Refleksionsgvelse: Hvor klar er du som leder til at satte seksualitet pa dagsordenen?

Hvorfor? Formalet med gvelsen er at styrke dit ledelsesmaessige afsaet for at skabe et seksualvenligt miljg. @velsen skaerper din
opmarksomhed p3, hvor | star i dag, og hvor du med fordel kan sztte ind for at motivere medarbejdere, omsaette beslutninger og
sikre den nedvendige viden og kompetence.

Hvem? Leder/ledelse
Hvordan? Svar pa spgrgsmalene alene eller med gvrig ledelse, ledernetveerk eller lignende.

Lav denne gvelse fgrst, inden du gennemfgrer gvelsen med medarbejderne (gvelse 1), sa du er forberedt og kan afklare eventuelle
praktiske eller strategiske spgrgsmal, som medarbejderne matte have undervejs.

JA NEJ
Motivation og retning
1. Har du gjort dig overvejelser om, hvorfor det er vigtigt at arbejde med seksualitet?

2. Er det tydeligt kommunikeret til medarbejderne, hvorfor botilbuddet skal arbejde
med seksualitet?

3. Erdet tydeligt kommunikeret til medarbejderne, hvordan botilbuddet skal arbejde
med seksualitet?

4. Er alle medarbejdere indstillet pa at arbejde med seksualitet?

5. Har du overvejet, hvordan du kan motivere og tale om emnet seksualitet med
medarbejdere, der synes det er et fglsomt og privat emne?

Udvikling og omseetning til praksis

6. Har du redskaber til at felge systematisk op pa, hvordan medarbejderne arbejder
med seksualitet (fx i handleplaner, gennem prgvehandlinger eller anden regelmaessig
opfelgning)?

7. Har du et langsigtet mal for arbejdet med seksualitet pa botilbuddet?

8. Har det kommende arbejde med seksualitet sammenhang med andre strategier,
tiltag eller malsaetninger for botilbuddet?

Medarbejdernes viden og kompetencer
9. Bliver alle medarbejdere, inklusiv vikarer, klaedt pa til at arbejde med seksualitet?

10. Har | adgang til eksterne samarbejdspartnere, som er relevante for at styrke viden og
faglige metoder ift. seksualitet?

11. Ved medarbejderne, hvornar deres kompetencer er tilstraekkelige, og hvornar de skal
reekke ud efter andre, fx seksualvejledere?

Beredskabsplan ift. udfordrende og skadelig seksuel adfaerd

12. Ved medarbejderne, hvordan de skal reagere og handle pa observationer og
vurderinger, hvis en beboer udgver eller selv er udsat for udfordrende eller skadelig
seksuel adfaerd?

13. Ved beboerne, hvad der sker, hvis de fortzeller om oplevelser med udfordrende eller
skadelig seksuel adfeerd?

14. Ved de pargrende, hvad der sker, hvis en beboer bliver udsat for eller udsaetter andre
for udfordrende eller skadelig seksuel adfaerd?

Samarbejde med pargrende
15. Ved de pargrende, hvordan der arbejdes med seksualitet pa botilbuddet?

16. Taler du med de pargrende om relevante emner relateret til seksualitet som en
naturlig del af samtalen om beboerens samlede trivsel?

17. Har du et tillidsfuldt samarbejde med de parerende ift. at tale om beboerens
seksualitet?

18. Har I retningslinjer for, hvordan | handterer situationer, hvor parerende og beboer har
forskellige opfattelser af, hvad der er passende ift. beboerens seksualitet?

19. Er medarbejderne klaedt fagligt pa til at samarbejde eller tale med pargrende om
seksualitet?

JA: Fremhaev de  NEJ: Kraever
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Refleksions@velse: Hvor klar er | til at sette seksualitet pd dagsordenen?

Hvorfor? Formalet med gvelsen er at skabe faelles opmaerksomhed omkring, hvordan | arbejder med seksualitet i dag. Gennem
jeres svar og droftelser bliver det tydeligere, hvad der fungerer godt, og hvad der skal udvikles. Svarene bruges efterfglgende til at

udarbejde en seksualpolitik, der passer til jeres praksis og botilbud.
Hvem? Medarbejdere og ledelse

Hvordan? Svar pa spgrgsmalene hver isaer ved at satte kryds i feltet JA eller NEJ (5 min.).

Droft derefter svarene i plenum og forseg at udfylde skemaet i faellesskab pa baggrund af de forskellige svar (30 min.).

Det videre arbejde (fx med en seksualpolitik) bar starte med de spergsmal, hvor mange har svaret NEJ, eller hvor der er uenighed i
medarbejdergruppen. Her har | starst behov for afklaring og feelles retning. Nar de er dreftet, kan | se pa JA-svarene og vurdere, om

praksis er tilstraekkelig, eller om der er behov for justeringer.

JA

Jeres overvejelser om beboernes oplevelser

1. Oplever beboerne, at de kan tale dbent om seksualitet med jer medarbejdere?

2. Oplever beboerne, at | som medarbejdere tager initiativ til at tale om seksualitet?

3. Oplever beboerne, at | som medarbejdere tager deres fglelser og spgrgsmal
angadende seksualitet alvorligt?

4. Oplever beboerne, at de kan udtrykke deres seksualitet, som de gnsker det (fx ift.
seksuel orientering og kensidentitet)?

Roller, ansvar og kompetencer

5. Ved beboerne, hvem de kan fa stgtte fra til emner vedr. deres egen seksualitet?

6. Har | som medarbejdere nok viden om seksualitet til at kunne svare pa eller handle pa
beboernes spergsmal og henvendelser?

7. Ved|som medarbejdere, hvornar | selv skal handle i en given situation, og hvornar |
skal henvende jer til andre fagpersoner, fx en seksualvejleder?

Faglig tilgang til arbejdet med seksualitet

8. Er|abne for at tage faglige droftelser om seksualitet med jeres kolleger?

9. Har | en falles forstaelse af, at seksualitet er en naturlig del af den paedagogiske
opgave?

10. Har | afstemt, hvordan | taler om seksualitet i medarbejdergruppen, fx nar | skal
beskrive en adfaerd, som virker seksuel, eller | er uenige om normer ift. seksualitet?

