de bliver lzest, udlagt og brugt pa forskellige mader (Heede 2010: 12-13). For
at kunne anvende Foucaults begreber i vores analyse er det derfor ngdvendigt at se neermere pa Foucaults

opfattelse af magt.

For Foucault er magten et ontologisk grundvilkar, hvilket betyder, at det at leve i et samfund er ensbetydende
med at handlinger styres af andre handlinger, og at denne magt er et samfundsmaessigt vilkar (Ibid.: 43). Dette
betyder altsa, at man i et samfund ikke kan frigare sig fra denne magt. Men hvorledes skal denne magt sa
forstas? Vi har valgt at tage udgangspunkt i en definition af, hvad Foucaults magtbegreb ikke er: "Det er ikke
en ressource eller en evne, som nogen besidder, det er ikke en besiddelse, som kan udbyttes, det er heller
ikke ensbetydende med en institution eller en struktur, og magten har ingen specifik form eller lokalisering”
(Lindgren 2007: 335). Hertil suppleres, at magten heller ikke opfattes som noget primeert destruktivt eller
negativt. Foucaults magtbegreb kan derimod forstds som en elementeer kraft, som en grundkomponent i
enhver social relation. Dette vil sige, at der i enhver relation er en magt relation, det er ikke en fastlast magt

relation, men derimod et aben og foranderligt spil af kreefter (Ibid.: 335).

Magtudevelse er saledes en grundlaeggende betingelse i sociale relationer, som vi ikke kan undvige. Magten
er samtidig foranderlig og kan ikke tillegges hverken faste former eller hensigter. | vores undersggelse om
stofmisbrugeres oplevelse af brugerinddragelse er det saledes relevant at beskaeftige sig med magtudevelse.
Da magten ikke tager en fast form, er fortsat refleksion over magtens eksistens ngdvendig i det sociale

arbejde, og saledes ogsa som en naturlig del af relationen mellem bruger og misbrugsbehandler.

"Moderne liberal magtudgvelse er en skabende magt, der sgger at fremelske, opdyrke og stimulere bestemte
evner hos borgerne. Det er for at indfange dette, at Foucault bruger udtrykket "magten er produktiv”. Magten
er skabende, idet den virker ved at gare individer til — og fa individer til selv at gare sig til — bestemte
subjekter” (Mik-Meyer og Villadsen 2007: 17). Det vil sige, Foucault anser magt for en made at skabe eller
fremelske bestemte selvforhold, ved hjeelp af styring. Magten bliver produktiv ved, at den seger at tildele
individer bestemte kapaciteter, sa individet handler pa bestemte mader og selv gnsker at bearbejde egen
situation. Samtidig seger magten i nogle tilfeelde at afrette individerne, og dermed har magten ligeledes en
normaliserende karakter (Ibid.: 20). Foucault pointerer saledes, at magt "er en produktiv snarere end en
repressiv magt. Dens mal er at skabe egenskaber, fremelske adfeerdstraek og forbedre det foreliggende. Det
handler typisk om at bevaege individet i retning af en norm — en standard for normalitet, som er defineret af
moderne human- og socialvidenskaber” (Ibid.. 219). Vi har ovenfor beskrevet, hvordan magt er en

grundbetingelse i relationen mellem bruger og misbrugsbehandler, og vi kan nu tilfgje, at magtbegrebet har en
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disciplinerende karakter, som har til hensigt at forandre individer, s& de normaliseres efter samfundets diskurs

om "det gode liv’ og udviser en ansvarlig adfeerd.

| artiklen "Magt og forandring i socialt arbejde” 2008 preeciseres det, hvordan magten i samspillet mellem
bruger og professionel, bliver produktiv. | socialt arbejde indgar relationen mellem bruger og socialarbejder
som et vaesentligt element, og magten ses i konkrete handlinger med henblik pa at disciplinere den enkelte
bruger. | artiklen betragtes det ikke som en tilfeeldighed, at magten udtrykkes gennem en folelsesmeessig
disciplinering inden for blandt andet en venskabsdiskurs: "Generelt er socialarbejdernes neere relationer,
empati og tilknytning til beboerne, netop det, der gar, at de pa én gang kan videreformidle samfundsmaessige
normer og rumme og imgdekomme malgruppens egne normer og behov” (Breumlund m.fl. 2008: 35). Nar der
pa den ene side gennem indfgling i den enkeltes behov gives plads og vises omsorg, og der samtidig pa den
anden side forekommer en rammeszetning fra den professionelles side, sa kan den produktive magt blive til en
positiv magt. Det er imidlertid en forudsaetning, at den professionelle socialarbejder baserer sit arbejde pa en
hgj etisk standard og har en sensitivitet over for, hvordan sociale relationer opstar og opbygges. Der er

saledes en betragtning om, at: "Uden magt — ingen forandring. Uden empati — ingen rummelighed” (Ibid. 35).

Den positive magt kan saledes opsta, nar relationen mellem bruger og socialarbejder bestar af indlevelse,
empati, involvering og et @nske om at skabe ligeveerdighed, da magten sa ikke kun bliver begraensende, men
at der i relationen kan udvikles frined og skabes nye individuelle og sociale handlemuligheder. En god relation
mellem bruger og socialarbejder kan medfare anerkendelse, selvtillid og oplevelser, som giver disse nye
muligheder. | denne proces er socialarbejderen ansvarlig for, at vaere opmaerksom pa egen rolle i den sociale
indsats, ikke blot i en forstaelse af at vaere kritisk pa egen praksis, det ogsa i en forstaelse af, at relationen kan
skabe nye muligheder. Dette stiller krav til socialarbejderen om, at denne har en fortsat bevidsthed pa savel de

konstruktive som negative elementer i den magt, der eksisterer i socialt arbejde (Ibid. 35-36).
7.21 Sandhedsregime

Foucaults magtforstaelse er nzert forbundet med hans opfattelse af viden og videnskab: "Magt og viden
haenger sammen, fordi "sandheden” er defineret af dem, der har magten — og vice versa: Viden giver magt,
fordi den haevder at sidde inde med “sandheden” (Jarvinen og Mortensen 2003: 12-13). Da straeben efter

viden ligeledes er en straeben efter magt, er sandheden saledes defineret af dem, som sidder med magten.

Samfundet bestar ifelge Foucault af sandhedsregimer, som er systemer og processer, teknikker og individer,
som fastslar, hvad der taller som vaerende sandheden. | moderne samfund og kulturer er det i hgj grad
videnskaben, som udger denne funktion. Sandhedsregimet repreesenterer saledes den vidensform, som i
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tiden udger "sandheden” (Heede 2010: 44). For Foucault er det umuligt at tale om sandheder hindsides
magten, idet sandheder gennemsyres af magt- og vidensrelationer: "Her er det vigtigt, tror jeg, at fastsla, at
sandhed ikke er uden for magten eller uden magt (...). Sandheden er en verdslig ting; den skabes alene

gennem mangfoldige tvangsformer. Og den medfarer requlaere magtvirkninger” (Foucault i: Heede 2010: 44).

Foucault bestraeber sig ikke pa at finde sandheder eller pavise tidligere fejltagelser med sandheden, han
sgger ganske modsat at afdeekke de geeldende sandheders mulighedsbetingelser, magttilknytning og

virkemader, idet han er interesseret i sandhedens funktion i magtvidens-totaliteten (Heede 2010: 44).

Viden er fundamentet for moderne styring, og herved er der en uadskillelig forbindelse mellem viden og
styring. Det skal dog ikke forstas saledes, at magten legitimeres gennem videnskaben, der er i hgjere grad
tale om en gensidig relation: "Magtudevelse finder statte og begrundelse i videnskabelige kategorier, men de
videnskabelige kategorier er pa deres side ofte etableret i snaever forbindelse med praksisser til styring,
forvaltning og kontrol af mennesker” (Mik-Meyer og Villadsen 2007: 21). Denne sammenhaeng mellem magt
og viden er et af kernepunkterne hos Foucault, og han anskuer sammenhzaengen saledes: "Nér der etableres
et omrade for intervention, etableres der samtidig et omrade for generering af viden” (Ibid.: 21). En stor del af
Foucaults arbejde har netop bestaet i at undersgge forbindelserne mellem styring og videnskabelig viden for
derved at problematisere det moderne velfeerdssamfunds institutioner samt de vidensformer, som disse

institutioner baserer praksis pa.

Sandhedsregimet er saledes et udtryk for den viden, og de sandheder som accepteres i samfundet. | relation
til det sociale arbejde udger sandhedsregimet saledes den viden og sandhed, som professionelle
socialarbejdere refererer til, blandt andet nar sociale problemer defineres, analyseres og lgses. | det moderne
samfund er intellektuelle ikke baerer af universielle veerdier, de indtager i stedet en konkret position i
sandhedsregimet. Disse ma ses som videnssubjekter, der i magtsammenhaenge er institutionaliseret som
blandt andet leerere, professorer og eksperter, med henblik pa eksempelvis at forandre
sandhedsproduktionens politiske og gkonomiske regime (Heede 2010: 44-45). Sandhedsregimer differentierer
saledes sande diskurser fra falske. Nye diskurser kan fortreenge andre, og visse definitioner af sociale
problemer kan opna status af at blive betragtet som abenlyse sandheder. Disse sandheder bliver
institutionaliseret og reproduceret i de uddannelser, handb@ger og den forskning, der er indenfor det bestemte

omrade (Jarvinen og Mortensen 2003: 13).

Nar professionelle betragtes som magthavere, kan det ses i en forstaelse af, at de gennem deres

professionelle viden har tilegnet sig et fagsprog bestaende af et begrebsapparat, som giver adgang til at

41



navngive sociale problemer og problematisk adfeerd — et sprog beslaegtede faggrupper taler. Ved at erhverve
sig en teoretisk (videnskabelig) viden, har den professionelle “retten” til at afgare, hvad der er sandt, samt at
diagnostisere og kategorisere. Dette betragtes ikke altid som et udtryk for magt, snarere som professionalisme
(Swérd og Starrin 2007: 245).

Vi vil i denne undersg@gelse identificere de vidensformer, som de professionelle misbrugsbehandlere anvender
i arbejdet med stofmisbrugere. Begrebet sandhedsregime vil vi saledes anvende til at analysere, hvorledes de
vidensformer der anvendes i arbejdet med stofmisbrugere konstituerer sandheden og legitimerer bestemte

vidensformer og dermed hvorledes magt og viden forbindes.
7.2.2 Pastoralmagt

| Foucaults nyere studier anvender han ofte begrebet pastoralmagt som kendetegnende for den magtform,
som er karakteristisk for den moderne velfeerdsstat (Jarvinen og Mortensen 2003: 14). Foucault ser denne
pastorale magt i lyset af kristendommen, hvor dens bekymring for individers og befolkninger kan findes i
udviklingen af pastorale styringsteknikker. Det pastorale forhold er forholdet mellem preesten (gud) og
befolkningen (hans menighed), og denne relation ses ogsa som forholdet mellem hyrden og hjorden (Dean
2008: 135). Her er det endvidere veesentligt, at hyrden ikke blot skal vage over flokken men ogsa over de
enkelte individer: "Pa original vis haevder Foucault, at disse individualiserende teknikker har en affinitet med
den kristnes kirkes metoder til at lede den enkelte mod frelsen. Det handler primaert om pastorens made at
fare den enkelte mod frelse i det hinsides pa — den sakaldt "pastorale ledelse”. Det interessante ved denne
ledelse er, at den retter sig mod individets indre, dets tanker, forestillinger og hemmeligheder” (Mik-Meyer og
Villadsen 2007: 17-18). Denne tidlige preestemagt var kendetegnet ved at s@ge, at sikre individernes frelse i
det hinsides ved hjeelp af individernes villighed til at ofre sig for menighedens liv og frelse og ikke mindst
adgang til deres inderste tanker og hemmeligheder, blandt andet ved hjeelp af skrifte til preesterne (Heede
2010: 23).

Preestestandens betydning er i dag veesentligt formindsket, men dens magtform er, dog i eendret form,
mangedoblet og spredt ud over hele det eksisterende samfund: "Den moderne statsmagt er en yderst
sofistikeret starrelse, som integrerer — og drager nytte af — hver eneste krop efter fgrst at have underkastet
den og “stabt” den i en synkron proces” (Ibid.: 24). Dette betyder, at staten i dag kan betegnes som en
stabeske for individualisering eller som en form for ny praestemagt i det moderne samfund. Hermed former
staten de individer, som den samtidig er afhaengig af, i forhold til at sikre egen overlevelse (Ibid.: 24).
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Den moderne pastoralmagt har &ndret sig fra den oprindelige, og har ikke som tidligere mal om frelse, men
derimod om ’lykke” i form af sundhed, rigdom og velveere for de enkelte individer. Udbredelsen af den
pastoralemagt er endvidere vaesentligt foraget, den findes overalt i samfundet og statsapparatet. Foucault ser
denne moderne “preesteskab” i samfundets vidensproducenter, politi, sundhedseksperter, socialarbejdere,
politikere mv. “Det moderne subjekt synes saledes totalt styret (..) Mennesket fremstar som en
preedetermineret nikkedukke, en moderne Pinocchio, der er fuldsteendig regeret af magt-videnstrade — o0gsa

indefra — i Foucaults noget mareridtsagtige skildring af det moderne velfaerdssamfund” (Ibid.: 25).

Den moderne pastoralmagt, som ses i samfundet og statsapparatet, har raffineret pastoralmagtens unikke
forstaelse af sammenhaengen mellem helheden (tidligere som menighed, nu som samfund eller population) og
den enkelte (tidligere som synder, nu som individ) (Ibid.. 23-24). Nar vi taenker styring i en moderne

velfeerdsstat, ser vi saledes, at styring af den enkelte indgar i en kontekst (samfundet som helhed).

Det vil altsa sige, at pastoralmagten viser sig i relationer mellem bruger og professionel, hvor det er den
professionelles opgave at lede "hjorden” pa rette vej. "Ligesom kristen pastoralmagt eftersparger mange af de
20. arhundredes ekspertiseformer, fx ‘psyk’-disciplinerne, radgivning, socialt arbejde og andre former for
terapi, en viden om individet og hans eller hendes indre eksistens og byder individet at praktisere en form for
selv-forsagelse (fx af alkohol eller stoffer, af darlige vaner, medafhaengighed osv.)” (Dean 2008: 137). Der er
altsa et gnske om via pastoralmagten at normalisere "hjorden” eller individet, denne normalisering sker i
relation med den eksisterende videnskabelige viden om befolkningen (lbid.: 137). Hyrden kan i denne
terminologi sidestilles med velfeerdsstaten, som har til opgave at beskytte og udvikle hver enkelt individs
velfeerd, fremgang og lykke ved hjeelp af hjeelpeforanstaltninger: “Pastoralmagten udever en blid
normaliserende disciplin af det enkelte individ med henblik pa mal, som synes at veere til den enkeltes bedste”
(Jarvinen og Mortensen 2003: 14).

Denne magt trives ifglge Foucault inden for omsorgs- og hjeelpesystemer i form af selvdisciplinering, hvor
malet er at pavirke, forandre og normalisere individer eller brugere. Denne magtform er ofte usynlig, idet den
viser sig igennem de empatiske og indfglende relationer, der opstar mellem bruger og professionelle, hvor den
professionelle/hyrden umeerkeligt leder flokken pa rette vej. Det er en magtform der fokuserer pa individets

problemer, og som er meget sveer at modseette sig (Nissen, Pringle og Uggerhgj 2007: 21).

Det vil altsa sige, at der hvor mennesket s@ger at beskytte sit indre og sin egen individualitet, netop er der
magten er allermest virksom. Magten har altsa pa et ferpolitisk plan infiltreret bade samfundet og det enkelte
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menneske pa bade krop og sjel, eller som Foucault udtrykker det: "Sjaelen er virkning af og redskab for en

politisk anatomi; sjaelen er kroppens faengsel” (Foucault i: Heede 2010).

| denne undersggelse vil vi finde frem til, om brugerne oplever at blive styret i mod en normaliseret adfeerd
eller de i hgjere grad oplever at veere frie autonome individer, der selv er herre over deres behandling. Vi har
blandt andet fokus pa ansvarsfordelingen mellem bruger og misbrugsbehandler i de enkelte behandlingsforlgb

og herunder, hvorledes brugerne inddrages og hvem der definerer malene for deres behandlingsforlab.
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8  Empiri

Vi har indgaet et samarbejde med Center for Stofmisbrugsbehandling i Randers Kommune, og vi vil i det

felgende kort beskrive institutionen og de informanter, vi har interviewet.
8.1  Center for Stofmisbrugsbehandling

| forbindelse med strukturreformen i 2007 overgik det fulde behandlingsansvar for stofmisbrugsbehandling fra
Arhus Amt til Randers kommune, og Center for Stofmisbrugsbehandling varetager saledes den samlede

indsats for behandling af stofmisbrugere i Randers kommune.

Randers kommunes byrad vedtog i 2007 visioner for kommunens udvikling frem mod ar 2016. For

misbrugsomradet er der formuleret falgende visioner:

e Borgere med misbrugsproblemer mgdes med respekt for "mennesket” — og krav til endret adfeerd

e Visikrer bo-, behandlings- og aktivitetstilbud, der er malrettet de aller svageste grupper

e Der er udarbejdet en samlet misbrugspolitik, med fokus pa forebyggelse — og antallet af misbrugere er
halveret i forhold til 2007

e RKerkendt for et lavt alkoholforbrug blandt unge

o Antallet af unge stof/alkoholmisbrugere er halveret i forhold til 2007

e RK er kendt for at veere offensivt involverende, nar personer har misbrugsproblemer — det veere sig
privat eller pa arbejdspladser

o | forhold til familier med misbrug arbejdes med et helhedssyn. RK szetter behandlingen af den enkelte

i fokus, men arbejder samtidig med familien som helhed

| forlengelse af denne vision er der udarbejdet en rusmiddelpolitik pa omradet. Denne rusmiddelpolitik tager
udgangspunkt ovenstaende visioner. Der er beskrevet nuvaerende status pa omradet efter strukturreformen,
og herefter er der uddybet de forskellige hovedpunkter fra visionen. Disse hovedpunkter omfatter unge,
familier, voksne og socialt udsatte og der beskrives udviklingsmal og strategi for gennemfarelse for samtlige
hovedpunkter. Det fremgar blandt andet: "Den nyeste viden om misbrugsbehandling, herunder viden om
medicinafhaengighed, inddrages i en labende udvikling og kvalificering af behandlingen i retning af en stadigt

mere kvalificeret og evidensbaseret behandling” (Randers Kommune 2009: 16).

Center for Stofmisbrugsbehandling arbejder efter det skadesreducerende princip og anvender primaert
behandlingsmetoderne systemisk og kognitiv adferdsbehandling. Medarbejdergruppen er fagligt bredt
funderet og bestar af socialradgivere, paedagoger, psykolog, leege samt sundhedsfagligt og administrativt
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personale. Alle medarbejdere har gennemgaet en feelles systemisk efteruddannelse og en stor del af
personalet har endvidere efteruddannelse inden for kognitiv adfeerdsbehandling, hertil kommer andre kurser
og efteruddannelse, som de enkelte misbrugsbehandlere har gennemfgrt. Centret er organisatorisk placeret i

Randers kommunes Social- og Arbejdsmarkedsforvaltning.

Der er i gennemsnit 200 personer visiteret til behandling pa Center for Stofmisbrugsbehandling i Randers
kommune. Centret tilbyder falgende former for behandling: ambulant behandling, dagnbehandling, socialfaglig
indsats, psykologbehandling, psykiatrisk konsulent, café tilbud, dagbehandling, gruppebehandling,
substitutionsbehandling, sundhedsfagligt tilbud, behandling i Randers Arrest, anonym radgivning,

forebyggende indsats samt tilbud til pargrende.

