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"Jeg kunne meerke i lobet af de otte mdneder,
jeg stoppede, at det slar, man ellers gemmer
sig bag ved, bdde bogstaveligt og i overfart
forstand, at det forsvandt. Og der kom nogle

falelser op, som jeg var ngdt til at forholde mig
til.”

Kvinde, bruger af aktivitets- og samvaerstilbud
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Indledning

I denne rapport praesenterer vi en kvalitativ un-
dersogelse baseret pa intervews med socialt ud-
satte og medarbejdere i private og kommunale
tilbud til socialt udsatte. Den bygger pa og er en
uddybning af den kvantitative holdningsunder-
sogelse Rygning er deres mindste problem?, som
projekt Rogfribed for alle gennemforte i 2010.

Rammer og relationer

Mange socialt udsatte ryger dagligt og i langt
hejere grad end befolkningen generelt. Socialt
udsatte defineres i denne forbindelse som hjem-
lose, misbrugere og/eller borgere med sinds-
lidelser. Mange oplever, at det dulmer nerverne
at ryge, at rygning er et fast holdepunkt i livet
og noget at veere sammen om. P den made
adskiller socialt udsatte sig ikke fra andre ry-
gere. Noget af det, der derimod adskiller socialt
udsatte fra andre rygere, er, at de socialt udsat-
te ofte befinder sig i et system, som fastholder
rygning. Et system, som pé et overordnet niveau
f.eks. udgeres af lovgivning om serligt tilrette-
lagte tilbud for socialt udsatte, og pa et konkret
niveau manifesterer sig i daglig praksis pé f.eks.
vaeresteder og i medet mellem et fagprofes-
sionelt personale og brugerne.? I dette system
har rygning veret det normale og ganske ofte
medvirket til at fastholde rygevaner. I lobet af

1 Christensen, Berit: Rygning er deres mindste problem? En under-
sogelse om holdninger til socialt udsatte og rygning. Regfrihed
for alle, 2010.

2 Irapporten anvendes betegnelsen bruger, om de personer, der
har deltaget i interviewundersegelsen. Med 4ruger-betegnelsen
signaleres personernes relation til en institution eller som mod-
tager af en offentlig ydelse. Man kan problematisere bruger-
kategorien, idet vi ved at anvende denne definition (autoriseret
gennem lovgivning) bidrager til at bevare udgransningen af
en gruppe mennesker, hvis primere relation til det offentlige
system og i den socialfaglige diskurs er, at de er udsarte; dermed
placeres de i en bestemt relation til systemet og legitimeres som
nogle, over for hvem der igangsettes en rakke serlige indsatser
(Joncke & Asmussen 2004). Der kan derfor vere en etisk over-
vejelse om i stedet at betegne denne gruppe som borgere, idet
borger-betegnelsen leegger vaegt pa ligevaerdighed og samfunds-
messige rettigheder og pligter. Vi har imidlertid valgt sruger-
betegnelsen, idet svarpersonerne har deltaget i undersogelsen
netop i kraft af at veere tilknyttet som bruger af veresteder mv.

de sidste ganske fa ar er der imidlertid sket en
@ndring i opfattelsen af og holdninger til socialt
udsatte og rygning. Det betyder, at systemet er
begyndt at muliggere at skabe rogfri rammer og
gode betingelser for rygestop.

I den kvantitative holdningsunderseogelse blev
det tydeligt, at mange af de professionelle om-
kring socialt udsatte ofte udtrykker holdninger
pa brugernes vegne, der ikke helt stemmer over-
ens med de socialt udsattes egen forstéelse. I det
omfang at systemet beslutter sig for at facilitere
rygestop, er det i hoj grad medarbejderne, der
skal motivere, stotte og facilitere muligheder for,
at brugerne kan sndre adferd. Relationen mel-
lem medarbejdere og brugere er derfor central
og er et gennemgiende tema i narverende rap-
port.

Formal med undersggelsen
Undersogelsen bestar af interviews med 25
socialt udsatte brugere og 19 medarbejdere p
fem sociale institutioner: to veresteder, to
aktivitetscentre samt en bostetteenhed. Alle de
fem steder har sindslidende som primer bruger-

gruppe.

Formalet med undersogelsen er:

1) at fd viden om brugernes og medarbejdernes
erfaringer med og holdninger til rygestop-
aktiviteter pd den institution, som de er til-
knyttet

2) at udfordre medarbejdere og andre profes-
sionelle pa deres forforstaelser og tilgang til
tobaksforebyggelse

3) at give kommunale ledere og sundhedskon-
sulenter viden og inspiration til at varetage
opgaven med at skabe gode rammebetingel-

ser for tobaksforebyggelse.



Rapporten prasenterer derfor forskellige per-
spektiver pa rygning og rygningens placering i
det sociale felt, som udgeres af verestedet og
relationerne mellem brugere og medarbejdere.
Vi ensker at bidrage til de diskussioner, der
lobende tages pd varesteder mv. om rygning.
Rapporten er forst og fremmest tilteenkt profes-
sionelle omkring brugerne — bide socialfaglige
og sundhedsfaglige medarbejdere samt leger og
psykiatere.

I rapporten kobler vi, hvor det er relevant, de
kvalitative data, som vi har fremstillet i underso-
gelsen, med pointer fra holdningsundersegelsen
samt andre studier om veresteder, socialt ud-
satte generelt, og personer med psykiske lidelser
specifikt.

Sadan er rapporten bygget op

Dispositionen for rapporten er folgende:

Undersogelsesmetoden er kort beskrevet i
kapitel 1.

I kapitel 2 prasenteres nogle overordnede
perspektiver pa stedet og systemet.

Kapitel 3 fokuserer pa rygepolitikker.
Kapitel 4 beskriver brugernes motivation for
rygestop blandt andet set i relation til so-
ciale normer.

Kapitel 5 handler om brugernes psykiske
sarbarhed, og hvilke hensyn man skal tage
til denne sarbarhed i forbindelse med ryge-
stop.

Kapitel 6 opsamler erfaringer med rygestop-
kurser.

Kapitel 7 er konklusionen med perspektive-
ring.

Bilag 1 beskriver den valgte evaluerings-
model, BIKVA.

I bilag 2 findes sporgeguiderne til brugere

og medarbejdere.



Undersggelsesmetode

Undersogelsen, der er beskrevet i denne rapport,
blev gennemfort i efterdret 2010 og er baseret
pa en rakke interviews med brugere og medar-
bejdere. De 12 modelkommuner®, som Ragfri-
hed for alle samarbejder med, blev inviteret til at
deltage i undersogelsen. I alt fem steder i fem
kommuner valgte at deltage.

Brugere og medarbejdere er lovet anonymitet,
derfor kan vi ikke nevne, hvilke kommuner og
konkrete steder der har deltaget i undersogelsen.
De deltagende kommuner ligger i alle hjerner
af landet, og er biade bykommuner og landkom-
muner. De fem steder er et privat uvisiteret
vaerested; et kommunalt uvisiteret aktivitets- og
samveerstilbud; to visiterede aktivitetssteder og
en bostetteenhed. De brugere, der er tilknyttet
disse steder, er fortrinsvis sindslidende.

Undersogelsen er inspireret af BIKVA-model-
len (se bilag 1).

Pi hvert sted er der gennemfort et interview
med brugere og et med medarbejdere, altsa i alt
10 interviews. Brugerne er interviewet for sig
(1-9 personer i hvert interview), og medarbej-
derne for sig (2-7 personer i hvert interview). I
alt indgar 25 brugere og 19 medarbejdere i un-
dersogelsen. Deltagerne har meldt sig frivilligt
til interviewene. Alle steder var det arrangeret
pa forhand, hvem der skulle deltage. Som ud-
gangspunkt var interviewene planlagt som fo-
kusgruppeinterview; et par steder blev vi baenket
ved frokostbordet, og derfor var der personer,
der kom og gik, hvilket gav en 'naturlig’ oplevel-
se af stedet, men selvfolgelig pavirkede intervie-
wene, der var mindre fokuserede.

3 Thisted, Struer, Aalborg. Norddjurs, Arhus, Fredericia, Hader-
slev, Faxe, Naestved, Furese, Gladsaxe og Guldborgsund.

Brugere og medarbejdere er i rapporten citeret
uden anden angivelse end deres kon, og om de
er bruger eller medarbejder. Dette skyldes on-
sket om at bevare interviewpersonernes anony-
mitet. Der er gengivet forholdsvis lange citater
og nogle steder med interviewerens spergsmal.
Denne fremstillingsform er valgt for ikke at re-
ducere de interviewedes udsagn til fragmenter
og for at tydeliggore, at data er fremstillet i en
samtale.



Stedet som ramme for relationer,
praksis og ikke-rygning

Varesteder og aktivitetscentre for socialt udsatte
udger en fysisk ramme for medet mellem bru-
gere og medarbejdere. Det fysiske sted er ogsa
et socialt og politisk rum, hvor — for de kom-
munale institutioners vedkommende — systemet
meder brugeren. Stederne er pa nogle omréader
afgrenset fra det ovrige samfund. De udger et
alternativ til den verden, hvor socialt udsatte af
forskellige grunde kan have svert ved at begi

sig.