11. Er | opmarksomme pa, om en seksuel adfeerd kan vaere udtryk for noget andet,
fx sansestimulering, uro, behov for kontakt eller at have vaeret udsat for seksuelt
overgreb?

Pargrendesamarbejde

12. Kan | som medarbejdere tale med alle pargrende om emner relateret til beboerens
seksualitet, hvis der er behov for det?

13. Har | retningslinjer for, hvad der deles med pargrende og hvad der forbliver privat ift.
beboeren?

14. Ved de pargrende, hvem de kan ga til, hvis de har brug for at drgfte emner relateret
til seksualitet ift. beboeren (fx bekymringer, udvikling, trivsel)?
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Inspiration til at udarbejde en seksualpolitik for personalet

Hvorfor? Formalet med at udarbejde en seksualpolitik er at skabe tydelige rammer for, hvordan arbejdet med seksualitet handteres
fagligt og respektfuldt pa jeres botilbud. Det er med til at skabe tryghed ift. arbejdet med seksualitet for bade medarbejdere,
beboere og pargrende.

Hvem? Medarbejdere og ledelse

Hvordan? Spgrgsmalene kan fx drgftes pa et personalemede, hvor nogle af medarbejderne efterfalgende kan lave et udkast til
seksualpolitikken pa baggrund af drgftelserne. Dernaest kan seksualpolitikken endeligt vedtages i personalegruppen pa et nyt maede.

Seksualpolitik — sadan arbejder vi med seksualitet

Formal og vaerdigrundlag

Det er vigtigt, at | far skrevet, hvorfor | vil have
en seksualpolitik. Nar formalet er formuleret i
feellesskab, styrker det ejerskabet og sikrer, at
politikken ikke bare bliver et dokument i skuffen,
men et levende redskab i hverdagen.

Faglig viden og kompetencer hos
medarbejdere

Seksualitet er et fglsomt emne, og uden fagligt
grundlag kan man komme til at overse behov,
overtrade graenser eller undlade at handle.
Seksualpolitikken sikrer, at viden prioriteres og
deles.

Beboerens ret til seksualitet

Seksualpolitikken er med til at sikre, at beboerens
seksualitet bliver en naturlig og fagligt forankret
del af hverdagen — ikke noget man kun taler om,
nar der opstar problemer.

Beredskabsplan

Nar der sker eller er mistanke om udfordrende
eller skadelig seksuel adfaerd, skal alle vide, hvad
de skal ggre. En beredskabsplan skaber tryghed
for bade beboere og medarbejdere, og sikrer, at
der handles hurtigt, ensartet og professionelt.

Vedligeholdelse af seksualpolitik

En seksualpolitik skal leve og udvikle sig med
praksis. Hvis der ikke bliver fulgt op pa den,
risikerer den at blive glemt. Ved at beskrive,
hvem der har ansvar for opfelgning og hvornar
den skal revideres, sikres, at politikken forbliver
relevant og brugbar.

| kan fx drofte:

= Hvad skal seksualpolitikken bidrage til/hvilken forskel skal den ggre?
Hvordan skal man kunne se, at vi arbejder aktivt med vores seksualpolitik i
dagligdagen?

= Hvilke veerdier skal seksualpolitikken bygge pa? Fx plads til at veere den man
er, selvbestemmelse, tryghed, menneskerettigheder m.fi.

| kan fx drafte:

= Hvordan far medarbejdere viden om seksualitet?
= Hvad skal alle medarbejdere vide og kunne i forhold til rddgivning og stette?

= Hvem raekker vi ud til, nar vi ikke selv har kompetencerne, fx hvis beboer
gnsker seksualoplaering?

= Hvordan klaeder vi nye medarbejdere eller vikarer pa til arbejdet med
seksualitet?

| kan fx drefte:

= Hvordan skaber vi et seksualvenligt miljg for beboere, medarbejdere og
pargrende (se definition i kapitel 2)?

= Hvordan sikrer vi, at vi far afdaekket den enkelte beboers behov for
radgivning og stette?

= Hvordan sikrer vi beboerens ret til privatliv i arbejdet med seksualitet?

= Hvordan hjaelper vi beboeren med at fa den viden om krop og seksualitet, de
selv gnsker, pa en made de kan forsta?

Hvordan klaeder vi nye beboere og deres pargrende pa til arbejdet med
seksualitet?

| kan fx drofte:

= Hvordan far vi skabt en faelles forstaelse for, hvornar seksuel adfeerd er
udfordrende og skadelig (se definition i kap. 6)?

= Hvad ger vi, ndr vi har en mistanke om, at en beboer har udgvet udfordrende
eller skadelig seksuel adfaerd?

= Hvad ger vi, ndr vi har en mistanke om, at en beboer er blevet udsat for
udfordrende eller skadelig seksuel adfaerd?

= Hvad ger vi, nar vi ved, at en beboer har udgvet udfordrende eller skadelig
seksuel adfaerd?

= Hvad ger vi, ndr en beboer fortaeller om udfordrende eller skadelig seksuel
adfaerd?

= Hvad ger vi, hvis vi som personale bliver udsat for udfordrende eller skadelig
seksuel adfaerd?

| kan fx drafte:

= Hvem har ansvaret for at fglge op pa seksualpolitikken?
= Hvorndr opdaterer | den (det er et Igbende arbejde)?

= | hvilke situationer ger vi brug af seksualpolitikken?



Inspiration til at udarbejde en seksualpolitik for beboerne

Beboerne kan ogsa have brug for at have en seksualpolitik til at give nogle fzlles retningslinjer for, hvordan de kan vaere sammen
pa en tryg og respektfuld made. Det er meget forskelligt, hvordan en meningsfuld seksualpolitik ser ud pa det enkelte botilbud. Det
afhaenger bl.a. af beboernes funktionsniveau, indbyrdes relationer, alder, interesser osv. Boformen, medarbejderne og dagligdagens
struktur kan ogsa have betydning for, hvordan seksualpolitikken skal se ud for at give mening hos jer.

Tilpas ferst og fremmest seksualpolitikken til beboernes kommunikationsniveau, sa de har de bedste forudsaetninger for at forsta
den. Har beboerne begraenset verbalt sprog, kan seksualpolitikken fx udformes udelukkende med brug af piktogrammer, billeder
eller korte, praecise ord. Har beboerne hgjere grad af ordforrdd og sprogforstaelse, kan | bruge beboernes egne formuleringer.