Ved behandlingsopstart skelnes der i fgrste omgang til, om en borger skal tilbydes korterevarende eller
leengerevarende behandling. Denne vurdering sker pa baggrund af den enkelte borger, her ses blandt andet
pa malsztningen for behandlingen om der gnskes reduktion eller stoffrihed, varighed af misbruget, anske om
langvarig substitution, graden af psykopatologi, netvaerk med eller uden misbrug og borgerens
helbredstilstand. Nar en klient er visiteret til kortere- eller lzengerevarende behandling tilbydes der i farste
omgang ambulant behandling, hvor der samtidig udarbejdes en behandlingsplan for klienten. Efterfalgende er
det sa denne behandlingsplan, der danner grundlag for det videre behandlingsforlgb for klienten, dette vaere

sig bade ambulant og dggnbehandling.

Center for stofmisbrugsbehandling i Randers har ftidligere vaeret en del af det tidligere Arhus Amts
behandlingstilbud for stofmisbrugere, og vi finder, at de fortsat er sammenlignelige, dog med undtagelse af

antallet af brugere i behandling.
8.2 Beskrivelse af informanter

Bruger 1: Mand pa 43 ar, har veeret i behandling i 2 %2 ar og har i den periode veeret i dagnbehandling i 1 ar og

5 maneder. Har haft misbrug af amfetamin og alkohol, men er nu ude af misbruget.

Bruger 2: Mand pa 21 ar, har veeret i behandling i ca. 1 ar. Har haft misbrug af hash, amfetamin og kokain og

tidligere af heroin. Har vaeret ude af misbrug i ca. et halvt ar.

Bruger 3: Mand pa 46 ar, har veeret i behandling i ca. 8 maneder. Har misbrug af hash, men han har reduceret

forbruget vaesentligt under behandlingsforlgbet.
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Bruger 4: Kvinde pa 33 ar, har veeret i behandling ca. 1 ar. Har weekend misbrug af amfetamin, som hun har

brugtica. 2 ar.

Bruger 5: Mand pa 20 ar, har veeret i behandling i 3-4 ar. Har haft misbrug af hash, amfetamin, kokain,

ecstasy, og alkohol. Har ikke haft stofmisbrug det seneste ars tid, men har fortsat problemer omkring alkohol.

Bruger 6: Kvinde pa 52 ar, har veeret i behandling ca. 6 maneder. Har haft misbrug af metadon, er nu i
medicinsk behandling med subuxone. Under interviewet var brugeren opmaerksom pa at vi undersggte den

sociale del af hendes misbrugsbehandling og vi talte saledes ikke om den medicinske del af behandlingen.

Misbrugsbehandler: Har veeret ansat i 8 % ar, er uddannet socialradgiver og har senere taget en

psykoterapeutisk efteruddannelse.

Leder: Har veeret ansat 14 maneder, er oprindelig uddannet sygeplejerske, men har arbejdet indenfor ledelse

de seneste 5 ar.

Det er misbrugsbehandlere pa Center for Stofmisbrugsbehandling, der har veeret behjeelpelige med at finde
informanterne. Vi er saledes opmaerksomme pa, at der i misbrugsbehandlernes valg sandsynligvis har
foregaet en selektion af brugeme. Alle brugerne afspejler meget positive oplevelser med deres
behandlingsforlgb, og det kunne eventuelt have faet indflydelse pa vores resultat, hvis vi ogsa havde haft

brugere med andre oplevelser.
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9 Analyse

Det falgende er vores analyse, som bestar af to analyse del, som hver er efterfulgt af en delkonklusion. De to
analysedele bliver fulgt op af en diskussion, hvor vi diskuterer, hvilken betydning vores empiriske fund har for

praksis. Efter den samlede analyse falger en samlet konklusion.
9.1 Analysedel 1

Vi vil i analysedel 1 analysere vores empiriske materiale og derved fremszette brugernes selvforstaede
oplevelser med brugerinddragelse, for dernaest pa et refleksiv fortolkningsniveau at inddrage vores teoretiske
forstaelsesramme, som bestar af governmentality og de to teoretiske begreber sandhedsregime og

pastoralmagt. Analysedel 1 skal munde ud i en besvarelse af problemformuleringens farste spargsmal:

Hvordan oplever stofmisbrugere brugerinddragelse i lyset af den kontekst, som evidensbaseret socialt arbejde

udger?

Vi vil besvare dette spargsmal ved at anvende de interviews, vi har lavet med seks brugere. Idet Center for
Stofmisbrug arbejder evidensbaseret, vil disse interviews naturligt vaere i en kontekst af evidensbaseret socialt

arbejde.
9.1.1 Brugernes ansvarlighed

Brugerinddragelse forudseetter, at mennesket betragtes som et aktivt, selvsteendigt individ, som tager ansvar
for eget liv, og som dermed ogsa kan treeffe beslutninger om eget liv. Hermed beerer brugerne ansvaret for
eget behandlingsforleb og formulerer malet for deres behandlingsforlgb. P4 denne made bliver brugerens

ansvarlighed et centralt element i, hvordan brugerinddragelse kommer til udtryk i det konkrete sociale arbejde.

Det falgende citat er udvalgt, da det er kendetegnende for, hvordan brugerne beskriver malet med deres

behandlingsforlab.

”(...) det er jo ogsa fordi, jeg gerne vil videre med mig selv. Jeg vil jo gerne ud og have arbejde igen, og jeg vil
Jjo gerne veere en del af samfundet, som jeg var far, ikke, og jeg savner at veere en del af samfundet, ikke. (...)
Det betyder, at jeg tjener mine egne penge, og at jeg kan forsgrge mig selv. At jeq ikke ligger til last for andet,
end det jeg selv laster, altsé forstaet pd den méade, at jeg selv ligesom. Jamen, altsé at jeg, at jeg lige som alle
andre tiener penge og kan forsarge mig selv og ikke skal vaere athaengig af offentlige kasse eller a-kassen”
(Bruger 3: 14).
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Nar brugerne beskriver malsaetningen for deres behandlingsforlgb, formulerer de stort set alle mal, som
handler om gnsker for deres livsstil, hvilket vi finder i falgende centrale udsagn: “fa et normalt liv som andre
mennesker” (Bruger 1: 6), “familieidyl” (Bruger 2: 15), "have et godt arbejde” (Bruger 5: 23). Brugerne har
saledes en kollektiv opfattelse af "det gode liv’, som de referer til som malet for deres behandling. Kun en
enkelt bruger er tilbageholdende med at formulere et mal med behandlingen, som ikke kun omhandler en
@ndring i stofmisbruget, og selv dette mal formuleres med forbehold, idet brugeren formulerer: “det skal ikke

veere sadan noget hver weekends noget” (Bruger 4: 2).
De folgende citater er udvalgt, idet de beskriver, hvem der formulerer malsaetningen med behandlingsforlgbet.

"Hvad hendes mal er, det ved jeg som ikke. Altsa, det er at hjeelpe mig sa godt hun nu kan pa mine
betingelser. Hun sidder ikke og siger "Nu skal du ga@re sadan og sadan’. Altsa det, vi snakker jo, og sa det er

mig, der kommer med svarene pa det, der skal gares (...)” (Bruger 1: 7).

"Ja, hvad jeg vil, altsa jeg faler ikke, at jeg bliver presset ud i noget. Jeg synes meget, min misbrugsbehandler
(vores redigering) lytter til, hvad jeg siger. Selvfelgelig ger hun jo, hvad hun kan for og give mig de rette

veerktgjer og de rette redskaber til og kunne tackle verden udenfor” (Bruger 3: 9).

Flere af brugerne oplever, at de selv formulerer malszetningen med deres behandlingsforlgb, hvilket de
udtrykker ved satninger som: "Hvad hendes mal er, det ved jeg som ikke”, "det er mig, der kommer med
svarene”, og “min misbrugsbehandler lytter til, hvad jeg siger”. "min misbrugsbehandler (vores redigering), hun
er Stgttende, i uanset hvad jeg beslutter mig for” (Bruger 6: 4), ’jeg synes ikke, jeg har oplevet, han
[misbrugsbehandleren] har sadan ligesom et @nske” (Bruger 2: 4). Af de brugere vi har interviewet, giver fem
udtryk for, de selv har formuleret malseetningen med behandlingen, samt at de oplever, at deres
misbrugsbehandler Iytter til dem. En enkelt bruger oplever, at dennes misbrugsbehandler har et mal for
behandlingen, som ligger udover brugerens egen malsaetning. Denne bruger har selv defineret et svagt mal
med sin behandling, og misbrugsbehandleren forsgger pa brugerens vegne at opseette mal for behandlingen:

"hendes mal for mig er vel, at jeg kommer helt ud af det. Og s& kommer lidt videre med mit liv” (Bruger 4: 3).
Vi vil med de fglgende citater beskrive, hvilket ansvar brugerne oplever at have for eget behandlingsforlab.

"Det er igen op til mig, det er det hele jo faktisk, ikke ogsa? At det her, det er jo et tilbud til mig, jeg kan jo ikke
fa andre til. Jo hvis andre siger, hvad jeg skal gare, jamen sa bliver det jo ikke til noget, vel? Det skal komme

indefra ikke 0ogsa?” (Bruger 1: 12).
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"Jamen, mit ansvar i forhold til min behandling. Der har jeg sadan set et stort ansvar overfor mig selv. For
ligesom at holde det, jeg ligesom har sat mig et mal for. Det er kraftedme en kamp i sig selv. Men, det ansvar
Jjeg ligger med pa mine skuldre ved, at det er som jeg har gjort, det her som jeg har gjort, det er nok det starste

ansvar, som jeg nogen siden har taget. Sadan umiddelbart” (Bruger 2: 6).

Brugerne vedkender sig et ansvar for deres behandlingsforlgb, og de formulerer tydeligt og konkret dette
ansvar. Af de brugere vi har interviewet, tager fem personligt ansvar for behandlingen. Brugerne beskriver
deres ansvar ved brug af felgende ordlyd: "Det skal komme indefra”, "et stort ansvar overfor mig selv” og “det
hjeelper ikke noget, hvis man tvinger folk til det” (Bruger 5: 18). | denne forbindelse formulerer to brugere
direkte, at denne ansvarsfglelse er en forudsaetning for, at de profiterer af deres behandlingsforlgb. Der er
ligeledes to brugere, som formulerer et ansvar overfor andre end sig selv, idet en bruger udtrykker: “mit ansvar
er jo, at leve op til den tillid, der er blevet mig vist” (Bruger 6: 8). Denne bruger oplever et ansvar overfor sin
misbrugsbehandler, som har vist brugeren tillid og imadekommenhed. En anden bruger er meget taknemmelig
for den behandling, brugeren har modtaget, overfor velfeerdssamfundet, som med bade okonomiske
ressourcer og anden hjeelp har investeret i brugeren: ’jeg er jo dybt taknemmelig over, at jeg bor i sadan et
velfeerdssamfund, som vi bor i her. Med alle de penge jeg har kostet staten, altsé al den behandling jeg har
faet og hjeelp og alt muligt” (Bruger 1: 17-18). En enkelt bruger formulerer sin ansvarlighed pa et praktisk,
konkret niveau: "Mit ansvar? At jeg mader op” (Bruger 4: 5). Denne bruger, som ligeledes havde sveert ved at
formulere et mal for sit behandlingsforlgb, tager et ansvar for sin behandling pa et plan, hvor brugeren opfylder

de basale normer for fremmgde og deltagelse.

Generelt tager brugerne saledes personligt ansvar for behandlingsforlebet, og de konfirmerer deres
formulerede ansvarsfglelse ved at uddybe, hvordan behandlingen har medfart en positiv forandring af eget

selvveerd.

"Sa bliver jeg glad altsa, sa bliver jeg ogsa lidt stolt over det, jeg har gjort. Altsa at jeg har opnaet det, jeg har
gjort altsa pa to ar, hvor jeg kommer fra at tage rigtig harde stoffer og ikke have noget, altsa bo i en bette
lejlighed nede ved en kammerat i flere uger i traek uden at veere derhjemme ved min mor. S& nu, hvor det bare
karer med lejlighed og det hele. (...)” (Bruger 5: 24).

Denne positive forandring viser de fglgende seetninger ligeledes: “jeg far s& mange gaver (...) det gar, at jeg
synes hele tiden, at jeg flytter mig” (Bruger 1: 25), "s& havde jeg heller ikke kommet dertil, hvor jeg kan stille
mig op og sige, nu skal jeg til at have en familie” (Bruger 2: 15), ’jeg vil jo ogsa gerne vise overfor min

omverden” (Bruger 3: 12), "ogsa mere accepteret ikke” (Bruger 5: 28) og "Man var ikke som de andre, sa man
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havde sku ikke et ret godt syn pa sig selv. Men det har jeg faet nu (...)” (Bruger 5: 28). Dét at brugerne har
veeret i stand til at tage ansvaret for behandlingen giver dem et nyt syn pa sig selv. De er stolte, og de foler, de

kan mgde samfundet som ligeveerdige borgere.

Brugerne viser deres ansvarlighed som mere end blot ord, idet de vedkender sig omrader i livet, hvor et

misbrug ikke harmonerer med en ansvarsfuld og normal livsfarelse.

’(...) Altsa sa, der er sd mange ting, der skal til for at man kommer ud, og der skal satme en vilje til uden lige.
Men, hvis man lige pludselig mister troen pa sig selv, sa ryger man bare tilbage igen. (...) Sa, jeg ved godt,
hvad der sker hvis jeg gar det. Om ikke andet, sa hvis det er sadan, sa kommer jeg ikke til at se mit lille barn,
nar det er, det kommer dertil, for det har jeg selv valgt. Det vil jeg ikke, hvis jeg nogensinde skulle falde tilbage.
Det er ligesom det, jeg har at ga efter, at jeg vil squ veere sammen med mit lille barn, nar hun kommer ud”
(Bruger 2: 4).

"Min misbrugsbehandler (vores redigering) hun siger, man kan ikke vaere mor og sé veere misbruger. Og et
eller andet sted, séa vil jeg godt give hende ret, og pa den anden side, sa vil jeg jo ikke. (...) Men det, det at
vaere misbruger det sa tenker jeg, selvfalgelig kan man ikke i dagligdagen have et misbrug, og sa veere
foreelder samtidig, altsa. Men, men hvis det sadan noget engang i mellem, sa har jeg altsa et andet syn pa
det” (Bruger 4: 11).

’(...) men jeg tror godt, at min misbrugsbehandler (vores redigering) hun kan meerke pa mig, at for mig, det er
lidt et pres fra mig, at jeg vil ud af det. Altsa fordi det haenger ikke sammen med resten af mit liv. Det haenger
ikke sammen med, at jeg kaber gkologiske madvarer og praver at gare det rigtige pa alle mulige mader”
(Bruger 6: 6).

Som vi har analyseret, definerer brugerne kollektivt, hvad de forbinder med "det gode liv’ og gnsket om et
familieliv er en del heraf, og de stiller ikke spgrgsmal ved, at et liv som stofmisbruger eksempelvis ikke er
foreneligt med et normalt familieliv. Samfundets normer er medvirkende til, at de arbejder med deres misbrug,
og der indgar saledes et moralsk element i deres gnske om adfeerdseendring. Brugerne omseetter deres
ansvarlighed til handling ved, at de aktivt efterstreeber at leve op til normerne for en almindelig livsfarelse.
Brugerne udtrykker dette ved brug af seetninger som: ’jeg har aldrig i den fase veeret sa langt ude, at jeg har
begaet enten noget kriminelt, altsa stjalet eller noget som helst” (Bruger 3: 22), "nogle lidt opdragende
tankemanstre, men skal have pa sig selv” (Bruger 3: 24), "selvfalgelig kan man ikke i dagligdagen have et
misbrug, og sa veere foreelder samtidig” og "Det haenger ikke sammen med, at jeg kaber gkologiske madvarer
og praver at gare det rigtige pa alle mulige mader”. En bruger har til trods for et positivt behandlingsforlgb med
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vaesentlig reduceret misbrug, sveert ved at anerkende egen succes, fordi brugeren stadig ikke er fuldstaendig
clean. Denne bruger er samtidig i stand til selv at se, hvordan behandlingen har en opdragende og
selvstyrende effekt, som falger med ved at blive bevidst om egen adfeerd og dermed fgre en ansvarlig

voksentilveerelse.
9.1.1.1 Fortolkning af brugernes ansvarlighed

Vi har i det ovenstaende fremstillet brugemnes selvforstaede oplevelse af ansvarlighed omkring eget
behandlingsforlgb. Vi vil i det falgende fortolke brugernes oplevelser ved at inddrage vores teoretiske begreber

og derved fortolke vores empiri i forhold til den teoretiske forstaelsesramme.

| en governmentalityanalytik er det interessant at belyse, hvordan den implicitte styring kommer til udtryk for
derved at gere det implicitte eksplicit. | den forbindelse er det ligeledes interessant at identificere en
styringsmentalitet, det vil sige de former for viden og overbevisninger, vi er indlejret i og derfor ikke stiller
spargsmal ved. Set i et styringsperspektiv betragter vi den hgje grad af ansvarlighed, som vi finder hos
brugerne, som udtryk for en governmentality, der er samfundsmeessig enighed om. Det vil sige, vi tolker, at
der er en kollektiv styringsmentalitet, som vores brugere er indlejret i. Brugerne stiller ikke spargsmal ved, at
ansvaret for behandlingsforlgbet og deres lykke ligger pa egne skuldre, ansvaret skubbes i denne forbindelse
ikke over pa eksempelvis misbrugsbehandlerne. Vi kan pa baggrund af brugernes oplevelser identificere en
styringsmentalitet, som opererer gennem brugernes @nsker og behov, og som dermed retter sig mod
brugernes individuelle malsaetninger. Vi argumenterer herfor, idet brugerne netop samstemmende formulerer

gnsker for deres fremtid, hvilket er udtryk for en kollektiv teenkning.

Begrebet "conduct og conduct” giver ovenstaende mening, idet begrebet refererer til styring i en forstaelse af,
at denne opererer gennem vores gnsker og overbevisninger. Styring kan dermed betragtes som et faenomen,
der kan regulere adfeerd og rettes mod valgte mal. Denne pavirkning har endvidere et moralsk element,
ligeledes med henblik pa at bidrage til brugernes selvstyring, saledes de bliver bedre til at styre egen adfaerd.
De brugere vi har interviewet, mener vi, giver udtryk for en samfundsmaessig moralisering, som de s@ger at
efterleve, nar de beskriver savel behandlingsmal som egen ansvarlighed. Vi tolker dette pa baggrund af, at
brugerne formulerer, at deres misbrug er i disharmoni med en ansvarlig voksentilvaerelse, hvor de blandt
andet er foreeldre og ogsa pa andre omrader i livet forsgger at fare en korrekt og samfundsmaessig
respekteret livsfarelse. Samtidig har brugere behov for at gare opmaerksom pa de omrader af livet, hvor de
netop lever op til samfundets normer, og derved tolker vi, at det moralske element har betydning for brugernes

selvstyring.
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Vi fortolker, at brugernes oplevelser omkring deres ansvarlighed og den forandring denne ansvarlighed har
medfert for deres selvveerd og falelse af tilknytning til samfundet, virker forsteerkende. Vi forstar dette séaledes,
at nar brugernes selvveerd @ges, og deres oplevelser af at veere ligeveerdige samfundsborgere @ges, bliver det
lettere for brugerne at tage ansvaret for behandlingsindsatsen. Dermed tolker vi, at brugernes ansvarlighed og
brugernes oplevelser af at veere gode samfundsborgere er en proces, som har betydning for

brugerinddragelse.

Vi tolker, at brugernes betragtninger om eget ansvar og ngdvendigheden af at patage sig dette ansvar for at
opna deres mal er udtryk for et sandhedsregime, hvor brugernes viden om eget liv og definitioner af egne
sociale problemer har legitimitet. Dette underbygges af, at det ikke er misbrugsbehandlerne, som definerer
malene med misbrugsbehandlingen, samt at brugerne oplever, at misbrugsbehandlerne er lyttende,
imgdekommende samt abne for deres deltagelse. Vi tolker pa baggrund heraf, at brugernes perspektiv har
betydning for tilretteleeggelsen af misbrugsbehandlingen, og dermed at den viden brugerne besidder
anerkendes og kommer il udtryk ved, at brugerme i hgj grad oplever at blive inddraget i eget

behandlingsforlab.

