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Skema 2: Nuvaerende status og gnsker til puljestgtte

"Familieorienteret alkoholbehandling”

Vurdering af alkcholbehandlingens nuvasrende status, styrker og svagheder i.f.t:

1. | Nuveerende stgrrelse
og kapacitet i alko-
holbehandlingen og
alkoholbehandlernes
uddannelsesmaessige
baggrund

Kabenhavns Kommunes Alkoholenhed er organisatorisk placeret i Center for
misbrugsbehandling og pleje og er geografisk fordelt pa fire mindre enheder be-
liggende henholdsvis i City, Kebenhavn NV, Kgbenhavn S og Valby.

Der arbejdes med en normering pa 1050 unikke borgere i behandling.

Alkoholenheden beskeeftiger i alt 19 alkoholbehandlere hvoraf 15 er sundheds-
fagligt uddannet og 5 har en socialfaglig uddannelse.

Ud over alkoholbehandlerne réder Alkoholenheden over en tilbudsleder, to af-
delingsledere, en behandlingsansvarlig overlaege samt seks sekretaerer.

Behandlerne i Alkoholenheden har som det fremgar nedenfor oftest videreud-
dannelse indenfor motiverende Samtaler, kognitiv terapi samt systemisk og/eller
familieorienteret efteruddannelse:
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2. | Alkoholbehandlingens
tilbud til borgerne,
herunder navnlig til-
bud til familier med
alkoholproblemer

Behandlingen i Kebenhavns Kommunes alkoholenheder bygger pa anbefalinger-
ne beskrevet i “Alkoholbehandling, en Medicinsk Teknologivurdering”, ”Metoder
i Familieorienteret Alkoholbehandling” samt NICE guidelines

Alkoholenheden tilbyder ambulant behandling, hvor nedenstdende er kerne-
ydelser:
e Behandling af abstinenstilstande
e Udredning for comorbiditet og medicinsk behandling af psykiske lidelser
og alkoholtilstande
e Individuelle samtaleforlgb pa kognitivt og systemisk grundlag
¢ Kontrolforlgb

Brugerens malseetning afdakkes ved behandlingsstart og beskrives i individuel
behandlingsplan tillige med behandlingstiltag.

Brugeren indgar i et af fglgende behandlingsmoduler alt efter malsaetning og
motivation:

Startmodul:

Et forlgb pa fire maneder. Der udredes for evt. psykiske lidelser og opstartes
medicinsk behandling hvis ngdvendigt.

Motivation og mestringsstrategier afdaekkes og brugeren undervises i konse-
kvenser af alkoholforbrug og — misbrug.

Ultimo 2013 pabegyndte Alkoholenheden et mere systematisk tilrettelagt forlgb
med inddragelse af partner og ogsa gerne bgrn.

Vedligeholdelsesmodul:

Et forlgb pa 12-18 maneder. Det er en forudsaetning for indskrivning i vedlige-
holdelsesmodulet, at brugeren har gennemgéet startmodulet.

Der arbejdes med justering og evaluering af de veerktgjer, som brugeren er prae-
senteret for i startmodulet. Familien inddrages fortsat.

Palliativt modul:

Et ikke tidsafgrasnset modul.

Brugere indskrives i palliativt modul, hvis gvrige behandlingstiltag ikke har haft
effekt pa brugerens alkoholvaner og afhjalpning af alkoholproblematikker. Der
arbejdes med stabilisering, saledes at alkoholproblematikkerne ikke forvaerres,

Antabusmodul:
Et forlpb pa fire maneder, hvor bruger mgder til antabusudlevering eller alkohol-

test.
Det er en forudseetning for indskrivning i antabusmodulet at brugeren ikke udvi-

ser psykiatrisk comorbiditet. Det er muligt for bruger at afbryde og senere gen-
optage behandlingen.

Familieorienterede indsatser:
Indenfor de enkelte moduler inddrages familie og eventuelt bgrn i behandlin-

gen.

Det er Alkoholenhedens ambition at inddragelse af familie og pargrende skal in-
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tensiveres og udbredes yderligere i behandlingskonceptet, hvilket kan sikres
gennem malrettet supervision pa sagsniveau.

Alkoholenheden planlzegger derudover snarest udvikling af et egentligt pargren-
detilbud i gruppeformat.

3. | Antal gennemfgrte
alkoholbehandlings-
forlgb i perioden
2010-2013.

