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Inledning

Sedan mitten pa 1980-talet finns i Sverige ett behandlingsprogram, skapat av
T Lundqvist och D Ericsson vid Radgivningsbyran i narkotikafragor i Lund,
for att hjédlpa personer med problematisk anvindning av cannabis.

Det ursprungliga behandlingsupplidgget utformades for dem som hade anvant
cannabis regelbundet 6ver en 15 - 20-drsperiod. Behandlingen baseras pa en
psykoedukativ teknik som kompenserar f6r den kvalitativa forsémring av
kognitiva funktioner som cannabisrékningen fororsakar.

Det dr inte med automatik som man behover genomgé behandling efter att

ha anvint cannabis enstaka ganger. De allra flesta som har anvént cannabis
har i regel inte sokt hjalp for detta, och har med all sannolikhet inget eller litet
behov av hjdlp. Daremot visar den kliniska erfarenheten att de som har ett

ca sex manaders regelbundet (tre gdnger i veckan eller mer) anvindande av
cannabis bor soka hjdlp. Under 2018 visade den kliniska bilden, som en foljd
av en mer potent cannabis, att det ricker med tre ménaders regelbundet an-
vandande for att uppvisa en tydlig kognitiv forsimring.

Foreliggande manual 4r ett resultat av dels 30 ars kliniska erfarenheter i for-
hallande till metoden och av en grupp mycket erfarna behandlare som har
sammanstallt materialet till en enhetlig HAP- manual. En revidering av mate-
rialet har genomf6rts under 2019 med framst sprakliga korrigeringar.
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Nagot om manualer

Det finns for- och nackdelar med en manual. Utan en grundldggande struk-
tur i en manual, som visar vilka delar som ingér och hur de anvénds, tenderar
behandlingsarbete med personer som roker cannabis att litt flyta ivég till
ospecifika stodkontakter. Samtidigt kan en manual, om den blir stelbent
anvind, motverka sitt syfte och ibland vara samre dn ingen behandlings-
kontakt alls. Risken &r att hansyn inte tas till individers olikheter samt att
samtalen kan upplevas som alltfér undervisande och dérfor vicka motstand.

Nir manualen ér integrerad i behandlaren gors prioriteringar och forand-
ringar i bésta fall helt baserat pa individen och hens behov. Var rekommenda-
tion dr att du forst lar dig genom att anvinda manualen. Fordndringar i upp-
lagget gors inte forran manualen sitter i ryggraden”.
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Overgripande beskrivning
av programmet

HAP dr ett avvdnjningsprogram som syftar till att stodja personer genom
abstinensfaser och effekter av cannabisanvandning. Kunskaper om MI (moti-
verande samtal) och KBT (kognitiv beteendeterapi) liksom anhorigarbete ar
en grund for att kunna tillimpa manualen. Programmet tar hansyn till hur
en person kan paverkas av regelbunden cannabisrokning och vad som hander
nér hen slutar roka. Teman hjdlper behandlaren och personen att fokusera
och anekdoter och bilder 6kar den forstaelsen av sessionernas innehall. Dess-
utom finns hemuppgifter for att stodja personen i sitt tinkande mellan sessio-
nerna. Behandlaren hjéilper personen att fokusera och dra slutsatser genom att
ligga market till fordndringar och jamféra med tidigare erfarenheter.

Det motverkar den troghet i omorienteringen som uppstar nar personen upp-
hor med sitt cannabisanvidndande.

Malgrupp

Manualen ér skapad for personer frén ca 18 ar till 25 &r som har rokt cannabis
oregelbundet under en tvadrsperiod eller till dem som anvint cannabis minst
tre ganger i vecka i minst sex ménader (eller som har markt kognitiva funk-
tionsnedsdttningar) och som vill sluta roka. Manualen anvinds &ven for per-
soner dver 25 ars alder. Viktigt att veta ar att man efter 25 ars alder ofta har
anpassat och integrerat sitt forhallningssétt och sin personlighet runt drogen
och dess effekter. Darfor bor man som behandlare i storre grad anpassa ses-
sionerna for den dldre malgruppen. Sarskilt géller det hur fortsattningen ser
ut efter de inledande sex veckorna - att tid och kompetens finns for det som
ibland bendamns resttillstand.

Obligatoriska inslag i programmet

* Minst sex och max dtta veckor med minst 18 sessioner/méten
e Individuell uppf6ljning efter programmet

¢ Folja de tre abstinensfaserna

* Hemuppgifter varje gdng samt helgplanering

* Anvinda de beddmningsinstrument som Nationella cannabisnatverket
rekommenderar

o Aterfallspreventiva inslag
* Malsattningen ér drogfrihet under minst sex veckor

¢ Urinprov minst en gdng i veckan
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Rekommendationer

o Avhallsamhet fran alkohol och andra droger

Nir personen avbryter cannabisrokningen ér det viktigt att uppmarksamma
risken for att byta ut cannabis mot alkohol, andra droger eller annat skadligt
beteende. Behandlaren diskuterar detta med personen infor start.

Personen kommer att dterhdmta sig snabbare och mognadsprocessen som ska
ta vid ges optimal forutséattning vid drogfrihet. Utsondringskurvan forskjuts
om kroppen tvingas prioritera nedbrytningen av alkohol och de teman/upp-
ligg pa besoken som foljer kommer inte vara i fas. Om personen anviander
alkohol eller andra droger riskerar hen att ta aterfall pa cannabis. Dessutom
ar det en viktig del i programmet att kartldgga sitt cannabissug. Alkohol och
andra droger ticker 6ver suget efter cannabis.

« Viktig ndrstaende drogfri person ska delta

Om personen har nagon drogfri person som hen kinner fortroende for ar det
att rekommendera att den eller de deltar i borjan, mitten och slutet av pro-
grammet om det dr mojligt. Information ges om vad personen forvintas gé
igenom och tillsammans diskuteras pa vilket sitt hen/de kan och vill stédja
personen.

« Verifierade droganalyser

I programmet har urinprovet inte en kontrollfunktion utan dr en hjilp for
personen att se hur cannabinoiderna lamnar kroppen och att motsvarande
funktionsforbéttring kan observeras.

Da felmarginalen vid icke verifierade droganalyser dr stor bor droganalyser
alltid verifieras.

Terapeutiskt férhallningssatt

De forsta veckorna i programmet styr behandlaren samtalen tydligt, stéller

i huvudsak avgrinsade fragor, ser till att hilla fokus pa det som ar relevant
utifran att personen ér i den medicinska fasen. Bilder, liknelser och anekdoter
samt repetition anvinds i den man det behovs for att kompensera for nedsatta
kognitiva féormagor.

I takt med att effekterna av drogen gar ur kroppen anpassar behandlaren sitt
forhallningssatt till att personen dterfar ndrminne och andra kognitiva funk-
tioner.

Genomgéende i programmet stiller behandlaren fragor ddr personen ska
ligga mirke till det som sker, jamfora med tidigare erfarenheter och reflektera
over det som diskuteras.

Teman

Behandlaren initierar ett fasrelevant tema vid varje session for att ge forslag som
underldttar for personen att kinna igen sig sjilv och situationer. Syftet ar att
personen ska kunna fokusera uppmiarksambheten, ligga mirke till férdndringar
och dra slutsatser av de olika fasernas skiftningar.
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Hemuppgifter

Mellan varje session far personen en fasrelevant hemuppgift att arbeta med
for att behandlingen ska fortsétta utanfor behandlingsrummet. Syftet ar att
personen ska fa hjalp att fokusera uppmarksamheten, ligga mérke till fordnd-
ringar, dra slutsatser av de olika fasernas skiftningar och underldtta igenkdn-
ning dven mellan sessionerna.

Bedomningsinstrument

Det Nationella cannabisnitverket har bestamt att frageformuldren Kénsla av
sammanhang (Kasam) och Symtom Check List 90 (SCL 90) anvénds. Testen
administreras tva ganger, dels i borjan och dels i slutet av behandlingen.
Resultaten indikerar huruvida det vid behandlingens slut har skett en forand-
ring av individens forméga att sjdlv strdva mot hélsa och om hen mar bittre.

Aterfall och aterfallsprevention

Vid informationssamtalet redogér behandlaren f6r vad som giller vid aterfall.

Ar det s3 att personen tar ett eller tva dterfall kartligger man det tillsammans
nér det intréiffat, sa att den utlosande faktorn till cannabissuget och besluten
som ledde fram till aterfallet blir tydliga. Darefter gors en strategi for hur per-
sonen kan forhalla sig i en liknande situation framover.