Som socialt rum er der pa stederne regler for
passende og rimelig adfeerd. Der er formuleret
regler om, at man f.eks. ikke ma veere pavirket,
og at man ikke ma drikke alkohol. Der er eks-
plicitte formél om, at stedet f.eks. er for alle eller
alene for sindslidende. Medarbejdere og frivil-
lige har en funktion pa stedet over for brugerne,
som er mere eller mindre defineret. Som sidan
virker stedet strukturerende for de relationer,
der er mellem medarbejdere og brugere.*

Hvad formalet med et givet sted er, og hvad
stedet skal gore med og for brugerne, setter en
ramme for praksis pa stedet, for interaktionen
mellem medarbejdere og brugere. Om med-
arbejderne har en myndighedsfunktion eller

¢j, gor noget ved den rolle, som personalet kan
have i forhold til brugerne. Om brugerne er
visiteret eller ikke, praeger de forventninger —
legitime eller ¢j — som de kan have til medar-
bejderne. Det handler med andre ord om, hvor-
dan medarbejdernes forventninger til brugerne,
forestillinger om stedets formél samt medar-
bejdernes opfattelse af egen funktion satter sig
igennem i praksis.

4 Grytnes 2002

Stedernes funktion

De fem steder, hvor undersegelsen er foretaget,
har som primaer mélgruppe brugere med sinds-
lidelser. Nogle af stederne er indrettet nermest
som private hjem med en hyggelig dagligstue og
lige adgang til kekkenet, andre er mere 'institu-
tionelle’ med varksteder og kantine.

P3 et af stederne, et kommunalt aktivitetscen-
ter, beskrev medarbejderne stedet som et so-
cialt sted, som skal kompensere brugerne for

de manglende muligheder, de har for at finde
kontakter 'udenfor’ og for at komme i almin-
delig beskeftigelse. Brugerne skal visisteres til
stedet, der blev omtalt som et reservat’, et mi-
nisamfund, hvor brugere med sindslidelse kan
fole sig hjemme pa en made, som ikke er si let

i det almindelige samfund. Et andet sted, et
kommunalt uvisiteret samverssted, er den pri-
mare funktion ifelge medarbejderne at tilbyde
brugerne et billigt maltid mad. Dertil kommer
socialt samveer, hygge og netveerk. Et tredje sted,
et kommunalt tilbud, hvortil brugere skal visite-
res, har gennemgaet en udvikling fra at veere et
vaerested med kaffe og mulighed for netverk til
nu at have flere aktiviteter. Tilsvarende er for-
malet implicit skiftet fra at undgi genindleg-
gelser pa psykiatrisk hospital til et bredere fokus
pa forebyggelse og sundhedsfremme. Pi det
fjerde sted, et privat uvisiteret varested, omtalte
medarbejdere og frivillige stedet som et frirum
— et frirum for tunge tanker og sygdom. Det
femte sted, en kommunal bostetteenhed, er ka-
rakteriseret ved ikke at veere et fysisk samlings-
sted for brugerne, idet medarbejderne besoger
brugerne i eget hjem for at yde hjalp, omsorg
og stette. Her er der tillige fokus pa udviklings-
perspektivet, idet medarbejderne udarbejder mal
og delmal sammen med brugerne.



De fem steder udger saledes et bredt spektrum:
privat og offentligt, uvisiteret og visiteret, myn-
dighedsrum og frirum, samlingsted og eget
hjem, udvikling og omsorg. Disse forskellige di-
mensioner skaber forskellige karakteristika ved
stederne og udtrykker forskellige mulighedsrum
for relationerne mellem brugerne og medar-
bejdere, bade generelt og specifikt i forhold til

rygning.

Mellem omsorg og udvikling
Filosof Rehné Christensen har beskrevet den
begrebslige modsatning mellem omsorg og ud-
vikling.* Omsorg er at tage vare pa andre men-
nesker som verdifulde og uerstattelige og at
forsege at imedekomme deres behov. Det kom-
mer til udtryk ved, at man etablerer relationer
og samver. Her ses brugeren som et produkt

af et samfund, arv og ydre omstendigheder, og

5 Rehné Christensen oplag pa Regfrihed for alles temadag d. 13.

oktober 2010, se www.rogfrihed.dk under arrangementer.

derfor giver det ikke mening at appellere til, at
han eller hun skal @ndre adfard. I stedet hand-

ler det om at reducere skader og gener og skabe

livskvalitet her og nu. Udvikling kan defineres
som en gradvis endring af karakteristika ved
en genstand, et individ eller et fenomen over
tid, som f.eks. tilegnelse af it-kompetencer el-
ler at nedbringe misbrug. Brugeren ses her som
et rationelt individ med en fri vilje, dvs. at hans
eller hendes adferd kan korrigeres, f.eks. med

rygestop.

Nir omsorg skabes for omsorgens egen skyld,
tages f.eks. seerlige hensyn til socialt udsatte i
forhold til at ryge. Nar man taler om udvikling
for udviklingens egen skyld, bliver der et ufravi-
geligt krav om, at alle mennesker — ogsé socialt
udsatte — skal udvikle sig ved f.eks. at blive rog-
fri.

Et verested er et helle, et sted hvor man kan
komme og fa et maltid mad og basal omsorg.
Men varestederne generelt er under udvikling,
idet brugergruppen er mindre homogen, og
brugerne har mere komplekse problemer end
tidligere. Samtidig er der krav om en mere mal-



rettet og resultatorienteret indsats fra myndig-
hedernes side. Nar kerneydelsen @ndrer sig fra
omsorg til udvikling, kraever det noget af med-
arbejderne. De bliver i hejere grad motivations-
og udviklingsmedarbejdere, som stotter bruger-
ne i udviklingsprocessen. Det kraever ogsa noget
af brugerne, som i hejere grad bliver medt af en
forventning om (eller krav til), at de kan og skal
udvikle sig. P4 den ene side udtrykker dette en
positiv opfattelse af brugernes muligheder og
evner, pa den anden side risikerer man at stede
brugerne vk ved at forvente for meget.®

Veeresteder i lovgivningen

Indtil nu har vi i rapporten primeert talt om
veresteder’ som en samlebetegnelse. Service-
lovens §104 benzvner disse steder ’aktivitets-
og samverstilbud’, hvilket kan siges at signalere
den aktivitet og den udvikling, som nu i hgjere
grad end tidligere karakteriserer stederne. Hvor-
imod betegnelsen varesteder’— som antydet
ovenfor — signalerer, at der er tale om et passivt
opholdssted. Som andre kategoriseringer er hel-
ler ikke denne uden konsekvenser, og hvilken
betegnelse man velger er ikke ligegyldig.

I resten af rapporten omtales stederne med

den officielle betegnelse som "aktivitets- og
samveerstilbud’.

Lovgivning for bostatte samt
aktivitets- og samvaerssteder
(Serviceloven)

§ 85. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde hjzelp,
omsorg eller statte samt optraening og hjeelp
til udvikling af faerdigheder til personer, der
har behov herfor pa grund af betydelig nedsat
fysisk eller psykisk funktionsevne eller szerlige
sociale problemer.

§ 104. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde
aktivitets- og samvaerstilbud til personer med
betydelig nedsat fysisk eller psykisk funktions-
evne eller med saerlige sociale problemer til
opretholdelse eller forbedring af personlige

faerdigheder eller af livsvilkarene.

6 Ehrenrich 2005

Brugernes opfattelser af stedet

I interviewene med brugerne kommer deres
opfattelse af systemet frem bade implicit og
eksplicit. Nogle brugere talte tydeligt om et vi,
nemlig 'os de udsatte’, og sa sig i modsatning
til det offentlige system, som de ikke mente be-
handlede dem sarlig godt. Mange sa sig selv i
opposition til kommunen og politikerne. Nogle
brugere havde f.eks. den opfattelse, at der gzl-
der andre rygeregler for politikerne end for
brugerne. P4 ingen af stederne blev der italesat
et os-dem-forhold mellem brugere og persona-
le. Der blev talt om konflikter og uenighed om
f.eks. et nyligt indfert rygeforbud, men alle ste-
derne virkede som et fzlles projekt for brugere
og medarbejdere, og brugerne viste en hej grad
af loyalitet over for beslutninger, der bliver truf-
fet. Man kan havde, at brugerne er athengige
af stedet, og at dette pavirker deres holdninger.
Mange talte om, at uden det pageldende ak-
tivitets- og samveerstilbud, sa ville de vaere ilde
stedt. Det erstatter et almindeligt arbejdsliv for
nogle og udger en vigtig netverk for mange.

“Det her sted, det er der, hvor vi lever. Det er
vores arbejde, kan man sige. Vi er ikke i stand til
at varetage et almindeligt arbejde, sa vi kom-
mer her, det er det, vi star op til, og det, der giver
os mening. Det er et godt sted for mig. Hvis jeg
ikke havde det her sted, sd havde jeg ogsd veeret
svingdarspatient pa psyk.”

