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Forord

Det har Ienge varet anerkendt, at Attention Deficit Hyperactivity Disorder [ADHD]
hyppigt ledsages af antisocial adfard. Med stigende forstdelse af forstyrrelsen gges
ogsd voresviden om, at der for nogle venter en skabne praeget af kontakt med sociale
tilbud og retssystemet og af dyb skuffelse og frustration over et spildt potentiale. Rets-
systemet har svaert ved at magte problemets omfang. Selv om forekomsten af menne-
sker med ADHD i systemet ikke er kortlagt, ved vi, at den anslas at vaere langt hgjere
end i befolkningen generelt. De fleste af disse menneskers problemer er ikke anerkendt.
Der eringen specifikke behandlinger rettet mod netop denne profil. Ironisk nok er det
netop denne profil, der ofte begrenser deres evne til at have gavn af de eksisterende
behandlingstilbud.

Vi m@dtes i 2004, da Susan Young deltog i et kursus i Reasoning & Rehabilitation ledet
af Bob Ross pd Maudsley Hospital i London. Vi opdagede, at vi havde meget til fzlles,
bddeitankegang oginteresser. Bob havde stor erfaring med at udvikle effektive kogni-
tive behandlingstilbud for personer med antisocial adfaerd. Susan havde lenge arbejdet
med unge mennesker med ADHD og havde udviklet en rekke kognitive ADHD works-
hop-formater. Hun ledede forskning i voksne med ADHD, og i sin opfglgning med patien-
terne konstaterede hun, at mange havde en historie af kontakt med retssystemet, og
nogle havde et "svingdgrs”-forhold mellem hjem og fangsel. | Igbet af de seneste ar har
viintegreret vores ferdigheder, viden og ekspertise for at udvikle dette program. Vores
partnerskab udsprang af vores felles gnske om at dekke et udekket behov og rekke
hdnden ud til disse "udsatte” unge mennesker, som risikerer at vaelge en vej, der fgrer
til antisocial adfaerd eller kriminalitet, samt at hjelpe de, der allerede er langt inde pa
denne Igbebane.

Vignsker ikke at dvaele ved betegnelser og diagnoser. Som psykologer er vi interes-
serede i hensigtsmassige (adaptive) funktioner og ferdigheder. Sygdomskategorier
tjiener et formdl i lzgevidenskaben, men har neppe noget formdl i et program, der
har til hensigt at Iare mennesker de ferdigheder, de mangler. Da vi gik i gang med at
udvikle et Reasoning & Rehabilitation-program for unge og voksne med ADHD, beslutte-
de vi derfor, at der ikke var nogen grund til at insistere pd, at programmet skulle rettes
udelukkende mod mennesker, der har en ADHD-"diagnose” Programmet er udviklet til
de personer, der har de bedste muligheder for at have gavn af det. Det er udviklet med
henblik pd at formidle prosociale fardigheder, holdninger og verdier til personer, der
udviser alle eller nogle af de symptomer, der knytter sig til ADHD, og hvis forstyrrende
eller antisociale adferd i hjem eller skole skaber problemer for dem selv, deres forzldre,
deres kammerater og/eller deres |zrere. For nogle af dem vil det have medfgrt, at de er
under tilsyn af specialskoler, socialforvaltning eller kriminalforsorgen.



Denne handbog er en informationsressource, og vi anbefaler, at nye undervisere
leser den grundigt, inden de gennemfgrer programmet. Vi anbefaler ogsd, at undervise-
re bruger den som en opslagsbog, hvor man jevnligt vender tilbage til udvalgte afsnit
efter behov. Hdndbogen er opdelt i seks dele. Fgrste del opridser R&R-programmets
historie, dets virkningsfuldhed og den gradvise udvikling fra R&R til R&R2. Del 2 beskri-
ver R&R2 for unge og voksne med ADHD, herunder udviklingen af programmet og det
underliggende teoretiske rationale. Denne del giver et overblik over programmet og de-
taljerede anvisninger pd dets udfgrelse i praksis. Del 3 rummer en detaljeret beskrivelse
af programmets indhold og forklarer, hvordan sessioner opbygges omkring de fem
kernemoduler. Mange af undervisningsteknikkerne erillustreret pa den kursus-DVD, der
ledsager programmet, og det anbefales starkt, at undervisere ogsa tilegner sig disse
teknikker, fgr de udbyder programmet, samt at de jaevnligt vender tilbage til DVD’en for
atsikre programmets integritet. Effekten af programmet afhanger i overvejende grad
af kvaliteten af undervisere og PALer. Derfor rummer Del 4 0g 5 en grundig gennem-
gang af PAL’ens og undervisernes rolle, hvor vi isar beskriver de personlige egenskaber,
der forventes at give det bedste udgangspunkt for at udfgre programmet, og hvordan
undervisere kan fd uddannelse og akkreditering. Metoder til screening af potentielle
deltagere og resultatevaluering opridses i Del 6, herunder en beskrivelse af RATE-skalaer
og deres psykometriske egenskaber; denne del afsluttes med vejledning i udformning
af rapporter. Alle R&R2-materialer er ophavsretsligt beskyttet, men vi giver undervisere
tilladelse til at fotokopiere og anvende materialer i appendikserne som led i at gennem-
fgre et fuldt program.

At @ndre sin kognitive stil og gennemfgre @ndringer i sit liv tager tid og kraver en
storindsats. Vier overbeviste om, at det kraever, at man lerer at gennemfgre beslutnin-
gerved at opstille mdl og dele dem op i sm4, realistiske trin. Deltagerne skal give sig
selv belgnninger undervejs. Vi har fulgt vores eget rad. Vores mal er at motivere menne-
sker til at flytte sig fra en antisocial sti til en prosocial stil, som fgrer mod opndelse af
ens mal. Dette program er et vigtigt farste skridt.

Afslutningsvis vil vi n@vne, at selv om indholdet af programmet er skrevet af professi-
onelle eksperter pd omradet var nasten alle, der bidrog til programmet som skuespille-
reivideoerne, filmfolk, kunstnere, modeller, musikere, lyd- og produktionsfolk, talent-
fulde amatgrer. Vi er meget stolte af resultatet, og vi takker alle vores venner, kolleger,
studerende og familiemedlemmer, som bidrog til programmet pd denne mdde. Efter
vores mening demonstrerer deres prastationer, at mange mennesker har en bred vifte
af feerdigheder og potentiale. Vi kan mere, end vi tror, nar vi strekker vores personlige
grenser. Det var forresten ogsd sjovt. Det er hele kernen i programmet. Det er det, pro-
grammet sigter mod at formidle.

Susan Young og Robert Ross



2. R&R2forunge og voksne med
ADHD

Dette afsnit praesenterer det teoretiske rationale bag R&R2-ADHD identificerer den
population, som programmet henvender sig til, beskriver programmaterialer og skitse-
rer den praktiske udfgrelse af programmet.

2.1 TEORETISK RATIONALE BAG PROGRAMMET

ADHD er en udviklingspsykologisk forstyrrelse, der udspiller sig gennem et menne-
skes liv. Hvert arti i livet indebarer nye krav og udfordringer for mennesker med ADHD
i forhold til indlzring, arbejde og social udvikling. Omkring halvdelen af alle unge med
ADHD er fortsat fuldt symptomatiske i de tidlige voksenar, og nogle forbliver fuldt
symptomatiske langt ind i voksenlivet. For hvert barn med ADHD er der en ung, som har
restsymptomer. Faktisk har et langvarigt studie af bgrn med ADHD vist, at to tredjedele
udviste mindst ét problematisk symptom, nar de var 25 ar (Weiss et al. 1985).

Det langsigtede forlgb for bgrn med ADHD er veldokumenteret (for en litteraturana-
lyse, se Young, 2000). Problemer med interpersonelle relationer ser ud til at vaere serligt
markante, og det er ne@ppe nogen overraskelse, at disse bgrn udvikler uhensigtsmaes-
sige (maladaptive) mestringsstrategier (Young, Heptinstall, Sonuga-Barke, Chadwick
& Taylor, 2005; Young, 2005). Senere i livet kan dette fgre til yderligere komplikationer
i form af udviklingen af personlighedsproblemer, som kan vaere kendetegnet ved
konfrontationssggende og antisocial adfaerd, som yderligere begranset personens
evne til atindgdirelationer med andre og opnd succes i vores prastationsorienterede
samfund.

Ud over at kempe med deres kognitive vanskeligheder er mange bgrn oppositionelle
og trodsige og udvikler problemskabende adfaerd. Helt op til 50 % af bgrn med ADHD
har en komorbid adfardsforstyrrelse. Der er evidens for, at ADHD og komorbid adfaerds-
forstyrrelse klinisk og genetisk er mere alvorlige varianter af de respektive forstyrrel-
ser (Thapar, Harrington & McGuffin, 2001). Disse unge mennesker vil udvise antisocial
adferd bdde hjemme og i skolen, og nogle vil begd lovovertredelser og kriminalitet.

ADHD, antisocial adferd og lovovertredelser

Sammenhangen mellem ADHD og lovovertredelser anerkendes i stigende grad og
betragtes med stor bekymring. Efterhdnden som flere og flere internationale studier



offentligggr deres resultater, fremstdr sammenhangen som ganske robust. Fengsels-
studieri USA, Canada, Sverige, Tyskland, Finland og Norge viser, at en stor del af de ind-
satte har haft ADHD som bgrn, og mange har fortsat symptomer. Screeninger viser, at
omkring to tredjedele af anbragte unge lovovertraedere og op mod halvdelen af voksne
afsonere kan have aktuelle symptomer pa ADHD. Mange af disse personer har mdske
milde symptomer eller udviser en vis reduktion i deres ADHD-symptomer. Selvom

disse studier har metodemassige begransninger (fx sma stikprgvestgrrelser og/eller
anvendelse af forskellige terskelvardier i screeningsundersggelser), er det tydeligt, at
andelen af unge og voksne indsatte med ADHD langt overstiger andelen i den generelle
befolkning (for en analyse, Young, 2007a).

Hgj forekomst af antisocial adfaerd hos voksne med ADHD er dokumenteretien
rekke studier, der har anvendt forskellige metoder, fx selvrapportering, rapportering
fraandre informanter eller officielle sagsakter (Bambinski, Hartsough & Lambert, 1999;
Brassett-Grundy & Butler, 20043; b; Hechtman & Weiss, 1986; Satterfield, Hoppe & Schell,
1982; Satterfield, Swanson, Schell & Lee, 1994; Young, 2004; Young & Gudjonsson, 2006;
Young, Toone & Tyson, 2003). Analyser af sagsakter fra retssager tyder pd, at ADHD gger
risikoen for alvorlige forbrydelser og anbringelse (Hechtman & Weiss, 1986; Lambert,
1988; Satterfield et al, 1982; 1994). Satterfield et al, 1994 fandt, at unge med ADHD havde
fire til fem gange hgjere sandsynlighed for at blive anholdt, og 25 % hgjere sandsynlig-
hed for at blive anbragt end unge i en kontrolgruppe. Der er desuden epidemiologiske
data for, at bade mand og kvinder, der som bgrn havde ADHD, er mere udsatte for
kontakt med politiet (Brassett-Grundy & Butler, 2004b; Hechtman, Weiss & Perlman, 1984;
Rasmussen & Gillberg, 2000). Denne kontakt kan vare ved, uanset om deres symptomer
forsvinder (Young & Gudjonsson, i trykken)

ADHD har varet forbundet med tidlig kriminel adfeerd, selv fgr 11-drsalderen, og der
er fundet hgj forekomst af fornyet kriminalitet i studier af anbragte unge (Dalteg &
Levander, 1998; Dalteg, Lindgren & Levander, 1999; Retz et al,, 2004; Vitelli, 1995; Gudjons-
son & Young, 2006). Unge har oftere mere alvorlige og udtalte symptomer end &ldre ind-
satte i voksenfengsler, og denne faktor forklarer formentlig den langt hgjere forekomst
af ADHD, der er fundet i ungdomsfengsler. Den velkendte svingdgr mellem fengsel og
Igsladelse er formentlig tet forbundet med graden af de unges ADHD-symptomer.

En metaanalyse af tyve ADHD-studier fandt en sterk sammenhang mellem AD-
HD-mdlinger og kriminalitet/lovovertradelser (Pratt, Cullen, Blevins, Daigle & Unnever,
2002). Forfatterne konkluderede, at ‘effektst@rrelsen er tilstraekkelig udtalt til at antyde,
atsammenhangen mellem ADHD og lovovertradelser fortjener en teoretisk forklaring,
og at en opmarksomhedsforstyrrelse skalovervejes i diskussioner om effektive tiltag
over for lovovertraedere’ (s. 352). De konkluderede ogsd, at ADHD er en faktor, der skalo-
vervejes i udformningen af behandlingstilbud, bade i den tidlige indsats og i rehabilite-
ringstilbud for voksne lovovertraedere. Trods den voksende dokumentation for en staerk



sammenha&ng mellem ADHD, antisocial adferd, lovovertredelser og kriminalitet ser det
ud til, at retssystemet naesten totaltignorerer ADHD. Det er bemarkelsesvaerdigt, ndr
man betenker den voksende bekymring over den tvivisomme effekt af standardtilbud
til lovovertraedere, som udviser s@rlige sarbarhed som fx nedsat intelligens, hammet
neuropsykologisk udvikling og/eller indl@ringsvanskeligheder.

Et socialkognitivt og neurokognitivt perspektiv

Pd baggrund af ovennavnte dokumentation valgte forfatterne til denne bog at udvik-
le en specialversion af R&R2 rettet mod unge og voksne med ADHD. Programmet blev
udviklet med udgangspunkt i forskning pa fglgende omrader:

= Sammenhangen mellem ADHD, antisocial adferd og kriminalitet

= Virkningsfuldheden af Reasoning & Rehabilitation-programmet

= Sammenhangen mellem lovovertredelser og anden antisocial adferd og
kognitive, emotionelle og adferdsmassige ferdigheder og vardier

= "Bedste praksis”irehabiliteringstilbud til lovovertraedere og forebyggelse af
kriminalitet blandt unge

= "Bedste praksis” i behandlingstilbud for neuropsykologiske problemer

= "Bedste praksis”iundervisning i de kognitive/emotionelle/adferdsmassige
ferdigheder, der danner grundlag for prosocial kompetence

= ”Bedste praksis”itilbud rettet mod at fremme udviklingen af prosociale vaerdier

= "Bedste praksis”iundervisning i problemlgsning

= ”Bedste praksis”iundervisning i konflikthandtering.