Den kollektive styringsmentalitet tolker vi kommer til udtryk i den pastorale magt, hvor det er
misbrugsbehandlerens opgave at lede brugerne mod en adfaerd, hvor blandt andet ansvaret for eget liv er en
selvfglgelighed. Den pastorale magt fokuserer pa brugernes individuelle problemer, og den viser sig gennem
empatiske relationer mellem brugere og professionelle misbrugsbehandlere, hvorfor den pastorale magt er
vanskelig for den enkelte at identificere og modsaette sig. Vi tolker, dette kommer til udtryk ved, at brugerne
forsgger efterleve velfeerdssamfundets gnsker om at veere aktive og ansvarsfulde borgere. Den pastorale
magt viser sig netop ved, at brugerne disciplineres mod en normaliseret adfeerd, hvor brugerne oplever, det er
egne mal og ensker om fremtiden, de formulerer, men reelt afspejler de velfeerdsstatens normer og veerdier for
opnaelse af velfeerd, fremgang og lykke. Pa denne vis bidrager netop dette til en forstaelse af, at styring af de
enkelte brugere indgar i en samfundsmaessig kontekst. Et eksempel pa den kollektive styringsmentalitet finder
vi ved, at en enkelt bruger formulerer en ansvarlighed ikke blot overfor sig selv men ogsa overfor
velfeerdssamfundet, da denne er opmaerksom pa de gkonomiske ressourcer misbrugere koster samfundet.
Dette kan forstas som et eksempel pa, at brugerne underkaster sig den disciplinering, som velfeerdsstaten

gnsker at paleegge samfundets borgere ud fra et gkonomisk rationale.
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9.1.2 Relationen mellem bruger og misbrugsbehandler

Veerdiseettet som princippet om brugerinddragelse afspejler, harer ind under paradigmet om empowerment,
hvor en ligeveerdig relation mellem brugere og professionelle misbrugsbehandlere indgar i en forstaelse af, at
brugerne er ekspert pa eget liv, og det er brugeren, som taler om sit misbrug, misbrugets arsager og
lgsninger. Vi vil derfor analysere, hvilke oplevelser brugerne har omkring relationen med deres

misbrugsbehandlere.

"Det er sadan lidt teselskabsagtigt, men det er det squ. Vi snakker rigtig behageligt, det er sa godt. Vi, det er
lige meget, hvad humar jeg kommer med her, ikke 0gsa, sa er hun jo bare sa dejlig, kan man sige, ikke 0gsa.
Og sadan nogle ting altsa. Man kan komme og leesse det af, som ja jeg bliver helt rart, nar jeg bliver mindet
om det” (Bruger 1: 20).

"Altsa det er bare hendes personlighed, jeg kan ikke sige. Jeg er sadan, men jeg synes sadan, det er lidt et
venskab, men det er alligevel sadan, sa skal jeg ogsa passe pa at holde sig til det professionelle der er, ikke
ogsa. Men sommetider faler jeg ikke, at det er saddan, men altsa der er det jo, det ved jeg godt. Ja, hun er

meget speciel, tror jeg” (Bruger 1: 26-27).

y o0

Denne bruger beskriver relationen til sin misbrugsbehandler ved centrale ord som: “teselskabsagtigt”, "sa er
hun jo bare séa dejlig”, “jeg bliver helt rert”, "det er bare hendes personlighed” og "det er lidt et venskab”.
Brugeren udtrykker, at relationen til hans misbrugsbehandler ikke kun indeholder en professionel tilgang til
behandlingen. De gvrige brugere supplerer denne oplevelse af relationen til deres misbrugsbehandler, og
samtlige brugere oplever, at der opstar en relation med deres misbrugsbehandlere, som har betydning for dem

pa et personligt plan og i forhold til deres behandlingsforlgb.

(...) Altsa, jeg er jo sa begejstret for min misbrugsbehandler (vores redigering), fordi men jeg tror sa ogsa, det
er fordi, vi klikker godt sammen. Altsa, lige pa det punkt, det er jo alfa omega, ogsa nar man, uanset hvad det
er af radgivning eller hjzelp eller sédan noget lignende, en laege eller sédan noget, hvis du ikke klikker med
den person, far du ikke noget ud af den hjeelp, den person kan tilbyde. Og der vil jeg sige, der har jeg veeret

meget heldig” (Bruger 3: 36).

”(...) det kan jeg godt meerke, hun er stolt over det. Det har hun ogsa sagt. Sa, det betyder rigtig meget 0gsa,
jeg kan se, hun er glad ogsa” (Bruger 5: 27).

Alle brugere betegner, hvordan relationen til misbrugsbehandleren har betydning for deres behandling, hvilket
felgende centrale citater beskriver: “han fik mig hurtigt til at have tiltro til ham” (Bruger 2: 14), "vi klikker godt
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sammen’, "der har jeg vaeret meget heldig”, og ’jeg kan snakke med hende om alt for jeg har kendt hende i sa
lang tid, sa jeg stoler pa hende” (Bruger 5: 17). En god relation betegnes saledes ifglge brugerne som en
relation, hvor der er tillid fra brugerens side, og dette er en proces, hvor misbrugsbehandleren bade viser
personlighed og der tidsmaessigt gives plads til, at relationen kan udvikle sig. Brugerne uddyber endvidere,
hvordan der skal vaere en forbindelse mellem dem og deres misbrugsbehandlere, eksempelvis ved at de deler
interesser: "Han har nemlig kart pa BMX cykel pé et tidspunkt pa sadan noget ramper og noget, og jeg har
staet pa rulleskgjter” (Bruger 2: 14), eller at de pa et mere personlighedsmaessigt plan “klikker”.
Misbrugsbehandlerne udviser saledes, ifglge brugerne, mere end en professionel adfeerd, og brugerne
efterspgrger misbrugsbehandlernes personlighed. En bruger refererer, hvordan dennes misbrugsbehandler
ligeledes giver udtryk for, at behandlingen forudsaetter et samspil mellem dem: “det her, det er et samspil
mellem dig og mig” (Bruger 3: 36). Relationen mellem brugere og misbrugsbehandlere er saledes et centralt

element i et behandlingsforlab, og relationens karakterer beskriver brugerne samstemmende.

Inddragelse og anerkendelse af brugerne kan blandt andet ses i fordelingen af taletiden mellem bruger og
misbrugsbehandler. Praemissen bag fordelingen af taletid skal ses som en understregning af, at det nu er
brugerne der opfattes som eksperter, og dermed taler mest, samt at misbrugsbehandleren skal tale mindre og

dermed minimerer sin ekspertrolle.

"Jeg mé indremme, nar farst der bliver lukket op for sluserne, ikke sa. Men, det er jo ogsa fordi jeg faler, at jeg
Skal na at sige meget, jeg ved jo, vi kun har en time, ikke. (...) s& nogen gange kan jeg ogsa godt se, min
misbrugsbehandler (vores redigering) hun taenker: “hold da op, hvis jeg ogsa lige som skal na at sige et eller
andet, for at vi kan finde ud af det”. S jo, vi far helt klart brugt tiden, jeg snakker ufatteligt meget” (Bruger 3:
35).

"Jamen, de er jo behandlere. De er jo nadt til at hare efter, hvad der bliver sagt” (Bruger 6: 10).

Fem ud af seks brugere tilkendegiver, at de oplever, at de taler mest og den sidste bruger oplever, at
misbrugsbehandleren og brugeren taler lige meget. En bruger argumenterer med, at dette er helt naturligt, idet

misbrugsbehandlerne jo skal Iytte til brugerne, det er ikke misbrugsbehandlernes rolle at veere talende.

Pincippet om brugerinddragelse lazegger op til en forandring i relationen mellem brugere og professionelle
misbrugsbehandlere, idet brugerne i hgjere grad tilskyndes til at tage aktiv del i eget behandlingsforlgb. Vi har
i den forbindelse spurgt brugerne, om de altid er enige med deres misbrugsbehandler, hvortil vi far falgende

besvarelser:
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"(...) jeg er ikke altid enig med hende, men jeg ved jo, at hun har ret altsa. Og det ved jeq ikke, altsa fordi det
jeg er jo udmeerket godt klar over, at nar hun siger tingene sa siger min hjerne heroppe: ’ja hun har jo ret” og
sa siger min underhjerne: ’ja ja fuck det jeg vil overhovedet ikke pille ved det her, nul det gider jeg ikke”. Der

kommer den lille ti-arige dreng med slangeb@ssen i baglommen op ikke, altsa” (Bruger 3: 36).

"Jamen der var for eksempel med, hvornar jeg skulle stoppe med antabus for eksempel, om vi sa er enige om
det, om jeg kan klare det og sadan noget, men jeg ved jo godt, hun kender mig jo sa godt, sa jeg ved jo godt,
hvad hun snakker om. Men stadigveek sa er der nogle gange, hvor jeg godt kan veere lidt uenig, sadan men

sadan er det jo altid” (Bruger 5: 19).

De er ikke altid er enige med deres misbrugsbehandlere, men de kan godt fglge de vurderinger, som
misbrugsbehandlerne laver: "Nej, det synes jeg ikke, men det er jeg langt hen ad vejen” (Bruger 1: 19), "Hun
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dikterer jo ingenting” (Bruger 1: 19), ’jeg er ikke altid enig med hende, men jeg ved jo, at hun har ret’, ’jeg ved
jo godt, hvad hun snakker om” og ’jeg vil ikke sige, at der er noget, jeqg er direkte uenig i” (Bruger 6: 11). En
bruger supplerer med, at pa trods af at denne ikke oplever misbrugsbehandleren dikterer en sandhed, sa har
brugeren behov for misbrugsbehandlerens anerkendelse og bekreeftelse: "Og sa det jeg tenker, sa kan hun
sa bekreefte mig i det, sa nikker hun eller et eller andet” (Bruger 1: 19). Der er ogsa en bruger, som formulerer
en grad af uenighed med sin misbrugsbehandleres vurderinger eller betragtninger, men hun udtrykker ikke
direkte sin uenighed: “ind i mellem sa kan jeg godt sidde og teenke hvad, altsa hvad taler du om?”(...) Jeg har
bare set miljget indefra.(...) Havde det nu veeret i mine unge dage, (...) sa& var jeg nok raget ud i nogle
diskussioner” (Bruger 6: 11). Denne bruger oplever at have en viden om misbrugsmiljget, som

misbrugsbehandleren ikke er i besiddelse af, men som hun ikke delagtiggar misbrugsbehandleren i.
9.1.21 Fortolkning af relationen mellem bruger og misbrugsbehandler

Som i foregaende afsnit har vi nu fremstilles brugernes selvforstaede oplevelse af relationen mellem bruger og
misbrugsbehandler, og vi vil nu inddrage vores teoretiske begreber og dermed fortolke empirien i forhold il

vores teoretiske forstaelsesramme.

Governmentality-teorien analyserer i et styringsperspektiv magtudgvelse i moderne velfeerdsstater. Denne
magtudgvelse kommer til udtryk i relationer mellem individer og staten, hvor staten gnsker at forme bestemte
individer for at nd en politisk malsatning. | vores undersggelse er det saledes styring og magtudgvelse i
relationen mellem bruger og professionel misbrugsbehandlere, som er interessant i forhold til at kunne fortolke
brugernes oplevelser af brugerinddragelse.
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Foucaults magtbegreb kan forstds som en elementeer kraft, og dermed grundkomponent i enhver social
relation, saledes ogsa i en professionel relation. Magten kan ikke betragtes som en fastlas relation, og kan
derfor ikke tilllegges faste former eller hensigter. Brugeme karakteriserer relationen til deres
misbrugsbehandler som et teselskab, et venskab og endog en familielignende relation. De oplever, at
relationen til deres misbrugsbehandler har betydning for dem pa et personligt plan, og de mener, det gar en
forskel for deres behandling. Brugerne er meget glade for deres misbrugsbehandler, de oplever en unik
relation, hvor tillid, respekt og dialog er i centrum. Vi tolker, at brugerne mener, at uden denne relation til deres
misbrugsbehandler, ville deres behandling ikke have et sa positivt og gunstigt udfald, som tilfeeldet er. Den
pastorale magt viser sig gennem empatiske og indfglende relationer og er ofte usynlig, sa pa trods af denne
neere relation mellem bruger og misbrugsbehandler, ma dette ikke forstas som, at magt og styring ikke kan

eksisterer i disse relationer.

De professionelle misbrugsbehandlere kan betragtes som brugernes vejledere, til at stimulere brugernes
evner til selv hjeelp og dermed bidrage til, at brugerne bliver i stand til at reflektere over og styre egen adfeerd.
Dette er en naturlig del af den behandlingsindsats, som professionelle misbrugsbehandlere tilbyder
stofmisbrugere, idet behandlingen har til formal at zendre misbrugsadferden. Pa denne vis har
misbrugsbehandlerne saledes en magtposition, idet de bidrager til at forme borgere, som udviser en
samfundsmaessig accepteret adfeerd. Den pastorale magt fokuserer pa den enkelte brugers sociale problemer,
og er grundet sit positive indhold og gode intentioner en magtform, som det er vanskeligt at modsaette sig.
Brugerne er bevidste om, at det er en professionel relation, men de oplever ikke, at relationen ligeledes kan
vaere udtryk for styring og magtudevelse fra misbrugsbehandlerens side. De empatiske relationer vi far
beskrevet af brugerne viser dog, at forudsaetningerne for magtudavelse er tilstede, og det er i den forbindelse
misbrugsbehandlernes opgave at veere bevidste om den position de har. Dette gares blandt andet ved, at
misbrugsbehandlerne i sit arbejde hele tiden er opmaerksomme pa brugerne og s@ger at afstemme sine

vurderinger, saledes brugerne fortsat opfordres til at tilkendegive deres viden og deres meninger.

Vi tolker, at brugernes grad af taletid er et udtryk for, at brugerne af misbrugsbehandlerne anerkendes som
vidende, at de kommer til orde og i hgj grad har mulighed for at definere egne problemer samt gnsker og
behov for behandlingen. Dette stemmer overens med, at vi i forrige afsnit har identificeret et sandhedsregime,
som bygger pa brugernes viden og ekspertise pa eget liv. Brugerne faler ikke, at misbrugsbehandlerne er
bestemmende og dikterende i behandlingen, men flere af brugerne giver udtryk for, at misbrugsbehandlerne
har en professionel viden, som brugerne pa forskellig vis s@ger, anerkender og finder bekreeftelse i. Dermed

tolker vi brugernes citater som et udtryk for, at den professionelle ekspertise er vigtig.
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9.1.3 Brugernes behandlingsforlgb

Den orientering der har veeret pa brugernes perspektiv siden den lille socialreform opfattes som en gget grad
af demokratisering og dermed et fremskridt i retning af, at sociale interventioner skal tilretteleegges pa
brugernes praemisser. En forudseetning for at brugerne pa et kvalificeret grundlag kan treeffe beslutninger om
eget behandlingsforlgb og dermed vurdere kvaliteten af behandlingsforlabet er imidlertid, at brugerne har den

ngdvendige viden om de forskellige behandlingsmuligheder.
"Jeg har géet til samtaler. Samtalebehandling kan man vel kalde det” (Bruger 2: 1).

’(...) hendes mal jo bare at give mig redskaber til, ikke, at teenke, altsa teenke alternativt nar jeg kommer
derud, og de redskaber synes jeg faktisk er enormt effektive, altsa. (...) dels s& har hun givet mig noget
leesestof, jeg kan ikke huske, hvad det hedder, fordi jeg har faet det i fotokopier, men det er nogen lsesestof
som indeholder meget sadan, nar man taenker forkert, eller hvad det er, der gor, at man teenker forkert. Og séa
har jeg lant en yoga cd med nogle gvelser, yoga afslapninger ogsa videre, og den bruger jeg ogsa meget at
Saette pa, og der teenker jeg jo sadan meget tanker, bare pa sadan en grgn eng og altsa for ligesom at fa mig

ned og fa mig beroliget” (Bruger 3: 10-11).

’(...) efter jeg er begyndt at snakke med min misbrugsbehandler (vores redigering), der, der har det veeret

sadan noget tavle-arbejde, og det har faktisk veeret godt” (Bruger 4: 4).

"(...) jeg er jo i det kortsigtede behandlingsteam. Og det er jo under et par ar. Ellers ryger man jo over i det der

hedder langsigtede, og der skal jeg i hvert fald ikke over” (Bruger 6: 5).

Vi har ved en analyse af brugernes viden om eget behandlingsforlgb fundet falgende centrale citater: “som vi
sa arbejder kognitivt sammen med min misbrugsbehandler” (Bruger 1: 9),”nu er det med tanker, folelser og
handling” (Bruger 1: 11), "samtalebehandling kan man vel kalde det’, "at give mig redskaber til (...) at teenke
alternativt nar jeg kommer derud” og "sadan noget tavie-arbejde”. En enkelt af de brugere vi har interviewet
kan direkte benzevne sin behandlingsmetode som kognitiv terapi, og gennem vores interview nzevner
brugeren flere gange metodens essens om at eendre tanker, folelser og handling. Endnu en bruger er bevidst
om, at der arbejdes med tankemgnstre, men denne bruger benavner ikke metoden konkret. De @vrige
brugere kan alle beskrive deres behandling som et samtaleforlgb, hvor der samtidig anvendes forskellige
redskaber som tavlearbejde og forbrugsskemaer. Disse brugere kan ikke benavne metoden, og oplever
behandlingen som nogle samtaler og ikke som en konkret behandlingsmetode. Vi har fulgt denne del af

interviewet op ved at spgrge brugerne, om de kunne veelge mellem forskellige behandlingsmetoder.
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”(...) der har sikkert veeret mange andre muligheder ikke ogsa, men de andre kender jeg ikke sa godt, fordi at

nu fokuserer jeg pa den jeg har, sa. Men de tilbyder mange tilbud, tror jeg” (Bruger 1: 9).

"Det ved jeg egentlig ikke, sa langt kan jeg slet ikke huske. (...) Det er nok ogsa fordi, jeg var halv pavirket, da
jeg kom herud farste gang, sa er man sadan rundt pa gulvet, man har ikke sadan lige den bedste

hukommelse” (Bruger 2: 5).

"Det ved jeg faktisk ikke. Jeg tror bare, det eneste jeg var, jeg. Nu sparger du om noget, det aner jeg faktisk
ikke. (...) Det ved jeg faktisk ikke, altsa fordi jeg reg jo bare ind og begyndte at tale med min

misbrugsbehandler (vores redigering)” (Bruger 3: 20).

Ingen af vores brugere har en oplevelse af, at de har valgt mellem forskellige behandlingsmetoder, hvilket
stemmer overens med, at stgrstedelen af dem heller ikke kan benaevne den behandlingsmetode, de far. Tre
brugere forklarer, at deres manglende viden om behandlingsmuligheder og deltagelse i beslutninger kan
skyldes, at de i starten af behandlingsforlgbet var i aktivt misbrug og derfor ikke husker en eventuel orientering
og beslutningsproces om behandlingsmetoder. Vi kunne have forfulgt dette yderligere ved at spgrge, om

brugerne har en forventning om at blive inddraget i denne del, men det gjorde vi desveerre ikke.

Som en del af princippet om brugerinddragelse indgar det, at sociale indsatser skal baseres pa brugernes
selvoplevede behov og @nsker. Vi vil derfor i det felgende give eksempler pa, hvordan brugeme oplever at

blive madt som individer med egne behov.

”(...) hun har s& veeret med i at da jeg var pa sygehuset ikke der besagte hun mig ude i Hammel og pa

Kommune Hospitalet og il de afsluttende samtaler (...)” (Bruger 1: 23).

"Ja, til barnene. Vi har, vi har jo ogsa made ved familieradgiver og sadan noget, og der, der har hun da ogsa
madt” (Bruger 4: 12).