Nedenunder er en raekke spgrgsmal som inspiration til jeres draftelser. Spergsmalene er inddelt i temaer, som kan vaere relevante at
drefte med beboerne. Veaelg temaer og spergsmal, og find selv pa andre, afhaengig af, hvad der giver mening i jeres kontekst.

| kan ogsa veelge at skrive en raekke udsagn pa forhand, som beboerne kan vaelge i mellem og blive enige om, fx

= "Jeg bestemmer over min egen krop”

= "Jeg ma ikke give min adresse til nogen, jeg kun kender fra nettet”

= "Jeg ma have sex med mig selv eller andre inde i min bolig”

» "Man ma vaere karester med flere pa en gang, hvis alle karesterne er ok med det”

= "Jeg skal spgrge og fa et ja, far jeg md kramme de andre”.

Kaerester og karlighed

= Hvem ma jeg vaere kaerester med?
= M3 jeg have flere kaerester pa samme tid?
= Hvorndr ma jeg kysse min(e) kaereste(r)?

Privatliv

= Hvem ma jeg lukke ind i min bolig?

= Hvornar ma jeg bestemme, at min der skal vaere lukket?
= Hvem ma jeg sige nej til at fa besgg fra?

= Hvordan kan jeg sige nej til besgg?

= Bestemmer jeg selv, hvem jeg vil tale med?

= Hvor ma jeg onanere henne?

Krop og falelser

Ma jeg sige, hvis jeg er forelsket?

Ma jeg stille spergsmal om kroppen?

M3 jeg sige, hvad jeg har lyst til — og ikke har lyst til?
Hvad ger jeg, hvis jeg bliver jaloux?

Graenser og samtykke

= M3 jeg sige nej til kys og kram?

= Skal jeg sperge, for jeg rarer ved en anden?

= Hvad ger jeg, hvis nogen rgrer ved mig, og jeg ikke vil?

= Hvordan kan jeg vise, at jeg ikke har lyst, uden at bruge ord?

= Hvad ger jeg, hvis jeg har gjort noget ved nogle andre, som de ikke kunne lide?

Internettet og billeder

= Hvemn ma jeg sende negenbilleder af mig selv til?

= Hvad ger jeg, hvis nogen sender noget fraekt til mig?

= Hvad ger jeg hvis nogen, jeg ikke kender, vil mgdes med mig i virkeligheden?
= Hvilken slags indhold ma jeg laagge pa nettet?

Hvem kan jeg tale med?

Hvem kan jeg tale med om sex og fglelser?

Hvem hjeelper mig, hvis jeg er ked af det?

Hvem kan jeg sige det til, hvis noget feles forkert?

Hvem kan jeg sige det til, hvis jeg har gjort noget forkert?



Prgvehandlinger

MAL: Hvad vil | gerne opna med
prgvehandlingen?

Malet er, at stgtte Mariannai at forsta
og praktisere seksuel adfaerd i private
rammer

SUCCESKRITERIER: Hvordan kan | se,
at | med prgvehandlingen har naermet jer
eller ndet malet?

At Marianna praktiserer seksuel adfzerd
(onani) i egen lejlighed i 4 ud af 5
episoder

TILTAG: Hvilke(t) tiltag, ensker | at
afprgve for nd malet?

Opsummering og handling (10-20 min.)

Formal: At omsaette refleksion til

4. Hvad skal justeres, nar | afprgver tiltaget
i naeste omgang, for at nerme os malet?
Har | faet nogle nye succeskriterier at
kigge efter?

Bente taler med Marianna om, at Marianna
gerne ma onanere inde i lejligheden. Bente
bruger nogle tegninger til at tydeliggere det.

Og det skal tydeliggeres, at Marianna gerne ma
veere i feellesrummet, bare uden at onanere.

Marianna far lov til at have det grgnne taeppe i
lejligheden, hvis det i virkeligheden er det, der
giver hende lyst til at onanere.

Lars laver en ny version af skemaet, hvor der
er plads til at fa lidt flere nuancer med i deres
observationer til de naeste 2 ugers afprgvning
uge 15-16, hvor piktogrammet fortsat
afproves.

3. Reflekter over pregvehandlingen
efter I har afprgvet den farste
gang: Hvad har &ndret sig siden
for prevehandlingen? Hvorfor og
hvordan har det andret sig? Ser | de
succeskriterier, | har skrevet gverst?

Marianna har onaneret én gang i feellesrummet
siden, men det er svaert at vurdere, om
Marianna helt er stoppet med at onanere;

om hun har forstaet, at hun gerne ma gere

det inde i lejligheden. Hun gar i lejligheden
dagen efter, at Bente har matte understette
via piktogrammet, sa maske der sker noget
lzering i den forbindelse? Succeskriteriet for
prevehandlingen umiddelbart er opfyldt. Dog
fortseaetter prevehandlingen i uge 15 og 16 for
at underspge om Marianna oplever hun ikke ma
onanere eller vaere i faellesrummet.

Marianna udtrykker stor glaede ved det
grenne taeppe, som hun far lov at fa med ind i
lejligheden. Maske det saerligt er taeppet, hun
godt kan lide at onanere med, mere end det er,
at det skal ske i feellesrummet.

handlinger fremover.

1. Planlaeg jeres prgvehandling: Hvad vil | afprgve? Hvornar vil
| afpreve det (start og slut)? Hvem skal gore noget? Hvad
skal de gore? Husk at gere det sa simpelt og konkret som
muligt; kan det afprgves fgrste gang inden for 1-2 uger?

Der samtales med M inden igangsaettelse om betydningen af
piktogrammet.

Der skal fra tirsdag uge 14 afprgves hvorvidt piktogram kan stotte
Marianna i at praktisere onani i egen lejlighed. Piktogram med en
person med lukkede gjne og et smil samt en gren plet opsaettes i
lejligheden. Samme piktogram med red plet seettes i faellesrummet.

Der udarbejdes observationsskema, hvor alle i uge 14 bedes saettes
kryds ved:

= onani i feellesrum,

= nar M gar i lejligheden,

= hvis M viser opstemthed,

= hvis personalet understetter ved hjzlp af piktogrammet.