Hovedprincippet i R&R-programmet er, at social kognition spiller en vigtig rollei
antisocial adfaerd. Utilstraekkelig eller forsinket udvikling af kognitive ferdigheder har
indflydelse pd, om og hvorndr tendensen til antisocial adfard opstar, og hvor langvarig
den bliver. Antisociale personer mangler mdske disse fardigheder, ikke ngdvendigvis
pa grund af lavere intelligens eller opmarksomhedsproblemer, men fordi ingen har
leert dem fardighederne. Det peger pd, at den manglende tilegnelse af socialkognitive
ferdigheder kan skyldes problemer i deres sociale miljg, fx utilstrekkelig forzldre-
omsorg, manglende kontakt med prosociale kammerater eller darlig skolegang. For
mennesker med ADHD er sagen imidlertid mere kompleks, fordi deres symptomer og/
eller neuropsykologiske problemer ogsd medfgrer, at de kommer til at mangle kognitive
feerdigheder. Tilbgjeligheden til at veere uopmarksom og handle impulsivt vil naturlig-
vis begrense deres evne til at Izre og tilegne sig nye faerdigheder. Studier har da ogsa
fundet negative udfald, uanset personernes psykosociale baggrund, hvilket tyder pd, at
udfaldet for mennesker med ADHD ikke ngdvendigvis hanger sammen med familiefak-
torer (Brassett- Grundy & Butler, 2004b; Dalteg & Levander, 1998). Derudover har det ogsd
veret foresldet, at et barn med ADHD frem for at vaere resultatet af en dysfunktionel
familie kan vare drsagen til et dysfunktionelt familieliv (Dalteg & Levander, 1998).



Fordi personer med opmarksomhedsproblemer ofte er ustrukturerede, har de god
gavn af meget strukturerede tilbud, derinvolverer ferdighedstreningsteknikker. Det
vil sige, at kognitiv adfaerdsbehandling (evt. i kombination with medicin) er den mest
oplagte model for psykologiske tilbud rettet mod at lere mennesker med ADHD nye
mestringsstrategier for at hdndtere deres symptomer og de tilhgrende problemer
(Young, 1999; 2002; 2007b). Kognitive tilbud har med succes varet anvendt med voksne
med ADHD, i nogle tilfelde trods minimal kontakt (Safren, Sprich, Chulvick & Otto, 2004;
Stevenson, Whitmont, Bornholt, Livesey & Stevenson, 2002; Wilens, McDermott, Bieder-
man, Abrantes, Hahesy & Spencer, 1999). Derfor har vi udviklet et program, der omfatter
aspekter af forskellige kognitive paradigmer, herunder kognitiv remediation, kognitiv
omfortolkning af fortiden, kognitiv omstrukturering, kognitive strategier til rationel
tenkning, faerdighedsudvikling og rationalisering, udvikling af interne/eksterne kom-
penserende strategier samt en rekke adferdstreningsteknikker.

Den anden mdade, programmet er udviklet til at fungere som specialiseret indsats,
er gennem inklusionen af et modul rettet mod problemer, der er forbundet med
ADHD-symptomer og antisocial adfaerd. Programmet er unikt netop pa grund af dette
modul, Modul om neurokognitive feerdigheder, som traekker pa kognitive remediations-
strategier (ofte anvendtirehabiliteringstilbud for mennesker med hjerneskade), og som
s@ger at forbedre eksekutiv dysfunktion (fx problemer med hukommelse og opmaerk-
somhedskontrol, impulsive reaktioner samt planlagning). Derfor vil R&R2-ADHD ogsa
vaere egnet til personer med lavere funktionsevne og personer, som er svaerere at enga-
gere i behandlingstilbud, fx personer med en mild grad af udviklingsha@mning.

At lere at anvende strategier, der direkte arbejder med og/eller kompenserer for
de symptomer, der er forbundet med ADHD, vil ogsd ggre det lettere for disse perso-
ner at udvikle bedre organiseringsferdigheder, opnd bedre selvkontrol og reducere
deres "tillerte hjelpelgshed” Disse ferdigheder er vigtige forlgbere for efterfglgende
behandling, fordi de er en forudsatning for, at man kan lytte og tenke. Inddragelsen af
disse ferdigheder supplerer og understgtter R&R-programmets overordnede mal om at
udvikle prosociale kompetencer, fordi bedre adferdsmassig kontrol og lytteferdighe-
dervil ggre det lettere for deltagerne at fokusere pd andre aspekter af kerneundervis-
ningen i problemlgsningsferdigheder, ferdighederi emotionel regulering, sociale fer-
digheder og vardier, social perspektivtagning, udviklingen af empati, kritisk tenkning,
forhandlingsferdigheder og konfliktlgsning.

Udvikling og forbedring af disse grundleggende ferdigheder vil gge sandsynlighe-
den for succes ved at forberede deltagerne pd at engagere sig mere meningsfuldtide
traditionelle aspekter af R&R-programmer, der fokuserer mere direkte pd at reducere
antisocial adfaerd. Det vil igen styrke deltagernes evne til at drage nytte af bdde dette
program og andre tilbud. Det vil sige, at det er vaesentlige ferdigheder, ikke kun for at
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forbedre prosocial adfaerd, men ogsa for deltagernes evne og tilbgjelighed til at engage-
resig og fglge anvisninger i terapiforlgb.

Problemlgsning

Undervisning i problemlgsning indgdr i hele programmet frem for at indgd som en
separat ferdighed. Vores tilgang er mangesidet. R&R2-ADHDunderviser i problem|ds-
ningsferdigheder som integrerede komponenter af et generelt s®t af faerdigheder og
vaerdier, der er forudsatninger for prosocial kompetence. Gennem hele programmet
leegges der vaegt pd at lzere deltagerne at stoppe op og tenke sig om, inden de handler,
aterkende vardien af at prgve at forstd, hvad andre t&nker og fgler i interpersonelle
konfliktsituationer, og at overveje, hvordan andre kan forventes at reagere pa det hand-
linger, de overvejer.

Effektive problemlgsere indhenter fgrst sa mange oplysninger som muligt om det
problem, de star over for. Herefter definerer de problemet klart, ser tilbage og overvejer,
hvad drsagen er, og afdakker alle potentielle Igsninger. Herefter overvejer deltagerne
de mulige konsekvenser af disse handlemuligheder og planlaegger omhyggeligt en
trinvis fremgangsmade for at Igse problemet, samtidig med at de overvejer andres per-
spektiv. Endelig overvejer de, om ngdvendigt, en alternativ plan baseret pd resultaterne
af deres fgrste skridt.

Erfarne problemlgsere er som regel ikke bevidste om de kognitive trin, der indgar i
denne proces. Det skyldes, at de har lzrt dem sd godt, at de er blevet automatiske, og
trinnene smelter sammen til én samlet proces. Selv om problemlgsning mdske kan se
ud til at vaere en simpel proces, er det kun tilfeldet, nar man har lert delfrdighederne
og gvetsiglaengeiatanvende dem. Deltagerne er ngdt til at lzre alle trinnene og efter-
folgende treene dem i gruppen ogiandre sammenhange, indtil de er blevet automati-
ske. De er ogsd ngdt til at trene dem i situationer, hvor de belgnnes for at ggre det. Den
slags ferdigheder giver succes, ndr man skal lgse rigtige problemer.

En persons generelle orientering og tilgang til problemsituationer kan have stor ind-
virkning pa hans/hendes respons isituationen. | programmet lerer deltagerne derfor at
anlegge en mestringstilgang eller indstilling, som anerkender, at problemsituationer er
en del af hverdagen, og at det kan lade sig ggre at mestre de fleste af disse situationer
effektivt. De |lzrer ogsd at hamme deres tilbgjelighed til enten at undlade at handle
eller at fglge deres fgrste impuls.

| programmet lerer deltagerne at definere problemer, at overveje alle oplysninger, at
definere situationen konkret og i detaljer, at identificere relevante begreber, at struktu-
rere fakta, at se, hvad der erirrelevante fakta, og at se, nar der er huller i de oplysninger,
de har til rddighed. De lerer ogsa verbale og nonverbale kommunikationsfaerdigheder,
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sd de kan fd adgang til sd meget information som muligt om problemet og udtrykke
deres egne synspunkter klart.

Problemlgsningsmodulet giver deltagerne lejlighed til at gve sig i l@sningsgenereren-
de strategier rettet mod typiske problemsituationer, herunder situationer, der foreslds
(anonymt) af deltagerne selv. Deltagerne Ierer at analysere de Igsninger, de har genere-
ret, at vurdere konsekvenserne af dem, at veelge de bedste og at finde den bedste made
atfgre demud ilivet pa.

Forat omsatte de lgsninger, de har genereret, til handling, har de brug for andre
kognitive og adferdsmassige ferdigheder, som forudsatter, at de lerer at omsatte
planer til handling. Det er en central udfordring for mennesker med ADHD, som mangler
bade mdlrettede problemlgsningsferdigheder og de praktiske fardigheder, der skal
til for at tilrettelegge og planlagge en méalrettet handling (Young, 2005; Young, Morris,
Toone & Tyson, i trykken). Derfor lerer programmet ikke kun deltagerne de praktiske
ferdigheder, de skal bruge for at legge planer og definere de ngdvendige skridt for at
udfgre dem, men trener ogsa disse ferdigheder i gvelser, der handler om at holde styr
pd mal og tid, hvor deltagerne lerer at bruge en planlegningskalender og strukturere
aktiviteter for at vaere sikre pa succes.

Pd den mdde er problemlgsningstemaet integreret i hele programmet gennem relate-
rede gvelserisamtlige moduler. Dette omfatter undervisningen i fglelsesmassig kon-
trol, social perspektivtagning og selvsikker kommunikation og adfard, hvor deltagerne
lerer, hvordan de kan udtrykke deres synspunkter pd en assertiv frem for en aggressiv
made.

Automatiske tanker kontra kompetente tanker

Mange programmer (herunder tidligere versioner af R&R), som har til hensigt at lzre
antisociale eller “udsatte” personer kognitive ferdigheder, bygge pd den fejlagtige
antagelse, at disse personer ikke t&nker sig om. Antagelsen udspringer af en opfattelse
af,at mange antisociale personers tendens til at reagere hurtigt, impulsivt og fglelses-
massigt pd de problemer, de kommer ud for, skyldes, at de "ikke tenker, fgr de handler”.
Derfor minder disse programmer deltagerne om at "Stoppe op og tenke sig om” - for-
maninger, der n&ppe har den store effekt pd personer, som ikke har udviklet tilstraekke-
lige tenke-, fglelses- og adfaerdsfaerdigheder til, at de har nogen gavn af at stoppe op og
tenke sigom.

Nyere forskning, som gennemgds i Time To Think Again (Ross & Hilborn, 2007), pe-
ger pg, at selvom deres reaktioner ofte er meget hurtige, reagerer antisociale personer
ikke uden at tenke sig om. Deres tanker er mdske ikke omhyggelige og kompetente, og
de valger mdske, hvad de vil ggre, uden at analysere situationen og uden at overveje
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de mulige konsekvenser af det, de har teenkt sig at ggre; men de tenker faktisk. Deres
tanker erimidlertid tit bade inkompetente og antisociale. Derfor md deltagerne lzre
bade at benytte en kognitiv proces og at stoppe op og taenke sigom.

Enanden fejlagtig antagelse i den oprindelige udgave af R&R er, at prosociale per-
sonerimodsatning til antisociale personer “stopper op og te&nker sigom” og indgar
iomhyggelige overvejelser,inden de handler. Sandheden er imidlertid, at de fleste af
os, ndr vi kommer ud for problemer, typisk lader os styre af, hvad vi kalder automatiske
tanker eller AT (Reber, 1993; Langer, 1989; Stenberg, 2000). Det sker kun sjeldent, at vi ud-
saetter vores respons, mens viomhyggeligt analyserer problemet, overvejer alternative
lgsninger og overvejer konsekvenserne af dem alle sammen, f@r vi handler. Tvaertimod
reagerer vi tilsyneladende uden at t&enke overhovedet. Vi handler tilsyneladende pa
stort set samme made som de klienter, vi formaner om at stoppe op og tenke sig om, og
som vi kritiserer for ikke at ggre det!

Men selv om vi nok ikke er bevidste om, at vi tanker eller resonnerer, bygger vores
reaktioner alligevel tit pd en kognitiv bearbejdning, der med tiden er blevet sd indgvet,
at den sker automatisk, lynhurtigt og tilsyneladende ubesvearet. Det vil sige, at selvom
vi tenker, sd gor vi det uden at stoppe op for at resonnere - medmindre vi bliver klar
over, at vores automatiske tanker ikke er egnede til at Igse de problemer, vi stdr over for.
Fgrst da bliver vi selvbevidste eller opmarksomme pd vores tanker, f@lelser, vaerdier og
adferd.

Mange antisociale personer tznker ikke s@rlig godt, men vi er ngdt til at anerkende,
atde ggr deres bedste under forudseetning af deres aktuelle kognitive ferdigheder og
vardier. De kan ikke ggre det bedre. De fleste har ikke haft de ngdvendige lejligheder
ellerrollemodeller til at lere de ferdigheder og vardier, der er en forudsatning for at
fungere mere effektivt og prosocialt.

Antisociale personers automatiske tanker har to kendetegn, som det er ngdvendigt at
arbejde med, hvis de skal blive bedre til at opnd prosocial kompetence:

1. Deresautomatiske tanker er mdske meget hurtige, men er typisk ikke
kompetente.

2. Deres automatiske tanker afspejler tit antisociale holdninger, opfattelser og
verdier.

Malet med ADHD-versionen af R&R2 er at hjelpe deltagerne med at begynde at erstat-

te deres inkompetente og antisociale automatiske tanker med prosociale kompetente
tanker. Programmet har til hensigt at forbedre deres indsigt og vardier, sa de kan vaelge
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en mere prosocial vej. Herigennem |larer de prosociale kognitive, emotionelle og ad-
ferdsmassige ferdigheder, der ggr det muligt for dem at opnd succes.

