HVAD ER DOBBELTDIAGNOSE?
HVAD ER MISBRUG?

IGANGSZATNING AF DEN
KOORDINERENDE INDSATSPLAN

RUSMIDLER OG DERES VIRKNING

RUSMIDLER EFFEKT

Alkohol

Laftet humar, reduceret
koncentrationsevne, h&emmet
korttidshukommelse, nedsat

MISBRUGSSYMPTOMER

En steerk trang til at drikke
kombineret med en svakket

VIRKNINGER VED LANG TIDS BRUG

Sene symptomer og tegn kan
vare medicinske tilstande

- . . c : : evne til at styre sit indtag. som betandelse i bugspyt-
WHO definerer dObbeltd'agnose ved: 1. Opmtf;_kiont Pba psykISk lidelse og evne til indlzring, kritiske Abstinenser eller drikker for at | kirtlen, mavekatar, alkoholisk
samtidigt misbrug sans slgves, gget impulsivitet ophave eller undga abstinen- | leversygdom, nerveskader,
“Samtidig forekomsot hos den samme person Den fagprofessionelle, der er i kontakt med og aggressivitet. Virkningen ser. Taler mere og mere alkohol| blodmangel, hjerneskade,
af f_orstyrrelser forarsaget. af brug af psykol—, patienten, bliver opmarksom pa patientens @ndrer sig med alkoholkon- uden at blive svert beruset. unorm?l hjernefunktion,
aktivt stof og andre psykiske forstyrrelser _ . . ! centrationen i blodet, og Drikkeriet spiller starre og mavesar og maveblgdning.
(WHO, 1995) psykiske lidelse og misbrug. Pa baggrund af der er her store individuelle storre rolle mht. prioritering
’ : dialog med patienten, vurderes patientens forskelle. og tidsforbrug. Selv om man
. . f f : : kender de psykiske og fysiske
WHO definerer misbrug ved: faﬂ;tt:ell.t; 5|tu:1t||onbog behovet for koordination skadevirkninger, bliver man
I det videre rorigb. ved med at drikke.
“Et forbrug af rusmidler, der har et omfang og
sker pa en made, at det medfarer legemlige, 2. Opstart af koordinerende indsatsplan :L":::::';"a'::::acy' E_tim”'emff"er"e:ys:ﬁm;” Vagtftab' ”d"iIdEdedP”pi”e’: Psykose, S"ae"keffe af
svkologiske oa/eller sociale skader for den . i € jernen, fjerner traetheds- sevnforstyrrelser, diarre, immunsystemet, hjerterytme-
rF;inr gnde e||egr dens omgivelser” (WHO, 2010) og kortlzgning af netvark opkvikkende midler. folelse, nedsetter appetitten, rystelser, forfalgelsesidéer, forstyrrelser, depression,
St 3 gl ’ : Patienten involveres i arbejdet med den forstarker sanseindtryk. aggresivitet. dod ved overdosis.
Bedste praksis pa omradet er samtidig koordinerende indsatsplan. Indsa.tsplanen Barbi.turater og andre Dasighed, sevnighed, Sludrende og forvirret tale, Sevnforstyrrelser, dod ved
behandling og en koordineret indsats prasenteres og forklares for patienten, som beroligende midler folelse af ro. ringe koordinations- og overdosis, hukommelses-
y godkender denne made at arbejde med sine (stesolid, valium mm.) koncentrationsevne, nedsat besvaer, leverpavirkning.
Den regionale behandlingspsykiatri ma ikke problemstillinger pa. Patienten giver samtykke andedrzt.
afvise at udrede eller behandle borgere med til at udarbejde indsatsplanen. ﬁan:abis;q . Berdoligende, @ndrer gzii gjne, latteranfald, Konce;tratio;s:;anskelli(gheder,
5 5 . : f ash og Marihuana. sindsstemningen, rikke og spisetrang, varig hjerneskade, psykose og
en behandlingskraevende psykisk lidelse med P?tlentens netvaerk kortla?gges, °g der |ndd.rages hallucinationer. angst og paranoia. skizofreni.
den begrundelse, at de har et stofmisbrug/ pargrende og fagprofessionelle i samarbejdet.
alkoholafhangighed. Ligeledes ma kommunen : : Opiater: Opium, Heroin, Steerkt smertestillende, Sevnforstyrrelser, vgttab, Dod ved overdosis, underer-
ikke afvise at udrede eller behandle personer 3. Forlgb med koordinerende mdsatsplan Morfin, Ketogan, Petidin opstemthed, angstdaempende, appetitlgshed, bleghed, naring, kraftige, dedelige