Alkoholenheden har opgjort nedenstaende pa baggrund af data fra NAB. Der har
imidlertid flere gange indenfor perioden 2010 til 2013 vaeret tekniske problemer
i forhold til indberetning, hvorfor data skal tages med forbehold.

Alkoholenheden har opgjort antal udskrevne borgere indenfor drene 2010-13 og
opdelt efter afslutningsarsag registreret i NAB." Indskrevne borgere, som ikke er
udskrevet de pageeldende kalenderar, fremgar ikke i nedenstaende:

Ar Gennemfgrt Udskrevet til Udeblevet lalt
behandling andre aktgrer
2010 524 117 804 1445
2011 430 126 702 1258
2012 561 138 528 1227
2013 561 161 426 1148

4. | Alkoholbehandlingens
samspil med henvi-
sende sundhedsfagli-
ge og sociale instan-
ser

Med haggrund i Kghenhavns Kommunes stgrrelse er de kommunale opgaver
opdelt i en raekke forvaltninger og enheder indenfor forvaltningerne.
Opdelingen af opgaver giver en raekke fordele, idet de enkelte enheder har mu-
lighed for en hgj grad af specialisering.

Indenfor alkoholomradet ser man dog ogsa, at opdelingen stiller krav til et kon-
tinuerligt fokus pa de mange samarbejdsflader.

Alkoholenheden har en fortsat opmaerksomhed pa at udbrede kendskabet til
behandlingstilbuddet blandt samarbejdspartnere i og udenfor Socialforvaltnin-
gen.

Samarbejde internt i Socialforvaltningen:
Internt i forvaltningen samarbejdes med:

e Radgivningscenter Kgbenhavn(RCK), der er myndighedscenter for stof-
misbrugsbhehandling med visitationskompetence til bevilling af dag- og
degnbehandling af stof- og alkoholafhaengige.

e Socialcenter Kgbenhavn (SCK), der er myndighedscenter for gvrige ud-
satte voksne med visitationskompetencen til forvaltningens botilbud for
borgere med misbrug og psykiske lidelser.

o De Drikker Derhjemme, der tilbyder radgivning til bgrn i alkoholfamilier
samt undervisning af frontpersonale, der mgder disse barn.

e Bgrnefamiliecenter Kgbenhavn (BFCK), der er myndighedscenter for ud-

! Indenfor kategorien "gennemfart behandling” medregnes afslutningsarsagerne “feerdigbehandlet”, “afsluttet efter eget gnske”,

“fraflyttet”, "dpd” og “andet”.

Indenfor kategorien “udeblevet” medregnes alene borgere, hvor afslutningsdrsagen er "udeblevet”.
Indenfor kategorien “henvist til andre aktgrer” medregnes henvisning til hhv. anden institution, egen leege og hospital.
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satte bgrn og disses familier. Alkoholenheden oplever fx, at forzeldre i
alkoholfamilier henvises af BFCK til behandling og kontrol.

Samarbejde med @vrige forvaltninger:

Forebyggelsescentrene i Sundheds- og Omsorgsforvaltningen: | forhold
til tidlig opsporing indenfor sundhedsforhold samarbejder Alkoholenhe-

den med kommunens 5 forebyggelsescentre.

B@rne- og Ungeforvaltningen: Endnu har Alkoholenheden intet konkret
samarbejde med Bgrne- og Ungeforvaltningen, men begge parter er in-
volveret i samme netvaerk om alkoholforebyggelse, hvilket giver god
grobund for fremtidigt samarbejde.

Samarbejdet med eksterne aktgrer:

Gravide alkoholafhaengige henvises til Familieambulatoriet pa Hvidovre
Hospital, da man her har ekspertviden indenfor behandling af denne
malgruppe

B@rn og voksne b@rn af alkoholafhaengige henvises til TUBA, da Alkohol-
enheden (endnu) ikke kan tilbyde denne gruppe et tilstraekkeligt specia-
liseret tilbud.

Alkoholenheden indskriver ofte brugere med eller uden bgrn, henvist af
egen laege eller det gvrige sundhedsveesen.
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Beskrivelse af gnsker til kvalitetsudvikling af alkoholbehandlingen og kompetenceudvikling:

@nsker kommunen
stgtte til at vurdere
egne styrker og svag-
heder og til at lave en
udviklingsplan for al-
kohalbehandlingen?

Kgbenhavns Kommune rummer en raekke aktgrer indenfor radgivning og be-
handling af alkoholproblematikker pa tvaers af flere forvaltninger. Den nuvaeren-
de samarbejdsflade og koordinering varetages af et samarbejdsforum bestaende
af repraesentanter fra de enkelte enheder.