Ett 4terfall gor att personen backar nagot i sin utsondringskurva. Med hjalp
av att behandlaren stiller fragor kring att lagga marke till, tinka efter och
jamfora kan hen tydliggora hur linge effekterna av aterfallet sitter i.

Infér programmet/Iinformationssamtal

* Ett till flera informations- och bedémningssamtal dar behandlare och kli-
ent tillsammans bedomer om HAP ir ritt behandlingsinsats.

Informationssamtal genomfors sa att personen far reda pa forutsattningarna
tor behandlingserbjudandet och behandlaren far en inblick i personens si-
tuation och motivation. Det ska tydligt framga att personen ska ha fattat ett
beslut att avstd fran cannabisrokning under tiden f6r programmet och att hen
ska sluta i samband med att programmet inleds. Behandlaren dr man om att
vara sa konkret och tydlig som mojligt och haller s& manga motiverande sam-
tal som dr nodvandigt for att bdda parter ska kunna bedoma om HAP &r ritt
insats. Viktig narstaende bjuds in for att fa beskrivning av programmet och
delta i planering.
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De tre faserna
— Oversikt dver sessionerna

Varje fas dr kopplad till THC:s utséndringskurva och hur personen mér och
fungerar utifrdn den. Behandlaren anpassar prognostisering, teman, hemupp-
gifter och forhallningssitt till den fas personen befinner sig i.

Sessionerna kan byta plats med varandra utifran personens behov.

Fas 1-den medicinska fasen

Session 1

Fakta om cannabis, THC- och angest/kéinslokurvan och programmet.
Ga igenom fysiska abstinenssymtom
Boka tider

Overenskommelse/kontrakt.

Session 2

Anledningar till att personen roker, varfor hen vill sluta nu, vad hen behéver
for att kunna sluta och vilka mal hen har for tiden i HAP.

KASAM, SCL 90 fylls i vid bescket eller limnas som hemuppgift
Hemuppgift: planera helgen

Session 3

Akut och forlangd paverkan
Hjérnbilder

Cannabismonstret

Repetera och sammanfatta veckan

Helgplanering
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Session 4

Aterkoppla resultaten fran Kasam och SCL 90

Session 5 G4 igenom de sju kognitiva funktionerna

Session 6 Repetera och sammanfatta veckan
Helgplanering
Fas 2 - den psykologiska fasen

Session7 Fokusera pa kinslor

Session 8 Droglinje och eventuellt viktiga hindelser i livet

Session 9 Nitverkskarta/Familjetrad

Session 10 Kanslor

Session 11 Halvtidsuppfoljning d& anhérig kan delta
Fas 3 - den sociala fasen

Session 12 Normer och virderingar

Session 13 Aterfallsprevention

Session 14 Identitet

Session 15 Framtid

Session 16 Gora Kasam och SCL 90 samt gora klart det som hianger kvar fran tidigare
teman.
Uppfoljningsformulédr avseende de sju kognitiva funktionerna

Session 17 Ga igenom resultatet fran Kasam och SCL 90. Férbereda infér den avslutande
sessionen och ga igenom vad som ska delges anhorig.

Session 18 Avslutning och planering f6r uppf6ljning och eventuellt fortsatt behandling.
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Fas1-den medicinska fasen

Tata sessioner och repetition

Under de forsta tva veckorna traffas man minst tre ganger i veckan, vid behov
mer, da metoden tar hansyn till att personen ofta har svart att helt pa egen
hand bevara sin motivation. Dessutom har personen ofta en nedsatt narmin-
nesfunktion och ddrmed svért att komma ihag vad som sagts fran gang till

gang.

Prognostiseringifas1

Behandlaren anvédnder sin kunskap om de fysiska abstinenssymtomen for att
forbereda personen vad som ofta hinder i borjan av avvdnjningen och anvin-
der den ritade avvinjningskurvan.

Terapeutisk hallningi fas 1

Personen ir hjilpt av att behandlaren tar en aktiv roll, styr samtalen och hjal-
per till med strukturering och planering. Behandlaren medverkar till att per-
sonen tranar upp sin nedsatta reflektionsformaga och stéller mer ledande én
oppna fragor i stil med: "Har du lagt mérke till...?” Pedagogiska hjilpmedel
som bladderblock och bilder anvédnds vid varje session.

Behandlaren anvinder motiverande samtalsteknik, bland annat genom att
utga fran personens upplevelser, be om lov vid information och forstéarker ut-
talanden i riktning mot forandring.

Vid varje session de férsta veckorna

* Vad minns du fran foregaende session?
* Hur ar det/hur mar du?

* Har du rokt cannabis? Har du anvéint andra droger?
Har du druckit alkohol? Har du varit sugen pa cannabis?

* Vad har hént sedan vi sags?

e Abstinenssymtom

* Folja upp somnen/somnrutiner, mat och fysisk aktivitet
* Ge hemuppgift

e Gora dagsplanering for att bibehalla drogfrihet. Vad 6kar/minskar risken
for aterfall?
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Forslag patemanifas1

* Vad dr anledningen till att personen vill sluta just nu?
* Vad behover personen for att kunna sluta?

* Hur har det varit vid tidigare uppehall?

* Diskutera personens abstinenssymtom.

* Hur paverkar cannabis personen jamfort med andra personer som roker
cannabis som hen kdnner?

e Hur anvinder personen cannabis (monster)?
e Hur upplever personen begreppet tid?

* Hur upplever personen sitt cannabissug?

* Hur upplever personen omgivningen?

* Diskutera konkreta hiandelser som intréffat under den period personen
traffat behandlaren, bade det som hint i och utanfér behandlingen.

* Diskutera personens syn pa hur konflikter uppstar runt honom/henne.
 Angesthantering
* Gaigenom dygnsrytm och vad personen kan gora for att sova battre.

* Diskutera de skillnader i personens sitt att fungera som hen registrerat
mellan sessionerna.

Férslag pa hemuppgifterifas1

* Guiden/delar av guiden

¢ Dagliga promenader/fysisk aktivitet

e Ligga marke till fordndringar i kroppen/abstinenssymtom.

e Kasam och SCL 90 (sitt med personen om hen har svérigheter att fylla i
dem sjdlv)

e Ligga mirke till vad man upplever med sina sinnen, ett i taget, under en
promenad, maltid etc.

* Halla sig vaken pa dagen for att lattare kunna sova pa natten

* Starta dagen pd ett annorlunda sitt (t.ex. stiga upp direkt nar man vaknar)

* Gora sin helgplanering/Halla sin helgplanering

* Vad dr negativt med cannabis? (borja aterkopplingen av hemuppgiften
genom att tillsammans lista vad personen tycker dr positivt med cannabis
och avsluta med att lista det negativa bredvid)

* Ligga marke till nagon forandring i sitt satt att fungera
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Session 1

[] Fakta om cannabis, THC- och dngest/kdnslokurvan och programmet.
[ ] Gaigenom fysiska abstinenssymtom

[] Boka tider

[ Overenskommelse - antingen muntlig eller skriva kontrakt.

[J Forslag pa hemuppgift Lasa och fylla i Guiden (om det inte gjorts innan
programstart)

Fakta om cannabis

Syftet med att ge kunskap pa ett neutralt sétt ar att personen ska kunna fa en
personlig koppling till cannabis paverkan. Behandlarens formaga att bade
tormedla kunskapen konkret och méta personen utan varderingar har en
motiverande effekt.

Behandlaren behover vara palast kring cannabis egenskaper och effekter och
kunna formedla detta sa att personen, som manga ganger tagit reda pa mycket
fakta, uppfattar behandlaren som trovardig.

Cannabis dr fettlosligt vilket medfor att det stannar kvar lange i kroppen, upp
till sex veckor om det roks regelbundet. Cannabinoider kan upptackas i blodet
hos en person som anvint cannabis regelbundet efter en manad av full avhall-
samhet. Detta dr i linje med nyligen gjorda studier som pévisar kvardrojande
neurokognitiv forsamring. Vi har valt att bendmna denna effekt forlingd pé-
verkan.