Mand, bruger af aktivitets- og samveerstilbud



Rygepolitik - diskursaendring og

holdninger

At indfgre rygeregler

Med rygeloven i handen kan aktivitets- og sam-
veerstilbud undtages fra at indfere rygeforbud.
Flere og flere kommuner valger imidlertid at
indskraenke mulighederne for at ryge ogsi pa
steder for socialt udsatte. Pa de fem aktivitets-
og samverstilbud, som er med i denne undersg-
gelse, er der forskellige rygeregler. Tre af steder-
ne har rygeforbud indenders med mulighed for
at ryge udenfor ved indgangen, i en glaspavil-
lon eller under et garagetag. Et sted har inden-
ders rygerum med udsugning. Det sidste sted,
en bostetteenhed, forbyder personalet at ryge i
brugernes hjem og har mulighed for at sanktio-
nere brugerne, hvis de ryger, mens personalet er

i hjemmet.

Lov om ragfri miljoer

§ 11. P4 plejehjem, degninstitutioner, botil-
bud og lignende institutioner kan den enkelte
beboer beslutte, om der ma ryges i det vaerelse
eller den bolig, der tjener som den pagaelden-
des private hjem.

Stk. 2. Det kan paleegges beboere ikke at ryge i
veerelset eller boligen i det tidsrum, hvor perso-
nalet opholder sig der.

§ 12. | private hjem, hvor der modtages en
offentlig serviceydelse i form af personlig og
praktisk hjzelp, kan det som forudsaetning for
ydelsen pélaegges beboere ikke at ryge i det
tidsrum, hvor personalet opholder sig i boligen.

§ 13. | vaeresteder, varmestuer og lignende
tilbud til socialt udsatte, hvor der kun er ét
opholdsrum for brugerne, kan det besluttes, at
rygning er tilladt.

Bade medarbejdere og brugere beskriver den
proces, de har veeret igennem med at indfere
rygepolitik i en reekke faser: modstand i starten,
gradvis accept frem til en opfattelse af, at man

nzrmest ikke kan forestille sig, at det kan vaere
anderledes.

"Jeg oplevede det lidt som et indgreb i min per-
sonlige frihed, at der kom direktiver ovre fra rdad-
huset om, at nu skulle rygepolitikken vaere sddan,
at man skulle udenfor, og at der var regfrit her-
inde. Jeg kan da huske, at der var flere af os, der
snakkede om, at sa ville vi sgu nok holde op med
at komme hernede, men det er vi jo ikke gjort. Et
eller andet sted, sd vaenner man sig jo til det pa
en eller anden facon, og accepterer ‘'nd ja, men sd
er det sadan’ Altsa jeg synes — i dag er holdnin-
gen jo overalt i samfundet, at passiv rygning er
noget skidt, at det generer andre mennesker, nar
man ryger, og vi er ikke fodt med en skorsten. Og
det synes jeg et eller andet sted er fair nok.”

Kvinde, bruger af aktivitets- og samveerstilbud

I interviewene giver mange bade brugere og
medarbejdere udtryk for, at brugerne nok vil
holde op med at komme der, hvis der indferes
rygeregler — eller strammere rygeregler end dem,
der allerede er. I Rogfrihed for alles holdnings-
undersogelse fra 2010 mente halvdelen af bru-
gerne og lidt mindre end halvdelen af medarbe;j-
derne, at brugerne vil forlade institutionen, hvis

der blev indfert rygeforbud overalt.

Erfaringen de fleste steder, som har deltaget i
denne undersogelse, er, at dette ikke viser sig at
holde stik. Et af stederne havde for nylig ind-
tort en rygepolitik, der forbed rygning indenfor,
men tillod det ved indgangen, hvor der var lz og
overdzkket. Her gik belgerne endnu hejt — lige
sd meget, fordi brugerne ikke var blevet inddra-
get i beslutningen som pa grund af politikkens
konsekvenser. Men selv de meget utilfredse bru-
gere blev ved med at komme dagligt, kun nogle
ganske i negtede demonstrativt at komme pa
stedet.



Vaeresteder bgr have tilbud om rygestop, og veeresteder bgr signalere, at rygning er usundt

Andel, der er enig i udsagnet
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Veerestedet/institutionen bgr have
tilbud om rygestopaktiviteter til
brugerne

Rygepolitikken kommer ovenfra
Initiativet til at indfere rygepolitik kommer ofte
ovenfra i kraft af den kommunale rygepolitik
og/eller af arbejdsmiljohensyn. Medarbejderne
skal dermed vaere loyale udevere af kommunale
regler, hvilket sztter dem i et krydspres mellem
politikere/centraladministration pa den ene side
og brugerne pi den anden side. Mange medar-
bejdere gav udtryk for, at det er en stor hjalp, at
de kan retfeerdiggere den ofte upopulere beslut-
ning ved at sige, at kravet er ufravigeligt og er
kommet udefra. Samtidig udtrykte nogle med-
arbejdere en bekymring pa brugernes vegne for,
hvad der vil ske. Nogle af de medarbejdere, der
selv er rygere, havde modstand mod rygeregler,
miske ogsé af egne grunde. Rygning er en per-
sonlig afteere, og der er mange folelser pa spil:

"Fordi der, hvor vi magdte noget modstand i star-
ten, det var jo fra nogle rygende kollegaer. Alle
andpre syntes jo ikke, at det her var et problem. Men
der ma vi ogsd sige, at de personer har jo sa efter-
falgende sagt, at problemet var jo ikke sd stort,
som de egentlig gjorde det til. Og den barriere, det
var hos os selv, ikke (...) Jeg tror, at det man vil
vaere bange for, nar man ikke tager samtalen [om
at det ikke er tilladt at ryge i hiemmet, ndr kontakt-
personen er pd besag], det er jo, at det gdr ud over
ens relation til brugeren. At brugerne ville fale sig
svigtet og afvist.”

Kvinde, medarbejder i bostagtteenhed

- Leder

Medarbejder/frivillig

Bruger

N =972 09 974
P=0,001 og 0,000

Veerestedet/institutionen begr
signalere, at rygning er usundt

Kilde: Rygning er deres mindste problem? Ragfrihed for alle, 2010.

Denne forestilling om, at man pé en eller anden
midde vil svigte brugerne, hvis man indferer ry-
geregler, kan miéske siges at vaere en projicering.
Altsa at medarbejderne gennem et argument
om at ville beskytte eller tage hensyn til bruger-
ne sgger at bevare regler, som tillader, at de selv
ryger. Som nedenstiende citat viser, si er det
miske snarere medarbejdernes egne forestillin-
ger, der star i vejen:

"Og det er jo sket pd ganske fa dr. Jeg synes, det er
bemeerkelsesveerdigt ... Jeg kunne ikke forestille
mig, at der var nogen, der satte sig ned og rag
igen. Det ville virke dybt generende, hvis der blev
reget. Jeg gdr ud til rygerne, det er ikke fordi, jeg
er blevet hellig, fordi jeg ikke ryger mere. Men det
er vanerne, den mdde at teenke pd. Det er helt na-
turligt, at man ikke ryger, og at det ikke er nogen
begraensning. Det er ogsd fuldstaendig okay for de
brugere, der ryger. Det var dem, vi sagde, der ikke
kunne laves om. Det har mdske veeret allersvaerest
for os at lave os om, taenker jeg.”

Mand, medarbejder pa aktivitets- og
samveerstilbud

Rygning som paedagogisk vaerktgj
Den medarbejder, der er citeret ovenfor, papege-
de tillige, at det var en integreret del af den klas-
siske psykiatri, at man reg og drak kaffe med
brugerne. At man ikke kunne fore en samtale,



Medarbejderes og lederes egen rygning og holdninger

% af ledere og medarbejdere, der er enig i udsagnet

Nar personalet ryger sammen med brugerne, giver det en god
kontakt, som man kan bruge aktivt med et paedagogisk sigte

uden at man sad med en smeg og kaffe — det var
simpelthen det, man medtes om.

Rygning bliver stadig af mange betragtet som
et pedagogisk varktej. Bide medarbejdere og
brugere talte om den funktion, som rygning kan
have i relationen. Her er det en medarbejder et
sted, hvor brugerne i henhold til den kommu-
nale rygepolitik ikke mé ryge, nir der er medar-
bejdere til stede:

"Men der er jo nok nogle fd, hvor der en gang imel-
lem bliver roget lidt. Hvis der lige er et eller andet,
sd borgeren bliver nadt til at ryge, sd ser man
igennem fingrene pa det. Fordi hvis kontakten
madaske ikke er sa god, sa filer man maske lidt [pa
reglerne...]”

Kvinde, medarbejder i bostgtteenhed

Nogle af de brugere, der ryger, gav ogsé udtryk
for, at de savner det fellesskab og den hygge,
som rygning kan give. Et sted, hvor medarbe;j-
derne ikke ma ryge pa matriklen, var brugerne
optaget af, at der gar tid fra dem, nir medarbe;j-
derne skal ga vak for at ryge:

"De er lige sG meget pa arbejde, ndr de stdr og
ryger. De snakker jo ogsG med brugerne og fdar den
snak, som man har brug for. Sd det er en begraens-
ning af deres arbejde, sadan set.”

Mand, bruger af aktivitets- og samveerstilbud

N ) Ryger ikke eller
p ijeiarecello: ikke dagligt
384
0 0
0,000 54 % 34 %

Kilde: Rygning er deres mindste problem? Ragfrihed for alle, 2010.

