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Nagra utgangspunkter

Evidensbaserade och manualbaserade program inom SiS, som Aterfallsprevention, &r
skapade och granskade av vetenskaplig expertis inom omradet. Omfattande veten-
skaplig forskning ger beldgg for programmets formaga att minska aterfall. En viktig
forutsattning dr dock att programmets innehall formedlas pa det sétt som avses och i
enlighet med de forutsattningar som forskningen angivit.

Det rdacker sallan med riktlinjer for att dndra praxis i socialt arbete och i vardarbete.
En ny metod maste forankras lokalt for att sld rot och bli ett integrerat arbetssatt. Bara
om den passar individerna som ska anvdnda den och verksamheten som de arbetar i
far den ordentligt genomslag.

Manga behandlare lter sig hellre 6vertygas av sina egna kollegors och lokalt kanda
experters feedback och rad @n av foreskrifter fran en opersonlig avsdndare.

EXEMPEL PA FAKTORER SOM PAVERKAR INFORANDET AV EN METOD

Metoden
e Ar den till mer nytta &n befintliga metoder?
e Passar normer och behov?
e Arden litt att anvinda?
e Gar den att prova?
o Ar effekten litt att observera?
* Gdr metoden att anpassa till situationen?
o Arden latt att ldra sig?
¢ Finns handledning/stod tillgangligt?

Organisationen
e Passar metoden in?
¢ Finns forandringsberedskap?
* Avsitts resurser?
¢ Foljs resultat upp?

Behandlaren/Klienten
¢ Finns kunskap och kompetens?
¢ Finns behov av metoden?
¢ Passar metoden personligheten och de egna virderingarna?
¢ Passar metoden forvantningar och erfarenheter?

VILLKOR FOR ATT EN EVIDENS- OCH MANUALBASERAD BEHANDLING
SOM ATERFALLSPREVENTION SKA BLI EFFEKTIV

What Works-litteraturen understryker att effektiviteten av en behandling beror pa den
noggrannhet och behandlingstrohet med vilken den genomférs. Ett strukturerat och
kontinuerligt satt att f0lja, skatta och ge feedback pa behandlingen verkar nodvandigt
for att uppratthalla en hog effektivitet.
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Det finns i huvudsak tre sdtt pa vilka avvikelser fran behandlingsintegritet brukar ske.

1. Behandlingsdrift — en gradvis avvikelse fran behandlingens mal.
Kursledaren riktar fokus mer pd problem och 16sningar, som klienten presenterar
i stunden, dn pd att genomfora manualens agenda for kurstillfallet.

2. Underminering — kursledarens sétt att kommunicera sker pa ett sdtt som mot-
sager det behandlingen vill lara ut, till exempel genom skamt eller kommentarer
om inslag i behandlingen som ifrdgasatter den.

3. Improvisation — kursledaren gor egna inslag eller 6vningar eller hoppar 6ver
moment i behandlingen som betraktas som ointressanta eller olampliga.

Pa foljande satt kan behandlingsintegriteten starkas:

¢ Behandlingens manual f6ljs.

¢ Skattningsformuldr anvands efter varje behandlingssession. Deltagarna ger feed-
back och kursledaren skattar sin trohet till manualen.

* Observationer gors av kursledarens fardigheter och trohet till manualen. Detta
kan ske genom en deltagande observator eller utifran en video- eller ljudbands-
inspelning.

¢ Instruktiv feedback ges utifran matningarna.

PA FOLJANDE SIDOR FINNS:

1. Ett sjalvskattningsformulir for kursledare/behandlare som anviander AP i
kursformat i grupp eller individuellt.

2. Instrumentet MAPI som miter behandlingsintegritet och kursledarstil vid
AP-behandling och en checklista for att ge feedback p4 matningarna.

Ett formular for klientfeedback till kursledare finns i SiS AP-manual.
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Sjalvskattningsformular
for kursledare/behandlare

Sjalvskattningsformuldret har nedan kan kursledare anvianda efter en session.