Torsdag uge 15 medes Bente og Lars udfylder felterne Afprov,
Reflekter, Juster ud fra skemaet og deres @vrige observationer.

2. Beskriv hvad der skete, da | afprgvede tiltaget: Hvad skete
der? Var der noget, der overraskede jer?

Bente talte med Marianna om privatliv om tirsdagen efter
morgenmaden. Og spurgte ind til hvorfor hun szetter sig i

sofaen. Marianna havde svaert ved at svare pa det, og ville gerne
hurtigt videre. Lars fortalte Marianna om piktogrammet tirsdag
eftermiddag og satte det ved sofaen kort efter snakken. Bente
mindede kort Marianna om piktogrammet og deres snak tidligere
pa dagen ved sengetid. Marianna virkede ikke til at kunne huske
det, responderede positivt pa det.

Ved én situation i feellesarealet blev hun mindet venligt om aftalen
via piktogrammet og reagerede positivt ved at ga ind i sin bolig.

Lars har observeret, at Marianna slet ikke har opholdt sig i
feellesrummet pa nzer den ene gang, hvor hun blev mindet om
aftalen, da hun sad i faellesrummet.

Uventet: | vores snak med Marianna fortaeller hun, at hun elsker
det grenne taeppe inde i faellesrummet.

MA TI ON TO FR L@ SO
M. onanerer i faellesrum
M. gar i lejlighed X X X

M. viser tegn

X X X X

Kontaktperson
understgtter med
piktogram



Refleksionsgvelse: Egne normer, vaerdier og graenser i forhold til seksualitet

Hvorfor? Formalet med gvelsen er at blive bevidst om egne normer, vaerdier og graenser ift. seksualitet, sdledes at det bliver
tydeligt, hvilken betydning det kan have for indsatsen til beboerne. Med denne bevidsthed kan | finde frem til, hvad | hver isaer og
som medarbejdergruppe skal vaere opmaerksomme pa i arbejdet med seksualitet.

Hvem? Medarbejdere og ledelse

Hvordan? @velsen bestar af tre dele: en individuel refleksion, gruppedreftelse samt en opsummering, som kan laves for den enkelte
medarbejder eller samlet som medarbejdergruppe afhaengig af jeres behov.

Del 1:

Individuel refleksion (5 min.)

Formal: At blive bevidst om egne
holdninger og folelsesmaessige
reaktioner.

Bed deltagerne taenke over:

= Hvilke normer har jeq ift., hvad det vil
sige at have en 'sund seksualitet’?

= Hvilke personlige vaerdier har
jeg i forhold til seksualitet (f.eks.
frihed, ansvar, intimitet, diskretion,
traditioner)?

= Hyilke situationer omkring beboeres
seksualitet kan vaekke ubehag,
usikkerhed eller tvivl hos mig?

Del 2:

Gruppedrgftelse (10-60 min.)

Formal: At skabe faelles bevidsthed

om, hvordan vores personlige normer,
veerdier og graenser kan have betydning
for beboerne.

Diskutér i grupper eller i plenum:

» Hvorndr kommer vores egne normer,
vaerdier og graenser i spil i arbejdet
med beboernes seksualitet?

Hvordan sikrer vi, at vores stgtte

til beboerens seksualitet tager
udgangspunkt i deres behov, og ikke
vores egne normer?

Hvordan taler vi som kolleger om
det paedagogiske arbejde omkring
seksualitet og hvordan pavirker det
vores praksis?

= Er der emner vi undgar, og
hvad betyder det for beboerens
muligheder?

Del 3:

Opsummering og handling (10-20
min.)

Formal: At omsaette refleksion til
handlinger fremover.

Afslut med opsummering (kan vendes i
plenum eller forblive individuel):

= £n pointe jeg/vi vil vaere seerligt
opmarksom pa i mit/vores arbejde
med seksualitet.

= En konkret stgtte fra kollegaer eller
ledelse, som kan hjelpe mig/os i
arbejdet med seksualitet.

= En konkret handling jeg/vi vil tage i
brug fremover.



Seksualitet — en vifte af muligheder

Dette redskab bruges til at vise mere konkret hvad arbejdet med seksualitet kan indebzere og at formulere hvad man selv er tryg
ved i arbejdet med seksualitet, samt hvor man kan have brug for opkvalificering eller hjeelp fra andre fagpersoner.

® Krop, omsorg & hygiejne

= Tilbyde beboeren alenetid med bruser ifm.
bad

= Give massage, fx af fgdder, haender,
hovedbund m.m.

= Lzere beboeren at holde sin personlige
hygiejne

= Benytte lejringspuder ved sengetid, sa
beboeren bedre kan na forskellige steder
pa kroppen

= Hjzelpe beboer med at se sig selv i fuld
figur i spejlet og kunne undersgge sig selv

Folelser, identitet og relationer

= Lytte til beboerens tanker omkring
familie, venskaber, ensomhed,
kaerester, forelskelse og lignende

= Rollespil om kgnsstereotyper og
udfordring af disse

» Temadage om keerlighed, venskab og
kroppen — med quiz, film og samtale

= Lave piktogrammer eller tilfgje billeder til
talemaskiner som muligger samtaler om
seksualitet

” Seksuel praksis og stotte
= Tale om selvtilfredsstillelse og stette
borgeren i trygge rammer

= Seksualoplaering

= Hjzelpe borgeren med at ligge pa en made
der understgtter onani

= Vejledning og hjzelp til par

» Lade beboeren ligge med aben ble
ved sengetid for at give mulighed for
selvtilfredsstillelse

= Lade beboer vaere nggen i egen lejlighed

= Shoppe tgj og laegge make-up for at
udforske kensnormer ift. udseende

Seksuel sundhed og viden

= Introducere til praevention og
forebyggelse af sexsygdomme

= Seksualundervisning tilpasset
borgerens niveau

= Tale med pargrende om beboerens
gnsker vedr. seksualitet sammen
med beboeren

= Tilgeengeliggere materialer om krop,
pubertet, sex, kaerester, onani, ken
0SV.