Det THC som man far i sig lagras i kroppens fettvavnader, som det t.ex. finns
mycket av i hjarnan och i kroppens inélvor. THC finns konstant i kroppen om
man roker regelbundet och péverkar dirmed psyket hela tiden mellan rok-
tillfallena (se mer under akut och forlangd paverkan). Det fororsakar férand-
ringar i tankar, kdnslor och i personligheten som kan vara svéra att upptacka
for omgivningen till att borja med, men speciellt for personen som roker sjélv.
Detta pa grund av att férandringarna sker 6ver tid och att personen som roker
samtidigt far forsamrad formaga att reflektera over sig sjalv. Omgivningen
kan i borjan ta forandringarna for “vanligt tondrsbeteende” om personen

ar ung.

Vid regelbundet bruk uppkommer efter hand en personlighetsforandring som
karaktdriseras av apati, forlust av effektivitet, minskad kapacitet att utfora
komplexa, langsiktiga planer, utstd frustration, klara en lingre tids koncentra-
tion, f6lja rutiner eller framgangsrikt hantera nya forutsattningar. Detta kallas
amotivationssyndrom. Syndromet dr ett uttryck for en lang och regelbunden
anvandning av cannabis.

Behandlaren skall kunna prognostisera vad personen kommer att ga igenom
under avvinjningsperioden for att personen ska vara forberedd och darmed
ga igenom processen mer framgangsrikt. Det dr delvis en repetition fran in-

formationsmotet.
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Vanliga abstinens-
symtomifas1

e Somnstérningar

* Kalla och varma svettningar
e Okad drémaktivitet

* Muskelvark

e Huvudvirk

¢ Snuva, hosta

* Magproblem

* Negativa kdnslor som oro, irritation, rastloshet, tomhet och olust

Férslag pa hemuppgift
Fysisk aktivitet

Session 2

[] Kasam och SCL 90 fylls i vid besok eller limnas som hemuppgift
[] Forslag pa hemuppgift Fundera dver helgplanering

Diskutera med personen vilka mél hen har f6r tiden i HAP. Behandlaren hjdl-
per till att avgransa och realitetsanpassa vad som dr mojligt att uppna under
den korta tid som programmet pagar. Syftet med sessionen ar att tydliggora
vad det dr behandlare och klient ska fokusera pa under programmet. Den
funktion drogen har fyllt vigleder vad det dr personen behéver soka efter i det
drogfria livet.

Kasam och SCL 90 fylls i pa plats eller ges som hemuppgift

Kasam och SCL 90 ir sjélvskattningsformuldr som personen gor i bérjan och
slutet av programmet. Kasam méter hur personen ser pa livet generellt och ger
en uppfattning om hur hen forstar, hanterar och upplever meningen med sitt
liv. SCL 90 mater svarighetsgraden av nio olika psykiatriska symtom.

Bade behandlare och personen sjilv far tidigt i kontakten en tydlig bild av
hur cannabis paverkat just den hdr individen. Nir testerna gors igen i slutet
av programmet och med drogfrihet, kan man se skillnaden jaimfort med den
forsta testningen. Behandlaren prognostiserar hér att jaimforelsen av test-
resultaten kommer att visa att kinslan av sammanhang brukar ha 6kat och
att svarighetsgraden av psykiatriska symtom brukar ha minskat.

Férslag pa hemuppgift

Be personen att fundera 6ver vad hen skulle kunna gora for drogfria aktivite-
ter och vilka personer som ér positiva till drogfriheten som skulle kunna vara
delaktiga i dem.
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Session3

Akut och forlangd paverkan
Hjéarnbilder

Cannabismonstret

Repetera och sammanfatta veckan

Helgplanering

O 0000400

Forslag pa hemuppgift Genomfér nadgon av de aktiviteter som personen
kommit fram till i den tidigare uppgiften

Akut och
férlangd paverkan

De flesta personer som roker kdnner inte till cannabis forlangda effekt.
Behandlaren beskriver hur den vixer fram och hur den akuta effekten och
den forlingda effekten forhaller sig till varandra. Personen ges en moéjlighet
att kdnna igen sig i denna forlangda effekt och far borjan till forstaelse for
vidden av hur cannabisrokningen har paverkat honom/henne.

Utveckling av kronisk paverkan

-w o ow, o™
R S RN RO O

« - e TS - Py . - -

N LT “gpmm=® Q..--‘O .,

Akut rus

Det akuta ruset kan delas in i tva stadier. Forsta stadiet intrdder ett par minuter
efter roktillfallet och varar ifrdn ca 15 till 45 minuter efter roktillfallet. Ruset
karakteriseras av kroppsliga symtom sasom hjértklappning, torrhet i 6gonen,
munnen och i svalget, litt hosta, tryck i huvudet, yrsel, kdnselféornimmelser
som t.ex. myrkrypningar, svettningar, skakningar, 6verkanslighet for ljus, roda
ogon, okad puls och flammig hy. Psykiska symtom intrader efter 15 till 45
minuter genom en latt inre oro, rastloshet och fnissighet.

Andra stadiet intrdader gradvis och varar fran ca 45 minuter till 4 timmar.

Det priglas i huvudsak av psykologiska fenomen som lyckokénslor, varierande
fran avslappnad véilbehagskdnsla till exaltation. Omvirldens betydelse mins-
kar till fordel for en intensiv sjdlvupptagenhet. Upplevelsen ér fortfarande

att man ar aktiv i tanken men man ar mer inatvand. Tankarna flyr eller sva-
var runt och man far associationer samt att sinnesintrycken forstarks. Man
“flummar”. Det karakteristiska dr att hur fantasifulla upplevelserna &n &r, har
de som utgangspunkt det som finns i omgivningen. Man kan fa ett behov av
att prata, men talet blir ofta markligt abrupt och fragmentariskt, och det kan
vara svart att folja ett logiskt resonemang.

Akut rus ger

e forlangd reaktionstid med 20-70%

* forandrat EEG-monster i désighet och sémnighet

e forandring i den kognitiva stilen, d.v.s. i individens sitt att tinka
e Overgaende minnesstérningar

e forlust av perceptiv kontroll

e forsamrat korttidsminne

e forsaimrad uppmarksamhets—funktion

* forsamrad formaga till problemformulering och begreppsbildning
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* regressivt beteende

e storningar i impulskontrollen

e forandrad tidsuppfattning (tiden rusar eller star still)

* tidsfoljden i tinkandet bryts (fore/efter)

* Vid sa kallad snedtdndning far man angest och panikreaktioner.
Upplevelsen av det akuta ruset paverkas av cannabis egenskaper, i vilket sam-

manhang man réker samt den egna personligheten och personens kinslo-
stimning.

Cannabis
forlangda effekt

Nir den forldngda effekten dr etablerad som en kognitiv funktionsnedséttning
mellan intagen av cannabis, blir det &nnu mer positivt att roka cannabis
eftersom personen i det akuta ruset kdnner sig pigg och aktiv. Detta ar
tvartemot vad viss information sager: att bli passiv av att roka cannabis.

Den forlingda effekten blir nu ett nytt normaltillstand. Darmed kommer
cannabisrokningen att upplevas som ett energitillskott, som gor att man blir
tydlig for sig sjélv, kidnner sig normal och kan utrétta saker.

I borjan roker personen for ruset, vid mer regelbunden anvandning réker hen
for att kinna sig normal och ma lite béttre. .Ju starkare den férlingda effekten
ar desto kortare dr det akuta ruset och desto oftare maste man roka for att
kidnna sig pigg. Det ar en ond cirkel.

Férlangd paverkan kan ge

e forindrad somnrytm, insomningssvarigheter

* huvudvirk, snuva, problem med magen

e Sankt blodfléde i hjarnan

e forsamrad kognitiv formaga snabba vixlingar och avbrott i tankemonstret
* koncentrations- och inldrningssvarigheter

* passivitet, inatvandhet, likgiltighet

* kénslor av oro, meningsloshet, nedstimdhet

* kinslolabilitet (humorsviangningar)

e minskat ansvarstagande (bryr sig inte)

 forsenad pubertetsutveckling

* minskad sexuell lust/initiativférmaga

e forsamrad uthallighet

e forandrad tidsuppfattning

Cannabisreceptorer i hjarnan paverkar lagring av minnen, koncentration,
uppmairksamhet och féormégan att lagra och bearbeta information. Vidare
paverkar de formagan att hantera komplex information, planera och ha ett

tidsperspektiv. Ndr en person roker cannabis forsaimras formagan att utfora
handlingar som 4r kopplade till ovanstaende.

Cannabismonster

Syftet med denna session &r att synliggora personens cannabismonster och att
personen ska forstd hur det vuxit fram och vilken funktion det fyllt.