At udnytte rammen aktivt

Et centralt argument for at indfere rygepoli-

tik er hensynet til ikke-rygere, og mange steder
bruger medarbejderne arbejdsmiljeet som et
argument til at flytte rygning udenfor. Pa et af
stederne var der et interessant eksempel pd det:
Indtil for fa ar siden havde man her et ikke-
ryger-rum, hvor ikke-rygerne kunne opholde sig
i pauserne. Der var det altsd rygerne, man skulle
tage hensyn til, hvor det nu er ikke-rygerne.

Hyvis hensynet til ikke-rygerne er argumentet,
sa er der maske en logisk granse for, hvor langt
man kan straekke rygeforbuddet. Hvis ikke-
rygere kan fzerdes indenders uden rog, sa kan
torbuddet maske ikke udvides til at gelde hele
matriklen. Hvis argumentet snarere eksplicit er
hensynet til dem, der gerne vil vaere rogfri, giver
det mulighed for en rakke andre tiltag, der fjer-
ner rygning fra stedet.

En af mulighederne er at udnytte stedet som en
ramme mere aktivt. Stedet kan fremme rygning,
fordi mange rygere giver hinanden anledning til
at ryge. Nogle af brugerne fortalte, at nar en gar
ud for at ryge, si gir straks flere andre brugere
med. Rygetrangen bliver aktiveret af, at andre

skal ud at ryge.

Omvendt kan stedet for nogle udgere en tidslig
afgrenset ramme, som kan bruges aktivt til at
begrense rygning. En bruger, som ryger, for-
talte, at han gerne vil aftale med sig selv, at han
ikke ryger de fire-fem timer, han er pa stedet.
Han vil gerne holde op med at ryge og taenkte,
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at denne regel, som han kan sztte op for sig selv, Hvor der er disse gode erfaringer med inden-

kan vere start pa et rygestop. En anden bruger ders regfrihed, blev det ogsid kommenteret, at
beskrev, hvordan den @ndrede rygepolitik har brugerne kommer hinanden mere ved, bevager
haft konsekvenser for hans cigaretforbrug: sig mere rundt — frem for at sidde hele dagen

for at drikke kaffe og ryge. Et andet sted be-

= skrev brugerne derimod, at der er sket en opde-
"Dengang [da man mdtte ryge indenfor] rog vi ling, sa rygere er sammen med rygere og ikke-
som skorstene. Det reducerer rygeforbruget, at rygere med ikke-rygere. P4 dette aktivitets- og
man skal ud at ryge. samveerstilbud er der et indenders rygerum:
Er det simpelthen fordi det er lidt mere besveer-
ligt nu? ]

"Ja, det er kun godt jo. Det er rart, at her er ragfrit.” .
Bruger 1: "Jeg synes, at der er sket noget rent

Mand, bruger af aktivitets- og samvaerstilbud socialt. Det er blevet mere skilt op, s@ de to grupper
ikke har sG meget kontakt med hinanden socialt.
Det er en ulempe ved det.”

Rygereglernes konsekvenser for Hvad taenker | om at skulle ind i et rum forjer
selv og ryge og det sociale?

pra ksis ) Bruger 2: "Det var mere hyggeligt, at man bare
Pi nogle af de steder, der har indfert @ndrede sad herude alle sammen. Men det er ogsd rart at
rygeregler, beskriver bide medarbejdere og bru- sidde i et rum, hvor der ikke bliver raget.”

gere, hvordan det har haft konsekvenser for den Mzend, brugere af aktivitets- og samvzers-
daglige praksis. Der er positive erfaringer med, tilbud

at det har givet mere aktivitet pa stedet og har

skabt andre mader at vare sammen pé. Hvor

rygningen tidligere var det sociale fzllesskab, si

er det nu noget, man skal gere udenfor, og in-

denfor foregar der flere og andre aktiviteter.



Motivation for ragfrihed

Den kvantitive holdningsundersogelse viste, at
socialt udsatte i lige sa hej grad som befolknin-
gen i almindelighed har prevet at blive regfri,
og mange har planer om at holde med at ryge
inden for den kommende maned eller det nzeste
halve ér.

I interviewene med brugerne gav de en rakke
forskellige arsager til at blive regfri. De blev
blandt andet motiveret af hensyn til deres fami-
lie, deres helbred og ekonomi:

"Jeg har begyndende rygerlunger, sd jeg skal
stoppe. Nu far jeg snart et barnebarn, og jeg far
ikke lov til at passe det, hvis jeg ikke holder op med
at ryge — eller altsd, jeg ma ikke ryge inde i mit hus!
Det skal vaere ragfrit, hvis jeg skal passe den lille.
Men altsd, det er helt i orden, det kan jeg sagtens
forsta.”

Kvinde, bruger af aktivitets- og samveerstilbud

"Jeg synes, at det ville veere fedt at veere fri for den
afhaengighed af smagerne, bade fysisk og psykisk.
Bade fordi det i den grad gdr ud over helbredet,
men ogsd - altsa jeg har jo prevet det de otte ma-
neder, hvor jeg var regfri, at have flere penge mel-
lem handerne. Og med en fortidspension har man
ikke specielt meget at rutte med, og det er altsd
meget at ryge for 1800 kr. om mdneden, hvilket jeg
gor i gjeblikket.”

Kvinde, bruger af aktivitets- og samvaerstilbud




Man foler sig som et B-menneske
Som det fremgir i de tidligere kapitler, sa er
rygning ikke lengere det normale pé aktivitets-
og samverstilbud. Det betyder ikke, at der ikke
bliver reget, men hvor rygning tidligere var det
selviolgelige, sa bliver der nu stillet store sporgs-
mal ved, hvor og hvordan det skal finde sted.

Sa selvom aktivitets- og samvearstilbuddene pé
nogle omrader halter bagud, f.eks. i rygelovgiv-
ningen, si er biade stederne, brugerne og medar-
bejderne pavirket af den sterre samfundsmessi-
ge diskurs om rygning. Denne diskurs satter sig
igennem som en social norm om ikke-rygning
og pavirker ogsé socialt udsatte rygere:

“Men jeg kan godt fale mig lidt som et B-men-
neske, ndr jeg star udenfor en restaurant og skal
have en smag - hold keeft, hvor ville det vaere
rart at veere fri for det, ik? Man feler sig sddan lidt
narkoman-agtig, og lidt andenrangsmenneske.”
Far det dig til at holde op, eller tenke ‘nej, nu
skal jeg ogsd holde op med at ryge’?

"Ja ja, masser af gange — masser af gange.”

Kvinde, bruger af aktivitets- og samvaerstilbud

Det ydre sociale, moralske pres kan vare en
anledning, som for kvinden ovenfor, til at ville
blive regfri. Der er dog ogsi brugere, som i in-
terviewene gav udtryk for det modsatte, nemlig
at presset udefra forer til modstand:

Bruger 1: "Jeg gdr pa et sygehus. Jeg skal bade
tabe mig, og jeg skal holde op med atryge og ...
Altsd jeg md snart ikke treekke vejret!”

Bruger 2: "Medarbejderne [her] er gode nok.”
Bruger 1:"Det er pd det offentlige sygehus.”
Bruger 2: "Det er samfundet generelt.”

Bruger 1: "Man prover og praver og prover at blive
ved ... Men de kan ikke hjeelpe dig, for du holder
op med at ryge, og du taber dig. Men altsa, jeg kan
ikke det hele pa en gang!”

Bruger 2: "Vi har nok at keempe med i forvejen, sa
der er ikke nogen, der skal komme og prikke til 0s.”

Brugere af aktivitets- og samveerstilbud

I interviewene med brugerne blev det tydeligt,
at der er en hirfin balance i forhold til, hvor
meget medarbejderne mé 'skubbe til’ rygerne.
Alle understregede, at det skal vare et frit valg,
om man vil ryge eller ej. Lige sé snart et tiltag
far en snert af at ville begrense folks mulighe-
der, sd er der modstand. Det ma f.eks. ikke gores
ekstraordinaert besvarligt at ryge pa aktivitets-
og samverstilbuddene. Det er fint med regler,
der tager rimelige hensyn til bade rygere og
ikke-rygere. Der skal veere tilbud om rygestop,
og medarbejderne ma gerne tage initiativ til at
snakke om rygning. Men brugerne gav tydeligt
udtryk for, at de vil behandles som voksne men-
nesker og ikke presses til rygestop.

Er det okay, at de kommer og taler med jer om
jeres rygning?

[Flere brugere samtykker]

"Jeg synes, at det er i orden. 56 leenge de ikke
begynder at blande sig i, hvad jeg skal, og hvad
jeg ikke skal, sa synes jeg, det eriorden ... De har
ikke snakket med mig om det ... Jeg ville ikke have
noget imod det. Sd leenge de ikke begynder at
invadere mit privatliv.”

Ma de gerne prikke lidt til dig?

"Det har jeg ikke noget imod. Jeg skal nok sige fra,
hvis jeg ikke synes, at det er i orden. Jeg synes, at
det er okay.”

Mand, bruger af aktivitets- og samveerstilbud



Psykisk sarbarhed

Bruger 1: “Ndr folk har psykiske problemer, og det
hele hober sig op, eller man har det skidt med sig
selv, og man ikke rigtig feler, at man har nogen at
snakke med. Jamen sd er der kun én ting, og det
ersmagen ... Det kan jo heller ikke nytte noget, at
man kerer fuldsteendig ned pga. psykiske proble-
mer og andre problemer ... Man skal have noget
at ty til, at dulme nerverne og fa hovedet til at
slappe af. Der er kun én ting, og det er enten piben
elleren smag.”