Udforskning, privatliv og
hjeelpemidler
= Mulighed for privatliv i egen bolig

= Indkgbe og fremvise sexlegetgj og
hjeelpemidler

= Introducere til pornofilm og -blade
eller andre lignende materialer, som
beboeren kunne have interesse i

= Formidle kontakt til sexarbejder i
henhold til retningslinjer

Greaenser, tryghed og digitale

(_I miljger

- = Vejlede i brug af sociale medier og
I a andre digitale platforme
= Tage sveaere samtaler ved mistanke
eller viden om udfordrende og
skadelig seksuel adfzerd

= Tale og vejlede om personlige graenser — bade
medarbejdernes og borgerens

= Stgtte ved graenseoverskridende eller seksuel
skadelig adfeerd

= @ve graensesatning gennem rollespil og samtaler.

Bruge billedkort til at illustrere “ja” og “nej”-
situationer.

» Treene stop-tegn og verbale signaler.

Tale om fglelser og tryghed med falelseskort.

= Udarbejde en plan for utrygge situationer



Varnaes-modellen - refleksionsvaerktgj til behandling af dilemmaer

Hvorfor? Nar vi star i et dilemma, er det ofte, fordi vi mangler viden; at noget er uafklaret. Nogle former for viden vil aldrig kunne
indhentes, men ved at adskille hvad vi ved fra det, vi antager, far vi typisk flere perspektiver pa sagen. De fire trin i modellen skal
sikre, at man som fagperson bliver opmaerksom pa, hvad vi faktisk ved, og hvornar vi antager noget (fx pa baggrund af faglighed,
erfaringer og kendskab til beboeren). De naeste to trin serger for at omsaette den viden og antagelserne til fagligt begrundede

handlinger i praksis.

Hvem? Medarbejdere

Hvordan? Gennemga de fire trin i modellen enten for dig selv eller sammen med kolleger. Sgrg for at skrive hele setninger, sa
der ikke kun star stikord. Det ger det nemmere at drofte og blive klogere pa dilemmaet. Brug de spgrgsmal i modellen, | synes, der
giver mening. Men husk p3, at nogle gange kan det vaere godt at sperge pa forskellige mader for at blive klogere pa nuancerne i

dilemmaet.
Viden (V)

= Hvad ved vi, der er sket?

= Hvad er der helt konkret
sket: Hvem gjorde hvad?

= Hvornar skete det?

= Hvad skete der inden? Hvad
skete der bagefter?

Eksempel: Thomas har
onaneret i faellesrummet.

Bente bad ham gd i egen
lejlighed og 'hygge’ sig.
Thomas gik i lejligheden.
Jens spurgte Thomas om han

vil hygge i faellesrummet med
de andre.

Skriv her

Antagelser (A)

= Hvad antager vi, der er sket?

Hvad forventer vi, der er
sket?

Hvad frygter vi, der er sket?

Hvad plejer der at ske/vaere
sket?

Eksempel: Vi antager at
Thomas forbinder ordet hygge
med onani.

Vi antager at Thomas ikke
forstar betydning af hygge,
men det bliver en konkret
oversattelse for ham at hygge
er onani.

Skriv her

Reflektér (R)

= Hvordan tror vi, at de
involverede beboere
oplevede situationen?

= Hvordan oplevede vi det
selv? Misforstod vi evt.
handlingen/episoden/
situationen?

= Kan vi anskue det fra en
anden vinkel?

Eksempel: Vi tror ikke at
Thomas forstar hvad der er
privat og hvad der offentlig
adfzerd og derfor ikke lod sig
pavirke at situationen.

Thomas tog personalets
anvisninger som konkret
handling for onani.

Skriv her

Naeste skridt (naes)

Hvad skal der ske nu?

Er der noget, der skal
unders@ges naermere

Er der noget, der skal
2ndres?

= Hvem ger hvad?

Lav gerne en prgvehandling,
som hjaelper jer med at

blive klogere pa episoden/
problemstillingen (se Figur 5:
Prevehandlinger).

Eksempel: Personalet skal ikke
anvende ord med overfegrte
betydninger.

Onani skal hedde onani

og Thomas skal anvises

til lejlighed. Der afpreves
piktogram til understgttelse.

Skriv her



Cases

Beboer er forelsket i medarbejder

Lena, 58 ar og udviklingshaemmet, viser saerlig interesse for Kenneth, en medarbejder. Hun giver ham gaver og opsgger ham ofte.
Personalet formoder, at hun maske har romantiske folelser — men Lena har ikke selv sagt det. Da Kenneth afviser gaverne, bliver
Lena tilbagetrukket og virker nedtrykt.

Jakob vil ga i kjole

Jakob er 19 ar og har udviklingshamning og har sagt, at han gerne vil ga i kjoler og hgje hale. Jakob mader reaktioner fra andre
beboere. Derudover modtager han negative kommentarer, ndr han er ude at handle i byen. Personalet er i tvivl om, hvordan de
bedst stgtter hans ret til selvbestemmelse uden at udsatte ham for konflikter.

Samarbejde med pargrende
Laura er 34 &r og har udviklingshaemning. Hun har et taet forhold til sine foraeldre, som er meget religigse.

Laura har udtrykt interesse for at laere mere om sin seksualitet og gnsker at udforske, hvad det betyder for hende. Personalet vil
gerne stgtte hende, men hendes forzeldre er imod det. De mener, at seksualitet er et privat anliggende, som ikke ber diskuteres
abent, og de frygter, at det kan fgre til misforstdelser eller ubehagelige situationer.

Byttedating

Mikkel er 25 ar og har udviklingshamning. Han har fortalt personalet, at han er begyndt at mgdes med en aldre kvinde, som
giver ham gaver og penge. Mikkel er begejstret over de mange gaver og pengene, men personalet er bekymret for, om han bliver
udnyttet.

Kvinden har klare forventninger til, hvad hun far til gengaeld, og Mikkel har svaert ved at maerke og saette sine egne graenser.

Selvstaendighed og statte til onani

Anne er 22 ar, har udviklingshaemning og cerebral parese, og bor pa en institution. Hun gnsker hjzlp til at kunne onanere, da
hendes motorik ger det sveaert at bruge haenderne. Medarbejder Lise, som Anne har tillid til, feler sig usikker og bekymret for, om
det kraever seksualoplaering, men vil samtidig respektere Annes behov og ret til selvbestemmelse.

Deling af billeder

Sofie er 22 ar og har udviklingshaemning. Hun elsker at tage selfies og dele dem pa sociale medier, hvor hun far mange likes og
kommentarer. Sofie fgler sig glad og anerkendt, men hun har svaert ved at forstd, hvilke billeder der er passende at dele, og hvilke
der kan skabe problemer.