Forklara cannabismonstrets framvixt och funktion generellt samt ge exempel
pé hur det kan se ut. Diskutera med personen kring hens eget cannabismons-
ter.
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Forklaring av cannabisménster

Ett cannabismonster ar ett filter som uppstdr nér en person har rokt under sa
lang tid att kvalitén pa tankeformagorna forsémrats och ett nytt monster for
att hantera verkligheten har uppstétt.

Individen har fortfarande den naturliga formagan att utforska verkligheten
men forsimrad formaga att strukturera, processa, granska och minnas in-
formationen som kommer in. Det gor att en ny selektiv forklaringsmodell av
verkligheten vixer fram.Att inte kunna sdtta samman delar till en helhet gor
att den nya forklaringsmodellen dr selektiv och anpassad for att forsvara sitt
val av att fortsdtta roka cannabis.

Cannabismonstret skapar nya varderingar och forestiallningar som bildar ett
fundament for ny sjalvkdnnedom. Det dr anpassat efter den kognitiva funk-
tionsnedsdttningen som cannabis ger.

Bestdndsdelar i att inte kunna strukturera verkligheten gor att man:
e far svarare med nyanser

e far svarare att reflektera

e ser verkligheten genom ett filter

* far svarare med abstrakt tinkande

* inte kan granska kritiskt lika effektivt

* blir kdnslomassigt avskdrmad

* blir finge i sitt eget monster

 far svarare att vara flexibel

Nedanstaende dr exempel pa uttryck som gor att personen motiverar
sig sjdlv att fortsdtta anvinda.

* Det finns inga studier som visar att cannabis ar skadligt.

* Jag kan sluta nér jag vill men jag vill inte just nu.

Cannabis o 4r ett naturpreparat
e gOr att jag blir aktiv/lugn/glad/kreativ
* gOr att jag kan tdnka/fa insikter/l6sa problem
* gOr sa jag slipper tyngas av omgivningens krav
* gOr sa jag slipper bekymra mig
* 4r mindre skadligt 4n alkohol
Eftersom cannabis forsémrar mojligheten att analysera och kritiskt granska

ar detta ett forsvar for att kunna fortsitta anvinda da man inte behover eller
kan se cannabis skadeverkningar.

Eftersom alla médnniskor har olika forutsattningar avseende de sju forma-
gorna, kan personen som roker cannabis jamfora sin starkaste formaga med
kompisens svagaste och pé sa vis f4 argument for att cannabis inte skadar
honom/henne sjdlv.

Genom den selektiva formagan att ta in information hor man kanske att can-
nabis passiviserar, men tinker pa att nir man roker blir man aktiv. Detta talar
for att informationen &r felaktig och inte behover tas pa allvar. For att bekréfta
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att cannabis inte dr farligt letar man efter sadana pastaende och delger sedan
andra dem. Man har firdiga schablonsvar som inte behover processas och
reflekteras kring.

Férslag pa hemuppgift

Prata igenom vilka aktiviteter och personer som gynnar personens drogfrihet
under helgen. Om och nir personen foreslar personer och situationer som &r
riskabla ur drogfrihetssynpunkt sa hjalper behandlaren till att mala upp dessa
konkret sa att personen kan se riskerna tydligare. Alternativa forslag disku-
teras.

Session 4

[ Aterkoppla resultaten fran Kasam och SCL 90.
[] Forslag pa hemuppgift Ligg mirke till férindringar i din kropp.

Syftet med att gora testerna dr att pa ett konkret sdtt 4skadliggora hur perso-
nen mar och fungerar nér hen fortfarande har en stor midngd THC i kroppen.
Resultaten ger personen bekriftelse pa hur hen mér och behandlaren en de-
taljerad bild av personen tidigt i kontakten. Behandlaren kan ge en hoppin-
givande prognos genom att understryka att resultaten mellan férsta och andra
testomgangen brukar skilja sig mycket at, att stora fordndringar till det posi-
tiva alltsa kan ske pa kort tid.

Testformuldret for Kasam réttas med rattningsprogram eller med hjélp av
forklaring i "Hédlsans mysterium” av Aaron Antonovsky.

Testresultatet delges personen, fokus pa normalisering och det som &r bra/
positivt.

Begriplighet

Ger en uppfattning om i vilken utstrickning en individ upplever sitt liv som
sammanhingande, strukturerat och tydligt (i motsats till kaotiskt, oordnat
och slumpmissigt). Denna komponent visar i vilken utstrackning det finns
en tro pa att framtiden dr relativt forutsagbar, och om det gar att forklara och
hantera 6verraskande saker nir de hander.

Totalpoang
Lélg KASAM H6g KASAM
Svdrt med struktur (127) Behéver tillGtelse  (167)
«— a2 152 ——b
29 * 203
Datum:
Begriplighet
Hanterbarhet
Meningsfullhet
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Hanterbarhet

Ger en uppfattning om i vilken grad man kianner att man har resurser, bade
egna och andras, till sitt forfogande som hjdlper en att hantera tillvaron och
mota de krav, utmaningar och problem som man méter.

Personer med cannabisberoende har ofta ganska hog hanterbarhet i sitt liv
beroende pa att man har anpassat sitt liv till de radande forutsittningarna.

Meningsfullhet

Ar motivationskomponenten med bade en kiinslomissig och kognitiv inne-
bord. Ger en uppfattning om i vilken utstrickning man kdnner hopp infor
framtiden, att &tminstone en del av de problem och krav som livet stiller en
infor dr varda att investera energi i, och om man kénner sig delaktig i att
kunna paverka den.
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SCL90

Testformuldret for SCL 90 rdttas med rittningsprogram. Om man inte har
tillgang till rattningsprogram sa gar man igenom alla fragor som personen
svarat 3 eller 4 och diskuterar kring dem.

Somatisering/kroppsliga Upplevelse av kroppsliga obehag tex. vark, 8mhet, yrsel, illaméende,
symtom domningar, kaénsla av svaghet eller tyngd i delar av kroppen.

Obsessiv - komulsivitet, Aterkommande tankar, ord eller idéer som man inte kan gora sig fri fran,

tvangstankar behov att kontrollera och dubbelkontrollera det man gor, handlingar
man maste upprepa eller utféra efter ett bestamt mdnster, att behéva
gbra saker mycket ldngsamt och att inte fa saker gjorda.

Interpersonell sensivitet/ Attkénna sig kritisk mot andra, blyg eller besvérad, att 14tt bli sarad, att
kénslighet kanna sig underlagsen, kdnna obehag nar andra tittar eller pratar om
en, att haen kénsla av att andrainte tycker om en.

Depression/nedstamdhet Nedstadmdhet, ensamhetskanslor, hoppléshetskansior,
vardeldshetskanslor, att ha allt fér mycket oro, férlust av sexuellt
intresse, tréghet eller brist pa energi, tankar pa att ta sitt liv, att ha latt
att brista i grat, att klandra sig sjélv

Angest Nervositet, inre oro, pl6tslig radsla eller oférklarlig skrack, angslighet,
hjartklappning, att kanna sig spand och uppjagad, panikattacker, att
inte kunna sitta still, kdnsla av att valbekanta saker ar underliga och
overkliga

Fientlighet, ilska Att latt bli forargad eller irriterad, okontrollerbara utbrott av ilska.
Impulser att sla, skada eller géra andrailla, impulser att sla sénder eller
forstora saker, att ofta hamna i haftiga ordvaxlingar, att skrika eller
kasta saker

Fobisk angest Rédsla for att vistas pa dppna platser eller gator, rédsla fér att ga
hemifran ensam, fér att t.ex. ka tdg eller buss, att undvika vissa saker,
platser eller situationer darfor att de skrammer en, obehag att vistas
bland mycket folk, att kdnna sig nervds nar man ér ensam eller radsla
for att svimma nar man vistas ute bland folk

Paranoid tankande Kénsla av att andra ar skuld till de flesta av ens problem, kansla av att
de flesta manniskor inte gar att lita pa, kansla av att andra iakttar en
och pratar om en, att haidéer som andra inte har eller férstar sig p3,
att andra inte tillrackligt uppskattar det man gér och kansla av att folk
skulle utnyttja en om de kunde

Psykoticism, Kansla av att nagon annan kan kontrollera ens tankar, att héra réster
overklighetskanslor andra manniskor inte hor, kansla av att andra kan lasa ens tankar, att
ha tankar som man inte kdnner igen som ens egna, att kdnna sig ensam
aven tillsammans med andra, att ha sexuella tankar som oroar en
mycket, att ha tankar att man borde bli straffad for sina synder, kénsla
av att det &r ndgot allvarligt fel pa ens kropp eller férstand och att aldrig
kénna sig fértrolig med ndgon annan méanniska.
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SessionS

[] Gaigenom de sju kognitiva funktionerna

[] Hemuppgift Fundera 6ver helgplanering

I den hir sessionen dr syftet att personen i detalj far granska hur cannabis
har férsamrat de kognitiva funktionerna for att se att hen fungerar under sin
egentliga kapacitet och hur detta forsvarar hens liv.