At forbedre deltagernes tanker er ikke tilstraekkeligt. Vi ma ogsa hjelpe dem med
atopnd prosocial kompetence i fglelsesmessige og adfaerdsmessige ferdigheder, sd
deres automatiske fglelser og deres automatiske adfaerd og bliver mere kompetent,
prosocial og effektiv.

Veerdier

Ligesom med problemlgsning er vores tilgang til at forbedre deltagernes vaerdier
ogsd mangesidet. Mange sessioner er tilrettelagt med henblik pd at forbedre vardier
ved at skabe situationer, der stimulerer deltagerne til at tnke over deres vardier.

Gennem programmet bliver deltagerne bevidste om deres egne og andres personlige
verdier i gvelser og aktiviteter, som forudsatter, at de omhyggeligt overvejer, hvordan
deres vaerdier pdvirker bade deres tanker og deres handlinger. Deltagerne bliver ogsa
bevidste om sammenhangen mellem deres vaerdier og deres forslag, deres Igsninger pa
problemer og deres samspil med andre.

Individuelle sessioner kontra gruppesessioner

Det skal understreges, at de sociale interaktioner, der opstar i R&R2-grupper, er
afggrende forindleringen af socialkognitive ferdigheder og vaerdier. Ikke desto mindre
bliver det ofte klart i forbindelse med et gruppeforlgb, at nogle har brug for individuelle
behandlingssessioner for at forstaerke det, der undervises i, og/eller for at arbejde med
specifikke vanskeligheder. Derfor har vi indarbejdet en PAL - en struktureret mentorrolle
baseret pd et coaching-paradigme, hvor en bestemt person udpeges til at mgdes med
deltagerenitiden mellem gruppesessioner. En PAL i R&R2 er en "coach”, som arbejder i
partnerskab med deltageren (og underviserne) for at gge udbyttet af programmet. Det
eren central rolle, af flere grunde:

1. PAlen giver deltageren individuelle coachingsessioner i tiden mellem
gruppesessioner. Det ggr det muligt for deltagerne at trene deres nyerhvervede
(eller forbedrede) ferdigheder uden for gruppen og stgtter dem i at afprgve dem
i deres hverdag.

2. Coaching-rollen har vist sig at have en positiv indvirkning pa fremmgadet i

ADHD-gruppeforlgb (Stevenson et al, 2002; 2003) og pa andelen af deltagere, der
gennemfg@rer gruppebehandlinger uden ADHD-aspektet (Hollin & Palmer, 2006).
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3. PAleneren”brobygger” mellem undervisere og deltagere og mellem
gruppesessioner og hverdagsrutine. Det fremmer et samarbejdsorienteret,
tvaerfagligt teamwork og er ogsd med til at skabe et stgttende netvaerk for den
enkelte deltager.

I tilfelde, hvor en person ikke eristand til at koncentrerer sigiet gruppeforlgb, anbe-
faler vi Young-Bramhams individuelle kognitive adfardsterapi, da denne tilgang ogsa
haren modulopbygget tilgang og dermed kan supplere R&R2 (Young & Bramham, 2007).

2.2 MALGRUPPE

Selvom det oprindelige R&R-program henvendte sig til lovovertradere, der havde be-
gdet alvorlig eller meget alvorlig kriminalitet, egner programmet R&R2 for unge og voks-
ne med ADHD sig ogsa til mindre alvorlige lovovertredelser og til personer med antiso-
cial adfeerd, som ikke er gdet videre til ulovlige handlinger. Programmet er udviklet med
henblik pd unge og yngre personer med opmarksomhedsproblemer og problemer med
impulskontrol, som mangler vigtige ferdigheder og vaerdier med hensyn til konstruktiv
planlagning, strukturering og prosocial adferd, og som udviser forskellige former for
forstyrrende og antisocial adferd i hjemmet, i skolen, pd arbejdspladsen eller i deres
lokalsamfund. Det bygger pd et kerneforlgb med kognitive og emotionelle frdigheder
og veerdier,som undervisere kan bruge til at Iere deltagere at hdndtere deres kognitive
problemer og udvikle de grundlzggende problemlgsningsfaerdigheder, ferdigheder i
athandtere emotioner, sociale fardigheder samt vardier, der er en forudsatning for
prosocial kompetence.

Ud over at rette sig mod antisocial adferd i forbindelse med lovovertraedelser og
kriminalitet egner programmet sig sdledes ogsd til den meget store gruppe af antisocia-
le unge, som ikke (eller endnu ikke) er dgmt for lovovertraedelser. Den typiske opfattelse
af disse unge er, at de har adferdsproblemer, og det overvejes sjeldent, at de maske har
en underliggende ADHD-problematik. Mange af dem har udiagnosticeret ADHD (eller
residualsymptomer pd ADHD). Kun en lille procentdel af dem, der har dbenlyse AD-
HD-symptomer, henvises til udredning, og hvis de diagnosticeres, modtager de fleste af
dem kun medicinsk behandling. Vi sd derfor et behov for et program, der henvender sig
malrettet til mennesker med ADHD-symptomer, som ikke ngdvendigvis har en formel
diagnose. Vores forventning er sdledes, at tre grupper af antisociale personer kan have
gavn af programmet:

1. personer, dererellertidligere har veret diagnosticeret med ADHD

2. personer, der ikke har en ADHD-diagnose, men som mdske har ADHD
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3. personer, der har nogle af de symptomer, der er forbundet med ADHD (fx
opmarksomheds-, koncentrations- og/eller hyperaktivitetsproblemer), men som
ikke kan diagnosticeres med ADHD.

Med alderen vil de fleste mennesker med ADHD gradvist opleve en bedring i deres
symptomer, selv om forstyrrelsen er heterogen, og hyppigheden af bedring varierer,
fordi symptomerne ikke bedres pd en ensartet made. Selv om deres evne til at fastholde
fokus pa information og pd en opgave mdske er blevet bedre, vil selv de, der er "vokset
fra” deres ADHD, ofte fortsat have en tillert oplevelse af hjelpelgshed efter mange ars
oplevelser af ikke at sla til. Faktisk er der endnu mindre sandsynlighed for, at personer,
der er ”vokset fra” ADHD i barndommen, far anerkendt deres problemer, selv om de har
“overlevet” et syndrom, der har haft store personlige, sociale og jobmassige konse-
kvenser for dem. Trods bedring i deres symptomer vil mange unge mennesker desvaerre
folge en stadigt mere antisocial udviklingsbane, hvis de ikke modtager direkte og mal-
rettet intervention. Selv om deres symptomer evt. bedres eller forsvinder helt, opnds
denne bedring mdske for sent til at forhindre, at de tilegner sig negative holdninger og
menstre af dysfunktionel og/eller antisocial adfeerd.

Denne tilbgjelighed til at sidde fasti tillerte og ofte uhensigtsmaessige adferds-
m@nstre omtales sommetider som "tgmmermeand” efter ADHD (Young, 2002). Fagfolk
tilskriver mdske disse adfardsmgnstre problemer med motivation og holdning og sav-
ner forstdelse for, at de udspringer af kognitive problemer, manglende selvtillid og lavt
selvvard. Ofte vil negative antagelser og forventninger til egen mestringsevne medfgre,
at disse personer undgar situationer, som de opfatter som angstfremkaldende og/eller
umulige at hdndtere.

Derfor udformede vi programmet pd en made, sd det hjelper deltagere, der er "vokset
fra” deres ADHD, dvs. personer, som ikke Izngere har residualsymptomer pa ADHD i
barndommen, men som kan have gavn af at tilegne sig de akademiske faerdigheder, de
kognitive/emotionelle ferdigheder og de adferdsmassige mestringsfaerdigheder, som
programmet formidler, for at accelerere forlgbet af deres prosociale udvikling.

Kgn

R&R2-ADHD er ikke et kgnsspecifikt tilbud. Det er udformet med henblik pa deltagere
af begge kgn. Vi anerkender, at der er data om kgnsforskelle i ADHD - piger/kvinder
serud til at opleve stgrre stemningslabilitet, angst og problemer med interpersonelle
relationer, de siges at vaere mere uopmarksomme og have en hgjere generel grad af
kognitiv funktionsnedsattelse og sproglig dysfunktion end drenge/mand. Programmet
erimidlertid udformet med henblik pd at inddrage nogle af de kriterier, der vurderes
som vaesentlige for begge kgn. Det fokuserer pd at opbygge styrker, og det lgger vaegt
pa deltagernes kapacitet for at udvikle konstruktive prosociale ferdigheder. Det lzegger
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vaegt pd sammenhangen mellem emotioner og adfard. Som sddan kan det styrke troen
pd egen handlekraft og dermed resiliens hos deltagere af begge kgn. Der er evidens for,
at mange antisociale piger/kvinder udviser samme mangler i de sociale kompetencer,
der trenes i programmet, som drenge/mand ggr (Ross & Fabiano, 1986).

Selv om programmet ikke er udformet som et kgnsspecifikt tilbud, giver kgnsopdelte
grupper mulighed for at arbejde med problemstillinger baseret pd bestemte temaer og/
eller begreber. Ikke desto mindre anerkender vi, at vi lever i et samfund, hvor de to kgn
er ngdttil atinteragere med hinanden og respektere hinandens behov, og blandede
grupper giver mulighed for en krydsbefrugtning mellem perspektiver og vaerdier. Derfor
ma det vaere op til den enkelte udbyder, om man gnsker at udbyde programmet i kgns-
opdelte eller blandede grupper; herunder md det overvejes, om blandede grupper kan
medfgre distraktioner og adferdsproblemer, der kan udggre en barriere for deltagernes
lering.

Hvis man valger at arbejde med blandede grupper, anbefaler vi sterkt, at man tilsig-
teren ligelig fordeling af de to kgn i gruppen.

Der er kun meget fa eksempler pa behandlingstilbud for antisociale piger/kvinder,
der er blevet evalueret og fundet effektive (Ross & Fabiano, 1986; Dowden & Andrews,
1999). En metaanalyse af 67 evalueringer af denne type tilbud fandt kun 6, der rummede
en resultatmaling, og det er ikke muligt at underbygge nogen generel konklusion med
hensyn til, hvilke programmer der ”virker” eller "ikke virker” (Dowden & Andrews, 1999).
Denne mangel erisar udtalt for piger og unge kvinder, som er stort set usynlige inden
for udviklingen af tilbud (Chesney- Lind, 2001).

Derfor anbefaler viundervisere, der udbyder programmet i blandede grupper, at
vurdere, om der er piger eller kvinder i gruppen, som ser ud til at have brug for supple-
rende trening gennem et andet af programmerne i R&R2-familien - R&R2 for Girls and
Young Women (Gailey, Cooper, Ross & Hilborn, 2007). Dette program er ikke malrettet
ADHD, men formidler nogle af de samme kognitive/emotionelle ferdigheder. Det er
udformet med henblik pd at afhjelpe manglen pd effektive kgnsspecifikke programmer
for antisociale piger/kvinder og at tage serlig hgjde for en reekke specifikke faktorer,
der kan vaere sarligt fremtredende hos antisociale piger/kvinder: at de har vaeret udsat
for overgreb eller overfald, en opvaekst med overgreb, problemer med interpersonelle
relationer samt problematiske familieforhold (Dowden & Andrews,1999; Howden-Win-
dell & Clarke,1999; Gaffney & McFall, 1981).

Alder

R&R2 for unge og voksne med ADHD er mdlrettet en bred aldersgruppe af unge og
voksne lovovertredere - fra 13-drige til personeriso’erne eller endnu &ldre. Visigter
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mod at undervise i ferdighederiat handtere ADHD pd en prosocial mdde; for at undga
negativ afsmitning fra antisociale tanker skal deltagerne imidlertid undervises i alders-
opdelte grupper, dvs. yngre teenagere (13-15 ar) i én gruppe, @ldre teenagere i en anden
gruppe (16-18 dr) og voksne i en separat gruppe.

Intelligens

Vianbefaler, at unge og voksne screenes for at sikre, at de har tilstrekkelig intelligens
til at deltage i programmet, og at de ikke udviser alvorlig psykopatologi, der medfgrer,
at de enten ikke har gavn af undervisningen, eller at de er sd forstyrrende i gruppen,
atde hindrer de andres l@ring. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders
(fjerde udgave, 1994) definerer det centrale trek af mental retardering som en generel
intellektuel funktion, der ligger signifikant under gennemsnittet, og som er ledsaget af
signifikante begransninger i adaptiv funktion. Denne manual klassificerer mental retar-
dering i fire grader, som afspejler niveauet af intellektuel funktionsnedsettelse:

Let mental retardering 1Q 50-55 til cirka 70
Middel mental retardering  1Q 35-40 til 50-55
Svaer mental retardering 1Q 20-25 til 35-40
Dyb mental retardering IQ under 20-25

Let mental retardering udggr det stgrste segment af de personer, der har forstyrrel-
sen (cirka 85 %), og personer, der falder ind under denne klassifikation, blev tidligere
placeretiden padagogiske kategori "modtagelig for undervisning” Eftersom behovet
for sprogferdigheder er en central forudsatning for at deltage i programmet, egner
programmet sig ikke ngdvendigvis til personer med middel eller svaer mental funkti-
onsnedsattelse, da de ofte ikke vil have tilstraekkelige sprogfaerdigheder til at forsta
indholdet. De fleste personer med let mental funktionsnedsattelse vil imidlertid vaere
egnede til atindgd i forlgbet.

Leseferdigheder

Ddrlige lseferdigheder er ikke en grund til at udelukke en deltager fra en gruppe;
undervisere skal imidlertid vaere opmarksomme pd, at deltagerne fdr uddelt Izsestof
som led i programmet, og at personer med begraensede leseferdigheder maske har
brug for ekstra stgtte og/eller foratindgdien separat gruppe med andre ddrlige lzsere,
hvor der tages s&rlige hensyn. Det skriftlige materiale udggr imidlertid et supplement
til den information og de anvisninger, der formidles mundtligt af underviserne; det vil
sige, at personer med leseproblemer burde vare i stand til at bidrage til programmet.
Ikke desto mindre kan det vaere ngdvendigt at inddrage yderligere undervisere for at
yde stgtte og evt. praktisk hjelp, is@r ndr deltagerne arbejder med individuelle gruppe-
gvelser (fx gvelserneiat prioritere og Step Op i Session 13).
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Derudover kan det vaere ngdvendigt at udvide PALens rolle, sdledes at PAL’en I&ser og
gennemgdr sammenfatningen af sessionen og sammenfatningen af hjemmearbejdet
sammen med deltageren.