I vilken man anviande jag mig av en agenda? 0-1-2-3-4-5
I vilken man féljde jag upp hemuppgiften? 0-1-2-3-4-5
I vilken man introducerade jag sessionens tema? 0-1-2-3-4-5
I vilken man genomforde jag sessionens 6vningar 0-1-2-3-4-5

och sessionsuppgifter?

I vilken man summerade jag sessionen? 0-1-2-3-4-5
I vilken man gav jag hemuppgift till ndsta session? 0-1-2-3-4-5
I vilken man var jag bekriftande och uppmuntrande? 0-1-2-3-4-5
Hur lyckades jag folja manualen? 0-1-2-3-4-5

Varje fraga ar graderad pa en skala 1 till 5. Skattning kan du géra utifran hur du tolkar
manualens tinkta genomférande av moment. Fundera girna pa och skriv ner den for-
battring du vill géra for att komma till en hogre siffra.

1 och 2 Indikerar behov av forbattring
Mitt mal for forbattring:

3 Indikerar att utforandet var adekvat och pa godkind niva
Mitt mal for forbattring:

4 Indikerar att utférandet var bra
Mitt mal for forbattring:

5 Indikerar att utférandet var mycket bra
Mitt nasta steg som kursledare:
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MAPI

INSTRUMENT FOR ATT MATA BEHANDLINGSINTEGRITET
VID AP-BEHANDLING

Kursledarens namn: Datum:

Ange vilken session som matningen avser och vilken del av sessionen

Observatorens namn:

Formuldret ar uppbyggt av fragor, som observatdren ska besvara inom tva omraden:
* Behandlingsintegritet
* Kursledarstil

Varje fraga dr graderad pa en skala fran 1 till 5.

1 — 2 indikerar ett behov av forbattring

3 indikerar att utférandet var adekvat och pa godkand niva
4 indikerar att utférandet var bra

5 indikerar att utforandet var mycket bra

Avslutningsvis ska observatéren gora en sammanfattande bedémning av sessionen, ge
feedback och vid behov foresla forbattringar inom respektive omrade.

1.MATNING AV BEHANDLINGSINTEGRITET

I vilken man introducerades sessionen/momentet 0-1-2-3-4-5
med en beskrivning av sessionen?

Kommentar:

I vilken man 6vades under sessionen? 0-1-2-3-4-5
Kommentar:

I vilken man foljdes agendan for sessionen? 0-1-2-3-4-5
Kommentar:

Forekom inslag under sessionen/momentet som Nej (riknas som 3 i skalan)
inte finns i manualen? Ja (riknas som 1 i skalan)
Kommentar:

SA ARBETAR VI MED ATERFALLSPREVENTION INOM SiS



2. MATNING AV KURSLEDARSTIL

I vilken man anviande kursledaren en utforskande stil 0-1-2-3-4-5
och fick klienten/erna att relatera till egna erfarenheter?

Kommentar:

I vilken man gav kursledaren utrymme fér fragor? 0-1-2-3-4-5

Kommentar:

I vilken man hanterade kursledaren motstand under 0-1-2-3-4-5
sessionen?

Kommentar:

I vilken man hade kursledaren en bekriftande och 0-1-2-3-4-5
uppmuntrande stil?

Kommentar:

I vilken man var kursledaren forberedd infor sessionen? 0-1-2-3-4-5

Kommentar:

SAMMANFATTANDE BEDOMNING AV SESSIONEN

Observatéren ska summera poangen inom omrade 1 och 2 och goéra medeltalsvarden.
3 motsvarar godkant.

Omrade Medeltal

Behandlingsintegritet

Kursledarstil
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MALL FOR FEEDBACK TILL KURSLEDAREN

Forslag till forbattringar:

Detta ar bra eller mycket bra:

Nagra kommentarer om att ge feedback

Det finns tva grundldggande faror: att ge feedback pa fel sdtt och att inte ge tillrackligt
med feedback. Instruktiv feedback &r grundldggande for inldrning och for att forbattra
fardigheter och dr en vasentlig del av kontinuerligt larande.