For nylig har Sofie delt billeder, hvor hun er n@gen, og hun er begyndt at skrive meget med nogle af sine folgere.

Anders gnider sig op ad vaeggene

Anders er 51 ar og har en udviklingshaamning. Han bor i et bofzellesskab. | fellesarealerne er der observeret en gentagen adfeerd,
hvor Anders gnider sig op ad vaegge, borde og stole primaert med sit underliv. Under adfaerden har han ofte et ansigtsudtryk
preeget af intensitet, eksempelvis med rede kinder, udvidede pupiller og en spaendt mimik. Flere beboere og medarbejdere har
bemaerket denne adfaerd, og enkelte har givet udtryk for, at de fgler sig utrygge ved at opholde sig i naerheden af ham.

Stonnelyde i feellesomradet

Kirsten er 50 ar og har udviklingshaamning. Hun bor pa en institution og er begyndt at lave hgje stennelyde, nar hun sidder i
feellesomraderne. Flere beboere og medarbejdere har tolket lydene som seksuelle og feler sig utrygge ved hendes adfzerd.



Kortleegningsskema

Hvorfor? Formalet med skemaet er at fa indblik i beboerens forstaelse, erfaringer og behov ift.
seksualitet. P4 baggrund af kortlaegning kan | finde frem til det rette stgttebehov.

Hvem? Medarbejdere og evt. beboer

Hvordan? Skemaet udfyldes af fagpersonen pa baggrund af dialog med beboeren og/eller
observation, gerne understgttet med piktogrammer, hvis beboeren bruger dette. Skemaet kan
0gsa udfyldes udelukkende fra det faglige perspektiv, fx i et team af fagpersoner.

Listen herunder er ikke udtemmende. De enkelte spgrgsmals relevans skal vurderes i forhold til den
enkelte beboer, ligesom det kan vaere relevant at tilfgje andre.

Kortlaegningsskemaet er inspireret af kortlaegningsvaerktegjet “Min krop, min viden/Min krop og
min seksualitet”, som er mere omfattende og i hgjere grad kraever beboerens deltagelse. Skemaet
kan bruges som en indledende afdaekning forud for kortlaegningsvaerktejet.

Krop og sanser

Ved beboeren, hvad kroppen bestéar af og bruges til (hjerte, arme, grer, kensorganer etc.)?

Har beboeren viden om sanser — fx at noget kan feles rart, varmt, bledt, ubehageligt,
smertefuldt?

Ved beboeren, hvordan kroppen udvikler sig med alderen, fx pubertet?
Kender beboeren sine erogene zoner?

Ved beboeren, hvad menstruation, seed og graviditet er?

Folelser og identitet

Kan beboeren give udtryk for sine folelser, fx forelskelse, jalousi, sorg, glaede?
Har beboeren erfaring med venskaber, kram, naerhed?

Kan beboeren kende forskel pa venner og kaerester?

Har beboeren et positivt og afklaret selvbillede?

Er beboeren afklaret ift. sin kensidentitet?

Sex

Ved beboeren, hvordan man kan tilfredsstille sig selv?

Kender beboeren seksuelle hjeelpemidler?

Ved beboeren, at det er normalt at have seksuelle fantasier?

Ved beboeren, hvad et samleje er?

Ved beboeren, hvad praevention er, og kender til forskellige praeventionsformer?
Graenser og samtykke

Kan beboeren give udtryk for, hvad der fgles godt eller ubehageligt?

Ved beboeren, at man ma sige ja og nej til bergring?

Kan beboeren sige fra, nar nogen ger noget, der fgles forkert eller ubehageligt?
Privatliv

Ved beboeren, hvad der er privat — fx kropsdele, handlinger, rum?

Har beboeren viden om, hvor og hvorndr man ma veaere nggen?

Opsummering

= Vurderer du, at beboeren har tilstraekkelig viden om sin krop og seksualitet?

= Er der behov for at lave en grundigere kortlaegning (fx ved brug af kortlaegningsvaerktgjet "Min
krop, min viden/Min krop og min seksualitet”)

= Vurderer du, at beboeren har et udakket seksuelt behov?

= Hvis ja, hvad er det da vigtigt for beboeren lige nu at fa hjeelp og stette til?

= Kan beboeren give udtryk for evt. behov for hjaelp? Ogsa nar der ikke bliver spurgt ind til det,
men nar behovet opstar?

= Hvordan skal der arbejdes konkret med de aktuelle behov?

= Hvordan har beboeren vaeret involveret i besvarelsen af skemaet?

Slet ikke

I lav grad

I nogen grad

I hgj grad

Ikke muligt at besvare



Eksempel: Pazdagogisk plan for Thomas

Baggrund

Thomas har udviklingshaemning og er 35 ar. Han savner en kaereste, som han kan have intimt samvar med. Thomas har
udfordringer med at forstd egne og andres graenser og kysser ofte tilfeeldige piger. Thomas har brug for at blive stgttet i sin
sociale, folelsesmaessige og seksuelle udvikling. | samarbejde med Thomas og en seksualvejleder aftales det, at fokusere pa
forstdelse af sociale graenser, selvregulering og seksuel sundhed.

Mal for indsatsen: At Thomas forstar og respekterer egne og andres graenser. Thomas skal stgttes i at danne relationer og
blive klogere pa, hvordan man kan vaere kaerester. Medarbejderne stgtter Thomas i at laere sine fglelser at kende og hjaelper ham
med strategier til, hvordan han kan handtere dem. Medarbejderne hjaelper Thomas, s& han kan udfolde sine seksuelle behov en
hensigtsmaessig made.

Indsatsmal: Thomas skal stettes i at udvikle forstaelse for og respektfuld omgang med egne og andres graenser i sociale, nare og
intime relationer, herunder i forhold til seksualitet.

Delmal 1: Thomas udvikler forstéelse for egne graenser og oplever tryghed i at udtrykke dem

Handlinger: Thomas deltager i fire paedagogiske samtaler om egne graenser og tryghed i sociale relationer inden datoen xx.xx.xx.
Samtalerne tilrettelaegges med visuelle stgttevaerktgjer og mulighed for deltagelse af en medarbejder, som Thomas selv vaelger.