Bruger 2: “Jamen, i stedet for at drikke sig fra

sans og samling, sd tag en smag i stedet for. Jeg
har veeret pd antabus i snart fem dr og jeg har for
mange problemer lige nu, til at jeg kan stoppe med
atryge.”

Brugere af aktivitets- og samveerstilbud

Et stort tema i interviewene blev brugernes
psykiske sarbarhed. Det var ikke planlagt pa
forhind, men det er jo netop en af fordelene ved
kvalitative undersogelser: at virkeligheden ofte
viser sig at rumme andre og sterre problematik-
ker, end man selv kan tznke.

Temaet om psykisk sirbarhed blev bragt pa ba-
nen af brugerne, nogle gange nzrmest som det
torste i interviewet. Nogle gange pé spergsmilet
om, hvordan det lokale rygestopkursus er tilret-
telagt, og andre gange som en kommentar til, at
det er svaerere at holde op med at ryge, nir man

har en psykisk lidelse.

Det er et tema, hvor brugerne og medarbejderne
tydeligt har forskellige perspektiver. Hvor meget
hensyn skal man tage til méalgruppens swrlige
betingelser? Alle er enige i, at der skal tages
hensyn, men der er interessante nuancer i, hvor
langt hensynet skal ga.

Brugernes reaktioner pa rygestop
Der er flere eksempler pa, hvordan sarbarheden
bliver italesat: Rygning giver en beroligende ef-
tekt pa turbulente tanker; det giver ro og dulmer
nerverne; i citatet overfor bliver tobakken ogsa
nzvnt som en form for medicin.

"Jeg har deltaget i rygestopkursus, og jeg har veeret
holdt op med at ryge i otte mdneder én gang

og her sidste gang, jeg var pd rygestopkursus,

der mdtte jeg gore op med mig selv, om jeg ville
fortsaette med at lade vaere med at ryge, eller om
jeg ville have et ordentligt dyk igen. Og det ville jeg
ikke, sa ville jeg hellere ryge. Jeg vil nemlig gerne
holde op med at ryge, og det vil jeg ogsa gerne
prave igen. Men folk, der har virkelig har pravet og
... sGved de godt, hvad de veelger af de to ting.”

Kvinde, bruger af aktivitets- og samvaerstilbud

Brugerne udtrykte et enske om, at der bliver
taget vare pa de psykiske reaktioner, de oplever
som felge af at blive rogfri. Mange har et stort
behov for stotte og opbakning i forbindelse med
et rygestop. De nzvner den opbakning, som de
kan give hinanden, og den, som medarbejderne
kan give. Der er ogsa forslag om mere syste-
matisk opfelgning — f.eks. at der i begyndelsen
af rygestopforlebet, hvor det er serligt svert,
er kursusgange flere gange om ugen, og at der
ugentligt er mulighed for psykologisk radgiv-
ning pa stedet.

Nogle af brugerne havde pa eget initiativ hen-
vendt sig til egen leege eller psykiater for at fa
stotte og hjalp i forbindelse med rygestop.



"Jeg fik min henvisning med direkte forespargsel
til, at jeg oplevede nogle falelsesmeaessige proble-
mer, som jeg folte kraevede psykiatrisk hjeelp, ikke.
Gamle ting, der kommer op, ikke. Det kunne jeg
mdske godt forestille mig, at folk som os kunne
have brug for den psykologiske overbygning. lkke
kun de praktiske informationer og det praktiske i
at vaere med pa et kursus. Men at der blev noget
opsamling psykisk ogsa.”

Kvinde, bruger af aktivitets- og samvaerstilbud

En bruger fortalte om, hvordan hans psykiater
ikke kunne tilbyde ham en reel hjalp. Bruge-
ren oplevede, at hans angst blev forverret ved
rygestoppet, men psykiateren kunne kun tilbyde
ham at ege hans dosis af angstdempende me-
dicin:

Bruger 1: “Min psykiater sagde 'ryg!’

Var det det rigtige svar?

Bruger 1: “Jah, det var det vel. Hvis han ikke
havde andre losninger, séh ... har han ikke andre
lasninger. Jeg ville godt have veeret holdt op, men
angsten var for overveeldende.”

Sd det kunne have veeret rart, hvis der havde
veeret en tredje lasning?

Bruger 1: "Ja, hvis der havde varet en anden lgs-
ning pd problemet, sa havde det vaeret rart, men
... psykiateren ma jo vide det.”

Bruger 2: "Det kan vaere en mdde at lade veere
med at ga ind i problematikken. At sige, ‘jamen
saryg. Det er sgu da det nemmeste, altsd. | stedet
for at tage kampen op med dig. At give dig den
ngdvendige statte.”

Brugere af aktivitets- og samveerstilbud

I denne forbindelse er det relevant at skelne
mellem objektive og subjektive reaktioner pa ry-
gestop. Brugeren ovenfor havde en subjektiv op-
levelse af, at hans psykiske lidelse blev forvaer-
ret, og at han fik mere angst. En gennemgang
af den videnskabelige litteratur viser, at de fleste
psykisk syge rygere pd lengere sigt angiveligt
ikke vil opleve en forvearring af deres psykiske
symptomer efter rygestop. Dog kan rygestop
medfere depressive symptomer, bade hos raske
og psykisk syge. Rygere, der tidligere har haft en




20

depression, er tilsyneladende i hejere risiko for
en ny depressiv periode efter et rygestop.”

Brugerne har imidlertid en oplevelse af, at ry-
gestoppet forverrer deres angst eller oger deres
‘tankemylder’. Brugerne eftersperger, at denne
oplevelse bliver anerkendt, og at de far redska-
ber eller stotte til at handtere den.

Nikotin og medicin

Tobaksrag indeholder en raekke skadelige
stoffer ud over nikotin, og en del af disse
nedbrydes i leveren. Omsaetningen af medicin
sker ogsa i leveren, og indholdsstoffer i tobak
medfarer, at visse typer medicin nedbrydes
hurtigere hos rygere. Psykisk syge rygere er ofte
nedt til at tage meget hgjere doser medicin
mod deres psykiske sygdom end psykisk syge
ikke-rygere.

Ved et rygestop normaliseres kroppens natur-
lige evne til at nedbryde skadelige stoffer i
lobet af fa dage. Det medferer, at dosis af medi-
cin eventuelt skal seettes ned. Hvis det ikke sker,
er der risiko for bivirkninger og forgiftnings-
symptomer. Det er derfor vigtigt at inddrage
en laege eller psykiater i forbindelse med et

rygestop.

Kilde: www.rogfrihed.dk

7 Pisinger 2006

Hensyn - men ikke sygeligggrelse
I undersogelsen praesenterede vi medarbejderne
for brugernes perspektiv. Reaktionerne fra nogle
medarbejdere var blandt andet, at der i forbin-
delse med rygestop er en opgave i at give bru-
gerne konkret viden og kognitive feerdigheder.
Viden om, hvilke reaktioner man kan fi, og et
beredskab til at handtere reaktionerne.

Der opstod iszr debat om, hvordan man skal
handtere den psykiske sarbarhed. Nogle med-
arbejdere udtrykte den holdning, at hvis man
kobler en psykiater eller psykolog pa, si vil

det sygeliggore rygestoppet og gore det mere
klinisk. De argumenterede for, at dette ville
‘professionalisere’ rygestoppet, og sa det som
brugernes enske om ikke at skulle forholde sig
til det.

"Sa vilman kunne sige, at det er en del af min
sygdom, at ndr jeg sa holder op, sa bliver jeg ogsd
endnu mere syg, og det md jeg have nogle laeger til
at hjzelpe mig med. Jeg taenker, at for alle menne-
sker, der holder op med et misbrug, har det indfly-
delse pd ens personlighed og ens mdde at reagere
pd og hele ens stemningsleje som sddan. Det kan
veere, at det kan trigge lidt af de andre psykiatriske
diagnoser, men dem kender man i forvejen fra sig
selv. Sd jeg teenker, at nej, man skal se det som, at
det er en lille krise i mit liv, men den er selvvalgt, og
det er fordi, at jeg er pd vej ud af et misbrug. Jeg
synes, det er at sygeliggere noget i stedet for bare
at sige, at det er squ ikke seerlig rart at holde op
med at ryge, og det bliver man lidt desperat af.”

Mand, medarbejder pa aktivitets- og
samveerstilbud

Medarbejderne udtrykte generelt den holdning,
at rygestop er svert, og at det for socialt udsatte
ligesom alle andre mennesker krever viljestyrke
at holde op. De mente, at brugerne maske ikke
er klar over dette, men bare onsker en mirakel-
kur. Nogle medarbejdere haevdede, at iser de
@ldre brugere med sindslidelser er blevet ven-
net til at se alle aspekter af deres liv som en del
af deres psykiske lidelse. Siledes ogsa rygestop-
pet og de reaktioner, det affeder. En medarbe;j-
der, som ogsi er rygestopradgiver, sagde:



“Jeg oplever tit, at de har meget sveert ved, at det
ger lidt ondt. Altsa det skal jo gere lidt ondt! Det
er sgu sveert, men man overlever det. Altsé uha,
noget der begynder at gare ondt og noget, der
pludselig begynder at smerte. De har veeret sd
meget igennem, at de kan naesten ikke have det.”