2.3 SAMMENFATNING AF PROGRAMMET

Udviklingen af R&R2 for unge og voksne med ADHD byggede pd tre underliggende
principper:

a. mange foreldre, arbejdsgivere, socialforvaltninger og fagfolk, der er involveret i
behandlingen af antisociale unge og voksne, er ikke klar over, at mange af deres
klienter mdske har ADHD eller restsymptomer pa ADHD som en underliggende
drsag til deres antisociale adfaerd

b. Reasoning & Rehabilitation-behandlingsmodellen, som R&R2 for unge og
voksne med ADHD bygger pd, har vist sig i stand til at reducere antisocial
adfaerd i mange formater i mange kontekster og med mange forskellige typer af
klientgrupper

c. behandling af symptomer pa ADHD og den antisociale adfaerd, der kan vaere
forbundet med disse symptomer, kraever et s&rligt tilrettelagt program

De vigtigste symptomer pa ADHD er opmarksomhedsvanskeligheder, impulsivitet og
hyperaktivitet. Der er en steerk sammenhang mellem disse symptomer og desorganise-
ring, vanskelighed med at Iagge fremtidsplaner, problemer med at holde styr pd tiden
og utilstrekkelige problemlgsningsfardigheder. Personer, som udviser symptomer pa
ADHD, ser ud til at have haft en forsinket udvikling af centrale kognitive, akademiske
ogsociale ferdighederiforhold til andre pd samme alder og i forhold til omgivelsernes
forventning.

R&R2 for unge og voksne med ADHD indeholder en undervisningsplan for kognitive,
adferdsmassige of emotionelle ferdigheder og vaerdier, som undervisere kan bruge
til at lzere deltagerne at handtere opmerksomhedssvigt og desorganisering, udvikle
problemlgsnings- og planlegningsfaerdigheder, tilegne sig ferdigheder i at handtere
emotioner og opnd de sociale ferdigheder og vardier, der er en forudsatning for at
udvikle prosocial kompetence.

R&R2 for unge og voksne med ADHD adskiller sig fra den tidligere udgave ved inte-
grationen af tilegnelsen af neurokognitive og prosociale ferdigheder. Det sker gennem
teknikker og strategier rettet mod at opnd bedring i centrale ADHD-symptomer ud over
de ferdigheder og vardier, der er en forudsatning for prosocial kompetence. Delta-
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gerne lerer, at der findes den slags faerdigheder, at forsta de fordele, de rummer, og at
afggre, om de selv besidder disse ferdigheder; de tilegner sig disse faerdigheder eller
forbedrer de ferdigheder, de allerede har, og de bliver motiverede til at anvende disse
ferdigheder og vaerdier i deres hverdag.

Mdlet med R&R2-ADHD

Selvom ADHD i offentligheden typisk associeres med barndommen, er problemet pa
ingen made begranset til barndoms- eller ungdomsdrene. Mange voksne udviser ogsd
ADHD-symptomer. ADHD ser ud til at komme til udtryk pd en anden mdde hos voksne
som fglge af individuelle forlgb med hensyn til bedring i symptomerne og/eller fortsat
tilstedevarelse af residualsymptomer. Nogle mennesker har fortsat symptomer som
midaldrende eller endnu l&ngere. Derfor er mdlet med programmet at Izre deltagerne
feerdighederiat handtere vanskeligheder, der ligner ADHD, pd en prosocial made ved at
tilbyde et forlgb til bdde unge og voksne, som udviser nogle af eller alle de centrale pro-
blemer i ADHD, og som udviser adfardsproblemer eller mere alvorlig antisocial adfaerd
eller kriminalitet. Programmets vigtigste mal er:

1. Bedringi”dyseksekutive” symptomer, dvs. problemer med
opmearksomhedskontrol, planlagning og organisering samt impulsive
reaktioner

2. Forbedret fglelsesmassig kontrol
3. Forbedrede prosociale holdninger

4. Reduktioniaggressivadfaerd

Programmet omfatter konkrete treningsteknikker rettet mod de kognitive ken-
detegn med hensyn til holdning, fglelser og adferd, der er forbundet med ADHD, og
som begranser personens evne til at opna prosocial kompetence eller at have gavn af
programmer, der har til hensigt at fremme prosocial kompetence.

Personen er ikke problemet

R&R2-ADHD undgdr en anden faldgrube, som kendetegner mange kognitive adfaerds-
terapeutiske programmer (herunder det oprindelige R&R-program): den undertone af
moralisering, der er forbundet med programmer, der fokuserer pd reaktiv adferd og
bebrejder folk deres antisociale adfard frem for at erkende og anerkende, at den slags
adfaerd ofte skyldes manglende ferdigheder. Disse programmer afspejler opfattelsen
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af,at”det er personen, der er problemet”; R&R2-ADHDundgar den position og bygger p4,
“problemet er ikke personen. Det er personens problem, der er problemet”

Kognitiv ferdighedstraening

De kognitive forvr@ngninger og fejlopfattelser, der eri fokus i kognitiv terapi, er ikke
de eneste temaer i R&R2 for ADHD. Selv om R&R2-ADHDogsa s@ger at korrigere kogniti-
ve forvrengninger og fejlopfattelser, har det en bredere tilgang end ren kognitiv terapi.
Premissen for R&R2-ADHDer, at mange kognitive forvrengninger og fejlopfattelser
skyldes inkompetente eller automatiske tanker. Derfor er R&R2-ADHDikke blot endnu
en form for kognitiv terapi. Kognitiv terapi har til formal at @ndre, hvad klienter t&nker,
mens R&R2-ADHDprimeart har til formal at @ndre, hvordan klienter tanker. For at give
antisociale unge og voksne redskaberne til at modificere, hvad de tenker og undgd at
opbygge flere kognitive forvraengninger i fremtiden ma vi fgrst lzere dem, hvordan de
kan tenke - vi ma styrke deres kognitive feerdigheder.

2.4 UNDERVISNINGSMATERIALER

R&R2-ADHD bestdr af fem bind: Hdndbog, Manual, Arbejdsmappe, PALs Guide og
Genopfriskningsprogram. Handbogen stgtter undervisernei at forstd og gennemfg-
reindholdet af de enkelte sessioner bedst muligt. Manualen omfatter programmets
indhold og anvisningeriat forberede og udfgre sessionerne. Arbejdsmappen anven-
des af deltagerne som stgtte for aktiviteter i sessionen og som reference for detaljer
i sessionerne samt detaljer om de opgaver, de skal gennemfgre uden for sessionerne.
PALs Guide giver PAL'en vejledning i, hvordan man kan stgtte deltagernes overfgrsel af
ferdigheder fra sessionerne til deres hverdag. Genopfriskningsprogrammet indeholder
tre supplerende Booster-sessioner, der kan afvikles som supplement til hovedforlgbet
med en hyppighed, som udbyderen finder pakravet.

Hdndbog

Handbogen er en informationskilde og opslagsbog, der beskriver udviklingen af pro-
grammet og dets teoretiske rationale. Den giver et overblik over programmets indhold,
en beskrivelse af PAL’ens og undervisernes respektive roller, en detaljeret gennemgang
af screenings- og evalueringsprocessen pa baggrund af RATE-skalaerne samt vejledning
om afrapportering. Det anbefales, at nye undervisere l@ser Handbogen, fgr de udfgrer
programmet i praksis, og at de jevnligt vender tilbage til den.
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Manual

Manualen beskriver indholdet af de enkelte sessioner. Hver session bestar af to dele:
(1) Introduktion for undervisere og (2) Treeningsforlgb.

Afsnittet Introduktion for undervisere indleder hver session; det beskriver formalet
med sessionen og giver et overblik over de treningsforlgb, der skal udfgres i sessionen.
Introduktion for undervisere beskriver de konkrete leringsmal og kognitive ferdig-
heder, dererifokusiden givne session. Hver enkelt session har som hovedformal at
undervise i en bestemt kognitiv faerdighed, men den giver ogsa deltagerne lejlighed
til at gve de ferdigheder, de har lerti tidligere sessioner. Dermed er der et betydeligt
overlap mellem sessionerne. Disse overlap er tilsigtede. Gentagelse og gvelse kan vaere
etvigtigt pedagogisk middel, og gentagelser kan stgtte overfgringen af ferdigheder
tilandre situationer. Derudover varierer det indhold, faerdighederne indleres gennem,
med hver gentagelse, sddan at deltagerne gver sigiat anvende ferdigheden i en rekke
forskellige kontekster. De anvendte teknikker og de materialer, der skal benyttes i udfg-
relsen af den enkelte session, opregnes ogsd i afsnittet Introduktion til undervisere for
atunderstgtte undervisernes forberedelser til sessionen.

Herefter fglger afsnittet Treeningsforlgb, som giver detaljerede trinvise anvisninger
forunderviserne og et manuskript, underviserne skal fglge. Manuskriptet vises i et
indrykket afsnit med fed skrift. Generel vejledning til undervisere er ikke indrykket og er
ikke trykt med fed skrift. Det er vigtigt, at undervisere (selv erfarne undervisere) forbe-
reder sig pd sessionerne ved at gennemgd manuskriptet forud for hver enkelt session.
Deterimidlertid hverken vigtigt eller tilrddeligt at falge manuskriptet ordret, da det
er tenkt som en vejledning for undervisere i den praktiske udfgrelse af programmet.
Undervisere skal kommunikere pd en made, der er passer til deres egen personlige stil
og til de konkrete deltagere.

Indholdet af den enkelte session er omhyggeligt udvalgt med henblik pd at undga
en karakter af "terapi” eller skole, som kan vare ubehagelig for mange af de personer,
dererimdlgruppen for programmet. De fleste aktiviteter er sjove og sp&ndende og
dermed grundleggende motiverende, og materialerne skaber et program, som det er
bade sjovt og krevende at deltage i. Undervisere skal imidlertid ikke holde sig tilbage
med at erstatte materialer efter behov for at sikre et forlgb, der matcher gruppens kon-
krete behov. I tilpasningen af indholdet skal undervisere ikke desto mindre holde sig til
programmets generelle mdl og principper. Med andre ord kan indholdet modificeres, sa
lenge der ikke @ndres ved processen.
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Deltagernes arbejdsmappe

Vi er overbeviste om, at de personer, der er i malgruppen for dette program, larer
mere gennem en opdagelsesproces end en autoritativ informationsproces. R&R-pro-
grammet er udformet, sd det minimerer didaktisk undervisning (hvor underviserne
taler) ogistedet lzegger vagt pa samarbejds-, erfarings- og aktivitetsbaseret lering.
Deltagernes arbejdsmappe, som udleveres sammen med undervisningsmaterialerne, er
udformetioverensstemmelse med denne paedagogiske model.

Deltagernes arbejdsmappe indeholder de fleste af de materialer, som deltagerne
kommer til at benytte i sessionerne og i forbindelse med deres hjemmearbejde for at
understgtte generaliseringen fra gruppesessioner til deres hverdag. Hver deltager far
udleveret deres arbejdsmappe ved begyndelsen pa fgrste session og bliver bedt om at
tage mappen med hver gang.

Arbejdsmappen indeholder materialer til de gvelser, der gennemfgres i sessionerne,
en sammenfatning af de enkelte sessioner og en beskrivelse af hjemmearbejdet. Ved
efterfglgende derhjemme at gennemga og revidere sammenfatningen af, hvad de har
leertisessionen, kan deltagerne styrke deres leringsproces. Pa den mdde udggr Delta-
gernes arbejdsmappe i R&R2-ADHD en udvidet leringsressource, som deltagerne kan
tage med hjem for at repetere og trene de ferdigheder, de laerer i gruppeprocessen.
Deltagernes arbejdsmappe bliver et personligt arbejdsredskab, idet deltagerne tager
notater og gennemfgrer gvelser pa arbejdsark.

PAL-vejledning

PAL’ens rolle beskrives i en semistruktureret manual med titlen PAL-vejledning. Denne
vejledning forklarer PALl’erne hvad deres rolle er (hvad de forventes at ggre, og hvad de
ikke forventes at ggre), giver en kort sammenfatning af de enkelte sessioner og beskri-
ver opgaverne til sessionerne. PALs Guide giver tips om, hvordan PALerne kan hjelpe
deltagerne med at anvende de ferdigheder, de har lzrt i sessionen, i deres hverdag.

Booster programmet

God praksis i udfgrelsen af de mange kognitiv adferdsbehandlinger involverer mulig-
heden for opf@lgnings- eller Booster-sessioner. Derfor har viintroduceret et Genopfrisk-
ningsprogram bestdende af tre sessioner, der kan supplere hovedforlgbet. Formalet
med disse sessioner er at repetere og minde deltagerne om de faerdigheder, de har lart
efter at have deltaget i hovedprogrammet og at konsolidere disse frdigheder. Pa den
made giver booster-sesssionerne supplerende og langvarig stgtte til personer, der er i
feerd med at lere nye ferdigheder. Ligesom det gvrige program involverer booster-ses-
sionerne, at man trener mestringsstrategier og deltager i rollespil. Derudover repeterer
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booster-sesssionerne det, man har lert i tidligere sessioner, ved at traekke pd det mate-
riale, deltagerne selv har haft med til sessionerne. For eksempel bliver deltagerne bedt
om anonymt at give underviserne en liste med tre problembeskrivelser, som kommer
til at danne grundlag for at anvende og trene problemlgsningsteknikker. Det ggr det
muligt at gennemfgre genopfriskningsprogrammet flere gange, og materialet vil altid
variere og vaere relevant og aktuelt for den konkrete gruppe.

Hvor tit booster-sessionerne skal afvikles, er op til det tilbud, der udbyder program-
met; det kunne fx vare hyppige intervaller pd seks mdneder eller mere eller ad hoc.