1. Fe¢r samtalen:
Tina laver piktogrammer og social stories til Thomas inden uge xx. Herunder piktogrammer med valg af samtaleindhold kys,
kaerester, bergring, venner m.fl.

2. Forberedelse:
Teamet anvender det udarbejdet materiale i uge xx til at forberede Thomas pa kommende samtale, samt motivere ham til at
valge indhold.

3. Samtalen:
Per afholder 1. samtale med Thomas i uge xx og teamet fglger op torsdag d. xx.xx.xx pa teammade, hvor der evt. kan
foretages justeringer. Indhold og samtaleform beskrives efter samtale med Thomas.

4. Evaluering og opsamling:
Der folges op med Thomas hver uge sammen med Per. Hvor dele af samtalerne genbesgges.

Delmal 2: Thomas lzerer at bruge visuelle “ja/nej-kort” til at udtrykke samtykke og afslag

Handlinger:

1. Thomas introduceres til “Ja/nej- kortene” sammen med Tina, hvor de @ver med sma lege f.eks. Vil du have is? Vil du se
fodbold? Vil du se vild med dans?

2. Efter 2 uger med sma lege anvender teamet kortene til at sige ja og nej i givne situationer. Observationsskema udarbejdes til
registrering af Thomas™ anvendelse af kortene, samt hans reaktion pa teamets anvendelse.

3. | caféen fortaeller Thomas de andre beboere om ja/nej kortene og opfordrer de andre til at bruge dem (Per udarbejder 10 saet
inden caféaftenen)

4. Uge 3-5 Teamet observerer hvorvidt Thomas anvender kortene, samt opfordrer ham til at bruge dem. Der registreres pa
anvendelse og modtagelse af kortene. Herefter justeres eller tilpasses indsatsen.

Delmal 3: Thomas gver sig i at sparge om tilladelse far fysisk kontakt.

Handlinger:

1. Introduktion og afklaring
Tina og Per taler med Thomas om, hvad fysisk kontakt betyder i sociale sammenhange, og hvorfor det er vigtigt at sparge
om tilladelse. Samtalen tilpasses Thomas’ forstaelsesniveau og understettes med billeder, eksempler og visuelle kort.

2. Udvikling af konkrete satninger
Sammen med Thomas udarbejdes et lille udvalg af spergsmal, han kan bruge i hverdagen, fx “dig fa kram?” eller “Ok sidde?”".
Spergsmalene skrives ned og visualiseres, sa Thomas kan @ve sig. Per gver ordene sammen med Thomas weekenden uge xxx.

3. @velseitrygge rammer
Thomas deltager i rollespil i cafeen sammen med de andre unge, hvor han gver sig i at bruge spargsmalene i forskellige
scenarier. @velserne gentages over tid og tilpasses Thomas’ tempo og tryghed.

4. Anvendelse i praksis
Thomas stattes i at bruge spergsmalene i faellesskabet, fx ved samveer i klubben, caféen eller pa bostedet. Medarbejderne
observerer og giver anerkendende feedback, nar Thomas forsgger at sparge om tilladelse.

5. Evaluering og opfglgning
Der folges op ugentligt i teamet og med Thomas. Malet er, at Thomas i lgbet af seks uger spgrger om tilladelse i mindst
halvdelen af de relevante situationer, hvor fysisk kontakt opstar. Observationer dokumenteres, og Thomas inddrages i
vurderingen af sin egen udvikling.



Refleksionsavelse: Forslag til forskellige gensvar

Hvorfor? Formalet med eksemplet er at blive opmaerksomme pa, hvordan jeres gensvar pavirker samtalen om seksualitet.
Hvem? Medarbejdere og ledelse

Hvordan? Drgft de forskellige gensvar med kolleger eller reflekter over dem individuelt. Brug evt. spgrgsmalene til at reflektere
over, hvordan gensvarene pavirker samtalen. Find nye eksempler og traen i forskellige gensvar.

En kvinde med udviklingsha&emning udtrykker: “Jeg vil gerne have en baby — tror du, jeg kan fa det?”

Fagpersonen svarer:

Udforskende gensvar: “"Hvad vil det betyde for dig at fa en baby?”

= Hvilken forstaelse far vi af beboerens gnske ved at sparge pa den made?

= Er der risiko for at “ga for langt” eller skabe falske forventninger?

Afvaergende gensvar: "Nej, det tror jeg ikke er muligt for dig.”

= Hvordan kan beboeren opleve at fa sadan et svar?

= Hvornar kan det veaere ngdvendigt at give et afvaergende svar?

Undvigende gensvar: “Det mad vi tale om en anden gang.”

= Hvad signalerer det til beboeren?

= Hvad kan beboeren ggre herfra?

Folelsesladet gensvar: “Ah, det er et stort gnske — det ma betyde meget for dig.”

= Stgtter det beboeren i at fgle sig set, eller risikerer det at blive fglelsesmaessigt upraecist?

= Hvordan balancerer man empati og faglighed?

Oplysende gensvar: "Det er et meget naturligt gnske. Det kan vaere svaert, ndr man bor pa et botilbud, og man kan have brug
for hjeelp til det — skal vi tale lidt om det?”

= Hvilken rolle spiller oplysning og alternative perspektiver?

= Er det vigtigt, hvem der tager samtalen videre?

Refleksivt gensvar: "Hvad tror du, det kraever at have en baby? Er det noget, du har taenkt over for?”

= Hvordan hjzlper det beboeren til at udforske egne tanker og forudsaetninger?

= Er der risiko for at tale ned til beboeren — eller opbygge empowerment?

Inspireret af Lene Sigaard: Seksualitet — en omsorgsdimension.



Overblik over de fire niveauer i PLISSIT-modellen

PLISSIT-kategori

Hvem skal have denne
stotte

Faglige kompetencer

Professioner der kan
varetage niveauet

Eksempler pa stotte

Eksempel fra praksis

Tilladelse

Alle beboere — det

er grundlaget for et
seksualvenligt miljg,
hvor seksualitet ses
som en naturlig del af
livet.

Bevidsthed om egne
normer og graenser,
anerkendende tilgang,
ikke-dgmmende
kommunikation,

skabe tryghed i
samtale, forstaelse for
seksualitet som alment
livsomrade.