"Nu har der jo veeret mange ting, hun har veeret med mig ovre i banken og sadan noget. Og dengang jeg
skulle flytte farste gang og veeret med ovre dengang, vi skulle se pa lejligheden og sddan noget. Sadan nogle
ting har hun ogsa hjulpet mig med, sadan nogle praktiske ting der. (...) Dagligdag og sadan noget struktur pa
hverdagen og sadan noget. Sa har vi lavet sadan nogle skemaer, hvad jeg sadan, sa skal jeg gare det og det
hver dag om mandagen, sa skal jeg gare de ting, sadan forskellige ting derhjemme” (Bruger 5: 18).

Samtlige brugere oplever, at de bliver madt af professionelle misbrugsbehandlere, som tager udgangspunkt i
dem som individuelle brugere. De kan alle beskrive, hvordan behandlingen tilretteleegges ud fra deres
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personlige forhold og behov, og som de inddrages i planlaegningen af “det ikke er saddan noget med, at det
bare naesten er linet op pa en stribe, det man skal snakke om (...) man ligesom selv veelger et eller andet sted,
hvad man snakker om” (Bruger 2: 8) og jeg tror egentlig ikke, der er noget, der er typisk. Altsa nogle gange,
sa star vi bare derovre og maler og taler egentlig ikke forfeerdelig meget sammen (...) og det er jeg rigtig glad
for” (Bruger 6: 9). Selve behandlingen tilpasses den enkelte bruger, og brugeren er med til at satte
dagsordnen til en behandlingssamtale, saledes denne tager afseet i temaer, som er vigtige for den enkelte
bruger. De oplever, at misbrugsbehandleren stetter dem i at fastholde og fokusere pa egne definerede mal og
gnsker for behandlingen, og dermed ikke bliver styrende i dialogen, hvilket fremgar af falgende: "Det er mine
egne ord simpelthen ikke, det er meget det min misbrugsbehandler, hun holder mig fast i” (Bruger 3: 11).
Behandlingen kan ligeledes tilretteleegges med hensynstagen til brugernes personlige barrierer, eksempelvis
gnsker en bruger ikke at indga i et almindeligt samtaleforlgb, og indsatsen foregar derfor som et kreativt
projekt med misbrugsbehandleren. En ung bruger har faet en del praktisk hjeelp i forbindelse med en flytning
og til at fa struktur pa hverdagen. Brugerne oplever saledes enstemmigt, at de far en behandling som er
individuelt tilpasset, og nogle har samtidig faet hjeelp til andre ting end de, der almindeligvis indgar i et

behandlingsforlab.
9.1.3.1 Fortolkning af brugernes behandlingsforlgb

Vi felger samme systematik som i de to ovenstaende afsnit, og efter at have fremstillet brugernes oplevelser
omkring eget behandlingsforlgb, vil vi i det felgende fortolke vores empiri i forhold til vores teoretiske

forstaelsesramme.

| moderne styring seger at bygge bro mellem de traditionelle opdelinger mellem en offentlig og en privat
sektor, saledes markedets strukturer og veerdier former omrader, der tidligere var forbeholdt offentlige ydelser.
Herved er hensigten at undga overstyring, saledes at den mest effektive brug af de gkonomiske ressourcer
sikres. Saledes skal brugerne udvise en adfeerd, hvor den bedst tilgeengelige behandling eftersparges,

saledes markedet reagerer herefter.

| en governmentality optik kan brugerne ikke betragtes som brugere pa et marked, idet de ikke besidder viden
om de konkrete behandlingsmetoder og dermed ikke er bevidste om deres valgmuligheder. Brugerne kan godt
beskrive indholdet af eget behandlingsforlgb og ligeledes nogle redskaber, men de har ikke indgaet i et
samarbejde omkring valget af behandlingsmetode. Dette kan skyldes, at brugerne ikke husker denne proces,
fordi de har veeret pavirkede. Pa denne vis kan malet om at undga overstyring af samfundets borgere for at

sikre den mest effektive brug af de gkonomiske ressourcer ikke imgdekommes, da brugerne ikke udviser en
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"markeds adfeerd”. Den ansvarliggerelse brugerne gnskes palagt ved, at de skal inddrages i processen

omkring valg af behandlingsmetoder vanskeligggres derved.

Vi finder i ovenstaende tegn pa et sandhedsregime, hvor de professionelle misbrugsbehandlere bliver
eksperterne, der vurderer det rette behandlingstilbud. Misbrugsbehandlerne har gennem deres uddannelse
tilegnet sig en professionel viden og et begrebsapparat, som ggr dem i stand til at veere styrende og treeffe
faglige beslutninger. Dette forstas ofte som indbegrebet af professionalisme, men i et styringsperspektiv er det
samtidig et udtryk for magt, idet viden er fundamentet for moderne styring. Den pastorale magt viser sig
saledes ved, at den professionelle misbrugsbehandler bliver eksperten og den styrende part, som treeffer en

faglig beslutning om, hvilken behandling, der vil veere den bedst egnede.

Nar vi derimod i undersggelsen har fokuseret pa, hvordan brugerne oplever at deres individuelle forhold
tilgodeses i behandlingsforlgbet, har brugerne meget positive erfaringer. Brugerne har en oplevelse af, at de i
hgj grad inddrages som individer, der besidder viden om eget liv, en viden som er relevant for
misbrugsbehandlingen. De oplever ligeledes, at deres individuelle behov og @nsker tilgodeses i behandlingen,
som dermed tilpasses dem som individuelle brugere. Vi tolker dette som udtryk for et sandhedsregime, hvor
brugernes viden om eget liv og definitioner af egne sociale problemer har legitimitet. Der eksisterer saledes et
sandhedsregime, hvor de professionelle misbrugsbehandlere refererer til brugernes ekspertise om eget liv, nar

behandlingsindsatsen tilretteleegges og gennemfares.

Vi har saledes identificeret et sandhedsregime, hvor de professionelle misbrugsbehandlere er eksperterne,
som traeffer beslutninger om valg af behandlingsmetoder pa baggrund af deres faglighed. Bruger oplever
imidlertid, at behandlingen tager afsat i deres personlige forhold, og dermed at behandlingen tilretteleegges
individuelt, om end de ikke far den ngdvendige viden til at blive inddraget i processen med at treeffe valg om
behandlingsmetoder. Vi finder ikke, at disse to forhold ngdvendigvis er modstridende, vi tolker, det er udtryk
for, at nar de professionelle misbrugsbehandlere traeffer beslutninger om behandlingsmetoder, er brugernes

meninger om egne behov og @nsker relevante for tilretteleeggelsen af behandlingsforlgbet.
9.1.4 Delkonklusion 1

Vi har nu analyseret og fortolket vores empiri i forhold til vores teoretiske forstaelsesramme, og vi vil nu

besvare problemformuleringens farste del:

Hvordan oplever stofmisbrugere brugerinddragelse i lyset af den kontekst, som evidensbaseret socialt arbejde

udger?

61



Princippet om brugerinddragelse og veerdiseettet bag er baseret pa brugernes egne definitioner, behov og
gnsker for den sociale indsats. Brugerne opfattes som eksperten pa eget liv, og brugermne skal derfor veere
aktive og ansvarlige borgere. Intentionen er, at brugeren ved at blive hgrt og veerdsat i hgjere grad end
tidligere tager ansvaret for eget liv. Begreberne bruger og brugerinddragelse sender signaler om, at brugere af
sociale tilbud og ydelser treeffer et velinformeret og frivilligt valg, nar de tager stilling til de sociale ydelser.

Dermed er brugerne aktive medspillere i Igsningen af egne sociale problemer.

En governmentalityanalytik sager at gare den implicitte styring eksplicit og identificerer de former for viden og
overbevisninger vi er indlejret i. | denne forbindelse er det den teenkning, som styrer og former adfeerd, som er
interessant, samt de effekter denne har. Vi har med brugernes ansvarlighed identificeret en styringsmentalitet,
som vi finder, der er samfundsmaessig enighed om. Vi tolker saledes, at brugerne ved deres hgje grad af
ansvarlighed viser, de er indlejret i en governmentality, hvor det er op til den enkelte at tage ansvaret for eget
liv og lykke. For brugerne er det en selvfglgelighed, at ansvaret for deres behandlingsforlgb, og dermed for de
forandringer de ansker i deres liv, er deres. De mener tilmed, at det er en forudseetning for, at forandringerne
sker. Dette betyder, at brugerne samstemmigt @nsker at leve et liv, hvor de har et velfungerende familie- og
arbejdsliv, og dermed indgar som aktive og ansvarsfulde borgere i samfundet. Den styringsmentalitet som det
moderne velfezerdssamfund hviler pa udtrykkes saledes af brugerne, og de efterlever denne styringsmentalitet,

som dermed har de tilsigtede effekter.

Brugernes adfaerd formes og styres gennem selvledelse, det vil sige, at brugerne sztter spargsmal ved egen
misbrugsadfeerd og derved bliver bedre til at styre den. Ved begrebet "conduct og conduct” kan vi analysere,
at brugerne forholder egen adfeerd til de samfundsmaessige normer for en ansvarlig og acceptabel adfeerd, og
de stiller spargsmal ved deres misbrugsadfeerd og de konsekvenser, som denne adfeerd har for deres liv.
Samfundets normer bliver derved regulerende for brugernes adfeerd og selvstyring, og vi tolker, at der sker en

styring af brugerne pa et samfundsmaessigt plan.

Vi tolker ligeledes, at brugerne gennem samfundets anerkendelse af savel deres gnske om adfaerdsaendring
og deres misbrugsbehandling oplever en belgnning, som har betydning for deres motivation, og dermed
forankres brugernes ansvarlighed. Brugerne formulerer, at de farst og fremmest er ansvarlige overfor sig selv,
men en bruger formulerer ligeledes en ansvarlighedsfglelse overfor velfeerdssamfundet, som gkonomisk
investerer i brugeren gennem misbrugsbehandlingen. Dermed tolker vi, at der er tegn pa, at det gkonomiske

rationale som ligger i denne styringsform, har vundet indpas i samfundets borgere.
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Brugerne kan imidlertid ikke betragtes som forbrugere pa et marked, da de ikke besidder den ngdvendige
viden om behandlingsmetoder og dermed ikke er bevidste om deres valgmuligheder. Det er saledes
misbrugsbehandlerne, som i et indbegreb af professionalisme er eksperterne, som traeffer beslutning om de
konkrete behandlingsmetoder. Set i et styringsperspektiv er dette udtryk for en magtudgvelse, idet viden er

fundamentet for moderne styring.

Den pastorale magt fokuserer pa brugernes individuelle problemer og magten fremtreeder saledes gennem
empatiske og indfglende relationer, hvorfor denne magt er vanskelig for brugerne at identificere og modseette
sig. Brugerne oplever, at et centralt element i misbrugsbehandlingen er relationen til deres misbrugsbehandler.
Det er en relation, som bygger pa mere end en professionel adfeerd fra misbrugsbehandlerens side, relationen
opleves som en proces, hvor misbrugsbehandleren viser bade personlighed og giver plads til, at der opstar en
tillidsfuld relation. Brugerne oplever, at relationen har venskabslignende karakter, og de bliver mgdt som
personer, der besidder relevant viden om eget liv. De oplever ikke, at relationen kan veere udtryk for styring og
magtudgvelse fra misbrugsbehandlernes side. Brugerne oplever ikke misbrugsbehandlerne som styrende og
bestemmende i behandlingen, men brugerne anerkender de professionelles viden, og de s@ger deres
bekreeftelse. Vi tolker, at brugerne oplever sig som individer med indflydelse pa eget behandlingsforlgb, og
som personer, der besidder kapaciteter til at reflektere og handle i eget liv. De har saledes en forventning om
at blive inddraget i behandlingen, og brugerne oplever, at de formulerer egne mal og ensker for fremtiden.
Med afseet i denne teoretiske forstaelse, afspejler brugerne reelt velfeerdsamfundets normer og veerdier for

opnaelse af velfeerd, fremgang og lykke og udviser dermed en ansvarlig adfeerd.

Brugernes meget positive oplevelser af at blive inddraget og komme til orde i behandlingen er udtryk for et
sandhedsregime, hvor brugernes viden og egne definitioner har legitimitet og er en viden, som de
professionelle misbrugsbehandlere anvender og inddrager i behandlingsforlgbet. Dette understattes af, at
brugerne oplever, at behandlingsforlgbet tilretteleegges efter deres egne behov og gnsker, og behandlingen

tager saledes afszet i temaer, som er vigtige for den enkelte bruger.

Med udgangspunkt i ovenstaende tolker vi, at brugernes oplevelser stemmer overens med Foucaults
forstaelse af, at magten er produktiv, idet brugerne oplever, at misbrugsbehandlerne giver dem redskaber til at
gge deres handlekapaciteter og bearbejde deres misbrugsadfeerd. Brugerne oplever ikke dette som en
normaliserende styring, idet brugerne netop selv @nsker at veere ansvarlige samfundsborgere og opna "det
gode liv". Den venskabslignende relation som brugerne oplever til deres misbrugsbehandler muligger, at den
produktive magt bliver positiv, idet den gode relation kan medfgre anerkendelse, respekt og selvtillid, som

giver brugerne nye handlemuligheder. Vi tolker, at brugerne giver udtryk for denne positive magt, nar de
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beskriver den betydning, som relationen til deres misbrugsbehandler har for dem bade pa et personligt plan
samt i forhold til behandlingens udbytte, samt at de selv er ansvarlige for behandlingsforlgbet og pa egne

vegne formulerer mal og ensker for behandlingen.
9.2 Analysedel 2

Analysedel 2 er en analyse af det empiriske materiale, som udggres af et interview med henholdsvis en
misbrugsbehandler og lederen af Center for Stofmisbrugsbehandling. Denne analyse vil blive fortolket i forhold
til vores teoretiske forstaelsesramme, som bestar af governmentality samt de teoretiske begreber

sandhedsregime og pastoralmagt.
Analysedel 2 skal bidrage til en besvarelse af problemformuleringens anden del:

Hvordan kan brugerinddragelse forstas i en tid, hvor der er et socialpolitisk og administrativt fokus pa
evidensbaseret viden som grundlaget for at kvalificere og udvikle socialt arbejde, og hvilken betydning har

dette for praksis?

Vi vil besvare dette spgrgsmal ved at anvende det interview, vi har lavet med en misbrugsbehandler samt

lederen af Center for Stofmisbrugsbehandling.
9.21 Brugerinddragelse

Princippet om brugerinddragelse stiller krav til de professionelle socialarbejdere, som skal tilretteleegge det
sociale arbejde pa mader, hvor brugerne har mulighed for selv at tage ansvar og gare en aktiv indsats. Det er
derfor interessant for vores analyse at undersgge, hvilken tilgang de professionelle pa Center for Stofmisbrug

har til at arbejde brugerinddragende.

"Altsa, jeg synes, det vil veere sveert at give eksempler pa nogle forlgb, hvor brugeren ikke er inddraget. Altsa,
fordi pa en méade bygger hele forlgbet pa, at det er brugeren, der definerer, hvad han eller hun har behov for

hjeelp og statte til. (...)” (Misbrugsbehandler: 1).

Ved en analyse af vores interview finder vi falgende seetninger centrale for, hvorledes misbrugsbehandleren
forstar den brugerinddragende tilgang: "pa en made bygger hele forlabet pa, at det er brugeren, der definerer,
hvad han eller hun har behov for hjeelp og statte til”, det betyder, at man mader brugeren hvor han eller hun
er” (Misbrugsbehandler: 1), et respektfuldt made, hvor det ikke er mig som behandler, der definerer
problemerne” (Misbrugsbehandler: 1) og “det er med opmaerksomhed omkring, at det er ikke mit projekt det

her, det er den andens projekt” (Misbrugsbehandler: 2). Misbrugsbehandleren er opmaerksom pa sin egen
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rolle i behandlingen, og har med respekt for brugerne fokus pa, at det er dem, som selv skal definere sine
sociale problemer og dermed den enkelte bruger, som taler om sit misbrug, ikke misbrugsbehandleren. Dette
stemmer overens med brugernes egne beskrivelser af, at de selv formulerer mal og @nsker for behandlingen,
og savel misbrugsbehandleren som brugerne har saledes en forstaelse af, at det er brugernes egne

formuleringer og individuelle forhold, som behandlingen tager afsaet i.

Misbrugsbehandleren beskriver, det kan veere en udfordring at inddrage brugeren i behandlingsforlgbet. |
sadanne situationer, beskriver misbrugsbehandleren, hvordan dennes opgave bestar i at motivere og fortsat
soge at fa brugeren il at definere sine problematikker og pa denne vis arbejde med brugerens motivation og

deltagelse.

"(...) jeg bruger rigtig meget tid pa i starten, og fa defineret, hvad, altsa hvad er det reelt, der er problematikken
her, eller hvordan ser det ud? Jamen det er motivation, det er samtaler, det at spejle han eller hun i, hvad det
er man hgrer, og hele tiden forsage at, maske komme omkring det, det pa andre mader, “Er der nogen, du har
oplevet der kunne hjeelpe dig tidligere, hvad fungere for dig i den situation?”. Altsa, sadan hele tiden

undersgge, og undersgge og undersgge. (...)” (Misbrugsbehandler: 3).

Misbrugsbehandleren arbejder i denne proces brugerinddragende og forsgger hele tiden at fa brugeren til at
formulere sig og seette egne ord pa problematikkerne, ved at misbrugsbehandleren i denne proces forsat er

nysgerrig og undersggende.

Misbrugsbehandleren oplever, at den brugerinddragende tilgang forudsaetter brugerens erkendelse om
misbrugets problematikker: ’(...) Altsa, jeg tror pa, man kan fgrst arbejde med folk, nar de erkender, de har
nogle vanskeligheder, og det kan jeg jo ikke forteelle dem, de har. Altsa, de er ngdt til at veere i den proces, far
de kommer frem til, hvad, hvad deres problematikker bestar i” (Misbrugsbehandler: 2). Dette stemmer overens
med de opfattelser, som brugerne har, nar de formulerer, at de forandringer de @nsker omkring deres misbrug,
skal komme fra dem selv, andre kan ikke veere ansvarlige for denne adfaerdseendring. Det brugerinddragende
arbejde forudsaetter derfor, at brugerne besidder kapaciteter eller evner til at kunne definere og formulere egne

problemer og behov, samt at de gnsker det ansvar, som fglger med at blive inddraget i behandlingen.

"Nej. Det oplever jeq ikke, alle gnsker. Altsa, jeg tror, der er rigtig mange, der ville @nske, at vi kunne definere,

hvad deres problem er, og hvordan de skal hjeelpes” (Misbrugsbehandler: 3).

’(...) Men nogle gange kan det veere ekstremt sveert, fordi det tit ogsé er meget pavirkede folk, der sidder her.
(...)” (Misbrugsbehandler: 13).
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Misbrugsbehandleren beskriver brugernes gnske om inddragelse i behandlingsforlgbet ved disse centrale
saetninger: “jeg tror, der er rigtig mange, der ville @nske, at vi kunne definere, hvad deres problem er’, "de har
ikke italesat deres problemer far, de har ikke haft et sprog omkring det de meerker og faler og har sveert ved”
(Misbrugsbehandler: 3) og "Altsa, nogen har behov for at laeegge ansvaret over pa mig eller pa andre
behandlere, det teenker jeg da” (Misbrugsbehandler: 4). Disse citater rummer misbrugsbehandlerens
forstaelse af, at ikke alle brugere magter eller gnsker at blive inddraget i behandlingen i den grad, som
princippet om brugerinddragelse laegger op til, og der er samtidig brugere, som ikke er vant til at tage stilling til
eget liv. Misbrugsbehandleren er meget opmeerksom pa egen versus brugerens ansvarlighed i

behandlingsforlabet, hvilket uddybes i falgende citat:

"(...) jeg tenker, det er jo, de er jo ansvarlige for det hele, pa en made ikke. Altsa, det er jo deres
ansvarlighed, vi arbejder med. Vi skal nok hjeelpe med at forsgge at statte op omkring, at de mader op, ikke.
Det kan jo veere en kaeempe udfordring at made op til de aftaler. Men, er der noget, de er serlige ansvarlige
for? Altsa, jeg tror, du vil fa et andet svar, hvis du spurgte en anden, sa. Altsa, jeg teenker, det er meget dem
selv, der er ansvarlige. Altsa, jeg har ikke ansvaret for, at tage over, eller det skal jeg selvfalgelig passe pa
med at sige, men jeg har ansvaret for at hare pa det, de forteeller mig, og jeg har ogsa ansvaret for at handle,
men det er dem selv, der er i bund og grund er den ansvarlige, saddan som jeg tenker om det’
(Misbrugsbehandler: 3-4).