Det dr oftast bast att koncentrera sig pa nagra fa aspekter av insatsen. Grund-
laggande for instruktiv feedback ar att den innehaller fakta och beskrivningar, foreslar
forbattringar, uppmuntrar och har en samarbetande stil. Avsluta garna en feedback
med 6ppna fragor:

Vad har vi kommit fram till? Vad sager du? Vad blir nésta steg? Vad vill du dndra pa?
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Forslag till rutiner som
underlattar en effektiv
aterfallspreventiv behandling
pa institutionen

Behandlare behover vissa forutsattningar for att vara effektiva och behandlingstrogna.
De kraver:

¢ Adekvat och tillracklig utbildning

* Organisatoriskt stod

e Tid att forbereda sig och tillgang till hjalpmedel

e Tillgdng till fortbildning, instruktiv feedback och handledning

Behandlingsprogram ér till en borjan tidskréavande att ldra sig och kraver ett organisa-
toriskt stod i form av fortbildning, handledning och feedback pa behandlingsarbetet.
Nér behandlaren fatt erfarenhet och kan behandlingen kommer den tid som tas i
ansprak att minska. Faktorerna nedan underldttar arbetet.

e Ett sdrskilt behandlingsrum utrustat med OH-projektor, bladderblock, papper
och pennor

e Tillgdng till dator och projektor fér anvandning av DVD och PowerPoint-
presentationer

* Minst tvd behandlare pa institutionen som kan och anvander behandlingen i
kursformat och som kan understodja och tdcka upp for varandra

¢ En institutionsledning som raknar med att det krévs, sarskilt inledningsvis,
tid for forberedelse och for- och efterarbete utover sjdlva kurstillfallet

e Tillgdng till fardigstallt kursmaterial

* Mojligheter fér behandlare, som dr kursledare, att tillhéra en uppfoljnings-
och handledningsgrupp. Grupperna tréffas regelbundet, till exempel pa
regional niva under ledning av en intern AP-larare, minst en gang per kvartal
for att utbyta idéer, bedoma egna fardigheter och ge stod till varandra

EN KOMMENTAR OM BEHANDLARMOTSTAND TILL EN METOD

Att forandra ett gammalt och invant arbetssatt stoter ibland pa motstand. Motstandet
kan vara filosofiskt, man tycker att man ger upp sin professionella autonomi, eller
praktiskt, man tror inte att evidensbaserat behandlingsarbetet ger battre resultat an
det erfarenhetsbaserade arbetssattet.

Motstdnd kan dven komma fran organisationen. Chefer kan reagera mot att perso-
ner utifran kommer och sdger hur behandlingsarbetet ska goras och behandlare kan
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vara ovilliga att sldppa ifran sig sina klienter till en annan behandling. Motstandet
kan dven ha en administrativ bakgrund, behandlarna bedémer att de inte har tid for
behandlingen pa grund av andra arbetsuppgifter.

Rekommendationen ar att motstand ska pavisas och beskrivas. Det dr den lokala led-
ningens roll att uppmarksamma motstdndet, analysera det och hitta 16sningar.

Det ar viktigt att 6vrig personal och chefer pa arbetsplatsen far kainnedom om be-
handlingen for att kunna ge det stdd, till exempel i rollen som kontaktperson eller
som chef med uppfoljningsansvar. Som ett minimum bor arbetsplatsen i sin helhet
oversiktligt kdnna till behandlingens principer och innehdll, och vilka ataganden som
géller for behandlingen pa arbetsplatsen.