Booster programmet har sin eget Booster-arbejdsmappe, men PAL’ens rolle indgdr
ikke ekspliciti Booster programmet, selv om der ikke er nogen grund til ikke at fort-
sette med denne stgtte. Fordi der ikke indgdr PAL-mgder, kan Booster programmet
imidlertid afvikles i et mere intensivt forlgb, fx en gang om dagen eller i et samlet forlgb
pd tre dage i trek.

Underviserpakken

R&R2 for unge og voksne med ADHD anvender en underviserpakke, som indeholder
folgende:

Hdndbog
Manual
PALs Guide
Skilte: Stop, Tenk, Videre og Stjerne
CD med PowerPoint-prasentation for hver session og Gadeleg*
Kursus-DVD
Kort til Dilemmaspillet
Nonverbale fglelsesskort
Nonverbals situationskort
. Nonverbale spgrgsmalskort
. Malkort
. SARE-kort med de problemlgsningstrin, deltagerne laerer

© 0N ooV W N
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Alle R&R2-materialer er beskyttet af copyright, dog ikke dele af materialerne i Hand-
bogens appendikser.

1 Session1ogai3indeholder MPEG-filmklip indlejret i PowerPoint-dias (“Vejrudsigt” og "Fru Han-
sen”). Disse klip indgdr ogsd som separate filer i videoformat, s de om ngdvendigt kan vises
uafhangigt af PowerPoint-programmet.
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Undervisningsmaterialer

Undervisningsmaterialer til R&R2- ADHD er en samling af de materialer, man skal bru-
ge for at afvikle hovedprogrammet og/eller Genopfriskningsprogrammet. Kun akkredi-
terede undervisere kan bestille Undervisningsmaterialer. Materialerne kan genbestilles
i eteller flere seta 15 stk. Hvert setindeholder fglgende:

= Deltagerens arbejdsmapper (15 stk.)
= PALs Guide (15 stk.)
*  SARE-kort

Derudover forudsatter programmet fglgende materialer, som ikke leveres af forlaget:

Post-Itiforskellige farver og stgrrelser
Flipover-tavle

Sorte tusser

Overstregningstusser i forskellige farver
Ekstra papir

Tape

Filtpenne/kuglepenne

Aggeur/Stopur med alarm

Objekter til kimsleg

© 0N ooV W N

Til kimsleg skal man bruge en bakke eller et fad og fjorten hverdagsgenstande. Fgrst
lz2gger man tolv genstande pa bakken, efterfglgende erstatter man to af dem med nye
genstande. Man kan bruge alle mulige genstande, men underviserne skalsgrge for at
samle genstande med varierede visuelle egenskaber.

2.5 UNDERVISNINGSPLAN

R&R2-ADHD kan afvikles pd en institution, hvor deltagerne er anbragt, eller i andre lo-
kaler og inden for enhver tidsplan, der passer til de udbyderens betingelser og undervi-
sernes og deltagernes mulighed for at vare til stede. Den ideelle struktur er en ugentlig
session, men hyppigheden kan gges eller mindskes efter behov.

Programmet er udformet til at foregd i en lille gruppe. Det kan imidlertid vaere en
fordel at supplere med en individuel indsats (se Young & Bramham, 2007) uden for ses-
sionerne, hvis nogen har det s@rligt svaert med enkelte sessioner, eller hvis de specifikt
beder om supplerende trening af legitime drsager.
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Gruppestgrrelse og -sammensatning

R&R2-ADHD er udviklet til personeriet bredt aldersspand. Programmet skal imidler-
tid afvikles i aldersafpassede grupper, og man skal ikke blande unge og &ldre deltagere.
Personer har forskellige behov pa forskellige livsstadier, og det er vigtigt at have mat-
chende udviklingsbehov og -problemer i gruppen. Man skal desuden undgd at mikse
personerilavrisikogruppen med personer i hgjrisikogruppen, da en af de letteste mader
at flytte personer fra lavrisiko- til hgjrisikogruppen pd er at lade de to grupper mgdes i
samme behandlingsprogram.

Den optimale gruppestgrrelse varierer med deltagernes alder og kendetegn og den
sammenhang, programmet foregdr i. Underviserne vil kende deres klientgruppe og kan
derudfravurdere, hvad der er en hensigtsmassig gruppestgrrelse. Generelt anbefaler vi,
at grupper begynder med 8-10 personer, idet der ofte vil vaere et vist frafald hen over for-
Igbet, af den ene eller den anden drsag. Generelt skal mdlet vaere at have mindst seks og
hgjst ti deltagere til stede i alle sessioner. For nogle deltagere, fx personer med lettere
nedsatintelligens eller unge med alvorlige opmarksomhedsproblemer, vil mindre grup-
per med 4-6 personer maske vaere mere velegnede, da man kan modtage mere individu-
el opmarksomhed og stgtte fra underviserne i mindre gruppe, ligesom mindre grupper
ogsa skaber et mere intimt miljg, hvor deltagerne kan fgle sig mere trygge og mindre
overveldede. Med tilpasning af undervisningsmaterialer kan grupper godt fungere med
feerre end fire medlemmer, men det vil begrense antallet af delgruppeteknikker, man
kan anvende og variationen i de forskellige perspektiver, deltagerne mgder.

Grupper med mere end ti deltagere kan begranse de enkelte deltageres mulighed for
at udtrykke deres synspunkter, og det kan vaere vanskeligt at kontrollere den gnskede
intensitet i diskussionerne. Ti deltagere er det anbefalede maksimum. Hvis gruppen be-
stdaraf unge med sarligt problemskabende adfard kan otte vaere det maksimale antal
for at sikre, at treningen ikke trenges i baggrunden af behovet for at styre og kontrolle-
re processerne.

Nogle af deltagerne ser maske allerede ud til at have kompetence i de centrale
feerdigheder. Disse personer kan stadig have gavn af mere gvelse og kan, som en endnu
vigtigere overvejelse, ogsa have gavn af erfaringen med at assistere underviserne i
undervisning af de andre gruppemedlemmer. Det er en ordning, vi sterkt anbefaler.

Vianbefaler,at man sd vidt muligt tilstreber et rimeligt miks af evneri de fleste
grupper. De mindre kompetente kan lere af at observere de mest kompetente, som til
gengald kan lere ved at undervise de andre. Man skal imidlertid sikre, at meget intel-
ligente deltagere (s@rlige intolerante deltagere) ikke kommer til at kede sig eller bliver
utdlmodige over for de mindre kompetente deltagere, og at de mindre kompetente ikke
fgler,at de kommer til kort.
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Fraveer

R&R2 for unge og voksne med ADHD er et sammenhangende program, der bygger pa
deltagernes personlige oplevelser og erfaringer. Hver session bygger pa de fardigheder,
man lerte i de foregdende sessioner, og nogle sessioner bruger materiale, der erintro-
duceretitidligere sessioner. Selv om man méa erkende, at der vil forekomme fraver i alle
gruppeforlgb, er regelmassig deltagelse en forudsatning for et godt resultat. Det er
vigtigt, at fravaeret mindskes mest muligt. En mdde at g@re det pd er at screene poten-
tielle deltagere med henblik pd deres motivation for at engagere sig i programmet og/
eller at benytte motiverende samtaleteknikker (Gudjonsson, Young & Yates, 2007; Miller
& Rollnick, 2002).

Underviserne kan valge at samle op i ssessioner mellem de fastlagte sessioner; pa
grund af den kumulative opbygning af treningsprocessen anbefaler viimidlertid ikke,
atman afholder opsamlingssessioner for deltagere, der har vaeret fraverende ved mere
end to sessioner i trek, da det formentlig vil veere meget svart for deltageren at fglge
med de andre. | de tilfelde kan det vaere bedre for deltageren at udgd af programmet og
begynde forfra pd et senere tidspunkt frem for at kempe med at gennemfgre.

Faciliteter

Programmet kan afvikles i et mgdelokale med plads til 10-15 mennesker. Der skal
vaere plads nok til, at to deltagere kan udfgre et rollespil fuldt synligt for de andre delta-
gere, og til at deltagerne kan arbejde sammen i mindre grupper.

Placering

Vianbefaler den opstilling, der vises i Figur 2.1. Denne opstilling sikrer, at deltagerne
kan placeres, sa de kan tale sammen ansigt til ansigt, og sa de har uhindret udsyn til
den skarm, man viser PowerPoints pd, flipovertavlen og underviserne. Den ggr det ogsd
muligt for underviserne at placere sig foran gruppen, mens de underviser, at vise DVD/
PowerPoints eller bruge flipover-tavlen, at placere sig diskret bagest i gruppen under
gruppecentrerede diskussioner og/eller at bevaege sig foran eller bag ved deltagerne
for at fokusere opmarksomheden, styre gruppen eller give stgtte og opmuntring til
deltagerne. En hestesko-opstilling fungerer ogsa godt.

27



Larred/skarm

Rollespilsomrade

Flipover-tavle

N

Underviser

DVD-
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Figur 2.1. Anbefalet opstilling

Varighed af sessionerne

Hver session varer 9o minutter plus en kort midtvejspause pa 15 minutter (hvor un-
derviserne holder tiden). Det vil sige, at det tager i alt 105 minutter at gennemfgre hele
sessionen. Det er vores erfaring, at de fleste voksne med ADHD godt kan klare gruppear-
bejde af denne varighed. Programmets indhold og strukturen i afviklingen er udformet
med henblik pd at maksimere interesse og motivation (fx med anvendelse af Power-
Point-praesentationer, videomateriale, interaktive rollespil og sma gruppegvelser). Jo
yngre deltagerne er, jo svaerere vil de imidlertid have ved at fastholde opmarksomhe-
den. Derfor kan detiarbejdet med teenagere vaere ngdvendigt at foretage nogle enkle
tilpasninger, fx at reducere antallet af deltagere i gruppen og/eller at introducere korte
pauser af to minutters varighed, hvor deltagerne kan fa rastlgsheden ud af kroppen ved
atgdlidt rundteller hoppe pa stedet. Man kan bruge @ggeuret og/eller STOP-skiltet til
at treekke dem tilbage til sessionen.

Det er meget vigtigt, at alt materialet gennemgas i de enkelte sessioner, og undervi-
serne er ngdt til at forberede sig grundigt forud for sessionerne. Det er undervisernes
opgave at strukturere sessionerne, hvilket indebarer, at de md vaere gode til at holde
styr pd tiden (en feerdighed, de ogsa underviser deltagerne i!). Det er vores erfaring, at
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man godt kan tilrettelegge sessionerne sddan, at alt materialet bliver gennemgdet
uden tidspres - herunder de supplerende aktiviteter som Dilemmaspillet og Gddeleg til
sidst. Nar undervisere sommetider Igberind i problemer med tiden, skyldes det typisk,
at de ikke har forberedt sig tilstrekkeligt pa forhdand. Kun hvis det er absolut ngdven-
digt, skal underviserne valge at forlange sessionen, da kognitiv trening indebarer,

at deltagere og undervisere arbejder med kognitive gvelser, der, selv om de er meget
stimulerende, ogsa kan vaere udmattende.

Midtvejspausen giver underviserne lejlighed til (1) at observere, hvor godt deltagerne
anvender de teknikker, de har lzrt, og (2) at fungere som rollemodel og positivt forstar-
ke prosocial adfaerd. Nar deltagerne vender tilbage til sessionen efter pausen, anbefaler
vi,at underviserne giver feedback pa den prosociale adfaerd, de har observeret fra delta-
gernes side i pausen. Deltagerne skal ogsd opfordres til selv at give denne feedback.

Planlegning

R&R2-ADHD er udformet med henblik pd en fleksibel afvikling. Vi anbefaler, at man
afholder en session om ugen, men man kan ogsd mgdes oftere, forudsat at det er
muligt for deltagerne at mgdes med PAL'erne mellem sessionerne. Om ngdvendigt
kan programmet tilpasses et intensivt format med daglige sessioner (det krever dog,
atunderviserne foretager smd tilpasninger af programindholdet, fx med hensyn til
hjemmearbejdet), og i sa fald kan programmet gennemfgres pa 15 dage. Sessioner kan
planlegges, sa de passerind i de lokale omstendigheder, herunder deltagernes mulig-
hed for at mgde op, graden af gruppens parathed til konkrete lektioner og deltagernes,
PALernes og undervisernes behov i det hele taget. Planlagningen skal altid bygge pd at
maksimere motivationen.

Detervigtigt, at sessionerne afvikles i den rekkefglge, de praesenteres i her, for at sik-
re, at ferdighederne formidles pa en made, sd de er relevante, har mening og har effekt.
Detvil sige, at det i nogle tilfelde kan vaere ngdvendigt at dele sessioner op i kortere,
men mere regelmassige sessioner (fx hvor alle sessioner deles op i to sessioner, der af-
vikles separat, sdledes at programmet omformes til et forlgb med 30 sessioner, hvor der
uddeles hjemmearbejde hver anden gang), eller atindlaegge en meget l&ngere pause,
sadan at den ene halvdel afvikles om formiddagen, og den halvdel om eftermiddagen.
Afviklingen af programmet i sadan et ”lidt, men tit”-format kan ggre det lettere og mere
overkommeligt for deltagere med nedsat intelligens. Det vigtigste er, at underviserne
tagersig tid til at sikre, at gruppen forstar den ferdighed, der formidles. Mdlet er at lzre
deltagerne "at teenke” ikke at afvikle hele programmet pa den afsatte tid.

R&R2 Booster-programmet for unge og voksne med ADHD kan tilbydes og gentages,

som underviserne og udbyderen vurderer det ngdvendigt. Praksis vil variere efter behov
og praktiske forhold. Vianbefaler, at der afvikles boosterforlgb 6-12 maneder efter
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afslutningen af hovedprogrammet, og at de gentages drligt eller halvdrligt. Sessionerne
kan afvikles en gang om ugen elleri et intensivt tredages format.

2.6 FORLOBET

Engagement og motivation begynder med den fgrste kontakt i en samtale f@r pro-
grammet og administration af RATE-skalaen. Nar deltagerne er udvalgt, skal undervi-
serne ordne det praktiske omkring deltagernes deltagelse, udpege en PAL og derefter
afvikle programmet. Dette afsnit skitserer hele det forlgb, som underviserne fglger, fra
start til slut.