Misbrugsbehandlerens ansvar er saledes at veere stgttende, men storstedelen af ansvaret for behandlingen,
mener hun, ligger hos brugerne. Misbrugsbehandleren er igen meget opmeerksom pa egen rolle i
behandlingen, og der er et gennemgaende fokus pa brugerne. Ligesom misbrugsbehandleren giver brugerne
ansvaret for behandlingen, far brugerne ligeledes aeren for succesen: jeg vil ngdigt, veere den, som bliver

Skyld i, eller far seren af, at nogen har faet det bedre eller vaerre” (Misbrugsbehandler: 18).

Brugernes ansvarlighed er et tema, som gar igen i begge analyser, og den ansvarlighed som brugerne
patager sig og betragter som en forudsaetning for et positivt behandlingsforlgb, arbejder misbrugsbehandleren
konkret med i behandlingen. Der er saledes god overensstemmelse mellem brugernes og
misbrugsbehandlerens forstaelse af brugernes ansvarlighed. Vi heefter os ved, at misbrugsbehandleren giver
udtryk for, at de som personalegruppe ikke ngdvendigvis har samme holdning til brugernes ansvarlighed: “jeg
tror, du vil f& et andet svar, hvis du spurgte en anden”. Misbrugsbehandleren giver saledes udtryk for, at der

blandt misbrugsbehandlerne muligvis er individuelle holdninger til brugernes ansvarlighed.
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Som led i den brugerinddragende tilgang indgéar det, at brugerne skal have mulighed for at pa et kvalificeret
grundlag at blive inddraget i beslutninger om behandlingen. Vi har saledes spurgt, hvorledes de informerer

brugerne om de behandlingsmetoder, de anvender pa Center for Stofmisbrugsbehandling.

"Ja, jeg laver ikke en, jeg laver ikke en introduktion eller information omkring muligheder for forskellige
metoder, men jeg forteller den enkelte, hvorfor jeg gar det, jeg gar. Sa man kan sige, er det information? Det

ved jeg ikke” (Misbrugsbehandler: 21).

"Altsa, jeg forstiller mig jo 0gsa, at vi skal have lavet, sa kan man sige, papir er kun papir, men netop en folder,
hvor den meget let leest og meget let forstaeligt beskriver, hvad det er man tilbydes her (...). Altsa, hvad er det,
man kan tilbydes her, sadan s& man naermest ogsa kan szette et stort fedt kryds her, "Det der vil jeg gerne, og
det der vil jeg gerne”, og det er da noget, vi skal have arbejdet pa at have lavet ogsa. Men, det er helt bestemt
op til den enkelte behandler sammen med borgeren at lave en vurdering af, hvad er det, der virker her” (Leder:
21).

Brugerne bliver ikke direkte informeret om behandlingsmetoderne, og derved heller ikke om deres
valgmuligheder, men de bliver orienteret om den behandling, de tilbydes. Institutionens leder ser imidlertid
dette som et omrade, hvor der @nskes en hgjere grad af information til brugerne, som sa kan orientere sig om

mulighederne og selv veere aktiv i processen med valg af behandlingsmetode
9.2.1.1 Fortolkning af brugerinddragelse

Vi har i ovenstaende fortolket, hvordan brugerinddragelse forstas og arbejdes med af misbrugsbehandleren. Vi
vil i det folgende fortolke vores empiri i forhold til vores teoretiske forstaelsesramme, som udgeres af en

governmentality-analyse samt begreberne sandhedsregime og pastoralmagt.

Moderne styring handler om at gge mulighederne for, at bestemte subjekter opstar, og maden der styres pa
giver betingelserne for bestemte sandhedsproduktioner. Det vil sige, at de rationaler som
misbrugsbehandlingen bygger pa har betydning for den tilgang til sandhed og viden, som

misbrugsbehandleren baserer sit arbejde pa.

Vi finder i analysen tegn pa et sandhedsregime, hvor brugernes viden og ekspertise om eget liv anerkendes,
og misbrugsbehandleren er meget bevidst om, at det ikke er dennes egne forestillinger der er relevante,
behandlingen ma ngdvendigvis baseres pa brugernes egne @nsker for forandring. Misbrugsbehandleren er
meget opmaerksom pa egen rolle i behandlingsforlabet, og hun har hele tiden fokus pa brugeren, og vi tolker,
at brugerperspektivet er meget vigtigt for misbrugsbehandlerens tilgang til misbrugsbehandling. Vi tolker, dette
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bidrager til en sandhedsproduktion, hvor brugernes perspektiv er interessant og forudsaetningen for
misbrugsbehandlingen, og som misbrugsbehandleren refererer til, nar brugernes problemer analyseres og

lgses.

Brugerens ansvarlighed er et tema, som misbrugsbehandleren er meget bevidst omkring, og
misbrugsbehandleren betragter brugernes ansvarlighed som elementaert for misbrugsbehandlingen. Uden
brugernes ansvarsfglelse og @nske om inddragelse i behandlingsforlgbet, har misbrugsbehandleren vanskeligt
ved at stette brugerne til at opna de @nskede forandringer. Vi tolker, at nar misbrugsbehandleren arbejder med
brugernes ansvarlighed, er dette et udtryk for, at der s@ges at skabe brugere, som ansvarligggres for egne
handlinger og som reflekterer over egen adfeerd. Misbrugsbehandleren fokus og opmaeerksomhed pa brugerne,
giver misbrugsbehandleren en indsigt i brugerens egne @nsker og behov. Derved kan misbrugsbehandleren, i
en governmentality-optik, styre igennem brugerens gnsker, interesser og overbevisninger og pa denne made
stimulere brugerens evne og kapaciteter til at tage ansvar for eget liv. Derved formes der borgere, som bliver
bevidste om de konsekvenser, der kan veere ved deres misbrugsadfeerd, hvilket vi tolker som udtryk for den

pastorale magt.

Det er imidlertid ikke alle brugere, som magter eller gnsker at blive inddraget i den grad, som principperne om
brugerinddragelse laegger op til. Der er brugere, som gerne vil leegge ansvaret for behandlingsforlabet hos
misbrugsbehandleren. Vi mener, dette betyder, at det i forhold til stofmisbrugere kan vaere en udfordring have
en brugerinddragende tilgang til behandlingen, og hvor brugernes ansvarlighed er en vanskelig proces at

arbejde med.

Brugernes perspektiv tolker vi vaegter tungt hos misbrugsbehandleren, men i forhold til at orientere brugerne
om forskellige behandlingsmetoder, er det den professionelle misbrugsbehandlers ekspertise, som bliver

afgerende for valget.
9.2.2 Professionalisme

For os at se handler debatten om evidensbaseret socialt arbejde blandet andet om professionalisme, det vil
sige, hvad der skal kendetegne en fagprofession som misbrugsbehandlere. Forenklet kan man opstille, om
den professionelle misbrugsbehandler baserer sin praksis pa baggrund af viden om "best practice” eller om

andre faktorer er afggrende ved tilretteleeggelsen af et behandlingsforlgb.

Vi vil i det fglgende analysere, hvordan misbrugsbehandleren betragter og veegter relationens betydning for

behandlingen.
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"Alt” (Misbrugsbehandler: 16). Misbrugsbehandleren uddyber sit svar i falgende citater:

’(...) Det, det er nok mit starste fokus, fordi altsa, ja fa etableret en ordentlig god kontakt, og en tillidsfuld
relation til den anden. Det, det er nok mit, det er nok det, der fylder mest, nar jeg tager imod en ny”
(Misbrugsbehandler: 13).

’(...) Og det siger evidens jo ogsa, altsa det frem for metode. Eller, det er i alt fald sidestillende med

metodevalg, at relationen er pa plads” (Misbrugsbehandler: 16).

"Altsa, jeg kan i alt fald sige, at hvis jeg ikke har en god relation til en person, sa virker det ikke, det

vedkommende arbejder pa” (Misbrugsbehandler: 17).

L)

Vi finder falgende centrale beskrivelser: *fa etableret en ordentlig god kontakt, og en tillidsfuld relation”, "altsa
det [relationen] frem for metode” og “hvis jeg ikke har en god relation til en person, sa virker det ikke”.
Relationen indgar saledes som en grundleeggende del af behandlingen, og relationen tillegges afggrende
betydning for behandlingens udfald, den betyder faktisk "Alt”. Misbrugsbehandleren arbejder i begyndelsen af
behandlingsforlgbet aktivt pa at fa etableret denne kontakt, som hun opfatter som mindst ligesa vigtig som
selve behandlingsmetoden. Misbrugsbehandleren argumenterer for denne faglige veegtning af relationens
betydning ved at referere til, at der er evidens for, at relationen er afggrende, og hun bruger derved evidens

begrebet til at begrunde sin faglige prioritering af relationens betydning.

"Ja. Altsa, i kraft af at der er blevet lavet det her Visitationsteam, sa var det faktisk ogsa for at opkvalificere
match, altsa til "Hvilken behandler er god til at handtere den her personligheds type, eller de her
problematikker? (...)” (Misbrugsbehandler: 17).

Dette citat uddyber misbrugsbehandlerens argumentation for relationens veegtning i behandlingsarbejdet, idet
organisationen har sggt at tilretteleegge visitationen efter at skabe et godt match mellem en ny bruger og en

misbrugsbehandler, for derved at optimere forudsaetningerne for, at der etableres en god relation.

En konsekvens af at arbejde evidensbaseret er, at metodefriheden indskraenkes, og vi har derfor i interviewet

underseagt, hvad metodefrihed betyder for misbrugsbehandleren.

"Meget. Det gor det. Altsa, jeg synes, jeg vil vaere rigtig ked af, hvis jeg skulle arbejde efter én bestemt
metode. Altsa, og jeg vil synes, der er noget etisk forkert i det, altsa”. Interviewer: “Tror du, det er typisk for jer
som personalegruppe, at | gerne vil have den metodefrihed?” Misbrugsbehandler: “Ja, det tror jeg”
(Misbrugsbehandler: 18).
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"Vi benytter os af, man kan sige i hgj grad, af kognitiv behandling, fordi meget af det er meget skemaarbejde
og tavlearbejde. Sa benytter vi ogsa den systemiske tilgang, efter alle behandlere har veeret afsted pa
uddannelse, sadan et arskursus. Og sa benytter, jeg teenker altsa, det ogsa er sadan meget individuelt, jeg
teenker, jeg benytter mig rigtig meget af den terapeutiske tilgang jeg er opdraget i, eller er uddannet i, som
bygger meget pa kontakt og relation. Ja, og jeg teenker, altsa, andre er ogsa uddannet terapeutisk, og det er

helt sikkert 0ogsé den tilgang, de mader borgerne med” (Misbrugsbehandler: 12).

Misbrugsbehandleren seetter metodefrined hgjt som en del af det professionelle behandlingsarbejde, hvilket
kommer til udtryk ved felgende citat: “jeg vil veere rigtig ked af, hvis jeg skulle arbejde efter én bestemt
metode. Altsa, og jeg vil synes, der er noget etisk forkert i det”. Misbrugsbehandleren oplever, at metodefrihed
har stor betydning for hendes tilgang til behandlingsarbejdet. Hendes egen tilgang til behandlingsarbejdet er
funderet i hendes terapeutiske efteruddannelse, og hun finder det uetisk at indskraenke metodefriheden.
Metodefrined medfgrer, at misbrugsbehandlerne har en individuel tilgang til det sociale arbejde, hvilket
afspejles ved, at misbrugsbehandleren flere gange i interviewet naevner, hvordan hun arbejder og hvilke
elementer, hun vaegter samt, at andre misbrugsbehandlere ville svare anderledes: "det ogsa er sadan meget
individuelt” og ’jeg tror, hvis du spurgte en anden behandler, sa ville du fa et andet svar” (Misbrugsbehandler:
15). Dette uddybes af lederen, som ogsa oplever, at behandlerne har forskellige tilgange og forudsaetninger il

behandlingsarbejdet, hvilket hun finder er udmaerket.

”(...) det er sadan et fag preeget af, altsa det kan vi ikke komme udenom, der er nogen, der er her, fordi de er
frelsere, ikke ogsa. Og der er nogen, der er her, fordi de er dad professionelle ikke, og har en fagprofessionel
identitet som misbrugsbehandler, ikke. Og, andre er her, fordi de selv har oplevet noget lignende, jamen, der
er jo alle facetter af det her, ikke. (...) og man heller ikke er enig om, hvad er det for en metode, vi kun karer

sadan, og det er kun fint, fordi der er sa mange forskellige tilgange til det her, ikke ogsé” (Leder: 18).

Med afsaet i misbrugsbehandlernes anske om metodefrined har vi undersggt, hvordan de sikrer sig, at de

metoder de anvender, er evidensbaserede.

"Det ved jeg squ ikke, om vi har gjort os tanker om det. Altsa, det jeg g@r mig tanker om, det er at metoder
som en overordnet ramme, er jo nogle gange brugbart, hvis man ved, hvorfor man bruger den metode. Altsa,
jeg teenker en forudseetning for at vaere metodisk for mig, det er at vide, hvorfor det er, at jeg arbejder kognitivt
med lige preecist den her person, eller hvorfor jeg arbejder psykodynamisk med lige den her person. Jeg
teenker, vi bruger ikke hypnose eller krystalkugle, og det tror jeg maske, det er der nok ogsa evidens for, at det

virker. Men der skal ogsa, det. Jeg ved ikke, nar du sparger om. Altsa, jeg teenker kognitiv terapi ved man jo
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virker i forhold til nogle problematikker, systemisk anerkendende tilgang ved man virker i andre problematikker,
hvor man maske arbejder mere med det hele menneske og relationerne til andre mennesker. Sa, sa jeg
teenker, vi virker eller vi bruger nogle metoder, som vi ved virker i relationen til mennesker’
(Misbrugsbehandler: 13).

Misbrugsbehandleren har ikke gjort sig overvejelser om, hvordan de sikrer sig, de arbejder evidensbaseret:
"Det ved jeg squ ikke, om vi har gjort os tanker om det”. Hun argumenterer for, at de anvender metoder, som
der er viden om virker i arbejdet med mennesker, metoder som er anerkendte indenfor bestemte
problematikker, og hun tilfgjer i den forbindelse, de ikke anvender alternative metoder. Misbrugsbehandleren
har en forstaelse af, at metoder kan fungere som en overordnet ramme for behandlingen, hvis den
professionelle er bevidst om, hvorfor den valgte metode anvendes. Misbrugsbehandleren har en holdning til,
at det at en metode er evidensbaseret ikke i sig selv legitimerer for brug af den: "vi bruger ikke hypnose eller
krystalkugle, og det tror jeg maske, det er der nok ogsa evidens for, at det virker”. Misbrugsbehandleren
mener saledes, at det er bevidstheden omkring metodevalget i de konkrete behandlingsforlgb, som er

afggrende.

Vi har forfulgt dette tema i interviewet ved at undersgge, hvilke faktorer som er betydningsfulde for
misbrugsbehandlerens metodeovervejelser. Nar misbrugsbehandleren treeffer beslutninger om, hvilken
behandlingsmetode, der skal anvendes i et konkret behandlingsforlab, finder vi falgende centrale beskrivelser
i hendes argumentation: "og sa snakker jeq rigtig meget med den enkelte omkring, hvad der giver mening” (...)
"leg forsgger at undersgge, hvad har tidligere virket” (...) “forsgger at indhente informationer nok til at
tilretteleegge et forlab” (...) “jeg bruger ogsé mine kolleger” (...) "supervision” (...) "behandlingskonferencer”
(Misbrugsbehandler: 13). Misbrugsbehandleren traekker saledes pa mange forskellige referencer, nar der
treeffes beslutninger om valg af behandlingsmetoder. Misbrugsbehandleren er meget bevidst om sine
metodeovervejelser, og er opmaerksom pa sine refleksioner og sine metodiske beslutninger. Afslutningsvist
vender misbrugsbehandleren igen tilbage til, at for hende er det storste fokus i et ny opstartet

behandlingsforlgb at etablere en god og tillidsfuld relation til brugeren.

| forlengelse heraf har vi undersagt, hvordan der treeffes beslutninger om at implementere nye metoder pa

Center for Stofmisbrugsbehandling.

"Jeg tror, det er lidt en blanding, er det ikke det? Netop en der har veeret pa noget efteruddannelse og er totalt
teendt pa eller andet, eller en der har hart noget et sted, eller jeg harer noget i Centerlederforeningen, eller et

eller andet, eller. Pludselig at der en der skriver. Det her med det eksponering, det var egentlig sadan lidt en
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tilfeeldighed, at Alkohol de kunne fa tre pladser, der var to tilbage, "Vil | ikke have de to, for vi har betalt for
fem?” altsa, jo men, sa sender vi nogen med. Pludselig, sa er der nogen i gang med uddannelsen, ikke sa.
Jeg tenker, det handler da ogsa meget om, at man gerne vil veere aben, og modtagelig for sidste nyt, og

kritisk 0gsa, ikke, pa hvad der kommer, ikke ogsa” (Leder: 14).

Misbrugsbehandleren har ingen svar herpa, men det vi finder centralt i lederens besvarelse er: "det er lidt en
blanding”. De lader sig inspirere af hinanden som medarbejdere og leder, kurser der udbydes og
erfaringsudveksling med andre institutioner. Det indgér ikke i besvarelsen, at der er opmaerksomhed pa, hvilke

resultater den nye metode viser.

Til at belyse denne del yderligere, har vi undersggt, hvordan misbrugsbehandlerne tilegner sig ny viden pa

omradet.

"Jamen, jeg synes, jeg, det har jeg faktisk sveert ved at svare pa, det har jeg. Altsa jeg synes, at jeg, jeg synes
faktisk, at det er noget af det, som jeg kunne a@nske mig endnu mere af, for det er noget af det, der er sveert at
fa tid til, nar man er i sadan en almindelig dagligdag. S4, sa det er sadan lidt, jeg synes, jeg, jeg, jeg synes, jeg
fors@ger at indhente ny viden ved at falge med rent personligt i, hvad, hvad sker der, hvilke undersagelser er

der blevet lavet pé det sidste, ikke” (Misbrugsbehandler: 8).

Generelt opleves det af misbrugsbehandleren, at medarbejderne har forskellige tilgange til at tilegne sig ny
viden: ’jeg tror, det er meget individuelt, faktisk vi hvordan man far ny viden og information”
(Misbrugsbehandler: 9). Denne misbrugsbehandler orienterer sig om udviklingen pa omradet gennem blandt
andet forskning, faglittereere magasiner, nettet samt konferencer: ’jeg leeser nogle artikler, Stofmagasinet, er
med pa Misbrugsnet, altsa pa den made have fokus pa, at hvad rer sig ude, i det danske land og ogsé sadan
internationalt” (Misbrugsbehandler: 9). Hun finder det imidlertid vanskeligt at prioritere vidensindsamling i en
arbejdsdag og peger pa, at det kunne veere relevant, at en medarbejder havde ansvaret for at holde sig
orienteret og at videreformidle ny viden til de gvrige: *(...) jeg tenker, det kunne veere fedt med en, en
ansvarlig for behandlingsfeltet her, altsa det kunne veere en faglig behandlingsleder, som netop har det her
fokus.(...)” (Misbrugsbehandler: 9). Institutionens leder bakker denne betragtning op, idet der er fokus pa i
organisationen, at de @nsker at veere velorienteret om ny viden pa omradet, samt at den viden de selv

besidder videreformidles bade internt og eksternt (Leder: 9-10).
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9.2.21 Fortolkning af professionalisme

Vi har i ovenstaende analyseret, hvordan professionalisme forstds pa baggrund af de overvejelser og
refleksioner som henholdsvis misbrugsbehandleren og lederen har gjort sig herom i vores interview. Vi vil i det

felgende lave en teoretisk analyse i forhold til vores teoretiske forstaelsesramme.