Kvinde, medarbejder pa aktivitets- og
samveerstilbud

Frem for at psykologisere rygestoppet, hand-
ler det ifelge medarbejderen om at normalisere
det — altsd om at gere det klart, at det er lige

s sveert for socialt udsatte som for alle andre
rygere, der vil holde op. En anden medarbejder
udtrykte det saledes, at socialt udsatte har nogle
begransninger, der gor, at de ikke kan delta-

ge pa almindelige rygestophold med en masse
mennesker, som de ikke kender, og derfor tilret-
teleegger man rygestopkurset pa varestedet for
at tage disse hensyn. Men pa selve udviklings-
vilkirene er alle lige, sd derfor handler det om at
skabe nogle forudsztninger og sztte nogle ram-
mer, inden for hvilke man kan udvikle sig. Altsé

at behandle folk forskelligt for at opni lighed.

Ud over de serlige hensyn, som man kan tage,
nar man tilrettelegger rygestopkurset (se naste
kapitel), si pegede medarbejderne iser pa, at
sarbarheden skal hindteres gennem den lo-
bende opbakning og stette i dagligdagen. Alle
medarbejdere og frivillige kan give stotte pa et
almindeligt, mellemmenneskeligt niveau. Men
som nogle medarbejdere understregede, si er
der behov for ressourcepersoner, som kender til
rygestopforlebet og motiverende samtaleteknik,
og som derfor kan stette mere professionelt op.
Det kraever kompetencer, som ikke alle har — og
som nogle, iser de frivillige, heller ikke har mod
pa. Lesningen, som medarbejderne si det, er
altsd ikke mere psykiatri, men at integrere ryge-

stop i den daglige praksis.
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Rygestopaktiviteter — hensyn,
relationer og forpligtelser

Alle de fem steder har erfaring med rygestop-
kurser, som man tilbyder i regi af institutionen
ud fra et argument om, at mange af brugerne
ikke kan eller vil tage imod de almindelige til-
bud, som f.eks. rygestopkurser pa lokale apo-
teker. Aktiviteter, der retter sig mod rygestop,
kan tilretteleegges pa mange mader. Som vist i
kapitel 3 er en strukturel indsats i form af f.eks.
en restriktiv rygepolitik en effektiv made at
begraense biade brugernes og medarbejdernes
rygning. Der er i den brede rygestopindsats for
den generelle befolkning god erfaring med ry-
gestopkurser, og mange aktivitets- og samvaers-
tilbud bruger derfor denne metode ogsa over for
socialt udsatte.

Vi har i denne undersogelse ikke haft serligt
fokus pi at opsamle erfaringer om tilrettelaeg-
gelse af rygestopkurser for socialt udsatte, og
hvilke typer rygestopkurser der virker for hvem
under hvilke omstandigheder. Rygestopkurset
har imidlertid vaeret et tema i alle interviews,
iszer i forbindelse med en diskussion af, hvor
meget hensyn der skal tages til brugernes ser-
lige behov.

Fleksible tilbud i trygge rammer

Rygestopkurser for socialt udsatte er ofte tilret-
telagt med en hejere grad af fleksibilitet. Der er
flere medegange og kortere meder, fordi der er
en oplevelse af, at brugerne ikke kan koncen-
trere sig sé leenge ad gangen. Nogle steder er det
en kommunal rygestopridgiver, der kommer pé
stedet og holder kurser. Andre har valgt at ud-
danne en af stedets medarbejdere til rygestop-
radgiver, fordi man har vagtet, at radgiveren har
et godt kendskab til brugerne og stedet.

Hvordan ville det vaere at skulle veere nede pd
apoteket?

Bruger 1: "Det ville jeg ikke bryde mig meget om.
At skulle sta blandt en masse mennesker, man
ikke kender, og skal sige en masse. Sa ville det ikke
rigtigt blive, tror jeg.”

Bruger 2: “Jeg tror, at det har noget at gore med,
at vi har nogle trygge rammer her. Det er ligesom
at skulle ud til noget andet, sG har man ikke noget
at holde sig til. Her har du altsa fire vaegge og et
hus, du kender.”

Bruger 3: “Fgr jeg kom pd kurset her i huset, gik
jeg pd et kursus med en gruppe pd en 12-14 styk-
ker. Der begyndte jeg dog at ryge igen. Fordi det
er utrolig godt med de smd hold, fordi vi ogsé er
trygge ved hinanden, og vi ter at dbne os, frem
for nar der sidder 14 mennesker, sa siger vi jo ikke
noget saerligt. Sa det er altsad rigtig godt med de
sma hold”

Brugere pa aktivitets- og samveerstilbud

Der er generelt god erfaring med at holde kur-
serne i regi af aktivitets- og samverstilbuddet.

Pi stedet er der tryghed i kraft af, at man er pa
kursus med nogen, som man kender, og ved at

holdene er sma. Som ogsa beskrevet i det fore-
giende kapitel, si er den bagvedliggende hold-
ning, at lige muligheder opnis gennem hensyn

til forskellige grundvilkir.

I interviewene er der nuanceforskelle mellem,
hvad brugere og medarbejdere mener om tilret-
teleeggelse af kurserne. Brugerne var dbne for at
andre, ogsé personer uden sindslidelse, kan del-
tage pé kurserne, f.eks. at brugernes @gtefaller
kan deltage for at gore det lettere at blive rogfri
— altsd at man ikke ogsi skal keempe mod ag-
tefzellens rygning. Brugerne understregede det
positive i at vaere sammen pé kurset og var ge-
nerelt meget tilfredse med tilbuddet og indhol-
det. Medarbejdere havde i nogle tilfzelde mere



fokus pd begrasningerne hos brugerne. Nogle

gav f.eks. udtryk for, at brugerne ikke vil kom-
me, hvis kurset ikke var fysisk pa stedet.

Rygestopkursus, hvor alene
rygning er i fokus

Som nzevnt udtrykte brugerne et enske om, at
der bliver taget hind om de psykiske reaktioner,
de oplever i forbindelse med et rygestop. Der
var imidlertid ikke noget eksplicit enske om, at
det skal ske pa selve kurset. Flere brugere mente
derimod, at hvis de to aspekter bliver blandet
sammen pé kurset, si er der en fare for, at det
psykiske vil fylde for meget og tage fokus fra
rygestoppet. Der er tvaertimod en kvalitet i at
lade rygestopkurset alene handle om rygning.
Man kan sige, at dette vil normalisere rygestop-
pet og maske gore kurset til et frirum for de
psykiske problemer — ogsa selvom, og paradok-
salt, at rygestoppet kan forsterke folelsen af

psykisk sarbarhed. At lade rygestopkurset alene
fokusere pa rygning kan ogsi ses som et staerkt
enske om, at kurset og ridgiveren er professio-
nel. Denne professionalisme blev efterspurgt,
uanset om brugerne havde en intern eller eks-
tern rygestopradgiver, og kom f.eks. til udtryk
gennem kommentarer om konkrete rygestop-
radgivere, der selv ryger, og kritik af manglende
engagement og viden hos radgiveren.

Om rygestopradgiveren er i huset eller kommer
udefra, er tilsyneladende ikke afgerende — der
er gode erfaringer med begge dele. Fordelene
ved en ekstern ridgiver er, at vedkommende

ser pa brugerne med friske gjne og lytter uden
forhindskendskab. Dertil kommer, at vedkom-
mende kun har én funktion; bade brugere og
medarbejdere navner, at dobbeltkasketter kan
give uklarhed, f.eks. hvis man bide er rygestop-
radgiver og kontaktperson. Der ligger tilsynela-
dende noget legitimitet hos den eksterne i kraft
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af vedkommendes professionelle rolle som ryge-
stopradgiver. Omvendt navnes det som vigtige
fordele ved en intern radgiver, at vedkommende
er pa stedet i det daglige og kan stette og vej-
lede. Det, at vedkommende kender til brugernes
historie og psyke, kan gore bide ridgivningen
pa kurset og den lobende dialog mere malrettet.

Der beskrives saledes to vigtige funktioner om-
kring rygestoppet, som kan — men ikke ned-
vendigvis skal — varetages af én person: For det
forste en professionel rygestopradgiver, som pa
kurset kan formidle viden om f.eks. de reaktio-
ner, man kan fi, og hvordan man kan héndtere
dem. Og for det andet kompetente medarbejde-
re, som kan stette og vejlede i det daglige.

Gratis nikotinerstatning som en

gave, der forpligter

Bade socialt udsatte og andre nzvner ofte, at en
barriere for ikke at ga i gang med et rygestop, er,
at udgiften til nikotinplastre, tyggegummi, in-
halatorer mv. er meget hej. Samlet set er prisen
den samme som for cigaretter, men nir den en-
kelte pakke skal betales, er plastrene flere gange
dyrere end cigaretterne. Derfor har mange
kommuner og/eller aktivitets- og samvzerstil-
bud besluttet at uddele eller betale for nikoti-
nerstatningsprodukter (NRT). Nogle i de forste
par uger, andre i en leengere periode. Flere af de
steder, hvor undersogelsen er foretaget, betrag-
ter det som saerdeles vigtigt at kunne give gratis
NRT. Blandt socialt udsatte rygere har mange
en sa stor athengighed af nikotin®, at erfaringen
hos medarbejderne er, at det stort set ikke nyt-
ter noget at holde kurser uden at kunne tilbyde
gratis NRT. Dette bekreftes tillige af kliniske

vejledninger.’