Vart sitt att tinka och fungera i det vardagliga livet styrs av sju kognitiva
formégor (tankeprocesser). Nedan beskrivs dessa och hur de paverkas av
cannabisrokning. Det dr i takt med att den forlingda effekten etableras som
férmagorna tonas ned, att man bleknar bort som person och att tillvaron
forsvaras. Att formagorna dr numrerade fran ett till sju betyder inte att de &r
rangordnade utan de samverkar inbordes pé olika sitt.

Ga igenom de sju kognitiva funktionerna (eventuellt kopplade till fragorna
i Guiden) och beskriv dem med hjilp av bilder, liknelser och anekdoter, gdrna
anpassade till personen och att hen ger egna exempel.

De sju kognitiva funktionerna
1. Spraket

Den hidr férmagan gor det mojligt att férsta ord och dirmed kunna beskriva
tankar, kdnslor och upplevelser vilket gor det mojligt att forsta sig sjalv och
kunna formedla det. Spraket hjdlper oss att férstd andra ménniskor och fore-
teelser.

Nar man roker cannabis

e far man en kvalitativ férsimring av féormégan att uttrycka sig; man blir
samre pd att hitta ord till det man vill beskriva, ordfoérradet minskar,
kopplingen till det abstrakta blir simre och talet blir i olika grad mindre
aldersadekvat

e blir spraket mer konkret och tappar nyanser
e far talet saimre flyt; man kan t ex staka sig eller stamma

e Dblir forstaelsen for ordens innebord simre vilket leder till minskad fér-
méga att forstd andra

* tappar man ldtt traden
e blir man oftare missforstadd

e kan det bli svarare att fa fram det man vill féormedla

KVANTITET

T
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Anekdot

Behandlaren: ”Blev du passiv ndr du rokte cannabis?”

Personen: "Jag var alltid aktiv ndr jag rokte.” Personen avsag varje enskilt
roktillfille medan behandlaren menade roka som ett tillstand.

Liknelse

Att tala till en cannabisrokare pa ett abstrakt sitt 4r som att ringa till ndgon
och prata pd trots att den andra inte har svarat.

2. Férmagan att dra korrekta slutsatser

Denna férmaga hjalper oss att se orsakssamband, dra rdtta slutsatser av ett
skeende och se var egen del i detta skeende, analysera, fora logiska resone-
mang, undvika att upprepa misstag och lsa problem.

Nar man réker cannabis

e fir man svéarigheter att korrekt analysera
ett handelseforlopp

e fir man svédrigheter att distansera
sig och se sin egen delaktighet i ett
skeende

* tror man sig i hogre grad vara utsatt
tor omstandigheter utom ens egen
kontroll

* blir det svarare att urskilja det vésentliga
i information vilket leder till att man fattar
felaktiga beslut eftersom beslutsunderlaget ér bristfalligt

* noterar man att misstagen upprepas men har forlorat formagan att se vad
det beror pé och dirigenom gora en férdndring

o forsvagas formagan att reflektera vilket gor att svarigheterna inte kopplas
till cannabisrokningen

e forsaimras formagan att kritiskt granska sig sjalv vilket gor det svirare
att anpassa sig till nya situationer

* far man svérare att avldsa situationer och reaktioner och dndra sitt
beteende utifran dessa vilket leder till att man gér som man brukar
och da hamnar i upprepade misstag eller kollision med andra

Anekdot

Mannen som forklarar att han far sa manga p-boter med att det finns f6r
manga lapplisor i landet nér forklaringen dr att hans cannabisrokning gett
honom sa déligt minne att han oftast glommer att betala parkeringsavgift.
Han dr oférmdgen att dra slutsatsen att han dr delaktig i det som hant och
han forlagger anledningen till omstindigheterna utanfor sin egen kontroll.

Liknelse

Att ga runt i en cirkel och inte forsta att det dr ens egna fotspar man trampar i.
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3. Flexibilitet i tanken

Den hidr formagan innebér t ex att kunna ha uppmaérksamhet och koncentra-
tion, att kunna gora manga saker samtidigt, att ta in olika typer av informa-
tion, sortera information, associera, hitta alternativa 16sningar pa olika situa-
tioner och kunna fora en dialog.

Nar man réker cannabis

e fir man svérare att halla uppmarksamheten
* tappar man léttare triden

* har man firdiga svar utan nyanser

* talar man till andra och inte med

e har man férsimrad formaga att sortera
intryck

Anekdot

En person undviker fikarasten for att han inte har formagan att f6lja diskus-
sionerna i gruppen, ta stillning till vad han sjilv tinker och tycker samt att
uttrycka det.

Liknelse

Att inte langre kunna halla méanga bollar i luften.

4. Minnet

Narminnet

Narminnet har en omedelbar funktion. Det innebér att vi t ex kan ldsa en bok
med behéllning, utan att forlora den roda traden. Narminnet (korttidsminne/
arbetsminne) férsémras direkt vid cannabisrokning. Detta resulterar i att man
ofta glommer tider, 6verenskommelser, vad man har lirt sig mm. Vidare ger
det bristande tidsmedvetenhet samt att ny information inte kan bearbetas och
adderas till tidigare minnen

Langtids-
minne Anekdot

En person ska gé in i ett rum for att hamta nagot och nér hen star dar minns
personen inte lingre vad det var som skulle hamtas.

Langtidsminnet

Léngtidsminnet anvinds med en viss f6rdrojning och ger oss mojlighet att
komma ihag hindelser osv. som ligger en tid tillbaka. Darigenom drabbas
ocksa langtidsminnet indirekt eftersom det inte tillférs ny information.
Léngtidsminnet bestar av episodiskt minne som lagrar hindelser och sam-
manhang samt semantiskt minne (ligger nira inldrning) som lagrar kunska-
per och fakta. Daremot kan man komma ihag det man lart sig tidigare i livet.

Liknelse
Minnet blir teflonbehandlat - inget faster.
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5. Férmagan att satta samman
delar till en helhet

Denna formaga hjélper oss att sortera i informationsflodet och att skilja ut
vilka delar som ar viktiga. Den gor sé att vi kan "ldgga pussel” med tillva-
ron. Det dr en process som hjilper oss att skapa asikter, moral, varderingar.
Formagan att sitta samman delar till en helhet bygger i hog grad pa de ovan
niamnda férmagorna.

Nar man réker cannabis

o forsimras formagan till uppmérksamhet och koncentration sa att man
tappar information som dr nédvindig

e blir detaljer som ar ovidkommande viktiga vilket forsamrar méjligheten
att forsta helheten

e forsamras formagan att analysera och forstd nyanser

e uppstar tankeflykt och splittring vilket ger en fragmenterad bild av verk-
ligheten

* blir det svérare att placera information i ratt ordningsfoljd

A | B |  C | D |E =»

-_—

Kinslan som skapas under de foérhallanden som beskrivs ovan gor att man
inte dr som andra, utan unik.

Anekdot

Personen ser samma film om och om igen men forstar aldrig syftet med fil-
men.

Liknelse

Det dr som att bara se varannan filmruta i filmen.
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6. Orienteringsférmagan

Den hidr formagan hjdlper oss att avldsa omgivningen och uppticka det som
finns dér, att skapa dags- och veckorutiner, se skiftningarna i arstiderna och
se relationer mellan manniskor.

Nar man réker cannabis

* bleknar omgivningen bort och man &r inte sa intresserad av vad som hén-
der runt en

* lever man i sin egen virld utan att vara medveten om det noterar man att
det blir vinter, vir mm, men drar inga slutsatser av det

e forsamras formagan att ha ett aktivt avsokande av omgivningen, ligga
marke till var man befinner sig

e far man simre formaga att gora korrekta avstandsbedéomningar

* upplevs tiden langsammare eller snabbare

Detta skapar en falsk kdnsla av att man &r fri medan man forlorar sig i tid och
rum.