Governmentality-analysen har til sigte at udfolde, hvordan viden og magt forbindes, og governmentality-
analysen undersgger saledes de tekniske redskaber og institutioner, som sgger at pavirke og forme

menneskers selvrefleksioner og handlinger i eget liv.

Vi kan identificere et sandhedsregime, hvor relationen mellem bruger og misbrugsbehandler veegtes i mindst
lige sa hgj grad som de metodiske tilgange til behandlingen. Relationen beskrives som et redskab i
behandlingen, der er afggrende for, at behandlingen skaber de forandringer, som brugerne gnsker i deres liv.
Det er saledes gennem relationen, at misbrugsbehandlerne arbejder med brugernes evne til selvrefleksion og
dermed til at aendre adfeerd, hvilket vi tolker som et udtryk for den pastorale magt. Vi fortolker, at maden
hvorpa savel brugerne som misbrugsbehandleren udtrykker relationen, er udtryk for, at magten bliver positiv
og derved giver brugerne mulighed for at opna forandringer. Dermed tolker vi, at brugerne gennem relationen
far respekt, anerkendelse og selvtillid, og derved opnar brugerne nye handlemuligheder i deres liv. Relationen
er saledes et redskab til at skabe forandringer hos brugerne, som bliver i stand til at reflektere over egen

situation og opnar kapaciteter til at aendre denne.

En anden del af det sandhedsregime vi har identificeret er, at misbrugsbehandlerne arbejder individuelt
forstaet pa den made, at de vaegter metodefrihed og deres individuelle tilgange til behandlingsarbejdet hgit.
Institutionens leder bifalder denne tilgang til misbrugsbehandlingen Vi tolker, at denne tilgang il
behandlingsarbejdet betyder, at misbrugsbehandleme ikke prioriterer at arbejde evidensbaseret frem for at
lade tilretteleeggelsen af behandlingen tage afsaet i egen faglighed, erfaringer og sparring med kolleger. Dette
kan forsteerke den magt, som den enkelte misbrugsbehandler besidder, idet beslutninger om
behandlingsmetoder traeffes med afsaet i egne erfaringer, kompetencer og overbevisninger. Vi mener, at dette
er i uoverensstemmelse med principperne bag evidensbaseret socialt arbejde, hvor det netop er tanken at

basere eksempelvis misbrugsbehandling pa viden om "best practice”.

Nar misbrugsbehandlerne tilegner sig ny viden og der implementeres nye behandlingsmetoder, sker dette
tilfeeldigt. Pa baggrund af de beskrivelser vi har faet, mener vi, at institutionen trods hensigten om at arbejde
evidensbaseret lader flere andre faktorer bliver afggrende for, hvilken ny viden de indhenter og hvilke
behandlingsmetoder, de uddanner misbrugsbehandlerne i. Dette finder vi ligeledes er i strid med principperne
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om at arbejde evidensbaseret, idet rationalet netop er at anvende metoder, som der er sikker viden om virker.
Vi har bemeerket, at misbrugsbehandleren betragter brug af metoder som en overordnet ramme som brugbart,
hvilket vi forholder os kritiske til. | forhold til en tilgang om at arbejde evidensbaseret mener vi, at der i sa fald
kan veere risiko for, at misbrugsbehandleren ikke overfarer de fulde metoder, hvorved afgerende dele af

metoden eventuelt udelades.
9.2.3 Videnskabsteori

| debatten om evidensbaseret socialt arbejde indgar der et videnskabsteoretisk perspektiv som et centralt
element, idet debatten handler om viden, rangordning af viden samt forskellige forstaelser af, hvad sandhed
er. Vi har derfor i vores undersggelse interesseret os for, hvilke forstaelser institutionen har omkring

evidensbaseret viden.

Vi har undersggt, hvad misbrugsbehandleren og institutionens leder forstar ved begrebet evidensbaseret

viden.

"Jeg forstar det pa den méade, at det er baseret pa undersggelser og dokumentation for et studie i, hvad virker
og hvad virker ikke. Og en beskrivelse af de faktorer, der skal veere til stede, for at, at det virker eller ikke

virker” (Misbrugsbehandler: 7).

Misbrugsbehandleren beskriver evidensbaseret viden i termer, som pa mange mader svarer til den definition,
SFI Campbell anvender (se afsnittet Evidensbaseret viden og evidenshierakiet). Misbrugsbehandleren giver
ved sin forstaelse udtryk for, at nar metoder er evidensbaserede, sa er der taget stilling til metodens resultater
gennem et studie, hvor der ligeledes tages hgjde for, hvilke faktorer der er de afgarende for, at metoden

henholdsvis virker eller ikke virker. Institutionens leder beskriver begrebet pa falgende vis:

"Ja, jeg teenker, det er et meget positivistisk ord i en meget socialkonstruktivistisk verden, som vi lever i her,
som kan nogle gange kollidere med det, som jeg teenker behandlerne de knokler for hver evig eneste dag,
ikke ogsa. Og mgde borgeren, hvor denne er, det er den virkelighed, der er virkeligheden, vi sidder i, ikke
0gsa. (...) Det er ikke sadan, for mig er det ikke ja eller, altsa sort/hvid, om vi skal have evidens, eller om vi
ikke skal, men man skal bare ikke tro, at evidens det kan udfgre det stykke arbejde, som vi skal lave her: At

det er det eneste, man kan haenge det op pa” (Leder: 7).

| denne forstaelse af evidens finder vi flere interessant elementer. | hendes forstaelse af evidensbaseret viden
og sandhed finder vi felgende centrale formulering: “det er et meget positivistisk ord i en meget
socialkonstruktivistisk verden, som vi lever i her, som kan nogle gange kollidere med det, som jeg taenker
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behandlerne de knokler for hver evig eneste dag”. Ved at beskrive evidens som et positivistisk ord forstar hun
evidensbegrebet som en vidensform, hvor der kan gives en kausal forklaring, og hvor der s@ges en universel
viden eller sandhed. Samtidig beskriver hun virkeligheden, forstaet som den virkelighed der er pa Center for
Misbrugsbehandling, som en socialkonstruktivistisk verden, hvor viden betragtes som afhaengigt af den
position, hvorfra der ses, og hvor der ikke eksisterer noget som sandheden. For lederen haenger disse to
verdener ikke sammen, de kolliderer, idet fokuset for misbrugsbehandlingen er brugeren og den sandhed, som
brugeren definerer: "Og made borgeren, hvor denne er, det er den virkelighed, der er virkeligheden, vi sidder
i”. Lederen afslutter ved at udtale, at evidens, som en tilgang til viden og som en vidensform til at Igse sociale
problemer, ikke kan sta alene: "man skal bare ikke tro, at evidens det kan udfgre det stykke arbejde, som vi

skal lave her: At det er det eneste, man kan haenge det op pa”.

Vi har unders@gt, hvad de mener, det betyder for praksis, at de arbejder evidensbaseret, hvortil de svarer

felgende:

“Ja, for mig der betyder det, at det er en velkvalificeret behandling, folk de modtager, nar de kommer herud,

det vil jeg vove at pasta” (Misbrugsbehandler: 16).

Misbrugsbehandleren udtrykker, at det at arbejde evidensbaseret svarer til en kvalitetssikring af
behandlingsindsatsen, og hermed leegger hun sig op ad den forstaelse, som Evidensbevaegelsen appellerer
til. Institutionens leder har et bredere blik pa, hvad det betyder for praksis at arbejde evidensbaseret, og vi
haefter os ved falgende centrale formuleringer: "hvad tilbyder vi udadtil” (...) "hvis man kommer som borger i
Randers Kommune, sa er man faktisk sikret det her” (...) ”i malet pa at rekruttere nye medarbejdere” (...)
"kompetenceprofiler pa vores hjiemmeside, ikke, pa, pa medarbejderne, hvad er det rent faktisk vi kan” (...) “at
salge virksomheden her” (...) "Det ry og rygte, man har” (Leder: 16). Lederen giver i ovenstaende citater
udtryk for, at det at vaere en institution som arbejder evidensbaseret bade handler om at sikre god kvalitet til
brugerne, men samtidig handler det ogsa om at appellere til institutionens omverden, at vise det er en
institution, som har et fagligt hgjt niveau, og som der tales anerkendende om indenfor omradet. Lederen
bruger derved, evidensbegrebet som en tilgang til at kvalitetssikre ikke blot behandlingsindsatsen men ogsa

selve institutionen gennem en videnskabelig praksis.

Den videnskabsteoretiske debat handler ligeledes om, at noget viden betragtes som bedre end anden viden,
hvilket lederen uddyber i det falgende.
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"Og det er ogsa noget med, at evidens har ogsa vundet indpas i samfundet i forhold til, at det er der tynger,
det er det, der betyder noget. Det betyder ikke sa meget, hvad man faler og teenker, meerker og tror, det

betyder noget, hvad der er evidens for, ikke. Der kan godt veere et skisma i mellem de to ting” (Leder: 7).

Vi finder i dette citat udtryk for et videns hierarki, hvor evidensbaseret viden har hgj grad af status og er en
vidensform, det betyder noget at kunne referere til. | modsaetning hertil beskrives en vidensform, hvor der
indgar falelser, tanker og overbevisninger. Denne tilgang til viden beskrives som en vidensform, der er i
modsaetning til evidensbaseret viden. Lederen kommenterer: "Der kan godt veere et skisma i mellem de to

ting”.

Som en kommunal behandlingsinstitution er der en politisk kontekst omkring institutionen, som lederen
kommenterer: *(...) politikerne de vil gerne frem til, at det er os, der producerer noget evidens” (Leder: 7). Der
er saledes en politisk interesse i evidensbaseret socialt arbejde, som hun som leder forholder sig til. Hun

uddyber med fglgende, hvad politikerne forestiller sig hermed:

"Jamen, der forestille de sig simpelthen med at blive placeret pa Danmarkskortet, i forhold il at veere et center,
der kan noget og ved noget, og foregangsmaend. Det er rigtig meget det, det handler om, at veere
ophavsmand til noget, ikke ogsa. At finde metoder der virker. Jeg teenker ogsa, det er ogsa set i det
perspektiv, at hvis det her det virker, sa lad os fa det ud il alle, sadan at der noget, der virkelig virker. Hvis det
virkelig er rigtig godt, med eksponering for eksempel som, som en metode, ikke ogsa sa, sa lad os fa den ud til
alle. Men der er flere ting i det, der er bade profileringen, og sa tenker jeg ogsa, at der er det andet (...)”
(Leder: 7).

Hun argumenterer saledes for, at den politiske interesse bade bunder i et enske om at veere en institution, der
producerer ny viden og dermed veere en institution, som anerkendes. Der er samtidig et @nske om, at udvikle
socialt arbejde og dermed @ge kvaliteten af den sociale misbrugsbehandling. Lederen giver udtryk for, at
evidensbaseret viden er en vidensform, som anerkendes pa stofmisbrugs omradet, og det derfor er en viden,

som det giver status at producere, hvormed kommunen kan blive: “placeret pa Danmarkskortet”,

Da der er et politisk gnske om at institutionen producerer evidens, har vi undersggt, hvordan de arbejder med

at dokumentere, "hvad der virker”.

"Jamen, vi laver neesten ikke andet, altsa. Jeg tenker, det er jo, det er jo en tid, der er preeget af stor
produktion af dokumentation, sa alt hvad der bliver lavet, taenker jeg, i det her hus, det bliver dokumenteret og

beskrevet” (Misbrugsbehandler: 11).
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"Ja, det bliver, det sendes videre til. Alle informationer bliver registreret, og hvis der er ja, nye projekter eller
tiltag, de bliver ogsa beskrevet, i forhold til netop at dokumentere, virker det her, eller virker det ikke? Og skal
der hentes penge hjem til det, og skal det forankres, sa. Sa, sa jeg taenker alt hvad der bliver lavet, med fare
for at tage munden for fuld teenker jeg, sa, sa bliver det sa bliver alt dokumenteret der” (Misbrugsbehandler:
).

| dette er der felgende centrale formuleringer: "vi laver naesten ikke andet”, "en tid, der er praeget af stor
produktion af dokumentation”, "Alle informationer bliver registreret”, "nye projekter eller tiltag, de bliver ogséa
beskrevet, i forhold til netop at dokumentere, virker det her, eller virker det ikke” og ” de her kolde facts, bliver,
de bliver jo sa sendt videre til Servicestyrelsen” (Misbrugsbehandler: 11). Misbrugsbehandleren oplever, at
institutionen i hgj grad dokumenterer deres arbejde og den indsamlede dokumentation bliver ogsa sendt

videre til centrale registre.

| forbindelse med vores unders@gelse har vi spurgt, om misbrugsbehandleren og lederen er bekendt med de
systematiske forskningsoversigter, som SFI Campbell producerer. Misbrugsbehandleren er ikke bekendt med
disse forskningsoversigter (Misbrugsbehandler: 13), og lederen svarer, hun far nyheds-mails fra dem, men
hun tilkendegiver ikke, at hun er bekendt med eller har studeret de forskningsoversigter, der er lavet pa

stofmisbrugs omradet (Leder: 14).
9.2.3.1 Fortolkning af videnskabsteori

Vi har analyseret, hvordan der pa institutionen opleves forskellige tilgange til viden og til at analysere sociale
problemer. Vi vil i det folgende analysere institutionens tilgang til viden i forhold til vores teoretiske

forstaelsesramme.

Foucault beskriver, der er en gensidig relation mellem magt, styring og videnskab, og han har til hensigt at
problematisere de vidensformer, som samfundets institutioner baserer praksis pa. Det er derfor interessant at

analysere og forholde sig til, at den viden som institutionen anvender, har betydning for den sociale praksis.

Som en institution der arbejder evidensbaseret, finder vi det derfor interessant, hvorledes de forstar
evidensbegrebet. Misbrugsbehandleren og institutionens leder definerer begrebet i en forstaelse, som lzener
sig teet op ad den definition Evidensbevaegelsen anvender. Vi tolker, at de i praksis tilleegger begrebet en

bredere betydning, hvor det anvendes synonymt med dokumentation, og hvor det at dokumentere og
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indberette til centrale registre® er lig med at producere evidens. Vi mener, at dette er en begrebsmaessig til
lempelse og en forstielse af et meget bredt evidens begreb. Institutionens leder forstar endvidere
evidensbegrebet som en positivistisk tilgang til viden, som ikke kan st alene, nar sociale problemer
analyseres. Lederen beskriver derimod en virkelighed, som tager afseet i brugernes perspektiv, hvilket er en
tilgang til viden som star i modseetning til den evidensbaserede viden. Vi tolker dette som, at den
videnskabelige tilgang til misbrugsbehandlingen er en forenklet tilgang til arbejdet med brugerne, som har

komplekse problemstillinger.

Savel misbrugsbehandleren som lederen mener, at evidensbaseret viden er en made at kvalificere
behandlingsindsatsen pa. Institutionens leder har imidlertid et nuanceret blik pa hvad det betyder for praksis at
arbejde evidensbaseret. Hun anvender evidensbegrebet som en tilgang til at promovere institutionen gennem
en videnskabelig praksis, hvilket ogsa er funderet i, at institutionen oplever en politisk interesse i, at de bade
arbejder evidensbaseret og producerer evidens, idet der politisk set er et gnske om, at kommunen anerkendes

for deres misbrugsbehandling.

Vi kan saledes identificere et sandhedsregime, hvor der i praksis treekkes pa flere former for viden, bade den
videnskabelige viden og brugernes viden om eget liv. | forhold til princippet om at arbejder brugerinddragende
er det naturligt, at brugernes egne definitioner, behov og @nsker er grundelementerne i den sociale indsats.
Evidensbaseret viden er imidlertid en vidensform, som appellerer til institutionens omverden, og savel
institutionen som kommunen hgster anerkendelse pa at basere sin virksomhed pa. Vi tolker, at dette har den
betydning, at selvom institutionen arbejder og veegter den brugerinddragende tilgang il
misbrugsbehandlingen, ngdvendigger den politiske interesse samt gnsket om omverdenens anerkendelse en

evidensbaseret tilgang.
9.24 Governance

Nar man taler om evidensbasering af det sociale arbejde handler dette ogsa om gkonomisk styring af
velfeerdsomraderne. Der er en forstaelse af, at evidens betragtes som dokumentation for, at de offentlige

ydelser virker efter hensigten, og dermed sikrer de gkonomiske ressourcer og legitimere ydelserne overfor

8 Servicestyrelsen og Center for Rusmiddelforskning indsamler i den feelles database Stofmisbrugsdatabasen oplysninger om
stofmisbrug i Danmark. Der registreres oplysninger om overholdelse af behandlingsgaranti, hvilke behandlingstilbud der ydes samt
personoplysninger pa misbrugerne vedrgrende deres belastningsgrader. Der indsamles data med henblik p& at overvage
udviklingen i gruppen af stofmisbrugere, der s@ger behandling, endringer i misbrugsmenstret samt behandlingstiltag
(www.servicestyrelsen.dk).
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borgerne. Evidens bliver dermed et vigtigt argument, nar politikerne skal prioritere blandt forskellige sociale

ydelser og dermed sikre, at der opnas mest velfzerd for pengene.

Vi vil i det felgende analysere, hvorledes Center for Stofmisbrugsbehandling oplever den politiske interesse i

evidens, og hvilken betydning denne interesse har for deres institution.

’(...) Der sidder bade landmaend, ja og, almindelige medarbejdere, HK medarbejder og sa videre, i vores
socialudvalg for eksempel, ikke ogsa. Som alle sammen skal kunne have en mening om for eksempel
stofmisbrugsbehandling i Randers Kommune, sa nar de far noget, der er evidensbaseret, sa tenker de,
"Jamen det er rigtigt, det er pavist, det kan vi falge en rad trad i”. Igen lidt den der positivistiske tilgang, som
jeg sagde. "Na, ja, men hvis de siger det her, sa er det rigtigt, sa er det dét, der kan bruges, sa er det dét man
Skal bruge penge pa’, ikke ogsa. Sa, det er ogsa nogle gange noget med at fa nogle penge hjem til noget,
man ved der virker, ikke ogsa, eller noget, der er, der verificeret for eksempel fra Sundhedsstyrelsen eller

Servicestyrelsen, ikke ogsa” (Leder: 7-8).

Lederen af institutionen er meget opmaerksom pa den betydning som evidens har for tildeling af skonomiske
ressourcer, hvilket udtrykkes i fglgende centrale beskrivelser: "nar de far noget, der er evidensbaseret, sé
teenker de”, "Jamen det er rigtigt, det er pavist’, “sa er det dét, der kan bruges, sa er det dét man skal bruge
penge pa” og "nogle gange noget med at fa nogle penge hjem til noget”. Af disse citater fremgar det tydeligt, at
lederen i hgj grad er opmeerksom pa sammenhangen mellem evidens og tildeling af gkonomiske ressourcer.
Hun giver udtryk for, at evidens netop kan veere det argument, der afgar, om institutionen tildeles flere midler

eller gj.

"(...) jeg vil rigtig gerne have, at de [misbrugsbehandlerne] kan dokumentere, jamen noget af det her vi gar, det
virker faktisk, det er den rigtige made at angribe det pa, ikke ogsa, og samtidig 0gsa, det er altsa ogsa en
made at fa penge hjem pa til institutionen ikke ogsa.(...) Men, jeg tror rent politisk set, sa er det ogsa for at
veere velfunderet ude i, at vi gar ikke bare, som vinden bleeser, vi gar ikke bare, hvad vi teenker og tror virker,
vi har rent faktisk noget beleeg for det, ikke ogsa. Det er noget med ogsa at hgjne den faglighed, der hos
personalet, ikke ogsa. Sa der er en vis garanti for, at det personale, der arbejder her, de kan de her ting”
(Leder: 8).