Med kommunens ansggning om puljemidler til anseaettelse af en koordinator in-
denfor alkoholomradet vil dette samarbejde kunne Igftes. Koordinator, arbejds-
gruppen og styregruppen for projektet vil i projektperioden afsgge barrierer for
samarbejdet enhederne imellem og forsla konkrete Igsninger, der kan optimere
det samlede tilbud pé alkoholomradet til gavn for borgerne.

Projektets veegt pd samarbejde pa tveers af forvaltninger taler ind i de seks
grundleeggende principper i Kgbenhavns Kommunes sundhedspolitik, som for-
ventes vedtaget af Borgerrepraesentationen i foraret 2015:

Kgbenhavneren og hverdagslivet i centrum

Seerlig stgtte til de kgbenhavnere, som har de st@rste behov

Ligestilling af psykisk og fysisk sundhed

Bredt samarbejde for at sikre I@sninger af hgj kvalitet for kebenhavner-
ne

. Styrkelse af den sammenhzngende sundhedsindsats

6. Afsaetiden bedste viden og afsggning af nye veje for at sikre kpbenhav-
nerne et sundt liv

B w N e

Se endvidere besvarelse under pkt. 10

Er der behov for gget
hehandlerkapacitet i
alkoholbehandlingen
og hvordan gnskes
denne tilvejebragt?

Alkoholenheden vil med et gget familiefokus forventeligt modtage flere borgere
i behandling end den nuvaerende normering pa 1050 borgere. Det vurderes dog,
at en forgget s@gning umiddelbart kan imgdekommes indenfor den nuvaerende

kapacitet.

Ved behov for opskrivning af normeringen pa baggrund af en stgrre sggning end
den forventede vil Alkoholenheden fremlaegge forslag til finansiering af stgrre
kapacitet i den kommunale budgetproces.

Samarbejde med an-
dre kommuners alko-
holbehandling, sam-
arbejde med kommu-
nens familiebehand-
lingstilbud - andet?

Under punkt 4 er Alkoholenhedens samarbejdsflader bade indenfor Socialfor-
valtningen, i forhold til gvrige forvaltninger og i forhold til eksterne aktgrer be-
skrevet.

| 2013 tog Center for misbrugsbehandling og pleje initiativ til et samarbejdsfo-
rum om forebyggelse og tidlig opsporing af alkoholproblemer i Kgbenhavns
Kommune.

Samarbejdet involverer repraesentanter fra enheder pa tvaers af kommunens
forvaltninger, som alle arbejder med alkoholproblematikker:
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e Forebyggelsescentrene (Sundheds- og Omsorgsforvaltningen)
e Center for Sundhed (Sundheds- og Omsorgsforvaltningen)

e Arbejdsmiljg Kgbenhavn (Sundheds- og Omsorgsforvaltningen)
e De Drikker Derhjemme (Socialforvaltningen)

e Radgivningscenter Kgbenhavn (Socialfarvaltningen)

e Sundhed og Indkgb (Bgrne- og Ungeforvaltningen)

Dette samarbejdsforum magdes med jaevne mellemrum og koordinerer blandt
andet:

e Indsatseriforbindelse med uge 40

e Falles informationsmateriale

Samarbejdet giver en god grobund for yderligere udvikling. Med mulighed for
puljemidler til Familieorienteret Alkoholbehandling vil dette samarbejde kunne
lgftes videre til at afprove:
e Inklusion af flere samarbejdspartnere (f.eks. i Beskaeftigelses- og inte-
grationsforvaltningen)
e Egentlig kompetenceudvikling af frontpersonale

@nskes en kompeten-
ceudvikling af alko-
holbehandlerne?
Hvor mange gnskes
pa de forskellige kur-
ser:

Alkoholenheden gnsker at kompetenceudvikle en reekke medarbejdere via
Sundhedsstyrelsens udbudte kurser:
e 4 medarbejdere gnskes opkvalificeret via grunduddannelse for alkohol-

behandlere
o 6 medarbejdere gnskes opkvalificeret via kursus i familieorienteret alko-
holhehandling

Trods tilstedevaerelsen af kompetencer indenfor systemisk og/eller familieorien-
teret behandling kan det vaere en udfordring for alkoholbehandlerne at motive-
re borgerne til at familie og pargrende inddrages i behandlingen.