Samtale fgr programmet

Vianbefaler steerkt, at underviserne sd vidt muligt mgdes med de enkelte deltagere
fgr programmet for at vurdere, om de er egnede til at indgd i et gruppeforlgb. Der er
flere formdl med dette mg@de:

1. Atopbygge motivation.Jo mere motiveret de enkelte deltagere er, jo stgrre
udbytte vil de typisk have af at deltage

2. Atopbygge en god kontakt og en god "arbejdsrelation” med de enkelte
deltagere, fgr de mg@der gruppen

3. Atgive underviserne lejlighed til at vurdere deltagerens staerke og svage sider
(ikke kun deres ADHD-lignende vanskeligheder)

4. Atgive underviserne lejlighed til at give deltageren et kort overblik over
programmet og at forklare, hvad PAL’ens rolle er.

5. Atgive underviserne lejlighed til at drgfte trening med de enkelte deltagere pa
et personligt grundlag og give deltageren indsigt i programmets karakter og
mal og i, hvilket udbytte netop denne deltager kan forvente, samt at tydeligggre
deltagerens personlige ansvar for sin egen deltagelse i programmet. For
deltagere med en ADHD-diagnose indebarer det, at underviserne forklarer,
at selvom personens problemer mdske har et neurologisk grundlag, kan
programmet hjelpe ham/hende til at klare sig bedre trods disse vanskeligheder
ved at lere deltageren bestemte faerdigheder.

6. Atbesvarede spgrgsmal og bekymringer, deltageren matte have med hensyn til
programmet.
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7. Atbeskrive eventuelle krav og spilleregler med hensyn til fremmgde,
punktlighed, hjemmearbejde og adfaerd i gruppen.

Ved at danne en vis alliance med deltagerne pd dette mgde kan underviserne bidrage
til at modvirke den ”"jer mod os”-atmosfare, som antisociale unge typisk skaber. Sam-
talen fgr forlgbet kan maske ikke forhindre, at denne stemning opstdr, men det er et
skridt pa vejen. Underviserne vil have et grundlag for at vurdere, hvor godt de enkelte
deltagere vil passeind i gruppen. Lige sd vigtigt som det er at danne grupper med al-
derssvarende kategorier, lige sd vigtigt er det at matche "attituder” s godt som muligt.
For eksempel skal man undga at blande ”hgjrisiko-deltagere” med ”lavrisiko-deltagere”,
idet ”hgjrisiko-deltagere” kan have en uheldig indvirkning pd andre gruppemedlemmer.

Screening og udredning fgr programmet

RATE-skalaerne kan benyttes som et screeningsredskab for at hjzlpe underviserne
med at identificere personens behov og egnethed i forhold til programmet. Der er to
versioner af RATE, en selvrapporteret version (RATE-S) og en informantversion (RATE-I).
Informantversionen kan gennemfgres af enhver, der har varet involvereti omsorg for
deltageren, fx andre medarbejdere, familie og/eller PAL. RATE kan administreres igen
ved afslutningen af programmet for at evaluere deltagerens udbytte.

Udpegning af PAL

Processen med at udpege PAL’er vil variere, afh@ngigt af den sammenhang program-
met udfgresi. Sd vidt muligt anbefaler vi, at deltageren involveresiat foresld en PAL.
PALens rolle er at stgtte og opmuntre deltageren uden for de 15 sessioner, der indgar i
programmet.

Deltageren skal have jeevnlig kontakt med PAL’en, ikke ngdvendigvis dagligt, men
mindst to-tre gange om ugen (medmindre programmet afvikles hyppigere; i sa fald ma
der udpeges en PAL, som har mulighed for at mgdes med deltageren mellem sessioner-
ne).

Aftalerne med PAL’en afh@nger af den ramme, programmet afvikles inden for. Nogle
institutioner vil mdske foretraekke selv at lave aftaler med de foresldede PAL’er, mens
andre foretrekker, at deltagerne selv tager kontakt og far den foresldede PALs for-
hdndstilsagn om at pdtage sig rollen. Nar der er lavet en aftale, md underviserne tage
kontakt med PAL’en, vurdere, om han/hun er egnet, forklare, hvad rollen som PAL gar
ud pd, fastlegge en protokol for fremtidig kontakt mellem underviser og PAL (hvis det
bliver ngdvendigt) og udlevere PAL-vejledningen.
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Bekraeftelse af deltagelse

Vi foreslar, at underviserne skriver til de deltagere, som far tilbudt en plads i pro-
grammet, og oplyser datoer, tidspunkter og sted for de 15 sessioner. | dette brev skal
man ogsd bekrafte navnet pd PALen (efter at man har modtaget PAL’ens tilsagn om at
patage sig rollen) og kort skitsere PAL’ens rolle (se PAL-vejledning). Vi anbefaler ogsa, at
deltagerne bliver bedt om at bekrafte, at de vil deltage i programmet.

Udfgrelse af programmet

Vikan ikke understrege tilstrekkeligt, hvor vigtigt det er, at underviserne forbereder
sig grundigt forud for hver session. Fordi der er tale om et meget struktureret program,
kan det vare fristende for undervisere fgrst at dbne manualen kort fgr afviklingen af en
session. Programmet lerer deltagerne at arbejde struktureret og velordnet, at engagere
sigi problemlgsningsprocessen og at planlaegge konstruktive Igsninger. Den samme
tilgang skal underviserne demonstrere i alle sessioner som rollemodeller, der fremstar
velforberedte og strukturerede i deres afvikling af sessionerne. Ddrligt forberedte
undervisere vil ofte Igbe ind i problemer med at holde styr pa tiden og mangle kontrol
over afviklingen af programmet, hvilket kan fgre til, at de gar for hastigt gennem nogle
aspekter, at de Igber over tiden, og/eller at de fremstdr forvirrede eller kaotiske.

Alle sessioner i Manualen indeholder en Introduktion for undervisere forud for hvert
Treningsforlgb. Undervisere skal lse denne introduktion, som giver et overblik over
sessionen. Den indeholder ogsa en tjekliste over alle de materialer, der er ngdvendige
forat afvikle sessionen, og de sarlige treningsteknikker, der skal anvendes i sessionen.

Session 1indeholder en regel-gvelse, og underviserne skal hdndhave disse regleri
hele programmets forlgb.

PowerPoints bruges hele forlgbet igennem, og de materialer, der skal bruges i tranin-
gen, indgar i Deltagernes arbejdsmappe.

Sessionerne er sterkt strukturerede og omfatter forslag til et manuskript trykt med
fed tekst for denintroduktion, som underviserne giver i sessionen. Information til un-
derviserne er skrevet med almindelig skrift. Manuskriptet er imidlertid kun tankt som
envejledning for underviserne; det giver struktur for dem, der har brug for det, og/eller
som foretrekker at holde sig tet pa teksten. Andre, iser meget erfarne undervisere, vil
maske foretraekke at afvige fra teksten, ndr de afvikler programmet. Det er vigtigt, at
underviserne kan kommunikere pd en mdade, der passer til deres egen personlige stil og
til den gruppe, de underviser.
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| alle sessioner skal underviserne minde deltagerne om, at de skal bruge deres
nyerhvervede ferdigheder uden for gruppen i den "virkelige verden” | begyndelsen af
hver session skal underviserne bede om feedback fra deltagerne om deres indsats og
erfaringer.

Hver session a 9o minutter indeholder en kort pause pd et kvarter efter de fgrste 45
minutter (hvilket giver en samlet varighed pa 105 minutter per session). Det er vigtigt
at strukturere pausen og holde styr pd tiden ved at s@tte en alarm. Strukturen skal imid-
lertid afbalanceres med fleksibilitet, sd underviserne har mulighed for at give enkelte
deltagere individuel opmarksomhed efter behov. Undervisere og deltagere skal omgas
i pausen, da det giver underviserne en lejlighed til at observere, hvor gode deltagerne er
til at anvende de teknikker, de har lzrt, og til at fungere som rollemodel for at forstaerke
prosocial adfaerd. Nar deltagerne vender tilbage til sessionen efter pausen, skal under-
viserne eller en udvalgt deltager give en kort feedback pa de den prosociale adferd, de
observerede hos de andre under pausen. Deltagerne skal skiftes til at give feedback pa
denne made i de forskellige sessioner.

Hver session slutte af med en kort sammenfatning, der minder deltagerne om, hvad
de har lert i sessionen, og hvordan det hanger sammen med det overordnede mal for
treningen. De fdr ogsd uddelt deres hjemmearbejde. Sammenfatningen og hjemmear-
bejdet indgdr i Deltagernes arbejdsmappe, sd deltagerne har en skriftlig kilde at traekke

pa.

Hjemmearbejde

Etvigtigt elementiprogrammet er at styrke overfgringen af fardigheder fra "klas-
selokalet” til "den virkelige verden” Derfor stilles der hver uge hjemmeopgaver, som
generelt kraever, at deltagerne tr&ner de ferdigheder, de har lert i gruppen, uden for
gruppen. Det er vigtigt, fordi det hjelper deltagerne med at trene pd egen hdnd og
lzere nye adaptive mader at tenke og handle pa. Det er meningslgst at lere teknikker
i sessionerne, hvis de ikke overfgres til deltagernes daglige liv, da det at @ndre tillerte
adferdsmgnstre krever, at man traener nye handlinger, som indarbejdes gennem positi-
ve oplevelser, indtil de til sidst bliver automatiske.

Hjemmeopgaverne er opbygget, sd de gradvist bliver mere kraevende. Opgaverne
tidligti forlgbet er mindre komplekse og udspringer direkte af treningen. For eksempel
bliver deltagerne i Session 1 bedt om at foretage en &ndring i deres omgivelser, der
mindsker distraktioner. Senere sessioner handler om at anvende problemlgsning og
andre teknikker, som de har arbejdet med, i relevante situationer uden for gruppen.

Nogle opgaver forudsetter, at deltagerne er opmarksomme og observerer, hvordan
andre mennesker interagerer med hinanden. Ved at |egge marke til situationer, hvor

33



andre ikke handler kompetent, kan deltagerne se, at de klarer sig bedre end andre, som
ikke har gennemfgrt programmet, og det stgtter udviklingen af deres egne ferdigheder.

| begyndelsen af hver session er det vigtigt, at underviserne far feedback fra delta-
gerne om deres hjemmearbejde, om deres observationer og oplevelser ”i felten” og
om de problemer, de evt. er stgdt ind i, og hvordan de overvandt dem. Dette kan ske pa
individuel basis elleri gruppen.

R&R2 for unge og voksne med ADHD er et integreret program, som kraver, at delta-
gerne trener det, de Izrer. Det er derfor meget vigtigt, at de udfgrer hjemmeopgaverne.
Is@rer opgaven i Session 3, hvor deltagerne skal generere en ”Problemliste”, helt cen-
tral, fordiden danner grundlag for det materiale, der skal bruges i kommende sessioner.
Hvis deltagerne ikke gennemfgrer deres opgaver, md underviserne s®tte de tiltag i
vark, som udbyderen har besluttet er passende.

Deltagerne bliver bedt om at mgdes med deres PAL mellem alle sessioner for at
dr@fte, hvad de har l&rti sessionen, og deres hjemmearbejde. PAL’en giver vejledning og
stptte til deltagerne i deres forberedelse pd og gennemfgrelse af disse opgaver. PALen
ma imidlertid ikke udfgre opgaverne pd deltagerens vegne.

PAL’en beder deltagerne om at lere dem, hvad de har l@rt i sessionen. PAL'en spgrger
til hjemmeopgaver og til, hvordan deltageren har tenkt sig at udfgre dem. PALen stiller
spgrgsmal og kommer med forslag.

PAL’en udforsker sammen med deltagerne, hvordan de kan anvende deres nyerhver-
vede ferdigheder i hverdagen. Pa den mdde kan deltagerne afprgve nye ferdigheder i
relevante situationer med stgtte fra PAL’en.

Belgnninger

Etaf malene er, at programmet skal vaere sjovt at gennemfgre, og et tema, der Igber
gennem hele programmet, er, at deltagerne skal lere at give sig selv belgnninger for
deres praestationer. Dette aspekt indarbejdes i programmet gennem Dilemmaspillet og
Gadeleg og ved afslutningen af hver session.

Mennesker med ADHD er motiverede til at s@ge gjeblikkelig eller kortsigtede belgn-
ninger og er ikke i stand til at udsette deres behovstilfredsstillelse for at opnd langsig-
tede mal. Derfor er det vigtigt i feellesskab at aftale sma, mellemstore og store belgn-
ninger, der kan anvendes uden for sessionerne, fx for at gennemfgre hjemmeopgaver.
Nogle deltagere vil til at begynde med have svart ved dette system, fordi de maske
impulsivtindkasserer belgnningen, selv om de ikke har gjort sig fortjent til den. Deter
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derfor afggrende, at der hyppigt introduceres sma belgnninger, iser i begyndelsen, sa
deltagerne venner sig til, hvordan det fgles at blive belgnnet, selv for sma fremskridt.

Afslutning

| den sidste session vil deltagerne have dannet band og relationer, som er opstdet
og udbyggetilgbet af programmet. Selv deltagere med forskellig baggrund vil have
opdaget, at de har meget til fzlles med de andre medlemmer af gruppen. Det er vigtigt
athandtere afslutningen pd gruppens felles “rejse” ved pa en konstruktiv mdde at af-
spejle, hvad deltagerne fgler. Det opnds gennem en afsluttende gvelse, hvor deltagerne
far et stykke papir sat fast pa ryggen med tape, hvor alle deltagerne (og underviserne)
bliver opfordret til at skrive noget positivt om personen. Det kan vaere noget, der har
imponeret dem, eller noget serligt, de har lert af personen, eller de kan simpelthen
skrive, hvad de godt kan lide ved personen. Pa den made far deltagerne et stykke papir
med otte-ti positive kommentarer om sig selv. Nogle kommentarer vil vere serigse, men
som regel er de sjove!

Der er udformet certifikater, der kan uddeles til deltagerne, ndr programmet er
gennemfgrt. Fordi programmet ogsa henvender sig til personer, der ikke har en formel
ADHD-diagnose, n@vner disse certifikater ikke ADHD, men fokuserer pd den ferdigheds-
udvikling, indehaveren har opndetilgbet af programmet.