’(...) Fordi, det er blandt andet en del af vores aftale mal her pa, pa centret, at, at evidens skal veere
baggrunden for det, vi laver (...)” (Leder: 7).
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Lederen tilkendegiver igen i ovenstaende citat, at evidens og tildeling af ressourcer er neert forbundet. | dette
citat uddyber hun endvidere, at: "jamen noget af det her vi gar, det virker faktisk”. Der er saledes fokus pa at
kunne dokumentere og redegare for, hvorledes institutionens behandlingsindsatser er virkningsfulde. Lederen
uddyber, at evidens begrebet blastempler det arbejde, misbrugsbehandlerne udfarer: "at vi gar ikke bare, som
vinden blaeser, vi gar ikke bare, hvad vi teenker og tror virker, vi har rent faktisk noget belaeg for det”. Dermed
bliver det at arbejde evidensbaseret lig med hgj grad af professionalisme og kvalitet. Lederen uddyber, at
evidensbaseret viden indgar i institutionens aftale mal med kommunen, og evidensbaseret viden skal dermed

indga i institutionens misbrugsbehandling.

Center for Stofmisbrugsbehandling er en kommunal institution, og den politiske malsaetning og rammesaetning

for institutionen viser sig tydeligt i falgende citat:

"Altsa, jeg synes, der er en interessant vinkel i vores rusmiddelpolitik, og der er vi ngdt til at gribe i egen barm
0g sige, der star i vores meget ambitigse rusmiddelpolitik, at, at inden udgangen af 2016 s& har vi halveret
antallet af stofbrugere i Randers Kommune, og det er nok lige at tage den en tand for langt, tror jeg. Altsa, det
er igen, det er ud fra et politisk synspunkt og hvad der kunne passe peent ind i billedet, og sadan noget, ikke
ogsa. Det var mere interessant, hvis der var lavet en halvering af dem, som eller der var sket en fordobling af
dem, som kom til os, ikke eller sadan noget. Altsa, det er anderledes at vende den seetning, ikke ogsa. Og
mange reagerer pa den i vores rusmiddelpolitik, i hvert fald af, af behandlerne herud, og jeg gar det ogsa selv,
ikke ogsa. Fordi séa er det igen, sa er det ikke borgerens mal, sa er det vores mal, det politiske mal. Sa, det var

bare lige en bemaerkning i forhold til” (Leder: 21).

Vi finder fglgende interessant formuleringer: "der star i vores meget ambitisse rusmiddelpolitik, at, at inden
udgangen af 2016 sa har vi halveret antallet af stofbrugere i Randers Kommune” og "sa er det ikke borgerens
mal, sa er det vores mal, det politiske mal”. Lederen udtrykker i disse formuleringer et modseetningsforhold
mellem det politiske mal og den brugerorienterede tilgang til behandlingen, som institutionen vaegter hgjt. Den
politiske malseetning tager afseet i et gnske om at halvere antallet af stofmisbrugere, hvilket lederen finder
meget ambitigst. Hun kunne i stedet @nske en malsaetning, som tog sit afseet i brugerne, og eksempelvis fik
flere borgere i misbrugsbehandling: "Det var mere interessant, hvis der var lavet en halvering af dem, som
eller der var sket en fordobling af dem, som kom til 0s, ikke eller sadan noget”. Politikerne har formuleret nogle
meget klare ambitioner pa institutionens vegne, men lederen er dog skeptisk overfor dette mal: "det er ud fra
et politisk synspunkt og hvad der kunne passe paent ind i billedet”, og oplever det ogsa som: "det er nok lige at

tage den en tand for langt, tror jeg’. Lederen giver udtryk for, at disse malsaetninger er formuleret med afsaet i

80



politiske synspunkter, malszetningerne er ikke formuleret med afseet i, hvad der er interessant for

misbrugsbehandlingen i kommunen, og lederen kan ikke ukritisk tilslutte sig malsaetningen.
9.24.1 Fortolkning af governance

Vi har i ovenstaende analyseret, hvordan styring af det sociale arbejde kommer til udtryk gennem politiske
malsaetninger og en interesse i bestemte vidensformer. Vi vil i det falgende analysere vores empiri i forhold il

vores teoretiske forstaelsesrammme.

Vi kan med afseet i governmentality-teorien analysere, hvordan styring af den sociale behandlingsindsats er
neaert forbundet med viden og magt. Politisk set er der interesse for evidensbaseret viden som en tilgang til at
styre det sociale omrade, idet denne vidensform bidrager med oplysninger om, "hvad der virker”. Den politiske
efterspargsel er baret af en forventning om, at sikker viden om den sociale misbrugsbehandlings kvaliteter og
effekter vil kvalificere styringen af dette omrade. Vi tolker, at der saledes kan treeffes beslutninger om
prioritering af de skonomiske ressourcer og dermed velfeerd ved, at der politisk set henvises til evidensbaseret
viden. Dermed kan politiske beslutninger legitimeres ved denne viden. Nar der politisk set eftersparges denne
form for viden som fundamentet for moderne styring, viser den uadskillelige forbindelse mellem viden og
styring sig. Foucault har netop interesseret sig for at undersgge forbindelserne mellem styring og
videnskabelig viden med henblik pa at problematisere de vidensformer, som samfundets institutioner baserer
sin praksis pa. Vi tolker, at nar evidensbaseret viden eftersparges af politikerne og er udgangspunktet for
gkonomiske bevillinger til, sa bidrager politikerne til denne vidensproduktion. Pa denne made bliver
evidensbaseret viden tilgangen til at opna viden om sociale problemer, og dermed den sandhed som ligger til
grund for lgsningen af sociale problemer. Vi tolker, at der pa baggrund af den politiske interesse for
evidensbaseret viden bliver skabt et sandhedsregime, hvor det er muligt at opna sand viden om sociale

problemer, og denne viden styres det sociale omrade efter.

Vi tolker, at institutionens leder i den forbindelse giver udtryk for, at politiske malseetninger kan veere
formuleret, sa de er meget malbare og resultatorienterede, og dermed fierner de sig fra brugernes perspektiv.
Det er vores fortolkning, at rationalet bag evidens i et styringsmeessigt perspektiv er dominerende i forhold il
brugernes perspektiv. Det er saledes viden om effekten af sociale indsatser, som er vaesentlig, ikke brugemes
subjektive oplevelser. Dette mener vi bidrager til at determinere magtrelationen mellem bruger og
misbrugsbehandler, idet den viden som socialt arbejde styres efter ikke er viden, som brugerne kan bidrage

med. Hermed fremstar misbrugsbehandleren som den magtfulde og vidende, i modseetning til brugerne.
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9.2.5 Delkonklusion 2

Vi har nu analyseret og fortolket vores empiri i forhold til vores teoretiske forstaelsesramme, og vi vil saledes

besvare problemformuleringens andet spgrgsmal:

Hvordan kan brugerinddragelse forstas i en tid, hvor der er et socialpolitisk og administrativt fokus pa
evidensbaseret viden som grundlaget for at kvalificere og udvikle socialt arbejde, og hvilken betydning har

dette for praksis?

Principperne om brugerinddragelse leegger op til et vaerdiseet med respekt for brugerne og hvor sociale
ydelser individuelt tilpasses brugerne. Intentionerne er, at brugerne selv skal definere sine behov og @nsker,
saledes der sikres en ligeveerdig relation mellem bruger og professionel hvor brugerne tager ansvar for eget
liv. Det er saledes disse principper, vi @nsker at undersgge i lyset af den interesse, der er pa evidensbaseret
viden. Der har de seneste ti ar veeret en stigende efterspargsel pa evidensbaseret viden i dansk socialpolitik.
Der er saledes en forventning om, at sikker viden om det sociale arbejdes kvaliteter og effekter, vil kvalificere

styringen af det sociale arbejde, og at det derved er muligt at naerme sig "best practice” i det sociale arbejde.

| en governmentality-analyse sgges det at udfolde, hvordan viden og magt forbindes, og dermed undersgges
de processer, hvormed viden indfgres i styringspraksisser og en sandhedsproduktion opstar, som far

betydning for tilgangen til misbrugsbehandlingen.

Vi kan identificere et sandhedsregime, hvor relationen mellem bruger og misbrugsbehandler vaegtes i mindst
lige sa hgj grad som de metodiske tilgange til behandlingen. Relationen beskrives som et redskab i
behandlingen, der er afggrende for, at behandlingen skaber de forandringer, som brugerne gnsker i deres liv.
Det er saledes gennem relationen, at misbrugsbehandlerne arbejder med brugernes evne til selvrefleksion og

dermed til at eendre adfeerd, hvilket vi tolker som et udtryk for den pastorale magt.

Den store opmaerksomhed, der er pa brugerne, bade i forhold til at skabe en god og tillidsfuld relation til dem
samt at behandlingen sgges tilrettelagt efter deres behov og @nsker, tolker vi som en made, hvorpa magten
bliver skabende og dermed produktiv. Den skabende magt forstas som, at der igennem behandlingen skabes
brugere, som, gennem selvrefleksion, bliver i stand til at a&endre deres misbrugsadfeerd, og at brugerne selv
gnsker at arbejde med deres afhaengighed. Vi fortolker, at maden hvorpa savel brugerne som
misbrugsbehandleren udtrykker relationen, er udtryk for, at magten bliver positiv og derved giver brugerne
mulighed for at opna de forandringer, brugerne ansker. Vi tolker, at brugerne gennem relationen far respekt,

anerkendelse og selvtillid, og derved opnar brugerne nye handlemuligheder i deres liv. Relationen er saledes
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et redskab til at skabe forandringer hos brugerne, som bliver i stand til at reflektere over egen situation og

opnar kapaciteter til at e&endre denne.

Relationens betydning for misbrugsbehandlingen tolker vi indgar som en del af den tilgang,
misbrugsbehandleren har til det brugerinddragende arbejde. Misbrugsbehandleren arbejder ud fra en
forstaelse af, at "det er brugeren der har den starste ekspertise i forhold til at vide, hvad der er galt, og hvad
man kunne gnske en forandring i forhold til”. Misbrugsbehandleren er meget opmaerksom pa egen rolle i
behandlingsforlgbet, og der er en fortsat opmaerksomhed pa, at misbrugsbehandlingen er brugerens projekt,
som brugeren derfor ma veere ansvarlig for og tildeles aeren for, nar behandlingen lykkes. Vi tolker, at dette
bidrager til en sandhedsproduktion, hvor brugerens perspektiv er forudseetningen for misbrugsbehandlingen,

og dermed en tilgang, som har betydning for det sociale arbejde pa institutionen.

| forhold til at arbejde brugerinddragende er der en opmaerksomhed pa brugernes frie valg og indflydelse i
forhold til at tilretteleegge behandlingen. Vi mener, at de brugere vi har interviewet mangler den forngdne viden
om behandlingsmetoder og misbrugsbehandling til at kunne deltage i denne proces, og brugerne kan heller

ikke erindre, de er blevet inddraget.

Misbrugsbehandleren naevner flere gange, at misbrugsbehandlerne har individuelle tilgange til
behandlingsarbejdet, og de vaegter metodefriheden hgijt. Vi tolker, at denne tilgang til behandlingsarbejdet
betyder, at misbrugsbehandlerne ikke prioriterer at arbejde evidensbaseret frem for at lade tilrettelaeggelsen af
behandlingen tage afseet i egen faglighed, erfaringer og overbevisninger samt sparring med kolleger. Dette er i
uoverensstemmelse med principperne bag evidensbaseret arbejde, hvor det netop er tanken at basere
misbrugsbehandlingen pa baggrund af viden om, "hvad der virker”. Ligeledes finder vi, at nar der indhentes ny
viden, og der implementeres nye metoder i behandlingsarbejdet, sker dette tilfeeldigt. Det er ikke afgarende for
institutionen, at den viden de orienterer sig i, og de metoder, de implementerer, er evidensbaserede, det er
andre faktorer, som er afggrende for, hvordan de udvikler praksis. Dette tolker vi ligeledes er i strid med
princippet om at arbejde evidensbaseret, idet rationalet netop er at anvende metoder, der er sikker viden om
virker. Bade lederen og misbrugsbehandleren har en korrekt forstaelse af begrebet evidens, men nar de
omtaler begrebet og det at producere evidens, tolker vi, at begrebet bliver lig med at dokumentere, hvad de

ger frem for at dokumentere, hvad der virker.

Der er en politisk efterspargsel pa evidensbaseret viden, som et styringsredskab pa det sociale omrade. Det
er politikernes hensigt at basere beslutninger om gkonomiske prioritering pa baggrund af denne viden, og

evidensbaseret viden har dermed en legitimerende betydning i de socialpolitiske beslutningsprocesser. Der er
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saledes fra politisk side en forstaelse af, at det er muligt at opna sand viden om misbrugsbehandlingen. Pa
denne vis indfares evidensbaseret viden i en styringspraksis, hvilket bidrager til en sandhedsproduktion om
misbrugsbehandlingen. En sandhedsproduktion der tager afseet i, at det er muligt at opna viden om
misbrugsbehandling som har karakter af, at denne behandlingsmetode giver dette resultat. Altsa en opfattelse
svarende til positivismen, hvor der kan registreres et arsags-virknings-forhold. Den politiske interesse for
evidensbaseret viden er samtidig funderet i et @nske om, at kommunen anerkendes for deres viden pa

omradet, og dermed promoverer kommunen sig gennem en videnskabelig praksis.

Institutionens leder er meget opmaerksom pa, at den politiske interesse er funderet i disse forhold, og det er
vores tolkning, at ogsa hun anvender den evidensbaserede tilgang til at legitimere institutionen bade i forhold
til politikerne og i forhold til omverdenen. Institutionens leder er samtidig kritisk i forhold til at basere praksis pa
evidensbaseret viden alene. Institutionens ledes betragter evidens som “et positivistisk ord i en meget
socialkonstruktivistisk verden”. Vi tolker, at der gives udtryk for en forstaelse af evidensbaseret viden som en
forenklet tilgang til at analysere og lgse sociale problemer, at virkeligheden er mere kompleks, og sandheden
er den, som brugerne definerer. Det er vores tolkning, at institutionen baserer praksis pa baggrund af
brugernes perspektiv, og vi tolker saledes, at institutionens tilgang til evidensbaseret viden haenger sammen
med, at det er en vidensform, som “har vundet indpas i samfundet i forhold til, at det er det der tynger, det er

det, der betyder noget”.
9.3 Analysedel 3

Vi har i de ovenstaende to analysedele undersagt, hvilke oplevelser brugerne har med brugerinddragelse,
samt hvordan brugerinddragelse kan forstas i en tid, hvor der er et administrativt og socialpolitisk fokus pa
evidensbaseret viden som grundlaget for at kvalificere og udvikle socialt arbejde. Vi vil, med afsaet i egne
refleksioner, i det falgende diskutere, hvilken betydning disse resultater har for praksis i forhold til temaerne

professionalisme, viden og governance.

9.3.1 Diskussion af hvilken betydning forstaelsen af brugerinddragelse og evidensbaseret viden har

for praksis

Vi har fundet, at brugermes perspektiv er et centralt omdrejningspunkt i misbrugsbehandlingen, og
misbrugsbehandlerne samt institutionens leder, tager i hgj grad afsaet i brugernes egne gnsker om
forandringer i sin misbrugsadfeerd, deres malsaetninger og individuelle forhold. Centralt for savel brugere og
misbrugsbehandlere er relationen mellem disse, og relationen indgar som et betydningsfuldt element i
misbrugsbehandlingen for begge partere. Brugerne beskriver, at deres relation til misbrugsbehandlerne har
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venskabslignende karakterer, misbrugsbehandleren mener, relationen betyder alt og er en vaesentlig del af

behandlingsindsatsen i hele behandlingsforlgbet.

Relationens betydning indgar i misbrugsbehandlernes forstaelse af, hvad professionalisme er, og dermed
hvilke elementer, der skal tegne deres profession. Vi mener, at dette har betydning for deres tilgang til viden
og brug af viden i deres arbejde og dermed, at brugernes viden og refleksioner om eget liv og stofmisbrug
indgar som gyldig viden ved filretteleeggelsen af et behandlingsforlgb. Dette traekker referencer il
evidenshierarkiet, som vi har praesenteret i afsnittet "Evidensbaseret viden og evidenshierakiet”. Brugernes
viden indgar i den forbindelse nederst i hierarkiet i modsaetning til evidensbaseret viden, forstaet som viden
baseret p4 RCT. Brugernes viden tildeles i denne sammenhaeng ringe vaegt, idet brugere antages at have en
forvredet opfattelse af kausalitet, som netop er RCT designets force. Institutionens leder beskriver
evidensbegrebet som “et meget positivistisk ord i en meget socialkonstruktivistisk verden” og hun supplerer
med "man skal ikke tro, at evidens det kan udfare det stykke arbejde, som vi skal lave her, at det er det
eneste, man kan haenge det op pa”. Pa denne vis indrammer hun de to vidensformer (evidensbaseret viden og
brugernes viden) ved at henvise til de videnskabsteoretiske paradigmer, og hun supplerer med, at evidens er
en viden, som ikke kan sta alene. Dette abner for os at se en diskussion om, at sociale problemer er
komplekse, og at lgsningen af dem ikke kan koncentreres til standardiserede behandlingsmetoder og tilgange
til misbrugsbehandling. Dette ville betyde, at det at skabe en tillidsfuld relation til brugeren som fundamentet til
de @nskede forandringsprocesser bliver negligeret og reduceret til at falge preedefinerede metoder. Ligeledes
levnes der ikke meget plads til den enkelte bruger og dennes individuelle situation, og brugerens stemme far
ingen status i samarbejdet. Dette laegger i ringe grad op til principperne om at arbejde brugerinddragende,
hvilket netop er centralt for misbrugsbehandleren. Institutionens tilgang til brugerne stemmer imidlertid meget
fint overens med princippet om, at sociale interventioner skal finde sin form og sit indhold hos brugerne. Pa
denne vis mener vi, at denne del af det brugerinddragende princip afspejles i institutionens tilgang il

professionalisme.

Et andet element som indgar i misbrugsbehandlernes professionelle identitet er deres anske om metodefrihed
samt misbrugsbehandlernes individuelle tilgange til behandlingsarbejdet, en opfattelse institutionens leder
deler. Vi mener, at disse elementer er nogle af de problemstillinger, som tilhaengerne af evidens argumenterer
for er problematiske for kvaliteten af socialt arbejde: "Hvis man vil sikre sig, at en socialpolitisk indsats rent
faktisk ogsa gavner og ikke skader klienterne, sa er et solidt teoretisk fundament for indsatsen ikke
tilstreekkeligt. Der, er ogsa behov for at undersage, om det rent faktisk gar klienterne bedre som falge af
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indsatsen” (Konnerup? 2005: 119). | bestreebelsen pa at kvalificere og udvikle socialt arbejde er der saledes en
holdning til, at socialfaglige teorier og metoder ikke alene kan sikre en god behandling, og den individualitet og
metodefrihed som misbrugsbehandlerne tager udgangspunkt i, mener vi ikke, bidrager til at sikre kvaliteten af
misbrugsbehandlingen. Vi vil igen referere Konnerup: ’(...) det er en kvalitet ved en profession, hvis
lasningsforslag varierer mere pé tveers af klienterne end pa tvaers af de professionelle. Indtrykket er, at mens
én og samme klients besgg hos 10 forskellige laeger resulterer i et antal lgsningsforslag, der er teettere pa 1
end 10, sé& vil én og samme klients besag hos 10 forskellige professionelle i socialt arbejde resultere i et antal
lasningsforslag, der er teettere pa 10 end 1” (Konnerup 2005: 133). Der argumenteres saledes for, at et af
formalene med at evidensbasere misbrugsbehandlingen er, at brugerne skal sikres en kvalitet i behandlingen,
som ikke er udtryk for misbrugsbehandlernes individuelle tilgang til det metodiske arbejde. Der kan godt
argumenteres for metodepluralisme, det vaesentlige i den forbindelse er, at misbrugsbehandlerne forholder sig
kritisk til den viden, de anvender. Det fremgar af vores interview, at misbrugsbehandleren er meget
opmeerksom pa, hvilket behandlingsmetoder hun anvender i de konkrete behandlingsforlgb. Pa institutionen
har de imidlertid ikke gjort sig overvejelser om, hvordan de sikrer sig, at de arbejder efter evidensbaserede
metoder, eller at den viden de anvender pa anden made er kvalitetssikret. Det at institutionen ingen
procedurer har for kvalitetssikring at den viden og de metoder de anvender, mener vi ikke stemmer overens

med principperne for at arbejde evidensbaseret.

| denne forbindelse mener vi, det er relevant at diskutere, at antallet af systematiske forskningsoversigter
produceret af Campbell Collaboration pa stofmisbrugsomradet er begreensede. Dette taler for
metodepluralisme, idet vi mener, at der er risiko for, at udviklingen bliver holdt tilbage, hvis socialt arbejde
udelukkende skal baseres pa baggrund af viden produceret efter de metodiske strenge krav til et RCT. Vi
mener saledes, at det er relevant at anvende flere former for viden i behandlingsarbejdet, det afggrende er, at

praksis forholder sig kritisk til den viden, de baserer misbrugsbehandlingen pa.

| forhold til brugerinddragelse viser vores undersggelse, at brugermne ikke besidder viden om
behandlingsmetoder, og de bliver ikke inddraget i processen med at treeffe beslutning om valg af
behandlingsmetode. Pa dette felt lever institutionen saledes ikke til fulde op til principperne om at arbejde
brugerinddragende, men vi har ikke fundet tegn pa, at brugerne gnsker inddragelse pa dette felt. Vi finder det
interessant at diskutere, om brugerne kan forventes at deltage i denne beslutningsproces. Er det ikke i
sadanne situationer naturligt, at brugerne forventer, at de professionelles ekspertise vil vaere udgangspunktet
for at vurdere, hvilke behandlingsmetoder der er de rette for den enkelte bruger. Pa baggrund af de empiriske

9 Merete Konnerup var direktar for SFI Campell i perioden 2002-2009.
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fund vi har gjort os, stiller vi ikke spergsmal ved, at savel bruger som misbrugsbehandlere taler sig ind en
brugerdiskurs, hvor brugerne har indflydelse og medbestemmelse i eget behandlingsforlgb. Samtidig finder vi,
at brugerne anerkender og seger de professionelles ekspertise, for at fa hjelp til at aendre deres
misbrugsadfeerd. Havde brugerne veeret i stand til pa egen hand at endre deres misbrug, formoder vi, at de

ikke havde ops@gt Center for Stofmisbrugsbehandling og deres faglige ekspertise.