Anekdot

Nar du for forsta gangen kommer till en flygplats lagger du marke till rutiner
och hur du ska bete dig. Nar du kommer till nésta flygplats sa kan du genera-
lisera din kunskap om hur det gar till pa en flygplats utifran tidigare erfaren-
heter.

7. Gestaltminnet

Den hidr formagan hjélper oss att skapa monster och bilder av det vi dr med
om och upplever samt att lagra dessa monster, behalla dags- och veckorutiner,
se strukturer i tillvaron och ldgga dessa pa minnet, t.ex. relationer mellan
ménniskor, kunna sitta namn till ansikten, sétta in dessa personer i ratt sam-
manhang och anvidnda lokalsinnet.

Det underldttar for oss att komma ihag hur man uppfor sig i ett ssmmanhang,
sa man kan 6verfora detta till ett annat tillfalle.

Nar man roker cannabis

e far man svérigheter att aterskapa monster, vilket t.ex. kan leda till att man
kan gé vilse i sin egen stad

e forsamras formagan att komma ihag vilka relationer olika personer har till
varandra

e far man svdrare att komma ihag rutiner och hur man ska uppfora sig
* hindras man att skapa kontinuitet i relationer
e far man problem att styra sin tillvaro och later sig darfor styras av de nu

radande omstdndigheterna

Ténk dig att du spelar ett memoryspel. Den som kan komma ihag
bilderna bést vinner.
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Anekdot

Personen som gar vilse i sin egen stad.
Ténk dig att du spelar ett memoryspel. Den som kan komma ihag bilderna
bast vinner

Alla manniskor har samma férmagor men ar olika begavade, darfor illustre-
ras de som staplar med olika hojd. Toppen av ens formagor kapas nir man
roker cannabis. Forsamringen mirks mest pa de funktioner dir ens grund-
formaga redan dr lag och minst dar den ar hog.

! [
D Foérsamring
Kvarvarande
. férmaga
o X X 2 X
F & T S
< N N S
< o

Ostkupan

Den forlingda effekten som framkallar funktionsnedsattningarna i de sju
kognitiva formagorna, leder till ett tillstind av avskirmning. Cannabis-
rokaren kdnner och marker allt mer att hen inte riacker till i olika samman-
hang och kdnslan av forvirring dkar. Det blir allt svarare att nd fram till per-
sonen som roker cannabis som i sin tur inte kan kommunicera med omgiv-
ningen pd ett adekvat sitt. Det leder till kande upplevelser av att vara ensam
och missforstadd.

Hemuppgift

Be personen fundera dver helgplanering dar aktiviteter och personer gynnar
drogfriheten.

Session 6

[] Repetera och sammanfatta veckan
[ 1 Helgplanering

[] Forslag pa hemuppgift Hall helgplaneringen.
Prova ocksa att bryta en negativ vana/borja dagen pa ett nytt sétt
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Fas 2 — den psykologiska fasen

Den andra fasen pagar under den period som cannabis lugnande effekt inte
lingre haller angesten pé en lag niva och da kidnslorna vixer fram likt en stor
vag for att darefter avta och lidgga sig pa en for personen adekvat niva.

Vanliga abstinenssymtom i fas 2

e Angest/stark oro
e Overdrivna kinsloreaktioner av tex. ilska, ledsnad, fortvivlan
* Snabba kinslosvingningar

e Att kdnna sig sarbar/skyddslos

Vid varje session

* Hur ar det/hur mar du?

* Folja upp dagsplanering. Vad har hdnt sedan vi sags?

* Har du rokt cannabis? Har du anvéint andra droger? Har du druckit
alkohol? Har du varit sugen pa cannabis?

* Gora dagsplanering for att bibehalla drogfrihet.

* Folja upp fysisk aktivitet, mat och somn

* Ge hemuppgift som dr anpassad till vilken fas personen dr i

Prognostiseringifas 2

Behandlaren forbereder personen pa att en vag av angest och kianslor kommer
att villa fram osorterat och forklarar det med att THC:s dimpande effekt har
avtagit s& mycket att kidnslor kommer upp till ytan samtidigt som de kogni-
tiva funktionerna dnnu inte hunnit aterhdmta sig. Det leder till att personen
kanske kommer att ”6verreagera” pé situationer. Personen behover fa for-
klaringen att hen kommer att ma och fungera sa hir under nagra dagar men
att det ar overgdende, det dr inte sa hen mar och fungerar ”i sig sjalv”.
Behandlaren berittar att det latt uppstéar konflikter i den hér fasen och att
man tillsammans kommer att diskutera hur hen kan undvika, 1osa och for-
hélla sig till dessa. Avvanjningskurvan anvéands sa att personen far en visuell
uppfattning av forloppet.

Terapeutisk hallning i fas 2

Behandlaren blir mindre styrande mot slutet av den psykologiska fasen och
kan nu mer stilla 6ppna fragor, men styr fortfarande samtalsamnena utifran
givna teman. Behandlaren foljer framvixten av kdnslor och hjilper personen
att definiera och nyansera dessa, samt forklarar att de ar en f6ljd av att canna-
bis haller pa att forsvinna ur kroppen.

Forslag patemanifas 2

* Hur upplever personen hemsituationen?
* Kan personen se nagon fordndring i sitt satt att fungera?

e Diskutera aktuella kinslor.
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* Kan personen beskriva hur "dimman lattar”?
e Diskutera flyktbeteende.

* Hur upplever personen ensamheten och isoleringen jamfort med den
s.k. gemenskapen hen hade tidigare?

* Vad berorde dig igar/i filmen du sag/nir du triffade din kompis?
* Gaigenom en avslappningsévning

* Visa hur hjarnan paverkas av cannabisr6kningen.

Forslag pa hemuppgifterifas 2

* Hur har cannabis paverkat dina kédnslor?
e Definiera kénslor (kdnslopappret)
¢ Definiera olika situationer da en viss kdnsla ofta uppstér

* Fundera 6ver hur skuld och skam tar sig uttryck f6r dig och hur det skulle
kunna vara annorlunda

e Lagg mirke till fordndringar i sitt sdtt att fungera
e Lista det som far dig att ma bra

* Att gora ndgot fran sin ma-bra-lista och ligga mirke till sina kdnslor fore/
under/efter

e Lista fordelar med att vara drogfri

e Infoéra en ny vardagsrutin och halla den

Session 7

[ ] Fokusera pa kénslor

[] Forslag pa hemuppgift Definiera kinslor under en dag

Behandlaren ska hjdlpa personen att se hur hens kidnslor paverkas under utsénd-
ringen och att kunna ga igenom fas tva utan att ta aterfall. Behandlarens uppgift
ar att prognostisera vad personen kan forvinta sig kinslomaissigt, att hjélpa hen
att identifiera de kdnslor som kommer samt att bekréfta att de dr normala i den
hiér situationen. Behandlaren hjélper pa s vis personen till forstaelse och accep-
tans vilket underldttar for hen att folja med i sin egen kinslokurva.

Personen ska borja forsta hur hens kdnslor paverkats under anvindningen; att
maendet hingt ihop med den akuta och den forlingda effekten och inte 6ver-
ensstimmer med hur hen mar utan cannabis i kroppen.

Behandlaren ska belysa vikten av att personen hittar nya strategier for att han-
tera sina kinslor sa att hen ska kunna forbli drogfri. I sessionen paborjas denna
process som fortsitter under fas tva och fas tre.

Diskutera med personen hur hens kidnslor paverkas vid cannabisanvidndningen.
Hur har det paverkat beteende, relation till ndgon annan viktig person, familj och
grupp? Nar personen nu ska vara drogfri, hur ska hen hantera sina kinslor?

Férslag pa hemuppgiftifas 2

Personen ska identifiera de kdnslor hen haft under en dag och gradera styrkan i
dem. Nér ni gar igenom uppgiften férsoker ni tillsammans hitta ssmbanden mel-
lan kinslorna och den aktuella situation personen befann sig i da hen kande dem.
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Session 8

L] Droglinje och viktiga handelser i livet
[] Forslag pa hemuppgift Lista litta/svira/vanliga/ovanliga kinslor

Syftet med sessionen dr att ge personen en tydlig bild 6ver hur anvindningen
sett ut. Det dr ocksa att trdna minnesfunktionen och att 6verféra minnen fran
den drogrelaterade minnesbanken till den drogfria minnesbanken.