Alle fagpersoner i daglig
kontakt med beboeren,
fx paedagoger, sosu'er,
vejledere, ufagleert
personale og vikarer.
Forudsaetter opbakning
fra ledelse.

Undga antagelser om
beboerens seksualitet,
ken, relationer. Give
plads til spgrgsmal,
ikke afvise. Ggre
materiale om seksualitet
tilgaengeligt, fx
plakater og bgger i
feellesrummet. Udvide
piktogrammer med
billeder relateret til
seksualitet.

En beboer fortaeller,

at personen bedst kan
lide at kysse med andre
personer af samme kgn.
Medarbejderen svarer
anerkendende og abent
og inviterer til samtale i
et trygt rum.

Begraenset
information

Mange beboere — iszer
dem, der mangler viden
om kroppen, folelser,
graenser og relationer.

Generel viden om
seksualitet, viden om
udviklingshamning,
kunne formidle
informationen klart og
tilpasset malgruppen.

Alle fagpersoner i daglig
kontakt med beboeren
- fx paedagoger,
sosu’er, vejledere,
ufagleert personale og
vikarer. Forudsaetter
opbakning fra ledelse.

Give fakta om fx
graenser, folelser

og kgnsidentitet,

onani, pravention,
porno m.m., tilpasset
beboerens forstaelse og
behov.

En beboer spgrger, hvad
onani er. Medarbejderen
giver en enkel, faktuel
forklaring med
passende ordvalg og
respekt for beboerens
blufaerdighed.

Specifikke forslag

Nogle beboere — typisk
dem, der oplever
konkrete udfordringer
eller har brug for stette
til at handle.

Grundig viden om
seksualitet, kan finde
konkrete lgsninger

ift. den enkelte
beboers gnsker og
funktionsniveau. Kunne
teenke ud af boksen og
udforske arsagen bag
seksuelle handlinger
uden at konkludere pa
forhand.

Seksualvejledere samt
alle fagpersoner i daglig
kontakt med beboeren,
som har de beskrevne
kompetencer.
Forudsaetter opbakning
fra ledelse.

Finde l@sninger pa
konkrete udfordringer
for den enkelte, fx
graensesztning,
dating, handtering af
jalousi eller forelskelse.
Demonstrere og
oplere i brug af
seksuelle hjeelpemidler.
Seksualoplaering.

En beboer vil gerne
finde en kaereste.
Medarbejderen foreslar
et kaerestekursus,

som passer til hans
aldersgruppe og
funktionsniveau, og
hjzelper med tilmelding
og forberedelse.

Intensiv terapi

FéG beboere — dem
med komplekse,
vedvarende eller
behandlingskraevende
seksuelle
problemstillinger.

Specialiseret viden i
sexologi, psykologi,
traumer, medicin eller
psykiatri.

Psykologer, sexologer,
psykiatere, speciallaeger,
evt. i samarbejde

med botilbuddet.
Forudsaetter

opbakning fra ledelse

til samarbejdet med
eksterne.

Terapeutisk stgt-

te til fx seksuelle
traumer, identitets-
problematikker, seksu-
elle dysfunktioner eller
granseoverskridende
adfeerd.

En beboer har veeret
udsat for overgreb

i barndommen

og oplever angst

ved bergring.
Medarbejderen hjaelper
med henvisning

til psykolog med
sexologisk erfaring
og statter beboeren i
processen.



Arbejdsspargsmal og cases: For at andre adfaerden ma man forsta adfaerden

Eksempler fra praksis
(eksemplerne er
omskrevet af hensyn til
beboerne)

En 58-arig kvinde elskede at besgge en naerliggende bondegard, hvor hun kunne klappe geder
og kaniner. En dag observerede en medarbejder fra bondegarden, at kvinden |& ved kaninerne
og pressede dem mod sit underliv under nederdelen. Hun blev efterfelgende naegtet adgang
og der blev overvejet politianmeldelse. Gennem et forlgb med en seksualvejleder blev det
tydeligt, at kvinden fandt stor sanselig tilfredsstillelse i den blade pels. Der blev derfor indkgbt
kaninpels og lignende materialer til hendes bolig, hvilket gav hende mulighed for at fa stillet sit
behov pa en hensigtsmaessig made. Hun kunne igen besgge bondegarden uden at saette sig
selv eller andre i en problematisk situation.

En 45-arig mand havde en meget intens og graenseoverskridende tilgang til sin seksualitet.
Personalet omkring ham havde i nogen grad accepteret dette, da de kendte ham godt og
onskede at respektere hans selvbestemmelse. En faglig kortlaegning afslerede, at hans farste
"mgde med sex” var som 19-arig, da han modtog et pornoblad med en medfelgende video.
Videoen havde et sadistisk indhold, og da han ikke havde modtaget seksualundervisning eller
andre fremstillinger omkring sex end denne video, blev dette hans eneste referencepunkt for,
hvad sex er. Han havde stadig videoen og sa den ofte. En indsats blev igangsat for at udvide
hans forstaelse af seksualitet og tilbyde alternativ viden og perspektiver.

En 43-drig mand blev observeret i at onanere i det varme bassin i den lokale svemmehal,
hvor bernehold ogsa opholdt sig. Adfeerden var uacceptabel og skulle stoppes. | samtaler med
en seksualvejleder blev det afdaekket, at det ikke var barnene, der tiltrak ham, men snarere
den sanselige oplevelse af varmt vand omkring kroppen og penis. Der blev derfor etableret
mulighed for karbade i hjemmet, hvor han kunne udleve sin seksualitet i private rammer.

En 19-arig kvinde havde gentagne episoder, hvor hun smurte sig ind i affering, ndr hun var
alene pa toilettet. Det skabte stor frustration blandt personalet, og flere vikarer gnskede
ikke at arbejde pa afdelingen. Episoderne blev ofte omtalt med foragt. En opmaerksom
medarbejder bemaerkede, at kvinden virkede szerligt rolig og tilfreds, nar hun havde vaeret

i bad efter disse affgringsperioder. En ny forstaelse opstod derfor: Adfaerden var et udtryk
for et behov for hudkontakt. Personalet begyndte at tilbyde daglig hudkontakt gennem tryg
bergring og sansestimuli, hvilket reducerede de graenseoverskridende episoder med affgring
markant.
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