Misbrugsbehandlerens og lederens forstaelse af evidens ligger op ad den forstaelse, som Evidensbevaegelsen
anvender. De er imidlertid ikke bekendte med evidensbaseret viden i form af de systematiske
forskningsoversigter, som SFI Campbell producerer, og systematiske forskningsoversigter er de ikke vant til at
studere og inddrage i praksis. Vores undersggelse viser ligeledes, at nar de i praksis skal arbejde med at
dokumentere, hvad der virker og imadekomme politikernes gnske om at producere evidens, sa bliver begrebet
anvendt i en betydning, hvor vi mener, de sidestiller det med at indberette til centrale registre og dermed
bidrager med informationer til en kortlaegning af stofmisbrugsomradet i Danmark. Et af de centrale temaer i
diskussionen om evidens er, at der ofte tales ud fra forskellige forstaelser af evidensbegrebet, hvilket
vanskeligger en diskussion om evidens tilgangens overfgrbarhed til socialt arbejde. Institutionen mener, at det
kvalitetssikrer behandlingsindsatsen, at de arbejder evidensbaseret, vi mener imidlertid ikke, at institutionen

har et specifikt fokus pa at sikre, at deres misbrugsbehandling er evidensbaseret.

Center for Stofmisbrug har en interesse i at arbejde evidensbaseret bade i form af at tilbyde en kvalificeret
behandling, samt at institutionen kan profilere sig pa omradet. Der er ligeledes en politisk interesse i denne
vidensform blandt andet som et fundament til gkonomiske prioriteringer og beslutninger pa det sociale
omrade, en legitimering af samme beslutninger samt som en tilgang til at bidrage til vidensproduktionen pa
omradet, sa kommunen kommer pa "Danmarkskortet”. Vi tolker, at den tilgang de har til at arbejde
evidensbaseret pa Center for Stofmisbrugsbehandling i hgjere grad har en legitimerende betydning, end at det
har en betydning for den behandlingsindsats, som brugerne tilbydes. Det politiske fokus, kan imidlertid betyde,
at evidensbaseret viden i hgjere grad bliver prioriteret. Vi mener, at et @get fokus pa evidensbaseret viden
forudseetter, at der pa institutionen opnas en hgijere grad af viden om de evidensbaserede metoder, og hvad
det vil sige at kvalitetssikre misbrugsbehandlingen, saledes tilgangen implementeres og far mere end en

legitimerende betydning for deres praksis.
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10 Konklusion
Vi har analyseret og fortolket vores samlede empiriske materiale, og vi vil besvare vores problemformulering:

Hvordan oplever stofmisbrugere brugerinddragelse i lyset af den kontekst, som evidensbaseret socialt

arbejde udger?

Hvordan kan brugerinddragelse forstas i en tid, hvor der er et socialpolitisk og administrativt fokus pa
evidensbaseret viden som grundlaget for at kvalificere og udvikle socialt arbejde, og hvilken betydning

har dette for praksis?

De brugere vi har interviewet pa Center for Stofmisbrugsbehandling oplever, at de i hgj grad bliver inddraget i
eget behandlingsforlgb. Det er brugernes oplevelse, at de selv formulerer malet med deres behandling samt
de forandringer, de ansker i deres liv. De oplever, at misbrugsbehandlerne lytter til dem, og at de inddrages i
behandlingen som individer, der besidder viden om eget liv, en viden som er relevant for deres
misbrugsbehandling. Brugerne oplever, at deres individuelle behov tilgodeses i behandlingen, som tager afsaet
i temaer, som er betydningsfulde for den enkelte. Det er brugernes oplevelse, at relationen til deres
misbrugsbehandler er et centralt og afggrende element i behandlingen. De beskriver en relation, hvor
misbrugsbehandlerne viser bade personlighed og lader relationen fa karakterer af et venskabslignende
forhold, hvor tillid, respekt og anerkendelse bliver fundamentet for behandlingen. Brugerne patager sig som en
selvfglgelighed ansvaret for eget behandlingsforlab, og de mener, dette er en forudsaetning for, at de opnar de

gnskede forandringer.

Misbrugsbehandlerne pa Center for Stofmisbrugsbehandling tager afsaet i brugernes perspektiv, nar de
tilretteleegger et behandlingsforlgb. De har en forstaelse af, at det er brugerne, som har den sterste ekspertise
i forhold til at beskrive, hvad deres problemer er, og hvilken forandring de @nsker i deres liv.
Misbrugsbehandlernes tilgang til behandlingen er at skabe en ligeveerdig og god relation, og denne relation
betragtes som afggrende for behandlingen, sa brugerne opnar de forandringer, de @nsker. Brugernes
ansvarlighed er en forudsaetning for behandlingen, og gennem relationen arbejder misbrugsbehandlerne med
brugernes evne til selvrefleksion og dermed adfeerdsforandringer. Der arbejdes saledes i hgj grad
brugerinddragende pa Center for Stofmisbrugsbehandling, idet behandlingen er koncentreret omkring
brugernes egne definitioner, @nsker og behov. Kun i forhold til at give brugermne den ngdvendige viden om
misbrugsbehandling, saledes de pa et kvalificeret grundlag kan inddrages i processen med valg af
behandlingsmetoder, lever institutionen ikke til fulde op til principperne om brugerinddragelse. Vi har imidlertid
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ikke fundet tegn pa, at brugerne gnsker dette anderledes, og de anerkender misbrugsbehandlernes faglige

ekspertise.

Gennem relationen og den brugerinddragende tilgang skabes der saledes brugere, som bliver i stand til at
e@ndre deres misbrugsadfeerd, en forandring brugermne selv gnsker. Vi tolker, at maden hvorpa savel brugerne
som misbrugsbehandleren udtrykker relationen og dennes betydning er udtryk for, at magten bliver positiv og
derved giver brugerne mulighed for at opna de @nskede forandringer. Gennem relationen far brugerne
respekt, anerkendelse og selvtillid, hvilket giver brugerne nye handlemuligheder. Relationen er saledes
misbrugsbehandlernes redskab til at skabe forandringer hos brugerne, som bliver i stand til at reflektere over

egen situation og opnar kapaciteter til at e&endre denne.

Brugernes hgje grad af ansvarlighed er udtryk for en governmentality, hvor det er op til den enkelte at tage
ansvaret for eget liv og fremtid. Vi tolker, at brugerne er indlejret i denne governmentality, da de alle formulerer
mal og gnsker for forandringer, som handler om et godt og velfungerende familie- og arbejdsliv, og hvor de
indgar i samfundet som borgere, der er aktive og ansvarsfulde. Brugerne disciplineres saledes umaerkeligt
mod en normaliseret adfeerd, hvor brugerne oplever, det er egne mal og @nsker for fremtiden, de formulerer,
men reelt afspejler de velfeerdsstatens normer og veerdier for opnaelse af velfaerd og lykke. Brugerne oplever,
at nar de lever op til samfundets normer, hgster de en samfundsmaessig anerkendelse, som vi tolker bidrager

til at forankre brugernes ansvarlighed og gnske om forandring.

Der er en tydelig socialpolitisk interesse i evidensbaseret viden som fundamentet til styring af
misbrugsbehandlingen. Interessen er formuleret i savel kommunens Rusmiddelpolitik som i de aftalemal, der
er formuleret mellem kommunen og Center for Stofmisbrugsbehandling. Institutionen oplever ligeledes et
politisk @nske om, at de bidrager til at producere evidens pa omradet. Udover at evidensbaseret viden
bidrager til at legitimere de politiske beslutninger, er den socialpolitiske interesse endvidere er funderet i et
gnske om at bidrage til vidensproduktionen pa omradet, samt et gnske om at profilere kommunen i forhold il
omgivelserne. Vi tolker, at den politiske interesse for evidensbaseret viden skaber et sandhedsregime, hvor
det er muligt at opna sand viden om sociale problemer. Hermed bidrages der en til sandhedsproduktion, som
bliver den afggrende vidensform, nar gkonomiske ressoucer skal fordeles. Vi tolker, at Center for
Stofmisbrugsbehandling bidrager til denne sandhedsproduktion, nar de tegner institutionen udad til, seger

gkonomiske bevillinger mv.

Bade institutionens leder og den misbrugsbehandler vi har interviewet har en forstaelse af evidensbegrebet,

som laegger sig op ad den definition, Evidensbevaegelsen har formuleret, og de udtrykker, at det kvalificerer
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behandlingen, at den er evidensbaseret. | praksis, tolker vi imidlertid, at de anvender begrebet pa en méade,
hvor det bliver lig med at dokumentere, hvad de ger frem for at dokumentere, hvad der virker. Institutionen
bidrager til en national vidensopsamling pa omradet, men, vi tolker, de hverken producerer eller baserer
praksis pa evidensbaseret viden. Institutionens leder betragter evidensbaseret viden som en vidensform, der
ikke kan sta alene, nar misbrugsbehandlerne skal ilretteleegge et behandlingsforlgb. Denne positivistiske
tilgang til viden kolliderer men den virkelighed, som brugerne har. Institutionens leder argumenterer saledes
sammen med misbrugsbehandlerne for metodepluralisme, hvor flere former for viden indgar. Vi tolker, at
institutionen prioriterer metodefrined, misbrugsbehandlernes individuelle tilgange til behandlingen, deres
erfaringer, uddannelse og kollegial sparring som grundlaget for at treeffe beslutninger om et behandlingsforlab.
Det er ikke afgarende for institutionen, at den viden de orienterer sig i, og de metoder de implementerer, er

evidensbaserede, det er andre mere tilfeeldige faktorer, som er afggrende for, hvorledes de udvikler praksis.

Pa baggrund af vores undersggelse konkluderer vi, at pa Center for Stofmisbrugsbehandling arbejdes der i hgj
grad brugerinddragende. Misbrugsbehandlingen tilretteleegges efter brugernes gnsker og individuelle behov
for forandringer, og gennem en ligeveerdig, tillidsfuld og anerkendende relation bliver brugerne i stand til at
skabe positive andringer i deres liv. Det at arbejde evidensbaseret og dermed have en videnskabelig praksis
har en legitimerende betydning i forhold til det socialpolitiske system samt i forhold til profilering af

institutionen, men vi konkluderer, at den evidensbaserede metode ikke er implementeret i praksis.

Vi har saledes faet en ny forstaelse af det paradoks, vi opstillede i problemfeltet, mellem pa den ene side en
politisk beslutning om brugerinddragelse og pa den anden side at socialpolitiske prioriteringer og beslutninger
treeffes pa baggrund af viden om, hvad der virker. Brugernes perspektiv er omdrejningspunktet for
misbrugsbehandlingen, og brugerne bliver inddraget og anerkendes for den viden, de besidder om egne
problemer. Der styres ikke i behandlingen efter evidensbaserede metoder, det er brugernes perspektiv, som er

det dominerende i misbrugsbehandlingen.
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Bilag 1
Deltagelse i et interview om brugerinddragelse

Vi hedder Lene Skjgtt og Lene Beyer. Vi er begge uddannede socialradgivere og har arbejdet med dette fag i
flere ar. Nu er vi studerende pa Kandidatuddannelsen i Socialt Arbejde pa Aalborg Universitet. Vi er i gang
med vores speciale, som handler om brugerinddragelse og evidensbaseret viden i socialt arbejde. Specialet
har fokus pa, hvordan brugere oplever at blive inddraget ved tilretteleeggelsen af eget behandlingsforlgb.
Samtidig har specialet fokus pa brug af evidensbaseret viden i stofmisbrugsbehandlingen. Evidensbaseret er
viden er kort fortalt en sammenfatning af eksisterende viden om behandling af stofmisbrug, som er

systematiseret efter nogle bestemte retningslinjer. Evidensbaseret viden er produceret af forskere.

Vi har lavet et samarbejde med Randers Kommunes Center for Stofmisbrugsbehandling om at deltage i vores
speciale. Vi vil gerne interviewe 5 brugere pa Randers Kommunes Center for Stofmisbrugsbehandling. Vi er

interesseret i at tale med brugere, som er i behandling i det korterevarende team.
De emner vi gerne vil tale med brugere om er eksempelvis:

e Hvilke erfaringer har du med at blive inddraget i tilretteleeggelsen af dit eget behandlingsforlgb?
e Hvilken viden har du om stofmisbrugsbehandling?

e Hvordan oplever du samarbejdet med din behandler?

Vi vil gerne tale med dig, selv om du ikke synes, du kan svare pa alle spgrgsmal. Interviewet vil forega pa
Randers Kommunes Center for Stofmisbrugsbehandling. Vi forventer, at interviewet vil tage ca. 45 min.
Interviewet vil blive optaget pa band, sa vi efterfalgende kan bruge til vores speciale. Alle brugere vil

fremtreede anonymt, sa du kan ikke genkendes efterfalgende.

Nar specialet er afleveret, vil det vaere offentligt tilgaengeligt pa Aalborg Universitets bibliotek.
Venlig hilsen,

Lene Skjott & Lene Beyer

Aftale om interview:

Dato Tidspunkt
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Bilag 2
Interviewguide til interviews med brugere

Karakteristik af brugeren

—_

Hvor gammel er du?

2. Hvornar startede du i behandling pa Center for Stofmisbrugsbehandling?
3. Hvordan traf du beslutningen om at ga i behandling?
4

Hvor lzenge har du brugt stoffer samt hvilke stoffer?
Brugerens behandlingsforlgb

1. Hvad er dit mal med at veere i misbrugsbehandling?

Har du i hele behandlingsforlgbet haft samme mal?

Oplever du, at din misbrugsbehandler har et gnske om malet for din behandling?
Adskiller dette sig fra dine egne mal?

Hvor vigtigt er det for dig, at na dit mal?

Behandlingsmetode

—_

Hvilken behandling far du?

2. Kunne du veelge mellem forskellige behandlingsmetoder?

3. Hvordan besluttede du/l hvilken behandling, du skulle have?
4

Er du tilfreds med den made, beslutningen foregik pa?
Brugerinddragelse og ansvarsfordeling

1. Hvad er dit eget ansvar i forhold til din behandling?

2. Har du provet at faet hiemmeopgaver af din misbrugsbehandler, overvejelser som du skal have
gjort dig til naeste gang?

3. Kan du beskrive, hvordan en behandlingssamtale typisk foregar? Beskriv eksempelvis den sidste
du havde

4. Er der noget, du ikke kan tale med din misbrugsbehandler om, som du selv synes har betydning
for din behandling?

5. Erdetdig eller din misbrugsbehandler, som taler mest, nar | mgdes?
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Relationen mellem bruger og misbrugsbehandler

—_

Har du let ved at tale med din misbrugsbehandler?

2. Erdu altid enig med din misbrugsbehandler?

3. Hvilke forventninger har du til din misbrugsbehandler?
4

Hvilke forventninger har din misbrugsbehandler til dig?
Afslutning

1. Har du faet hjeelp til andre ting end misbrugsbehandlingen?

2. Hvordan har dit liv eendret sig, siden du begyndte i misbrugsbehandling?
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Bilag 3

Interviewguide til interview med misbrugsbehandler og centerleder

Praesentation

Faglig uddannelse, stilling og anszettelsesperiode pa Center for Stofmisbrugsbehandling
Brugerinddragelse og ansvarsfordeling

1. Hvordan arbejder | med brugerinddragelse i de enkelte brugeres behandlingsforlgb? Giv et eksempel
— er dette et typisk eksempel?

Hvad betyder det for praksis, at | arbejder med brugerinddragelse?

Mener I, det er muligt at arbejde med brugerinddragelse i alle behandlingsforlgb?

@nsker alle brugere at blive inddraget i deres behandlingsforlgb?

Hvad er brugerens ansvar i behandlingsforlgbet?

o gk wDn

Hvordan informerer | brugerne om behandlingsmetoder og viden om misbrugsbehandling?
Evidensbaseret viden og behandlingsmetoder

1. Hvordan definerer | evidens?

2. Hvilke evidensbaserede metoder anvender | pa Center for Stofmisbrugsbehandling? Kan | beskrive,
hvad disse metoder indebaerer?

3. Anvender | andre behandlingsmetoder?

4. Hvordan tilegner | jer den nyeste viden om misbrugsbehandling?

5. Justerer | Iabende jeres behandlingsmetoder, og hvad kan afseettet til nye behandlingsmetoder veere?
Giv eksempler

6. Kender | SFI Campbells systematiske forskningsoversigter, metoderne bag og har | anvendt dem?

7. Hvordan indgar skemaer og manualer i behandlingsarbejdet, og hvilken betydning har disse for
behandlingsforlgbet?

8. Foretager | kvalitets- og effektmalinger af behandlingsindsatsen?

9. Hvad betyder det for praksis, at | arbejder evidensbaseret?
Relationen mellem bruger og misbrugsbehandler

1. Hvilken betydning har relationen for behandlingsforlgbet?

2. Kan | betegne relationen som et redskab i behandlingsforlgbet?
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3.
4.

Hvordan veegter | relationens betydning i forhold til metodens betydning for behandlingsforlabet?

Hvilken rolle skal misbrugsbehandleren have i forhold til brugeren?

Professionalisme

Magt -

1.

Hvad betyder metodefrihed for Jer? Benytter | jer af metodefrihed?

Hvordan veelger | imellem de forskellige metoder?

Kommer Jeres faglige viden i et konkret behandlingsforlab mest fra kollegers rad og sparring, eller fra
faglige kurser og litteratur? Er dette typisk for alle behandlingsforlgb?

Hvordan veelger | imellem disse forskellige kilder til faglig sparring?
styring

Hvordan oplever | den politiske interesse i evidensbaseret viden, og hvad er denne interesse funderet
i?

Hvordan forholder | jer til det magtforhold, der er i relationen mellem bruger og behandler?

Ser | det som Jeres opgave at normalisere brugerne i retning af "gode samfundsborgere” som en del

af behandlingsforlgbet?
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