Gor tillsammans med personen ett diagram eller en tidslinje med ar. Drog-
inventeringen ska goras noggrant over alla droger, dven alkohol, tobak och
spel, som personen nidgon giang anvant (anvinder sig av). Borja med att lista
de droger som personen anvant och sitt dessa i relation till alder. Personen
berittar kort om sina upplevelser och erfarenheter av drogerna, en i taget.

Lampliga fragor
attstalla

Exempel pa diagram

* Hur har du tagit drogen (rokt, sniffat, druckit, injicerat)?

e Upplevde du ruset som positivt? Negativt?

* Vilka kdnslor var du ute efter/forsokte du undvika?

* Vad tinkte du om dina upplevelser dagen efter?

* Har det blivit en férdndring 6ver tid?

e Var du ensam eller i sillskap med andra?

* Hur har du slutat med drogen (bytt ut den mot annan, behandling,

av egen vilja etc.)?

En droglinje kan goras enkelt genom att rita en tidslinje och markera nar
personen borjade med olika droger och koppla dessa till viktiga livshdndelser.

Férslag pa hemuppgift

Be personen att ldgga marke till vilka kdnslor som hen ofta respektive sél-

lan kdnner. Vilka ér latta respektive svara? Vad har hen for sitt att paverka/
bekrifta/acceptera sina kdnslor som inte har med artificiella berusningsmedel
att gora? Vilka sitt kidnner hen till som andra anvander?

Drog | Alder

10 N 2 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 >
cigaretter X X XX DOOOOOKKKXXK
snus XX
alkohol XXXXXX
cannabis XOOOOKIOIOOIOOOIOOKKHKKXX
amfetamin XOOOOOOKKKKXXK
GHB X
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Session 9

[] Natverkskarta /Familjetrad

[] Forslag pa hemuppgift Lista de kinslor som ér vanliga i férhéllande
till tre personer i personens nitverk.

Gor tillsammans med personen en nitverkskarta och ett familjetrad. Syftet ar
att kartldgga och tydliggora hur personens relationer ser ut samt vad personen
vill och behéver férandra for att behélla drogfriheten. Diskutera tillsammans

sambandet mellan samhorighet och formagan att forbli drogfri.

Fragor man kan
utga ifran

* Hur skulle du beskriva din relation till...?

* Vad har du gemensamt med...?

* Vem drogar/ar drogfri (markera garna med olika farger)?
* Vem kommer att stotta dig i att vara drogfri?

* Finns det personer du behover vilja bort?

* Vem skulle du vilja ha narmare/langre ifran dig?

* Finns det ndgon person som inte finns med pé kartan som du skulle vilja
ha med?

* Hur kan du gora for att utoka ditt natverk?

Férslag pa hemuppgift

Be personen vilja ut tre personer i sitt natverk och att han funderar 6ver vilka
kinslor som létt vicks i forhéallande till dem.

Session 10

[ ] Kénslor
[ Hemuppgift Forberedelse infor halvtidsuppfoljningen

Fokusera pa kidnslorna kring fragor som berér att man har ldimnat nagot man
var trygg med och tyckte om, och att man nu kan kdnna att man har foror-
sakat sina anhdriga ett lidande och att man ska kunna leva med detta. Perso-
nen behover hitta sdtt att borja sortera, acceptera och hantera dessa kénslor
for att inte dova dem med cannabis.

Strivan i behandlingsprocessen ér att hjilpa personen att vaga vilja drogfrihet
och ddrmed lamna en kidnd vérld och gé over till en okédnd.

Droger, bakfylla, l6gner,
svek, férhoppningar,
besvikelser osv.

Passage Okand (osaker)

rédsla, osdkerhet, arlighet, ansvar, mognad
forvirring, nakenhet gemenskap, vaxande,
sorg arbete mm

I denna fas ser man de forluster man gjort under anvandningen; ménniskor
man forlorat, fortroenden som missbrukats, r och anseenden som gtt till
spillo. En svar forlust 4r ofta ocksa att man limnat drogen och de illusioner
som varit knutna till det tidigare livet.
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Det ér vanligt att kdnslorna gar i vagor och haller i sig langt efter avslutad
anviandning. Som behandlare dr det viktigt att hjdlpa personen att mota
verkligheten. Har ar aterfallspreventiva insatser viktiga.

Kdnsla:
Jag kénner
mig dalig

Beteende:
Dudinidiot!

Beteende: Gér pat,
kontroll, hélla
kanslor borta etc.

Kénsla:
Jag kénner

Férslag pa hemuppgift

Infor halvtidsuppfoljningen, fundera 6ver vad som varit bra, vad som kunde
ha varit annorlunda, om du ska ha kvar samma mal, om du vill foéra in nagot
ytterligare i arbetet och vilka forandringar som skett fram till nu.

Session 11

[] Halvtidsuppfoljning da anhorig kan delta
[ Forslag pa hemuppgift Fundera ver vad som ér viktigt eller menings-
fullt i livet

Syftet med halvtidsuppf6ljningen ar att utvardera arbetet hittills och att per-
sonen far trana pa att lagga marke till, jimfora och reflektera samt att perso-
nen och eventuell anhorig far tillfille att ge varandra feedback i samarbetet.

Titta pa malen och diskutera:

e Vilka mal ar uppfyllda?

e Ar det samma mal som giller fortfarande?

e Bade behandlare och personen sjilv sammanfattar:

* Vilka férandringar har skett fran start fram tills idag?

* Vad har varit bra?

* Vad kunde ha varit annorlunda?

Ta stdllning till om det 4r nagot mer som ni behover fokusera pa. Behandlaren
beskriver kort resterande delar i programmet och initierar fragan om fortsatt

behandlingskontakt efter avslutat program vilket personen inte behéver be-
svara vid detta tillfille men bor fundera pa.

Om négon anhorig d4r med ska hen ocksa fa beskriva férandringar hos perso-
nen och i deras relation

Férslag pa hemuppgift

Be personen fundera 6ver vad hen tycker ar viktigt eller meningsfullt i livet.
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Fas 3 — den sociala fasen

Den tredje fasen pagér fran det att kdnslorna borjar stabiliseras och att de
kognitiva formégorna aterhamtat sig.

Vid varje session

* Hur dr det/hur mér du?
* Folja upp dagsplanering. Vad har hént sedan vi sags?

* Har du rokt cannabis? Har du anvint andra droger? Har du druckit
alkohol? Har du varit sugen pa cannabis?

* Gora dagsplanering for att bibehalla drogfrihet.
* Folja upp fysisk aktivitet, mat och somn om det behovs

*  Ge hemuppgift som dr anpassad till vilken fas personen ar i

Prognostiseringifas 3

Nu kommer personen ha bittre kontroll 6ver sina tankar, formaga att tainka
forst och handla sedan, formaga att ha dialog och fora abstrakta resonemang.
Manga symtom av cannabisrokningen har avtagit och personen star infor att
ta reda pa vem hen ér och hur hen vill inritta sitt liv.

Terapeutisk hallning i fas 3

Behandlaren kan nu vara mindre styrande, stilla mer 6ppna fragor och for
dialog med personen. Behandlaren fortsatter att stilla fragor utifran att perso-
nen sjalv ska lagga marke till forandringar, jimfora med tidigare erfarenheter
och reflektera 6ver detta for att forstiarka och fortydliga behandlingsresultatet.

Férslag patemanifas 3

* Tycker personen att hen hér hemma i samhallet (rotloshet)?

* Hur fungerar hen i det dagliga livet utan det férsvar som cannabis tidigare
gav?

* Hur handskas personen med den 6kade kiansligheten?

* Kan hen titta pa TV/ldsa en bok med behéllning.

* Be hen jaimfora de forestdllningar om ett s k normalt liv som hen hade
under cannabisperioden med hur hen ser pa det nu.

* Hur ser personen pa hur hen har levt sitt liv?
* Vad tror personen ér anledningen till att hen borjade anvianda cannabis?

* Gaigenom vilka kdnslor och tillstind som vanligtvis infinner sig efter en
avslutad cannabisanvindning(resttillstind)
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Forslag pa hemuppgifterifas 3

* Natverkskarta - forandringar?

e Skriv ned tre, eller fler, saker varje dag som varit positiva

e Fordelar med att vara drogfri

* Fraga ndgon/nagra om férandringar hos en sjilv

e Gora en férandring i nagon relation

* Finns det mening med att ha gemensamma normer och virderingar?

* Jamfor dina virderingar med nagon annans?