Det er derfor Alkoholenhedens vurdering, at undervisning i familieorienteret al-
koholbehandling bgr understgttes af et intensivt supervisionsforlgb ved en su-
pervisor med solid erfaring indenfor emnet, der stgtter den enkelte behandler
og behandlergruppen som helhed i at omseette den teoretiske viden til praksis.

@nsker kommunen
uddannelse af nggle-
personer til at ud-
dannelse af frontper-
sonaler i samtalen om
alkohol og bgrns triv-
sel som skal tages i
socialforvaltningen,
daginstitutioner, sko-
ler og jobcentre med
henblik pa at kunne
henvise til alkoholbe-
handlingen?

| ovennavnte samarbejdsforum pa tveers af enheder og forvaltninger ses allere-
de nu en reekke kompetencer indenfor familieorienteret alkoholbehandling og
tidlig opsporing.

Uddannelse af ngglepersoner

Fire medarhbejdere fra Forebyggelsescentrene og en medarbejder fra De Drikker
Derhjemme har deltaget i Sundhedsstyrelsens kursus for undervisere, der skal
kompetenceudvikle frontmedarbejdere. Det vil vaere oplagt, at disse medarbej-
dere deltager pa Sundhedsstyrelsen kursus i samtalen om alkohol og bgrns triv-
sel, som udbydes i forbindelse med puljemidlerne.

Derudover foreslas det at uddanne 1-2 medarbejdere i Alkoholenheden indenfor
Sundhedsstyrelsens ngglepersonuddannelse, sa undervisningskorpset har en
god volumen samt bredt repraesenterer kommunens tilbud indenfor alkoholom-
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radet.

Forskningsprojekt om barrierer blandt frontmedarbejdere:

SFl udarbejder i samarbejde med Sundheds- og Omsorgsforvaltningen en analy-
se af barrierer for tidlig opsporing af alkoholproblemer hos borgere og familier.
Analysen vil veere faerdig november 2014,

Analysen saetter fokus pa barrierer bade blandt frontpersonale og i forbindelse
med koordination og samarbejde mellem forvaltningsenheder. | forbindelse med
analysen gennemfgres interviews med frontpersonale og ledere inden for sko-
ler, fritidstilbud, dagtilbud, ungeradgivning og Kgbenhavn Kommunes ressource-
team samt jordmgdre og praktiserende lzger.

Resultaterne fra analysen fglges op af konkrete indsatser og indarbejdes i Kg-
benhavn Kommunes handleplan mod misbrug af alkohol og hash, som er en del
af kommunens sundhedspolitik for 2015-2025, som forventes vedtaget af Bor-
gerreprasentationen i foraret 2015.

Opfelgning pa undersggelsen er dog ikke finansieret.

Koncept for undervisning af frontmedarbejdere:

Forebyggelsescentrene og De Drikker derhjemme har udarbejdet et koncept for
undervisning af frontmedarbejdere til understgttelse af kommunens implemen-
tering af Sundhedsstyrelsens forebyggelsespakke. Konceptet tager udgangs-
punkt i Sundhedsstyrelsens guide om systematisk tidlig opsporing ved frontper-
sonale og tilbyder undervisning i:

e Kort opsporende samtale — relevant for personale med udredende opga-
ver fx medarbejdere i jobcentre, socialforvaltningen, familieafsnit, visita-
tion ved hjemmeplejen og aktiveringstilbud eller forebyggende opgaver
som samtaler om livsstil fx medarbejdere i den kommunale sundheds-
tjeneste, tandplejen, forebyggende hjemmebesgg hos aldre eller livs-
stilssamtaler i Sundhedshusene.

o Bekymringssamtale — relevant for alt personale som kommer i kontakt
med borgere, der viser tegn pa alkoholoverforbrug, eller hvor medar-
bejderen formoder, at borgeren har alkoholproblemer, og hvor denne
bekymring bgr drgftes med borgeren og evt. pargrende.

Undervisningskonceptet er beskrevet men aktuelt ikke finansieret.

Under forudszetning af, at Kgbenhavns Kommunes ansggning om puljemidler
imgdekommes, vil det blive muligt for kommunen at:

o videreudvikle undervisningskonceptet ved hjalp af de nye informatio-
ner, der fremkommer i SFIs forskningsprojekt samt pa Sundhedsstyrel-
sens szerlige kurser om bgrn og alkohol

e 3 mulighed for at tilbyde en meget malrettet undervisning, der direkte
adresserer medarbejdernes barriere for henvisning til alkoholbehandling

e uddanne et underviserkorps, der vil ggre det muligt at kompetenceud-
vikle 500 frontmedarbejdere

10
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10.