Aterfallspreventiv behandling ska inte vara en isolerad insats utan en integrerad del
av klienternas samlade behandling.
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Nagra rekommendationer
om chefers och kursledares
olika ansvar for den aterfalls-
preventiva behandlingens
effektivitet pa en institution

Institutionschefen har 6vergripande kunskap om behandlingen, haller sig under-
rattad om hur behandlingen pa arbetsplatsen utvecklas och underlattar for kurs-
ledarna att klara sina ataganden.

Sarskild uppmarksamhet dgnas at matningarna av kursledarnas fardigheter som
kursledare och deras behandlingstrohet.

Vid slutet av varje termin gor institutionschefen en ldgesbeskrivning av behovet av
fortbildning i Aterfallsprevention for institutionens personal.

Institutionens AP-coach — en kursledare/behandlare som gétt fordjupningskurs i AP
och har en langre AP-praktik — foljer utvecklingen inom omréadet Aterfallsprevention,
tillhandahaller och férbattrar utbildningsmaterial pa institutionen, uppmarksammar
problem med genomforande av behandlingen pa arbetsplatsen och hjdlper till med
problemlésning och handledning.

Sarskilt nyutbildade kursledare uppméarksammas och {6ljs upp.

AP-coachen har dven som uppgift att fortldpande kvalitetssikra institutionens AP-
arbete med instrumentet MAPL

En modell for kvalitetssikringsarbete av AP-arbetet pa en institution kan vara:
¢ Att nyexaminerade kursledare under de forsta tre médnaderna anvander sjalv-
skattningsformuldret for att utveckla sin kursledarstil, och har veckovis hand-
ledning av institutionens AP-coach.

e Att kursledare med lingre erfarenhet bjuder in AP-coachen att vid ett tillfalle
per kurs méta arbetssittet med instrumentet MAPI. Matningen blir underlag
for feedback och en kollegial diskussion om vad som kan goras dnnu battre vad
gdller behandlingsintegritet och kursledarstil.

Institutionens kursledare/behandlare med grundkurs i AP behandlar i Aterfalls-
prevention enligt manualen, bevarar sessionsanteckningar och skattningsformular
for att underldtta kvalitetssakring av behandlingsarbetet och dokumenterar annat av
intresse fran behandlingen.
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Sa forebyggs bortfall
ur AP-behandling

Ett kvalitetsmatt ar dven i vilken omfattning som klienter slutfor kursen. Nagot som
kan beskrivas i en samlad kvalitetssakring av behandlingen.

Ett f{érmote kan anvdndas for att bedoma om en klient ar lamplig och motiverad att
delta i behandlingen. Klienter som &r helt omotiverade kan avvakta och fa informa-
tion som vacker intresset och okar deras tro pa att de klarar av behandlingen. De kan
till exempel fa en beskrivning av kursens arbetssdtt utifran arbetsboken.

Studier visar samtidigt att krav att delta i en behandling inte behéver upplevas
som ett tvang. Detta under forutsattning att behandlingen férmedlas lyhort och med
respekt och med utforskande 6ppna fragor som gor det mojligt for klienten att rela-
tera behandlingen till egna upplevda problem.

Klienters intresse for en behandling 6kar om kursledaren genom konkreta exempel
och 6vningar kan pavisa den praktiska nyttan med behandlingen och knyter an till
klienternas erfarenheter.

Klienter med lds- och skrivsvarigheter, nedsatta kognitiva funktioner eller bristande

kunskaper i svenska behdver ofta sadrskilda insatser for att tillgodogora sig program-
met, till exempel stodundervisning genom ”laxhjdlp”och extra sessioner vid sidan av
den ordinarie kursen. Ett alternativ kan vara individuell undervisning.

Det finns enligt studier ingen skillnad mellan olika missbrukspreparat och hur effektiv
Aterfallsprevention dr som behandlingsmetod. Aterfallsprevention ar lamplig som
metod dven for klienter med komplexa problem som svart beroende och samtidig
psykiatrisk sjuklighet

Nar en klient uppvisar en hog grad av motstdnd och till exempel upptrader grupp-
storande kan individuell behandling 6vervagas.

12
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