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THE BALANCE

01/ VAD DU BOR VETA FORE BEHANDLING

Vad du bor veta fore
behandling

01 Trauma och beroende kan pdverka varandra, men sambandet maste bedémas
individuellt eftersom genetiska, sociala, medicinska och psykiatriska faktorer ocksa kan
bidra.

02 Varden prioriterar sakerhet, abstinenshantering och stabilisering innan

traumabearbetning introduceras gradvis med beredskap, informerat samtycke och
kvalificerat genomfdrande.

03 Behandling i boendeform kan évervagas vid komplexa behov eller starka miljomassiga
utlésare, medan stabil risk och gott lokalt stod kan tala for 6ppenvard.

En klient Samordnad vard Kontinuitet

Ett privat boende och ett team som  Kliniska discipliner arbetarinomen  Nasta steg tas med i planeringen
organiseras kring dig. individuell plan. under hela behandlingen.
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02 / ATT FORSTA DINA BEHOV

Att forsta dina behov

Att forsta trauma och beroende

En formulering kring trauma och beroende beskriver ett kliniskt underbyggt samspel mellan
traumatisk exponering eller traumarelaterade symtom och substansbruk eller annat
beroendebeteende. Det ar inte en separat formell diagnos och bér inte ersatta bedémning av PTSD,
substansbrukssyndrom eller andra tillstand.

Hur trauma och beroende kan yttra sig

Samspelet blir ofta synligt nar traumapaminnelser eller stress i relationer upprepade ganger
foregar anvandning, eller nar forsok till avhallsamhet blottlagger lidande som personen inte har lart
sig att hantera pa ett sakert satt.

* Substansbruk eller tvangsmassigt beteende som reaktion pa minnen, mardrommar, radsla, skam,
kanslomassig avtrubbning eller konflikt

« Aterfall i samband med arsdagar, rattsliga processer, medicinsk vard, intimitet, resor eller andra
paminnelser

* Undvikande av traumabehandling eftersom tidigare behandling upplevdes som 6vervaldigande
eller destabiliserande

+ Okade PTSD-symtom under abstinens, sémnstérning eller tidig avhallsamhet

* Risks6kande, otrygga relationer eller miljder som ar foérknippade med bade anvandning och
traumaexponering

« Dissociation eller minnesluckor som forsvarar korrekta redogoérelser for anvandning och risk
* Cykler av tillfallig lindring foljd av skam, isolering och fornyade symtom

* Tidigare beroendevard som inte behandlade trauma eller traumavard som inte behandlade
substansrisk

Monstret bor utforskas utan krav pa att traumatiskt material lamnas ut som bevis pa motivation.
Personen kan borja arbeta med sakerhet, anvandning och reglering medan detaljer forblir privata
eller osakra.
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03 / BEDOMNING FORE EN REKOMMENDATION

Bedomning fore en
rekommendation

Bedomningen faststaller substansen eller beteendet, traumarelaterade symtom, medicinsk och
psykiatrisk risk samt forloppet som forbinder utlésande faktorer, inre tillstand, anvandning och
konsekvenser. Den omfattar dven en genomgang av vad som hande i tidigare behandling.

Monster for substans, lakemedel eller beteende,
senaste anvandning, abstinens, dverdosering och
tidigare akuta handelser

Traumatiska exponeringar och aktuella symtom
pa PTSD, dissociation, undvikande och férhojd
aktivering

Sjalvskada, suicidrisk, aggression, utnyttjande och
aktuell sakerhet i miljon

Beredskap, samtycke, stod for aterhamtning och
den kontinuitet som finns tillganglig efter
behandlingen

Sakerhet och lamplig vardmiljo

Overdosering, svar intoxikation, farlig abstinens, psykos, suicidavsikt, vald eller medicinsk
instabilitet kraver akutvard, sjukhusvard eller specialistvard. En traumahistoria innebar inte att ett
privat boende ar ratt vardmiljo vid akut risk. For tidig eller otillrackligt inramad traumabearbetning
kan 6ka lidandet och maéjligen substansrisken. Varje metod kraver informerat samtycke,
kompetens, uppfdljning och en tydlig plan for att pausa eller andra inriktning.
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04 / VARD SOM UTGAR FRAN DIG

Vard som utgar fran dig

Behandlingen borjar ofta med att minska omedelbar fara och starka personens férmaga att tolerera
lidande utan automatisk anvandning. Traumainriktat arbete kan darefter introduceras gradvis nar
det sannolikt hjalper snarare an évervaldigar.