med stofmisbrug/alkoholafhangighed med den
begrundelse, at de har en psykisk lidelse
(Sundhedsstyrelsen og Socialstyrelsen, 2014).

Der afholdes et koordinationsmade, hvor der
udarbejdes en koordinerende indsatsplan.
Der skabes overblik over patientens aktuelle
situation og behov, og konkrete indsatser
dreftes og aftales.

Husk at bedste praksis pa omradet er en samtidig

og lign.

Hallucinogener:
LSD og Meskalin (svampe).

Oplgsningsmidler:
Lim, renggringsmidler mm.

oget selvvurdering,
orgastisk falelse ved
indsprejtning i arene.

Udtalte hallucinationer,
oplevelser af manstre,
former og farver.

svingende humer, angst,
sma pupiller.

Sevnforstyrrelser,
akut psykose, udvidede
pupiller, sveden og sitren.

abstinenssymptomer.

Ingen sikker viden, psykose.

Varig hjerneskade, lever og
nyreskade, ded ved kvalning.

behandling og en koordineret indsats.
Kilde: Sundhedsguiden.dk og sundhed.dk




MISBRUGSSAMTALEN

Hensigten er at fa en forstaelse
for rusmidlets funktion for patienten.

En aben og interesseret samtale.

Hvornar startede du?
Hvor lenge har du taget rusmidlerne?
Hvornar pa dagen tager du rusmidlerne?

| hvilke sammenhange tager du rusmidlerne?

Hvor meget og hvilke typer?

Hvordan indtager du rusmidlerne?

Hvorfor indtager du rusmidlerne? Hallucinationer,

stemmer, uro, koncentration, angst m.v.?

Hvad bruger du det til? At vaere aktiv og social
eller fa ro eller kunne sove m.v.?

Er der misbrug i dit naere netvaerk?

BEHOV FOR MERE VIDEN?

Psykiatrien og de 17 kommuner i Region Sjzlland har
udviklet et Forlgbsprogram for mennesker med psykisk
lidelse og samtidigt misbrug.

Malet er, at mennesker der har brug for hjelp fra flere
sektorer — for eksempel kommune og region — ikke
oplever at blive “tabt mellem to stole”, men oplever at
fa en samtidig behandling og en koordineret indsats.

For at understegtte en samtidig behandling og en
koordineret indsats er der udviklet nogle redskaber,
som de fagprofessionelle kan bruge i deres arbejde.
Den koordinerende indsatplan er det centrale samar-
bejdsredskab.

Forlebsprogram for mennesker med psykisk lidelse
og samtidigt misbrug og samarbejdsredskabet den
koordinerende indsatsplan finder du pa:

HAR PATIENTEN
ET MISBRUG?

EN PJECE TIL PERSONALE
| PSYKIATRIEN

OPMARKSOMHEDSPUNKTER

Samtale med patienten om misbrug

Underseg om der er igangsat en
koordinerende indsatsplan

Etablering af samarbejde med misbrugscenter
allerede under indlaeggelse: Ga pa sundhed.dk
og s@g pa ‘misbrug region sjzlland’
Understet en struktureret hverdag

— ogsa under indlaeggelse. Gerne med mindst
et gruppetilbud dagligt sdsom motion,
psykoedukation, mindfullness eller andet
Alkometer / urinstix / spytstix
Misbrugsdiagnose ICD-10 DF 10-19
Abstinensscore

Substitutionsbehandling

Vitaminer

Tilbyd en uforpligtende samtale med en kommunal
misbrugsradgiver enten i psykiatrien, i misbrugs-

center eller virtuelt. De 17 kommuner
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