* Identitet: Vem dr du ndr du drogar? Vem ar du som drogfri?
Vem vill du vara? Hur ser andra pa dig/nagon som drogar/ar drogfri?

* Hur ser ditt liv ut om fem ar? Hur vill du att ditt liv ska se ut om fem ar?

* Lista fem/tio positiva egenskaper

e Fundera 6ver anledningar till varfér man bérjade roka cannabis

* Kasam och SCL 90

* Uppfoljningsformulér cannabis (http://www.droginfo.com/haschguiderna
under Test)

e TForberedelse infor sista sessionen t.ex. Vad har varit bra? Vad kunde ha
varit annorlunda? Vilka forandringar har skett?

Session 12

[] Normer och varderingar

[] Forslag pa hemuppgift Personen jamfor sina virderingar med sig sjilv
fran tiden hen anviande cannabis eller med ndgon annan persons véirde-
ringar

I denna session diskuteras varderingar och vilken inverkan de har pa ens sitt
att leva. Syftet dr att personen ska paborja processen att komma fram till vilka
personliga virderingar hen har, och i vilken man de 6verensstimmer eller
krockar med hens cannabisbruk.

Genom att identifiera sina varderingar och sedan fundera éver hur de pa-
verkas ndr man roker cannabis, 6kar man majligheten att fylla livet med
aktiviteter som staimmer battre 6verens med ens varderingar vilket ocksé
okar vilbefinnandet.

Diskutera med personen hur hens normer och virderingar paverkas vid miss-
bruk. Hur har det paverkat beteende, relation till nagon annan viktig person,
familj och grupp samt i ett samhallsperspektiv?

Nir personen nu ska vara drogfri, hur férandras normer nir man slutar
anvianda cannabis och hur gér man aktivt for att férandra sina varderingar?

Diskutera med personen om hen kan se férandringar utifrdn hens tidigare
cannabismonster.

Férslag pa hemuppgift

Be personen jamfora sina varderingar med nagon annans, alternativt jamfora
sina viarderingar som drogfri med de virderingar hen hade under cannabis-
anvandningen.
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Session 13

[ Aterfallsprevention
[] Forslag pa hemuppgift: att prova nagot nytt sitt att hantera drogsug
Syftet med den hir sessionen édr att medvetandegora de situationer dar per-

sonen riskerar att aterfalla samt att hitta strategier for hur hen skall kunna
hantera dessa.

Behandlaren ger kunskap om aterfallsprocessen. Generella risksituationer

for aterfall gas igenom och tillsammans kartliggs personens individuella risk-
situationer. Utifran det gors en handlingsplan 6ver hur personen ska hantera
aterfallsrisk.

Férslag pa hemuppgift

Be personen att prova nagot nytt sitt att hantera drogsug som hen inte tidi-
gare anvant och ligga marke till vad hen upplevde fore, under och efter.

Session 14

[] Identitet
[] Forslag pa hemuppgift Lista positiva egenskaper

Syftet med den har sessionen dr att paborja processen med att skapa sin drog-
fria identitet. Behandlaren behover ofta utmana personens negativa bild av
vuxenlivet och hjélpa personen att paborja sokandet av en positiv, vuxen och
drogfri identitet.

Fragor man kan
utga ifran

* Hur ser din bild av det drogfria livet ut?

* Vem dr du ndr du drogar?

* Vem dr du som drogfri?

* Vem vill du vara?

* Vadvill du gora i ditt liv?

* Vad har du/ har du haft for drommar om ditt liv?

Férslag pa hemuppgift

Be personen lista sju positiva egenskaper som du har och tre som du vill éndra
pa. Om det dr svart kan hen ta ledning av vad hen tror att andra skulle séga
och se om hen tycker det stimmer med sin egen idé om sig sjdlv.

Session 15

[ Framtid
[] Forslag pa hemuppgift: Kasam och SCL 90 och/eller uppféljningsformu-
ldret avseende de sju kognitiva funktionerna

Personen har tidigare ofta haft svért att forestalla sig framtiden och i de fall
dér hen har gjort det har hen sett framtiden "med cannabisglaségonen pa”
dvs. med alla de svarigheter som de kognitiva funktionsnedsdttningarna samt
de kinslomissiga forvrangningarna ger.

Syftet med temat dr att &ter borja sdtta upp mal, vicka upp drommar och
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onskningar for att personen ska motiveras att bygga upp sitt drogfria liv
i enlighet med sina behov och 6nskemal.

Diskutera med personen om hur hens liv kan se ut om fem ar.

Forslag pd hemuppgift: Kasam och SCL 90 och uppféljningsformularet
avseende de sju kognitiva funktionerna i Guiden.

Session 16

[] Gor Kasam och SCL 90 samt gor klart det som hénger kvar fran tidigare
teman.

[] Uppfoljningsformuldr cannabis avseende de sju kognitiva funktionerna

[J Forslag pa hemuppgift Lista positiva saker varje dag

Ga igenom uppfoljningsformuldret tillsammans med personen. Syftet dr att
ligga mirke till vilka férandringar som skett jamfort med ndr personen rokte.
Ge personen utrymme att dra slutsatser av dessa forandringar och omvardera
sin syn pa cannabis och sin tidigare livsstil.

Férslag pa hemuppgift

Be personen lista tre, eller s manga hen kommer p4, saker varje dag som varit
positiva eller fungerat vil.

Session 17

[ ] Gaigenom testresultaten,

[] Forbered vad som skall gas igenom sista gdngen samt vad som ska gés
igenom med anhorig.

[] Hemuppgift Fundera infor avslutningen

Aterge testresultaten och jamfér dem med forsta testtillfallet. Syftet dr att
tydliggora skillnaden mellan hur personen fungerar och mar i cannabis for-
lingda effekt jamfort med ca sex veckors drogfrihet. Personen far reflektera
over skillnaden och behandlaren ger feedback kring fordndringar.

I de séllsynta fall da resultaten visar pa mycket liten skillnad, ingen skillnad
alls eller en forsamring av Kasam &r det viktigt att betona att det finns mer
insatser att f4 nu p.g.a. att man dr drogfri och att hjilpa personen att fa till-
géng till dessa.

Hemuppgift

Be personen fundera 6ver vad som varit bra, vad som kunde ha varit annor-
lunda, om malet/maélen uppnatts och vilka forandringar som skett under
tiden i programmet. Fundera pa en handlingsplan vid risksituationer i fram-
tiden.
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Session 18

[ Avslutning
[ 1 Planering f6r uppfoljning/fortsatt behandling

Gemensam tillbakablick pa vad som gjorts, reflektera tillsammans 6ver vilka
forandringar som skett, vad som varit bra, vad som kunde ha varit annor-
lunda och om malet/malen uppfyllts. Beslut om huruvida behandlingen ska
6vergd i en annan form fattas.

Syftet med avslutningen &r att utvardera arbetet och att behandlare och per-
sonen sjalv samt ev. anhorig fér tillfdlle att ge varandra feedback i samarbetet.
Beslut ska fattas ifraga om uppfoljning och om behandlingskontakten ska
fortsitta och/eller om andra insatser behovs séttas in

e Vilka mal ar uppfyllda?

e Vilka férandringar har skett frin start fram tills idag?

* Vad har varit bra?

* Vad kunde ha varit annorlunda?

Om en anhorig eller nagon viktig person dr med ska hen ocksa fa beskriva
forandringar hos personen och i deras relation.
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Individuell uppfdljning efter
programmet

HAP ér ett avvdnjningsprogram som tar personen till den punkt da alla rest-
produkter av cannabis har gatt ur kroppen. For de flesta som soker hjélp for
att bli fria frdn cannabis racker inte detta for att skapa ett drogfritt liv att vara
torankrad i. Det dr darfor avgorande att vardgivaren kan erbjuda en fortsatt
behandlingskontakt eller hjalpa personen till en sadan.

I den fortsatta behandlingskontakten &r det viktigt att behandlaren prognos-
tiserar vad den forsta tiden i drogfrihet kan innebéra. Det dr vanligt med rest-
tillstand under en period efter avslutad cannabisanvindning. Behandlare och
klient fortsétter arbetet med de processer som startades upp under program-
met och ligger till det som behovs for en stabil drogfrihet.

Vanliga resttillstand

* Depression

* Tombhet

* Orkesloshet

* Minnesstorningar

* Social fobi

e Identitetsproblematik

* Underliggande problematik
e Skuld och skam
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