Lamplig hantering av abstinens, 6dverdosering, sjalvskada och medicinsk risk En gemensam
formulering av utlésande faktorer, funktioner, férstarkning och konsekvenser

Stabilisering av somn, dygnsrytm, nutrition, lakemedel och miljé Beroendebehandling som omfattar
motivation, fardigheter, stod for aterhamtning och planering for aterfall

Traumamedveten psykoterapi fran borjan, daven fére minnesbearbetning Traumafokuserade
metoder endast med beredskap, samtycke och kvalificerat genomférande

Arbete med familj eller betrodda personer som minskar hemlighadllande och ohjalpsamma
raddningsmonster Fortsatt vard som integrerar trauma och beroende i stallet for att ater skilja dem
at

Att avlagsna en substans utan att ersatta dess reglerande funktion kan gora personen sarbar.
Samtidigt bor det att beskriva anvandning som anpassningsbar aldrig romantisera skada eller
forsvaga ansvaret for sakerhet, relationer eller aterhamtningsarbete.

Fran bedomning till en gemensam plan

Rekommendationen beskriver foreslagen miljo, prioriteringar, team och tempo samt hur planen ska
féljas upp tillsammans med dig.
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05 / UPPLEVELSEN AV VARDEN

Upplevelsen av varden

En lugn och privat miljé kan ge utrymme fér behandling, vila och reflektion. Boende, schema och
praktiskt stdd organiseras kring en klient i taget.

En privat plats fér aterhamtning

Eget utrymme, diskret samordning och en
dygnsrytm som anpassas efter kliniska behov.

Vard med plats for aterhamtning

Individuella moten varvas med vila, maltider,
rorelse och tid att bearbeta upplevelser.

Praktiskt stod

En personlig vardsamordnare hjalper till med
schemat och vardagliga arrangemang.

Bilder av teamet och boendet fran THE BALANCEs inskrivningsguide. Det specifika boendet bekraftas individuellt.

Mallorca Ziirich London
Privat vard med boende i en Privat vard med boende och Utvalda insatser for bedémning,
aterhamtande omiljo. schweizisk klinisk samordning. overgang och fortsatt vard.
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06 / FRAN BEDOMNING TILL VARDAG

Fran bedomning till vardag

01

02

03

04

Ett fortroligt samtal

Inskrivningsteamet lyssnar pa din situation och forklarar den kliniska bedémningen.

Bedomning och rekommendation

Teamet beaktar lamplighet, prioriteringar, miljé och den individuella planen.

Personligt anpassad behandling

Varden féljs upp och anpassas nar dina behov och férutsattningar forandras.

Overgang och fortsatt vard

En 6verlamning knyter behandlingen till manniskorna, rutinerna och stédet hemma.

Att forbereda hemkomsten

Personen behdver en plan for traumapaminnelser och substansrisk i den faktiska hemmiljon,
relationsmiljon och arbetsmiljon. Lokal terapi, ansvar for lakemedel, stod for aterhamtning,
familjegranser och akuta vardvagar bor kopplas samman. Framsteg kan omfatta minskad

anvandning, sakrare reaktioner pa utlosande faktorer, 6kad emotionell tolerans, farre kriser,
forbattrad somn och forbattrade relationer samt formagan att narma sig utvalda traumatiska
erfarenheter utan att forlora stabiliteten i aterhamtningen.
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07 / ATT OVERVAGA NASTA STEG

Att overvaga nasta steg

Orsakar trauma alltid beroende?

Nej. Trauma kan vara relevant, men beroende kan omfatta genetik, forstarkning, social kontext, smarta,
psykiatriska tillstand, tillganglighet och andra faktorer. Sambandet maste bedomas i stallet for att antas.

Bor trauma bearbetas omedelbart efter att man har slutat anvanda substanser?

Inte automatiskt. Den tidiga varden betonar ofta sakerhet, abstinensbehandling, sémn, reglering och
stabilitet i aterhamtningen. Traumabearbetning inleds endast nér det ar lampligt och 6verenskommet.

Kan traumasymtom forvéarras under abstinens?

Det kan de. Sémnbrist, fysiologisk stress och att sluta med en substans som anvants for att hantera
svarigheter kan forstarka lidandet. Farlig abstinens kraver medicinsk vard med lampliga resurser.

Vad hander om traumaterapi tidigare har lett till aterfall?

Teamet bor se dver metoden, takten, beredskapen, stodet och omstandigheterna. En annan ordningsféljd
eller metod kan behdvas, snarare an att dra slutsatsen att traumat aldrig kan hanteras.

Borja med ett samtal

Tala enskilt med inskrivningsteamet om din situation och de alternativ som finns. En forfragan
innebar ingen skyldighet att ga vidare.

+41 44 500 5111 admissions@thebalance.clinic

Hela sidan om tillstandet
Sok lokal akutsjukvard om du eller ndgon annan &r i omedelbar fara. Vanta inte pa en vanlig inskrivning eller resa.

Allman information; individuell vard utformas efter bedomning.

THE BALANCE / SV September 2026 08


tel:+41445005111
mailto:admissions@thebalance.clinic
https://thebalance.ch/sv/tillstand-vi-behandlar/komplexa-och-samsjukliga-tillstand/trauma-beroende/

	Trauma och beroende
	Vad du bör veta före behandling
	Att förstå dina behov
	Bedömning före en rekommendation
	Vård som utgår från dig
	Upplevelsen av vården
	Från bedömning till vardag
	Att överväga nästa steg