@nsker kommunen
stgtte til proceskon-
sulentopgaver, der
vedrgrer fx sammen-
lzegning af alkoholbe-
handlingsenheder,
samarbejde mellem
alkoholbehandling og
familiebehandling,
plan for kompetence-
udvikling af diverse
frontpersonaler, stgt-
te til at lave samar-
bejdsaftaler med di-
verse sociale og
sundhedsfaglige in-
stanser som skal op-
spore alkoholproble-
mer og henvise til al-
koholbehandling?
Andet?

1. Ansggning om Ignmidler til tvaergdende koordinator til planizegning af
kompetenceudvikling af frontmedarbejdere:
K@benhavns Kommunes stgrrelse betyder, at der er tilstreekkelig volumen og
kompetencer indenfor de forskellige forvaltninger til at tilbyde kvalificeret og ef-
fektiv alkoholbehandling. Opdelingen i store forvaltninger og enheder skaber
dog komplekse samarbejdsflader.

Det allerede eksisterende samarbejdsforum vedrgrende forebyggelse og be-
handling af alkoholafhaengige og disses bgrn har til en vis grad imgdekommet
disse udfordringer ved at skabe et egentligt praksisorienteret samarbejde, der
letter henvisninger af borgere forvaltninger og enheder imellem. Det er gnsket i
samarbejdsgruppen at samarbejdet kan Igftes yderligere, sa flere familier med
alkoholproblematikker kan opspores tidligere og tilbydes radgivning og behand-
ling.

Pa grund af kommunens st@rrelse vil en opkvalificering af frontmedarbejdere
imidlertid vaere en stor opgave, som skal koordineres — en opgave, som vanske-
ligt kan lgses indenfor den eksisterende drift af de enkelte enheder.

Der spges derfor midler til finansiering af en fuldtids akademisk koordinator, der
skal:

o Afsgge udfordringer og barrierer for samarbejdet pa det samlede alko-
holomréde

e | samarbejde med arbejdsgruppen forsla konkrete lgsninger, der kan op-
timere det samlede tilbud pa alkoholomradet til gavn for borgerne.

e Planlaegge undervisning i samarbejde med undervisere (jf. pkt. 9)

o Udarbejde informationsmateriale og afholde planlagningsmgder med
relevante ledere

2. Ansggning om frik@b af undervisere til kompetenceudvikling af front-
medarbejdere:
Organiseringen indenfor alkoholomradet i Kgbenhavns Kommune er kompleks.
Det vurderes derfor ikke hensigtsmaessigt at anszette undervisere indenfor en
afgreenset projektperiode, men anbefales at benytte fire til fem allerede tilknyt-
tede medarbejdere, der kender til kommunens organisering og tilbud.

De fire til fem medarbejdere daskker til sammen undervisningsopgaven svaren-
de til to hele arsveerk i 2015 og ét arsvaerk i 2016, sdledes at de samtidig fasthol-
der deres forankring pa deres nuvaerende ansaettelsessted.

Undervisningen af frontmedarbejdere vil blive planlagt af koordinator og under-
viserkorps primo 2015 og vil blive aflgbet i Igbet af dret. | 2016 vil medarbejder-
korpset blive reduceret til samlet set ét arsveerk, der vil fa til opgave at bista
frontmedarbejderne ved fx sagssupervision mm.

Der sgges derfor midler til frikgb af medarbejdere fra henholdsvis Forebyggel-
sescentrene, De Drikker Derhjemme og Alkoholenheden svarende til 2 &rsvaerk i
2015 og ét arsvaerk i 2016 fordelt pa fire medarbejdere i projektperioden.

11
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3. Ansggning om midler til afholdelse af undervisning for frontmedarbej-
dere
Det synes oplagt, at malgruppen for opkvalificering af frontpersonale, der kom-
mer tidligt i kontakt med bgrn i alkoholfamilier i hgj grad inkluderer frontmed-
arbejdere i Bgrne- og Ungeforvaltningen.

Malgruppen for undervisningen vil vaere ca. 500 medarbejdere fra henholdsvis
Bgrne- og ungeforvaltningen, Beskaeftigelses- og Integrationsforvaltningen og
Socialforvaltningen.