Afslutningsceremoni

Underviserne skal afslutte programmet med en kort afslutningsceremoniien form,
som udbyderen finder hensigtsmassig. Det kan omfatte en formel overrekkelse af
deltagernes certifikat eller en anden handgribelig belgnning for at markere deltagernes
indsats og praestationer.

Evaluering og rapport

Ved afslutningen af et forlgb anbefaler vi, at der udformes en rapport for de enkelte
deltageres fremskridt i gruppen. Rapporten skal fremhave sterke sider og omrdder,
hvor der er plads til vaekst og forbedring, samt sdrbarheder og fremtidige behov. | ap-
pendikserne findes der forslag til en skabelon. Man kan ogsa vaelge at gennemfgre RATE
igen (selvrapportering og/eller informantversionen) pd dette tidspunkt som en form for
resultatmdling.

Udbyderne kan ogsa velge at bede deltagerne om at udfylde et kort spgrgeskema for
atindsamle kvalitativ feedback om programmet.
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3. Programmetsindhold

Del 3 beskriver indholdet af programmet, og hvordan de 15 sessioner er opbygget
omkring fem kernemoduler. | denne del skitserer vi programmets struktur og beskriver
mal og delmal for sessionen og de anvendte undervisningsteknikker. Mange af disse
teknikker erillustreret pd den kursus-DVD, der ledsager programmet, og det anbefales
starkt, at undervisere |erer teknikkerne at kende, inden de gennemfg@rer programmet,
ogatdejavnligt vender tilbage til DVD’en for at sikre programmets fortsatte integritet.

Malet med R&R2 for unge og voksne med ADHD er at introducere deltagerne til
prosociale kompetencer, at undervise i psykiske teknikker til at kontrollere de centrale
symptomer, der er forbundet med ADHD, at identificere tankefejl og at benytte en pro-
ces baseret pa kritisk rationel t&enkning og overvejelse af alternativer og konsekvenser.
Dette opnds gennem undervisning i psykiske teknikker, mestringsstrategier og feerdig-
hedstrening i fem kernemoduler, der praesenteres i Igbet af de 15 sessioner (se Tabel
3.1) som beskrevet her:

1. Modul om neurokognitive ferdigheder: Dette modul har til formal at tage hgjde
for problemer forbundet med svigt i de eksekutive funktioner ved at introducere
teknikker til at opnd forbedret opmarksomhedskontrol, hukommelse og
impulskontrol samt at udvikle ferdigheder i konstruktiv planliagning.

2. Problemlgsningsmodul: Dette modul har til formal at lzre deltagerne
problemlgsningsholdninger og -faerdigheder, der vil ggre det muligt for dem
atanvende kompetente tanker i stedet for automatiske tanker, nar de Igser
problemer. Det Ierer dem at identificere problemer, indsamle tilstraekkelig
og pdlidelig information og generere alternative Igsninger. Det tr&ner
desuden overvejelse af konsekvenser, konflikthdndtering og evnen til at treeffe
hensigtsmassige og effektive valg.

3. Modulom fglelsesmassig kontrol: Dette modul trener deltagerne i teknikker,
der ggr det muligt for dem at vaere bevidste om og handtere tanker og fglelser
forbundet med vrede og angst.

4. Modul om sociale ferdigheder: Dette modul involverer deltagerne i at vaere
bevidste om andres tanker og fglelser (bdde verbale og nonverbale), social
perspektivtagning og udvikling af empati. Det |eerer dem faerdigheder i kritisk
rationel tenkning, forhandling og konfliktlgsning.
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5. Modul om kritisk rationel t&nkning: Dette modul formidles gennem
Dilemmaspillet, som lerer deltagerne, at de har valgmuligheder og alternativer,
som lerer dem effektive mdder at t&enke og/eller handle pd, og som lerer dem
atevaluere og velge muligheder og at treffe gode valg.

Tabel 3.1 Programmoduler

Neurokognitive fardigheder Forbedret opmarksomhedskontrol
Forbedret hukommelse

Forbedret impulskontrol
Konstruktiv planlegning

Problemlgsning Kompetente tanker, fglelser og handlinger
At skanne efterinformation

Atidentificere problemer og Igsninger

At overveje konsekvenser
Konflikthdndtering

At treffe valg

Folelsesmassig kontrol Handtering af tanker og fglelser - vrede
Handtering af tanker og fglelser - angst

Sociale faerdigheder og vaerdier Atvare bevidst om tanker og fglelser - nonver-
bale

Atveare bevidst om tanker og fglelser - social
perspektivtagning

Empati

Kritisk rationel t&nkning Dilemmaspillet

Malene med modulerne er at Iaere deltagerne psykiske teknikker til at reducere
symptomer, der er forbundet med ADHD (med sarlig vaegt pa afledelighed, opmaerk-
somhedssvigt og impulsivitet) og antisocial adfaerd. Ved at lzre at kontrollere deres
handlinger og udvikle bedre evner til at lytte far deltagerne bedre forudsatninger for at
fokusere pa andre aspekter af de centrale elementer af programmet, der er rettet mod
at formidle prosociale ferdigheder, holdninger og vaerdier.

De indsatser, der indgdr i R&R2 for unge og voksne med ADHD, sigter ikke kun mod at
leere deltagerne konkrete former for adferd, men lerer dem ogsa kognitive processer,
derindgdri kritisk rationel tnkning og problemlgsning. Det er det primare fokus for
Modul om neurokognitive ferdigheder, hvor deltagerne |zrer at koncentrere sig bedre,
at forbedre deres hukommelsesfardigheder, at kontrollere deres tendens til at handle
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uhensigtsmaessigt eller overilet og at legge konstruktive og realistiske planer for deres
fremtid.

Programmet indledes med sessioner, der fokuserer pd udviklingen af faerdighederi
at optimere opmarksomhedskontrol og hukommelse. Impulskontrol og konstruktiv
planlegning er faerdigheder, som er i fokus for senere sessioner. Udviklingen af disse
ferdigheder er vigtig for at ggre det muligt for deltagerne at optimere deres evne til
at fa udbytte af de problemlgsnings-, falelses- og adferdsferdigheder, derindgar i
programmet.

Deltagerne lerer, hvordan de kan opnd forandring pa to domaner:
a. Indre-ved at |eere strategier, der ggr dem bedre til at gennemfgre en opgave

b.  Ydre-ved at lzere strategier til at tilpasse deres omgivelser, sd det understgtter
deres evne til at gennemfgre opgaver.

Envigtig faktor, som altid er til stede, og som skal indgd i problemlIgsningstrening, er
folelser. Deltagerne lerer, at de skal afdekke ikke bare de tanker, men ogsd de fglelser,
derindgdriproblemsituationen - bade deres egne og andres.

Det oprindelige R&R-program lagde ikke vagt pd emotioner. Her var fokus pd de kog-
nitive og adferdsmassige aspekter af problemlgsning, mens de emotionelle aspekter
kun blev taget op med henblik pa deres potentielle indgriben i problemlgsningen. | den
nye version, R&R2 for ADHD, indtager vi i stedet en position, der stemmer overens med
forskning i neurovidenskab (Ross & Hilborn, 2007) og i emotionel intelligens (Schutte,
Malouff, Hall et al, 1998) - nemlig at vi ogsd skalundervise i ’lkompetente fglelser” dvs.
atvere bevidst om fglelser, at identificere dem korrekt og at udtrykke dem effektivt.
Derfor har vi fgjet en ny komponent til R&R-programmet: Modul om fglelsesmaessig
kontrol, som formidler metoderiat erkende og kontrollere fglelser af vrede og angst.
Ved at lzre deltagerne at erkende forskellige stemningstilstande kan programmet
fokusere pa betydningen af selvmonitorering og vigtige spgrgsmal vedrgrende labilitet
og stemningsskift.

Modul om sociale ferdigheder og vaerdier i det oprindelige R&R-program omfattede
sessioner, der handlede om erkendelsen af tanker og fglelser (verbale og nonverbale)
samt social perspektivtagning. Det er meget vigtigt at blive god til at erkende andres
fglelser og at udvikle evnen til empati med andre. Hvis man kan satte sig i en andens
sted, har man mulighed for at anlagge et helt nyt perspektiv og maske forstd en andens
synspunkt. R&R2 for unge og voksne med ADHD har udviklet dette vasentlige emne
og har bragtdet til et helt nyt niveau ved at introducere en session, der udelukkende
handler om at udvikle empati og, mere specifikt, empati med ofre. Derudover involverer
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Dilemmaspillet, som vi har udviklet, og som afvikles ved afslutningen af alle sessioner,
0gsd, at deltagerne tager et andet perspektiv end deres eget og debatterer det i grup-
pen.

Detvil sige, at R&R2 for unge og voksne med ADHD indeholder specifikke trenings-
teknikker, der sigter mdlrettet mod de kognitive, holdningsmessige, emotionelle og
adferdsmessige kendetegn forbundet med ADHD-symptomer, der begraenser disse
personers evne til at opna prosocial kompetence eller hindrer dem i at have udbytte af
programmer rettet mod at fremme prosocial kompetence.

De teknikker, der formidles i R&R2 for unge og voksne med ADHD, omfatter, med visse
modifikationer, udvalgte komponenter af en rekke sociale ferdigheder, kritisk rationel
tenkning, undervisning i vaerdier og kognitive problemlgsningsprogrammer, der er ud-
viklet af psykologer og undervisere til forskellige malgrupper. Mdlet er, at deltagerne til-
egnersig og/eller udvikler bedre ferdigheder. Til disse ferdigheder hgrer aktiv lytning,
interpersonel problemlgsning, at overveje konsekvenserne af sine tanker, fglelser og
handlinger, at teenke og handle socialt kompetent, at balancere sine tanker, fglelser og
handlinger, at lzre at erkende og hdndtere sine fglelser, at lere at forstd og anerkende
prosociale vardier, at Iaere at Igse konflikter, at Iere at tnke logisk og objektivt samt at
lere social perspektivtagning. Nogle af de materialer, der anvendes i undervisningen af
den slags faerdigheder, indgik i den oprindelige Reasoning & Rehabilitation Handbook,
mens andre er opdateret, og nye er tilfgjet med udgangspunktiforskning publiceret,
siden R&R blev produceret i 1986.

Modulerne indgdr i et struktureret forlgb med 15 sessioner (se Tabel 3.2). De oprindeli-
ge R&R-sessioner rummede selvstendige sessioner for at trene de enkelte ferdigheder.
R&R2-ADHD er i stedet et sammensat program, der leegger vagt pd samspillet mellem
de forskellige frdigheder ved eksplicit at fremhave deres indbyrdes forbindelser i de
enkelte sessioner. De kognitive fardigheder, der formidles i programmet, er indbyrdes
forbundne, og derfor er det vigtigt, at deltagerne lerer dem, ikke som selvstendige
funktioner, men som delferdigheder af social kognition. Tilsvarende bygger hver enkelt
session pd, og er knyttet til, alle de andre sessioner pd en sddan mdde, at deltagerne la-
rer at anvende de faerdigheder, de har lrti tidligere sessioner for effektivt at handtere
de problemstillinger og vanskeligheder, der er i fokus i efterfglgende sessioner.

Hver enkelt session fokuserer pd at formidle specifikke ferdigheder og i en bestemt
rekkefglge. Derfor er det vigtigt, at underviserne fglger den definerede reekkefglge af
sessioner. Afvigelser fra denne plan vil gribe forstyrrende ind i deltagernes fremskridt,
veere forvirrende og frustrerende for dem og kan udggre en barriere for deres kognitive
udvikling.
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Tabel 3.2 Sessioner i programmet

Session 1 Forbedret opmarksomhedskontrol

Session 2 Forbedret hukommelse

Session 3 Kompetente tanker, folelser og handlinger

Session 4 Hdndtering af tanker og fglelser - vrede

Session 5 Hdndtering af tanker og fglelser - angst

Session 6 Forbedret impulskontrol

Session 7 At skanne efter information

Session 8 Atidentificere problemer og finde Igsninger

Session 9 Atvere bevidst om tanker og fglelser - nonverbal adfeerd

Session 10 Atvare bevidst om tanker og fglelser - social perspektivtag-
ning

Session 11 At overveje konsekvenser

Session 12 Atvere bevidst om tanker og fglelser - empati

Session 13 Konstruktiv planlegning

Session 14 Konflikthdndtering

Session 15 At treffe valg

Malet for alle R&R-programmer er ikke kun at formidle information, men ogsa at give
deltagerne redskaber,som de kan bruge i hverdagen. Trening, der begrznses til infor-
mation om kognitive ferdigheder eller vaerdier, vil n@ppe fgre til nogen reel forbedring
i deltagernes prosociale kompetence.

R&R2-ADHD er udformet med henblik pd at g@re det muligt for deltagerne at tilegne
sig kognitive ferdigheder og vaerdier gennem en opdagelsesproces frem for en didak-
tisk proces. Det sigter ikke kun mod, at deltagerne skal have viden om disse ferdighe-
der og vaerdier; de skal ogsd praktisere dem, bade i og uden for gruppen, sa de bliver en
integreret del af deres kognitive og adferdsmassige repertoire.

Gennem hele forlgbet involverer underviserne deltagerne i en proces, hvor de bliver
tilskyndet til at sette spgrgsmdlstegn ved det hensigtsmassige i deres aktuelle tilgang
til problemer og ved deres vaerdiantagelser om en raekke interpersonelle og sociale
spgrgsmal.
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Hver session er staerkt struktureret, fordi mennesker med opmarksomhedsproblemer
ofte fdr stgrre udbytte af et program med klart definerede parametre og protokoller.
Underviserne har imidlertid erfaring med deres egne klientgrupper, og de har derfor
frihed til at tilpasse undervisningsmaterialet i det omfang de vurderer, at det er hen-
sigtsmaessigt og ngdvendigt. Som navnt ovenfor kan indholdet modificeres, forudsat at
treningsprocessen ikke @&ndres.

Programmet anvender en rekke treningsteknikker rettet mod at fremme engage-
ment og fastholde opmarksomhedskontrol ved at g@re treeningen spendende og sjov.
Det ggres ved at indarbejde individuelle og gruppebaserede gvelser, brainstorming,
diskussion og debat, audiovisuelt materiale (fx DVD med PowerPoint-prasentationer og
MPEG-filmklip), paradoksale tr&ningsteknikker, rollespil, kognitive redskaber, delta-
gernes arbejdsmapper og spil/legeaktiviteter. Undervisningsmetoderne varierer i og
mellem sessionerne.