Alle de brugere, som havde deltaget pa et ry-
gestopkursus og fiet NRT udleveret, veerdsatte
den gratis NRT som en hjalp til deres rygestop.
Nogle havde derudover et blik for et storre sam-
fundsmaessigt perspektiv og betragtede det som
en investering i deres sundhed, idet samfundet

8 Pisinger 2006; Bjornson 2008
9 U.S. Department of Health and Human Services 2008

senere vil kunne spare pa udgifter til sygehus-

vaesenet.

Hjalpen i form af skonomisk stette til NRT
kan ogsa ses som et signal om, at kommunen,
aktivitets- og samveerstilbuddet og/eller medar-
bejderne tror pi, at brugerne kan holde op med
at ryge — at man tilskriver dem et udviklings-
potentiale. Dette kom til udtryk i en ordveksling
mellem tre brugere, en ryger og to, der gerne vil
holde op, og som ogsa tidligere har forsegt at
blive rogfri:

Bruger 1: "Det er ligesom, at de siger, at vi vil
gerne hjaelpe jer [ved at give NRT til dem, der vil
holde op]. Selvom det er dyrt for kommunen, men
det er smdpenge ved siden af det andet. Jeg synes,
det er fantastisk, at de vil give sddan noget, og det
tager jeg hatten af for.”

Bruger 2 er uenig: Jeg har den holdning, at hvis
folk vil stoppe med at ryge, sd er det ens eget pro-
blem. Jeg synes selvfalgelig, at det er flot, at kom-
munen har nogle tilbud, men jeg teenker pa kroner
og gre i sidste ende. Hvis man starter med at ryge
igen, sa er det jo bare penge ud af vinduet.”
Bruger 3 indvender: "Det er ligesom at sige, at du
ingen karakter har”

Maend, brugere pa et aktivitets- og
samveerstilbud

Det at give gratis NRT kan siledes ses som

et tegn pa, at kommunen gerne vil investere i
brugerne. Man tenker, at de har karakterstyrke
nok til at holde op, man opgiver dem ikke pi
forhand, og alle skal have lige vilkar for at blive
rogfri.

Gratis NRT blev af nogle medarbejdere beskre-
vet som en gave, som de oplever, giver brugerne
en ekstra motivation. Ydermere var medarbej-
dernes oplevelse, at det har skubbet lidt til bru-
gernes ansvar i forhold til at gere et seriost for-
sog pa at blive rogfri. Der var ogséd brugere, der
gav udtryk for, at den gratis NRT er en gave,
der forpligter: ikke nedvendigvis til at blive rog-
fri, men man er i det mindste forpligtet til at
gore et alvorligt ment forseg pé at holde op med

at ryge og ikke bare ’sjofle’ kurset.



Forpligtende relationer

Gratis NRT er en materiel gave og har dermed
en bestemt karakter. Men rygestopradgiverne
giver ogsa deres tid og arbejdsindsats, som ogsé

kan ses som en gave eller som en del af en 'byt-
tehandel’.

"Jeg synes, at [rygestoprddgiverne] er utrolige sode
og rare at veere sammen med. Det ggr, at man har
lyst til at gare en indsats. De er sG omsorgsfulde og
fordi, nd ja, de gider bruge deres tid pd det her, og
sé kan vi ogsd godt gere en indsats.”

Kvinde, modtager af bostgtte

Pi tilsvarende vis gav nogle brugere udtryk for,
at den relation, de har med de ogvrige deltagere
pa rygestopkurset, er en social forpligtelse. De
beskrev, hvor glade og stolte de var for at skulle
hen pa kurset og fortelle, at de stadig var regfri.
Modsat var de flove over det, hvis de var faldet
i. At man er pé kursus sammen giver et seerligt
forhold, og mange understregede, at man kan
hjzlpe hinanden og bakke hinanden op i dag-
ligdagen. Man kan miske tale om, at der opstar
en form for gruppe-identifikation omkring det
at veere sammen pa rygestop. Der er en positiv
veerdi i dette, men ogsa en skuftelse, nar det ikke
varer ved:

"Jeg var ogsa meget skuffet i starten. Vivar jo 10 til
rygestopkursus, og jeg er den eneste, der er overle-
vet, eller hvad kan man sige. Der md jeg squ eerligt
indremme, at der har jeg godt nok veeret meget
skuffet over nogle af de andre, fordi jeg synes, at
jeg kan jo ikke rende rundt og veere glad over, at
jeg var steerk nok til at holde. Nar nu de andre ikke
var det. Sé kunne jeg lige s godt begynde at ryge
0gsd, hvis det var meningen, at vi skulle holde
sammen og holde ud sammen.”

Mand, bruger af aktivitets-og samveerstilbud

Nogle medarbejdere udtrykte en mild frustrati-
on over den manglende gruppefolelse og mang-
lende ansvar for at bidrage til gruppen. Men det,
som mange brugere navnte som det vigtigste
ved kurset, var den runde, hvor man herer, hvor-
dan det gir de andre. Her blev de bekraftet i, at
andre ogsé syntes, det var hirdt. Brugerne har
saledes tilsyneladende gavn af den stotte og op-
bakning samt forpligtelse, der er forbundet med
at deltage pé et hold.

Generelt kan man med baggrund i antropolo-
giske og sociologiske undersagelser sige, at det
at give og modtage gaver, er et tegn pa, at de,
der udveksler gaverne, er forpligtede pa hinan-
den i et eller andet omfang.'® Gaver kan sile-
des bekrafte og styrke en relation. Men en gave
kan ogsa vere si stor, at man ikke kan give en
tilsvarende tilbage. Sa hvis man modtager en
gave og feler sig forpligtet til at give tilbage,
men ikke kan — hvad sker der sa? Hvis gaven er
gratis NRT, og forpligtelsen er at gore et seriost
forseg pa at blive rogfri, og det slir fejl, skaber
det si darlig samvittighed eller bidrager til lavt
selvvaerd?

10 F.eks. Mauss 2001; Bourdieu 2007
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Afslutning og perspektivering

I denne rapport har vi prasenteret erfaringer
med og holdninger til rygning og rygestop
blandt socialt udsatte og medarbejdere pa fem
aktivitets- og samverstilbud samt en bostette-
enhed. Disse steder er arenaer for et kompleks
af relationer, forventninger og forestillinger, som
udger rammen om den daglige praksis mellem
medarbejdere og brugere. De lokale praksis-

ser kan vere understottende, begreensende eller
muliggerende for f.eks. rygestop.

Nedenfor opsamler vi undersegelsens temaer og
prasenterer en rakke konklusioner og anbefa-
linger, som projekt Rogfrihed for alle peger pa i
det fremadrettede arbejde med tobaksforebyg-
gelse blandt socialt udsatte.

Normalisering af ikke-rygning ma
ogsa geelde for socialt udsatte

Den generelle samfundsdiskurs har gjort ikke-
rygning til normen ogsi pi samvzeers- og aktivi-
tetstilbuddene. Det system, som aktivitets- og
samveerssteder er en del af, er nogle ar bagud,
hvad angar tobaksforebyggelse. Rygning har ve-
ret en almindelig del af den paedagogiske praksis
og med til at skabe en fortrolig relation mellem
medarbejderne og brugerne. Nir man indferer
rygeregler, har det konsekvenser for praksis. Ef-
terhinden som ikke-rygning bliver det normale,
skal der findes pzedagogiske alternativer. Un-
dersogelsen viser, at praksis kan @ndres, blandt
andet ved at indfere rygepolitik, f.eks. i form af
indenders regfrihed.

Diskursendringen, i form af normaliseringen af
ikke-rygning, er sket i lobet af relativt fi ir, og
der er stadig modsatrettede bevagelser i syste-
met. Serviceloven legger stor vagt pa aktiviteter
og udvikling samt mulighed for at skabe sund-
hedsfremmede tiltag, hvorimod rygeloven dis-
penserer fra rogfriheden pa "varesteder og var-
mestuer”. Serviceloven peger siledes i retning af

sundhed for alle, mens rygeloven giver mulighed
for at tage swrlige hensyn til bestemte malgrup-
per. Er dette et misforstiet hensyn? Den lovgiv-
ningsmassige forskellighed skaber en diskursiv
diskrepans, som giver lokalt spillerum. Lovene
muligger bade status quo og udvikling.

Nar rygning betragtes som et paadagogisk veerk-
t@j, sa kan ikke-rygning udfordre den paedago-
giske praksis pa stedet. Der skal skabes et nyt
indhold i relationen med brugerne. At ggre ste-
det rggfrit kan derfor — trods modstand fra bade
brugere og medarbejdere — vaere en anledning
til at reflektere over egen paedagogisk praksis.

Fra samfundets side vil det give god mening at
flerne undtagelserne i rygeloven, sa der gaelder
samme regler for socialt udsatte som for andre.

