Forord

Som psykologistuderende havde jeg min professionskontakt i socialpsykiatrien i Arhus Amt hvor jeg arbejdede i
bostgtteteamet ved Katrinebjerg-Centret. Arbejdet bestod hovedsageligt i at tage p& hjemmebesgg hos brugere med alvorlig
psykisk sygdom. Dette arbejde inspirerede mig meget. Jeg var altid spsendt p& hvordan brugerne ville tage imod mig: Bred de
sig om at f& mig som »hjeelper« ind i deres eget hjem? Hvad kunne jeg egentlig gere for dem? Vaske gulv? Drikke en kop
kaffe? Jeg kunne efterhdnden forstd at mit besgg maske brgd dagens monotoni; at det havde en funktion, at have en aftale
med nogen. Men hvad var det ved mine besgg som eventuelt gjorde en forskel? Spillede det nogen rolle at jeg prevede at
veere en professionel samveerspartner, eller var det nok at jeg bare var til stede? Det at vaere en socialpsykiatrisk
medarbejder, sddan som jeg oplevede det, er at balancere mellem yderpunkter; mellem det at acceptere psykisk sygdom og
samtidig kunne se de resurser og potentialer som klienten har; og mellem det at vaere et medmenneske som stgtter et andet
og at veere en professionel behandler. Jeg havde problemer med at finde ud af praecist hvad mine opgaver var, og jeg
oplevede at der generelt var uenigheder og forvirring omkring hvad det socialpsykiatriske arbejde egentlig skulle besta i, og
hvilken rolle man havde som socialpsykiatrisk medarbejder. Mine ugentlige supervisionstimer var helt ngdvendige for at kunne
diskutere de tanker jeg havde omkring arbejdet. Desforuden sggte jeg efter litteratur som kunne hjselpe mig. Allermest
egnskede jeg mig en grundbog i socialpsykiatri som jeg kunne laese for at forsta hvilket fagomrade jeg arbejdede i.

Jeg fandt meget speendende litteratur, men ikke nogen leerebog om dansk socialpsykiatri. Da jeg aret efter skulle skrive
speciale, blev det derfor denne opgave jeg tog pa mig. Denne bog var altsa i udgangspunktet en kandidatafhandling i
psykologi. Bogen er skrevet til og for alle der arbejder i socialpsykiatrien. Mine refleksioner og overvejelser er ikke ment som
facitsvar pa hvordan den socialpsykiatriske teoriudvikling og praksis bgr se ud. Det jeg gnsker at opnda, er snarere at komme
med et indlaeg i debatten om hvad socialpsykiatri er.

Leesevejledning

Denne bog er skrevet som en leerebog. Nar jeg saetter mig til at leese en ny bog, bladrer jeg den altid igennem for at se hvilke
kapitler jeg tror, er vigtige. Jeg er doven og Vil gerne slippe af sted med at leese sa lidt som muligt. Jeg har derfor forsggt at
lave en laesevejledning som vil lette arbejdet med at finde ud af hvilke dele af bogen du vil prioritere at lesese. Jeg haber
selvfglgelig du veelger at leese alt; i sa fald er du mere flittig end mig.

Kapitel 1 om socialpsykiatriens historie er skrevet fordi jeg mener det er vigtigt at kende til psykiatrihistorien for bedre at
forstd, hvorfor dagens psykiatri er som den er. Her kan du leese om psykiatriens begyndelse i Europa og USA og specielt om
dansk psykiatris historie frem til dagens socialpsykiatri. Kapitel 2 synes jeg du bgr leese, specielt hvis du ikke har erfaring med
arbejde i socialpsykiatrien. Du burde egentlig lesese det uanset hvad, specielt sidste del af kapitlet som handler om de love og
politiske malseetninger der geelder for socialpsykiatrien.

Kapitel 3 haber jeg du vil synes er spandende. Her har jeg forsggt at opstille en reekke teorier som tilsammen kan danne et
teoretisk grundlag for socialpsykiatrien. | kapitel 4 har jeg valgt at redeggre for nogle metoder som jeg synes passer godt
sammen med teorierne i kapitel 3, og ikke mindst sammen med mit fokus: bruger-medarbejder relationen. | kapitel 5
redeggres der for begreberne »kvalitet« og »evaluering«.

Kapitel 6 og 7 haenger sammen p& den made at jeg i kapitel 6 har forsggt at undersgge hvilke holdninger vi har til mennesker
i det vestlige samfund — og i socialpsykiatrien. | kapitel 7 forsgger jeg at bruge disse veerdier som baggrund for at diskutere
det som jeg mener, er centrale problemstillinger i socialpsykiatrien. Alle der arbejder med at hjeelpe andre mennesker, bgr
have et meget reflekteret forhold til deres arbejde og til deres holdninger til dem de forsgger at hjeelpe.

Hvis du har travlt kan du springe direkte til kapitel 8 hvor jeg har forsggt at opsummere de gvrige kapitler, ved at beskrive
den socialpsykiatriske medarbejders professionelle identitet og sige lidt om hvilke elementer jeg mener, er vigtige i
uddannelsen og i arbejdsmiljget. | efterordet finder du mine egne refleksioner over det jeg har skrevet.

Jeg har forsggt at stille nogle spgrgsmal i slutningen af hvert kapitel; »Spgrgsmal til refleksion«. Dette er ikke spgrgsmal som
du ngdvendigvis far svar pa ved at leese kapitlet, men det er spgrgsmal som jeg selv finder vaesentlige og ikke har fundet
entydige svar pa. Maske disse kan bruges som udgangspunkt for diskussion? Hvis du finder nogle gode svar haber jeg
selvfglgelig at du vil forteelle mig om dem!

Jeg gnsker at denne bog farst og fremmest skal bruges som udgangspunkt for refleksion og diskussion. Jeg er ganske sikker
pa at du vil veere uenig i nogle af mine synspunkter, valg af teorier eller lignende. Jeg er meget spaendt p& hvad du vil synes
om bogen, og jeg Vil szette pris pa at du forteeller mig om dine synspunkter. Systime vil gerne videreformidle dine
kommentarer, sa skriv til systime@systime.dk
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