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København, oktober 2008 
 

Lænke-ambulatorierne 2012   
Kommuneudgave 
 
Et procesdokument    
 
 
Notatet skal ses som hovedlinjer i den igangværende udviklingsproces.  
 
Lænke-ambulatoriernes udfordringer: 
Lænke-ambulatorierne i Danmark står midt i to meget store udfordringer; strukturreformen og 
Sundhedsstyrelsens MTV rapport fra 2006. 
 
Strukturreformen:  
Reformen ændrer fundamentalt på de vilkår Lænke-ambulatorierne skal fungere under. Vi går fra en 
sikker finansiering, hvor tilskuddet bliver udbetalt uafhængigt af hvor mange, der er i behandling og 
hvilken behandling pågældende modtager, til en mere usikker finansiering, der er afhængige af hvor 
mange, der er i behandling, og hvilken behandling, der bliver ydet.  
 
Kommunerne stiller i langt højere grad krav til Lænke-ambulatorierne til alkoholbehandlingen, som 
fx: Hvilken behandling leverer Lænke-ambulatorierne? Hvor mange er i behandling, og hvilken 
behandling modtager den enkelte borger? Hvor lang tid er borgeren i behandling?  
 
For at kunne fakturere på en fornuftig måde kræver det systematik i behandlingen og ensartede 
ydelser. 
 
MTV-rapporten 
Den anden store udfordring er Sundhedsstyrelsens MTV-rapport for alkoholbehandlingsområdet, 
som ligger i forlængelse af den generelle udvikling inden for området. Den retter bl.a. sit fokus på 
de metoder, der benyttes i den ambulante alkoholbehandling. 
 
MTV-rapporten gennemgår hvilke metoder, der virker, og anbefaler, at de virksomme metoder 
anvendes. Vi skal derfor sikre, at de metoder, der anvendes i alle ambulatorier er anerkendte og 
effektive.  
At medarbejderne lærer nye metoder og bliver trænet i dem. 
 
Alkoholbehandling er et højtspecialiseret område, og MTV-rapporten anbefaler, at 
alkoholbehandlerne bliver uddannet, videreuddannet og modtager regelmæssig supervision for at 
sikre den bedst mulige behandling.  
 
De nuværende organisatoriske rammer gør det umuligt systematisk at efteruddanne medarbejderne, 
ligesom det heller ikke er muligt at tilbyde jævnlig supervision, eller anden mødevirksomhed fx i 
form af behandlermøder. 
 

Lænkens ånd og særkende: 
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Uanset hvilke løsninger der vælges, skal Lænkens ånd og særkende sikres. Det er vigtigt at 
fastholde den særlige tilgang til behandlingen.  
 
Lænkens særkende:  

- Samarbejdet mellem frivillige og ansatte 
- Individuel skræddersyet behandling 
- Geografisk spredning – stor tilgængelighed – aften åbning 

 
Lænke-ambulatorierne 2012:   
Udfordringerne betyder, at Lænke-ambulatorierne har igangsat en proces, der skal sikre, at 
organisationen kan leve op til de krav, der stilles til ambulant alkoholbehandling1, og de krav, der 
stilles fra kommunerne.  
Lænke-ambulatoriernes bestyrelse har derfor truffet beslutning om ændring af organiseringen af 
behandlingen.  
 
Strukturforandringerne kommer til at forløbe som en proces over en årrække, og målet vil givetvis 
blive justeret i forhold de erfaringer, vi får undervejs. 
Der tænkes her på konsekvenserne af politiske forhandlinger, forhandlinger med kommunerne, 
mulighed for at skaffe kvalificeret arbejdskraft, lokaler, antallet af borgere og dermed at 
indtjeningen følger det budgetterede.  
 
Ambulatorierne skal være økonomisk bæredygtige. Det endelige antallet af ambulatorier samt 
antallet af behandlere afhænger således af, hvor mange borgere, der er i behandling. 
Processen skal ske i et tempo, der hænger sammen økonomisk. 
 
Der arbejdes frem imod, at samtlige ambulatorier ligger i indbydende lokaler og er centralt 
beliggende i forhold til offentlige transportmidler 
 
Ambulatorierne i Greve, Ishøj, Leje samt Rødovre ændres til satellitter. Ambulatorierne i Ballerup 
og Herlev lægges sammen. 

 

• Satellitterne bemandes med en alkoholbehandler fra ”moder-ambulatoriet” ca. 1 gange om 
ugen. Behandleren skal understøtte foreningen, og have speciel fokus på oprettelse og 
udvikling af selvhjælpsgrupper samt tilbyde visse ambulante ydelser, der faktureres for.   

• Der oprettes en stilling som behandlingsansvarlig læge. 

• Medarbejderne skal fortrinsvis være fuldtidsansatte.  

• Medarbejderne modtager systematisk efteruddannelse og supervision. 

• Der etableres et fagligt miljø for medarbejderne.  
 

 
Landsforeningen Lænken 
Samarbejdet mellem de lokale foreninger og ambulatorier skal styrkes og udvikles i denne proces.  
Det kan fx ske ved etablering og udvikling af selvhjælpsgrupper og mere fælles efteruddannelse af 
frivillige og ansatte. 

                                                 
1 Kvalitet i alkoholbehandling – et rådgivningsmateriale, Sundhedsstyrelsen, oktober 2008 