Behov for gget viden om rygning
og psykiske lidelser hos de

professionelle

Mange af de socialt udsatte brugere befinder sig
i et professionelt system. De er visiteret f.eks. til
et aktivitetssted, eller de er tilknyttet distrikts-
psykiatrien. En af de implicitte diskussioner, som
kom til udtryk i undersogelsen, er fagligheden og
rollefordeling blandt de professionelle omkring
brugerne, herunder hvem der definerer bruger-
nes problem og dermed losning — er det bruger-
ne selv, medarbejderne, leger eller psykiatere?

Brugerne i undersogelsen har en oplevelse af, at
deres psykiske sirbarhed bliver forsterket i for-
bindelse med et rygestop. Og de udtrykte som
beskrevet et gnske om stor forstielse for og hen-
syntagen til denne sarbarhed.



Hvad enten forvaerringen af den psykiske
lidelse er subjektiv eller objektiv, sa bar leeger
og psykiatere kunne give kompetent lzegefag-
lig rddgivning om reaktioner i forbindelse med

rygestop.
Det peger ogsa pa et behov for viden om
sammenhangen mellem psykiske lidelser og

rygestop blandt ledere og medarbejdere, der
arbejder med socialt udsatte.

Motivation kan stimuleres, og
rygestop kan integreres i den
daglige praksis

Socialt udsatte rygere er pA samme méide som
andre rygere motiveret til at blive regfri af hen-
syn til deres helbred, familien, skonomien — og
for at slippe for at blive betragtet som anden-
rangs-mennesker. Mange af de socialt udsatte
oplever ogsa en stigmatisering i kraft af deres
psykiske sygdom'’; en stigmatisering, som ma-
ske forstaerkes eller tydeliggores, hvis de ogsé

ryger. Sociale normer om ikke-rygning kan

motivere til rygestop, men ogsa skabe modstand.

Der er gjort forskellige gode erfaringer med
rygestopkurser tilrettelagt med serlige hensyn

til brugerne, herunder uddeling af gratis nikotin-

erstatning (NRT). Der er ogsa erfaringer med,

at rygestopkurset ikke kan sta alene. Medarbej-
derne skal i det daglige finde en harfin balance
mellem at motivere og at skubbe pa, idet
brugerne gerne vil sporges til, men ikke skubbes
pa eller tvinges til rygestop.

Unders@gelsen tydeligger, at der er behov for
to funktioner omkring rygestopaktiviteter. For
det farste en professionel rygestopinstruk-

tor, som bl.a. kan forberede brugerne pa de
reaktioner, de vil opleve, og give dem kognitive
feerdigheder til at handtere reaktionerne. Og for
det andet kompetente medarbejdere, som kan
give systematisk stgtte i det daglige, f.eks gen-
nem motiverende samtaler. Det peger mere
generelt p4, at indsatsen omkring tobaksfore-
byggelse skal professionaliseres og systemati-
seres.

For at understatte brugernes motivation skal
rygestopkurser understgttes af gratis NRT.

11 Bredahl Jacobsen m.fl. 2010
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Introduktion til BIKVA-modellen

Et af formélene med undersogelsen var at fa
nogle af de forskellige perspektiver i spil, som
henholdsvis brugere og medarbejdere har pa
rygning og rygestop. Blandt andet derfor lod vi
os inspirere af BIKVA-modellen, som er udvik-
let af Hanne Kathrine Krogstrup ved Alborg

Universitet.!?

BIKVA er en forkortelse for Brugerinddragelse
I KVAlitetsvurdering. Det er en evaluerings-
model, der i sit undersogelsesdesign giver for-
rang til brugerne af en given offentlig ydelse.
Nir man gennemforer en BIKVA-evaluering,
begynder man med at interviewe brugerne.
Derefter interviewes medarbejdere pi baggrund
af de temaer, der er kommet frem i bruger-
interviewet. Efter det bliver ledelsen bedt om

at forholde sig til medarbejdernes udsagn, og
afslutningsvist kan politikere interviewes. Ideen
er siledes at starte 'nedefra’ og bevaege sig op
igennem beslutningshierarkiet. I den oprinde-
lige udgave af BIKVA sporges brugerne bredt
til deres oplevelse, god som darlig, af den ydelse,
de modtager. Der sattes ikke pa forhind nogle
temaer eller kriterier op; brugernes holdnin-

ger og erfaringer strukturerer bade brugerinter-
viewet og de efterfolgende interviews. Modellen
er udviklet for at udgere et alternativt veerktej til
f.eks. brugertilfredshedsundersogelser, der kun
tillader brugerne at svare inden for de kategorier
og temaer, som pé forhind er opstillet af spor-
geren.

Grunden til, at brugerne fiar denne metodemaes-
sige forrang, er, at de har et unikt perspektiv pa
den ydelse, de modtager, og hvordan det er at

vare placeret i systemet, som de er. Kvaliteten
af de ydelser — bredt forstiet — som brugerne
modtager, defineres i hoj grad i medet mellem
personale og brugere. Krogstrup har fundet, at
ca. 80 % af interviewudsagn om kvalitet handler
om personalet.”® Den metodiske forrang betyder
ikke, at brugerne har ret, eller at deres perspek-
tiv er mere vigtigt eller rigtigt end medarbejder-
nes og ledernes.

Den viden, der skabes i BIKVA-evalueringer, er
viden fra forskellige positioner."* Viden fra én
position kan ikke tillegges mere sandhedsverdi
end viden fra en anden position, brugernes vi-
den er saledes lige sa gyldig som de fagprofes-
sionelles som ledernes og som politikernes. Men
brugerne kan give en viden, der méske kan per-
spektivere og udvikle den professionelle taenk-
ning og praksis. Brugernes holdninger kan séle-
des bidrage til at kvalificere de offentlige ydelser.

Ud over dette vidensargument kommer et
verdiargumentet, idet formélet med at inddrage
brugerne kan vere at frigere deres uudnyttede
potentialer. Fordi vestlige samfund er karakteri-
seret ved top-down-styring, s kan man havde,
at der skabes et demokratisk underskud.” Svage
brugere har ikke samme demokratiske rettig-
heder som andre brugere og ma derfor gives en
seerstilling i vurderingen af offentlige indsatser.'®

Man kan gennemfore en BIKVA-undersogelse
pa en enkelt institution, hvis man vil arbejde
med at udvikle kvalitet. Eller man kan — som i
denne undersogelse — analysere et problemfelt
pa tveers af institutioner.

12 Modellen er beskrevet flere steder. Se f.eks. Krogstrup 1997,
2001, 2006; Normann Andersen 2003; Dahler-Larsen &
Krogstrup 2006.

13 Dahler-Larsen & Krogstrup 2006: 82

14 Krogstrup 2006: 84

15 Krogstrup 2006: 139

16 Krogstrup 2001: 200



Spergeguider til brugere og

medarbejdere

Intro

Glad for I vil deltage

Fortrolighed

Rapport — anonymitet

Formil er at here om erfaringer og holdninger

Hore dbent om hvad der er godt og skidt

Om stedet

Hvad er dette her for et sted?
Hyvilke mennesker kommer her?

Hvad laver I?
Hvad er godt og skidt ved at komme/vaere her?

Intro rygning

Hvordan er det med rygning her?

Er der mange, der ryger?

Ryger ogsi nogle af personalet?

Hyvis en siger: "Nu gar jeg ud for at ryge”, hvad

siger si de andre brugere og medarbejderne?

Erfaringer med rygestop

Taler I om at holde op med at ryge?

Er nogle af jer rygere? Er nogle af jer tidligere
rygere?

Medarbejdernes rolle

Taler medarbejderne med jer om rygning?
Hvordan, giv eksempler

Rygestopradgiveren — intern eller ekstern, hvil-
ken forskel gor det?

Hyvilken rolle/status har medarbejderne, og hvad
synes brugerne om, at medarbejderne taler om
rygning? Har medarbejderne legitimitet til det?
Gor det noget ved relationen mellem brugere og
medarbejdere?

Konkrete tilbud

Er der tilbud om rygestop til jer?
Har I deltaget? Hvad var godt og skidt?

Fremadrettet
Hvilken hjelp kunne vare godt?

Intro

Glad for I vil deltage

Fortrolighed

Rapport — anonymitet

Formal er at here om erfaringer og holdninger
Jeres rolle over for brugerne i forhold til rygning
Ogsi pd baggrund af interviewet med brugerne

Husets funktion og medarbejdernes rolle

Konfrontere med brugerudsagn/temaer

Brugerne oplever xxx, hvorfor tror I de geor det?

Rammer for rygestop
Hvordan arbejder I med rygning her pé stedet?

Hvordan ser I jeres rolle?

Hvordan ser I rygestopradgiverens rolle?
Hvad fungerer godt og skidt?
Medarbejdernes legitimitet, hvad giver jer
legitimitet til at tale om rygning?

Hyvilken relation giver det mellem jer og
brugerne — @ndrer relationen sig pga rygning?
Daglig praksis — er der rygepauser’

Hvem har hvilke forventninger til jer som

medarbejdere i forhold til rygning?

Holdningsundersggelsen

Mange mener rygning giver god kontakt

— hvad mener I om det?

Rygende medarbejdere — hvad er serligt pd spil?
Muligheder og barrierer
Myndighedsrum/frivilligt rum