Undervisningen kan indeholde fglgende elementer:
® Forberedende mgde med ledere af institutionen med henblik pa kort-
laegning af szerlige lokale forhold og rammer
* Undervisning af frontmedarbejdere over 2 dage. Undervisningen kan i
samarbejde med lokal ledelse og forhold afvikles med stgrre eller min-
dre hold.
e Opfglgning pa undervisningen i form af fx sagsupervision.

Det anslas, at der skal afholdes i alt ca. 200 undervisningsdage. De ansggte mid-
ler deekker leje af undervisningslokaler, forplejning og undervisningsmateriale.

4. Ansggning om intensivt supervisionsstgtte til implementering af fami-
liefokuseret alkoholbehandling i Alkoholenheden
Som det fremgar under punkt 1 har flere behandlere i Alkoholenheden allerede
nu kompetencer indenfor familieorienteret alkoholbehandling. Det kan dog vee-
re en udfordring at udvide disse indsatsers omfang.

Et koncentreret supervisionsforighb af en varighed pa 12 maneder med en super-
visor med solid erfaring indenfor familieorienteret behandling vil understgtte

implementering af metoderne i det allerede eksisterende behandlingskoncept.

Se endvidere budgetark.

11.

Organisering og be-
manding i puljeperio-
den:

Forslag til organisering af indsatsen i projektperioden er beskrevet under punkt
10:

Projektleder:
o Leder af Alkoholenheden Henrik Velin Nielsen

Styregruppe:
Socialforvaltningen:
e Centerchef Tina Wils

e Alkoholenheden: Henrik Velin Nielsen
e De Drikker Derhjemme: Dan Orbe

Sundheds- om omsorgsforvaltningen:
e Center for sundhed: Susanne Rohmann

e Forebyggelsescentrene: Annette Kahn
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Falgegruppe:
o Akademisk koordinator ifm. projektet (jf. pkt. 10)

o Det eksisterende samarbejdsforum (jf. pkt. 7)

Nggleperson:
o Akademisk koordinator, ansat i projektperioden (jf. pkt. 10)

Bemanding i projektperioden:
o 1 akademisk koordinator
e Relevante fagpersoner til udvikling af undervisningskoncept og vareta-
gelse af undervisning svarende til 1-2 arsvaerk
e Supervisor til stgtte til implementering af familieorienteret alkoholbe-
handling i projektperioden

12.

Det beskrives, hvor-
dan indsatsen taenkes
forankret som et fast
tilbud efter periodens
opher:

Forankring som et fast tilbud anslds at have sardeles gode muligheder i Kgben-
havns Kommune, da:

° Midlerne spges med udgangspunkt i det eksisterende samarbejdsforum,
der kan dele opgaverne mellem sig og overtage, hvor koordinatoren
slipper

o Videreuddannelse af medarbejdere i Alkoholenheden sikrer at kompe-
tencerne forbliver i organisationen

e Supervision af behandlerne i Alkoholenheden sikrer at systematisk fami-
lieorienteret behandling bliver en naturlig del af det eksisterende be-
handlingskoncept

° Frontmedarbejdernes kompetenceudvikling forbliver en naturlig del af
deres kontakt med horgeren.

e Frikgb af undervisere internt i alkoholtilbuddene sikrer at frontmedar-
bejdere har en permanent kontaktperson, selv nar projektet slutter

e Enskaerpet indsats mod alkoholoverforbrug og — misbrug er en del af
Kgbenhavns Kommunes Sundhedspolitik for 2015-25, som forventes
vedtaget af Borgerreprasentationen i fordret 2015

o En tidligere indsats i forhold til borgere med et alkohol- og eller stofmis-
brug er et pejlemaerke for Socialudvalgets plan for misbrugsomrédet.

Der er sdledes i flere af kommunens forvaltninger bred opbakning og opmaerk-
somhed pa en sufficient og tidlig indsats i forhold til alkoholproblematikker.

Det forventes, at indsatsen kan aflaeses i et gget antal henvendelser med gnske
om radgivning og behandling i henholdsvis Forebyggelsescentrene og Alkohol-
enheden, hvilket ogsa vil kunne anspore disse til at fortsaette kompetenceudvik-
lingen af frontmedarbejdere efter projektets ophgr som et led i deres generelle
rekrutteringsstrategi.

Ansggningen af puljemidler er under forudsaetning af politisk godkendelse, hvil-
ket pd grund af sommerperioden ikke har vaeret muligt forud for ansggningsfrist.
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