Individuelle og gruppebaserede gvelser

Involvering af deltagerne maksimeres gennem anvendelsen af gvelser, der kraever,
at deltagerne ikke kun udfgrer opgaver som en del af den samlede gruppe, men ogsd i
delgrupper med to eller tre deltagere. Vi har inddraget arbejde i sma grupper, fordi men-
nesker med opmarksomhedsproblemer fungerer optimalt i en kontekst, der minimerer
muligheden for distraktioner; de har derfor godt udbytte af et afgrenset gruppearbejde
med en klar struktur.

De gvelser, der presenteres i sessionerne, giver deltagerne strukturerede anledninger
til at Izere og derefter gve de faerdigheder og vaerdier, der er i fokus i sessionen. | mange
tilfelde forudsatter gvelserne ogsd anvendelsen af de kognitive feerdigheder, deltager-
ne hararbejdet med i tidligere sessioner, og giver dem dermed lejlighed til at repetere
disse ferdigheder og treene dem i kombination med de nye ferdigheder.

Det primare middel til at undervise i ferdighederne er guidet gruppediskussion
og rollespil om temaer som interpersonel konflikt, sociale problemer og vardier. | de
fleste sessioner bygger undervisningen pd en sokratisk proces, hvor underviserne stiller
sporgsmal til deltagerne for at stimulere dem til at engagere sig i intensive diskussioner
om, hvordan de kan handtere problemer og interpersonelle konflikter.

De bliver vejledt til at opdage frem for blot at fd at vide, hvad der er de mest hensigts-
massige og effektive tilgange. Det er vigtigt, at diskussionerne er opgaveorienterede og
fokuserede pd de kognitive ferdigheder, der er undervisningens mal.

@velserne er udformet, sd de er ukomplicerede, men alligevel byder pd udfordringer.

Underviserne ma sikre sig, at de eksempler, man udvalger til deltagerne at gve sig pd,
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er lige netop over deres aktuelle funktionsniveau, sa de er udfordrende, men ikke sd
krevende, at de tager modet fra dem eller virker overvaeldende.

Brainstorming

For at have valg md man fgrst erkende og generere alternativer. Derfor bygger
programmets generelle etos pa at udvikle og/eller forbedre kognitiv fleksibilitet.
Deltagerne opmuntres til at t&nke kreativt og at generere alternative ideer ved hjlp
af brainstormteknikker. De md herefter Iaere at t&enke over de mest egnede alternativer,
afggre konsekvenserne af den tiltenkte handling og valge en konstruktiv handlings-
plan frem for at gribe til det f@rste, der falder dem ind.

Det skal vaere sjovt. Mennesker med ADHD er ofte meget kreative, og de vil (med gvel-
se) utvivisomt give gruppen mange bizarre og vilde forslag, der maske, maske ikke har
relevans foremnet. Det er vigtigt, at deltagerne anerkendes for at komme med forslag.
Selvom enide kan virke langt ude eller skgr, skal man altid give ros og opmuntring, da
det er selve kernen i brainstorming - at finde pd sa mange alternativer som muligt. Hvis
aktiviteten kgrer af sporet, ma underviserne dog sgrge for at styre gruppen tilbage til
det tema, der er pa dagsordenen.

Diskussion og debat

Enengageret debat fremmer kreativ teenkning, overvejelse af konsekvenser og
lytteferdigheder. Det er vigtigt, at deltagerne udvikler sociale perceptionsfaerdighe-
der,sd de har let ved at inddrage andres opfattelse, overveje og anerkende alternative
synspunkter og vise empati med andres fglelser. Diskussion og debat bydes velkom-
men i sessionerne og mere eksplicit i Dilemmaspillet, som afvikles i slutningen af hver
session.

Atengagere sig i debatprocessen kan fgre til hgj emotionel arousal, og derfor intro-
duceres sessioner om fglelsesmassig kontrol altid i begyndelsen af programmet for
tidligt at leere deltagerne, hvordan de pd en hensigtsmassig mdde kan hdndtere denne
arousal. Gennem diskussion og debat kan deltagerne gve deres nyerhvervede ferdighe-
der - fx at skanne og at indsamle al relevant information og at undga impulsive reakti-
oner og forhastede beslutningsprocesser. At debattere krever, at deltagerne gver deres
opmarksomhedskontrol, hemmer uhensigtsmassige svar og undlader at tale, ndr det
ikke er deres tur, for at udvikle effektive og prosociale debatfaerdigheder.

Audiovisuelt materiale

For at fastholde deltagernes interesse og opmarksomhed maksimerer programmet
brugen af AvV-materialer. Alle sessionerne omfatter en PowerPoint-praesentation, der
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bestdr af farvestrdlende clipart-illustrationer, foto og zoom-teknikker til at illustrere
det materiale, der gennemgds. Session 1 0g 13 indeholder MPEG-filmklip indlejret i
PowerPoint-dias ("Vejrudsigt” og "Fru Smith”). Disse film findes ogsd som selvstendige
video-filer pa CD’en, sd de om ngdvendigt kan vises uafhangigt af PowerPoint-program-
met.

Der vil utvivisomt vaere tidspunkter, hvor deltagerne bliver sd overspandte og/eller
har sd hgj arousal, at det er forstyrrende for processen. Her kan STOP-skiltet evt. bruges
som en visuel pdmindelse til gruppen om at fd processen under kontrol igen. Det
introduceres som en af reglerne for gruppen, nar det forklares i Session 1, at hvis en af
underviserne holder STOP-skiltet op, skal deltagerne @jeblikkeligt stoppe deres adfzerd,
fx holde op med at snakke og roligt vende tilbage til deres siddepladser.

Envedkommende tilgang

R&R2-ADHD traekker pd deltagernes personlige oplevelser og erfaringer. Programmet
er udformet med henblik pd at ggre det muligt for underviserne at undervise i "ferdig-
heder i kompetente tanker” ved at inddrage ikke bare problemer, som underviserne
mener vil vere relevante for deltagerne, men problemer, som deltagerne oplever i deres
eget liv. Genopfriskningsprogrammet traekker ogsa i hgj grad pa dette aspekt af pro-
grammet, og det ggr det muligt at gentage Booster-sessioner mange gange. Med en ny
deltagergruppe vil materialet vaere et andet, og det vil dermed vare relevant og aktuelt
for den aktuelle gruppe.

For at sikre, at deltagernes oplysninger behandles fortroligt er det imidlertid vigtigt,
atdenne del af programmet gennemfgres pd en made, der ggr det muligt for den enkel-
te at bringe sit problem op i gruppen, uden at gruppen er klar over, hvis problem det er,
der er til debat. Denne tilgang gor programmet personligt vedkommende. Den ggr det
ogsd muligt for den enkelte deltager at opdage, hvordan andre (herunder underviser-
ne)ser pa problemet, at hgre deres forslag til, hvordan problemet kan handteres, og at
identificere alternative mader at teenke pd og potentielle Igsningsmetoder.

Den anden grund til anonymitet er at undgd, at treningsprogrammet udvikler sig til
gruppeterapi, hvor deltagerne forteller andre om deres personlige problemer. Det hg-
rer hjemme iandet regi. Ved at |zre de feerdigheder, der indgar i R&R2-programmet vil
deltagerne netop bliveistand til at have udbytte af andre programmer, der er designet
til at hjelpe dem med deres personlige problemer.

Stop op og tenk-teknikker

| Session 6 introduceres der metoder til at hjelpe deltagerne med at identificere situ-
ationer, hvor de kan vare sdrbare over for at reagere impulsivt. Her skitseres strategier,
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der bygger pa selvmonitorering og selvbeherskelse med henblik pd at bremse en im-
pulsiv og overilet mdde at dere pd og at opmuntre deltagerne til atindgd i en kognitiv
proces, der indebarer, at man genererer og evaluerer alternativer. STOP og TANK er
teknikker, der introduceres for at opna maksimal selvkontrol. Deltagerne arbejder med
SELVSTYRET TRAENING og |lzrer at bruge denne teknik til at h&amme hurtige handlinger
og som stgtte for problemlgsning. | sessionerne gver de brugen af MESTRINGSUDSAGN,
som hjelper dem med at erstatte negative selvudsagn med mere positive selvudsagn
for at styrke deres mestringsforventning.

Paradoksale treningsteknikker

Paradoksale treningsteknikker anvendes i nogle sessioner for at Iere deltagerne,
at de faktisk kan kontrollere deres adfaerd. Underviserne opfordrer deltagerne til at
overveje, hvordan man kunne ggre en situation varre; fx hvad de ville ggre forat fd en
person til at reagere mere negativtien given situation. @velsen har ikke til hensigt at
lere deltagerne, hvordan de fremkalder darlig adfaerd; i stedet er malet at demonstrere,
at hvis de kan ggre adfaerd varre, kan de ogsd ggre den bedre. Formalet med denne type
gvelse er at lere deltagerne at udgve selvkontrol. Nar deltagerne fgrst har forstdet det,
har de lrt, at de kan undgd at handle pa en made, der forvarrer situationen, og i stedet
handle pd en made, der ggr den bedre.

Rollespil

Nogle deltagere mangler ferdigheder, andre har nogle ferdigheder, men har svart
ved atanvende dem i praksis. Derfor er det ngdvendigt ikke bare at undervise i fer-
digheder, men at lede deltagerneiat gve dem. En af de bedste mdder at tilegne sig ny
adfaerd pd er at gve nyerhvervede og/eller knap sd udviklede faerdigheder i rollespil, da
det skaber et forum for "kortvarig trening” i et overskueligt miljg, fér man udvider det
til en naturlig kontekst. Det er vigtigt at huske, at rollespil skal vaere sjovt. Underviserne
skal rose indsats og deltagelse, ikke kun deltagernes evner som skuespillere. Det er ikke
et dramakursus!

Selvom rollespil bruges til at undervise i specifikke ferdigheder (fx impulskontrol)
og til at aktivere en tankeproces, giver de ogsd deltagerne lejlighed til at treene andre
feerdigheder, der indgar i programmet, herunder kognitive mestringsstrategier, fglelses-
massig kontrol samt sociale ferdigheder og samtaleferdigheder. Derudover har rolle-
spil den fordel, at observatgrerne (deltagere og undervisere) kan vurdere rollespillernes
bud og bidrag og, om ngdvendigt, foresld alternative tilgange.

Programmet anvender ogsa rolleskift som middel til at udvikle deltagernes ferdighe-
derisocial perspektivtagning. Ved at pdtage sig forskellige roller kan de fd lejlighed til
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atseetproblem fra et andet perspektiv end deres eget og derigennem opnd indsigt i,
hvad den anden part tznker og fgler.

Foratundgd at forsteerke negativ adferd hos deltagerne er det kun undervisere og
ikke deltagere, der pdtager sig roller, hvor man udviser antisocial adfaerd. Deltagerne
skal kun blive bedt om atindgd i prosociale rollespil. Prosociale rollespil er en aktivitet,
der kan fremme udviklingen af nerveforbindelser i hjernen, der kan fremkalde automa-
tiske prosociale tanker, fglelser og handlinger (Ross & Hilborn, 2007).

Belgnninger

Mennesker med ADHD fungerer godt med gjeblikkelig behovstilfredsstillelse og har
derfor en praeference for kortsigtede belgnninger frem for langsigtede belgnninger,
som de er ngdt til at vente pd. De valger kortsigtede belgnninger, ogsa ndr den langsig-
tede belgnning er mere tillokkende. Dette aspekt indarbejdes i programmet ved at lere
deltagerne selvbelgnning som middel til at forstaerke gnsket adfaerd hos sig selv. Det er
et centralt elementideres opndelse af god mestringsforventning.

Derudover skal underviserne regelmeassigt give deltagerne positiv feedback. Det
skal ske langt hyppigere end normalt, men kan godt bestd i smd og uformelle tegn (fx
etlille nik og kortvarig gjenkontakt eller korte bemaerkninger som ”god pointe”, "godt
spgrgsmal”, ”fin pointe”). Mange deltagere vil have modtaget meget begranset positiv
feedback gennem deres liv. Deres adfaerd har sikkert typisk givet anledning til forma-
ninger eller straf end til anerkendelse og belgnninger. Derfor kan de have generaliseret
forventninger om fiasko, der neppe vil motivere dem til at forsgge at lere noget nyt.
Undervisere, der gerne vil have involverede, motiverede og entusiastiske deltagere, vil
opleve, at dette madl lettest nds med hyppig positiv feedback.

Tenkeverktgjer

Underviserne introducerer et st "tenkevarktgjer” (se Tabel 3.3) for at stgtte delta-
gerneiat huske at benytte en tankeproces ved at dele processen op i specifikke trin.
Disse varktgjer skal stimulere eller minde deltagerne om systematisk at anvende krea-
tive kognitive strategier i mange situationer. Varktgjerne tager form af simple forkor-
telser for at systematisere de kognitive strategier og undervisningsprocessen.

Varktgjerne er dermed primert et middel til at fa deltagerne til at udvikle en bevidst
og systematisk tankeproces. Deres formal er at vaere med til at skerpe deltagernes
kognitive processer og bringe dem ind i et bestemt, effektivt forlgb.

Med tilstrekkelig gvelse vil deltagerne begynde at anvende disse kognitive teknikker

automatisk og have mindre og mindre brug for vaerktgjerne.
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Selvom deltagerne eventuelt kun tager et eller to af disse varktgjer til sig, vil de
opdage fordelen ved at anvende en kognitiv proces. Vi vil gerne have deltagerne (og
underviserne) til at huske disse forkortelser og anvende dem.

Tabel 3.3 Tnkevarktgjer

AT Automatiske Tanker

KT Kompetente Tanker

KAT Kompetente Automatiske Tanker
SARE Skanning, Analyse, Respons, Evaluering

En problemlgsningsteknik

PMI Plus, Minus og Interessant
Overvej det positive, det negative og det interessante

AS Andres Synsvinkel

Overvej, hvad andre tenker og fgleri forhold til problemet - ikke kun,
hvad du selv tenker.

KFA Konsekvenser For Andre
Husk, at negative konsekvenser kan ramme andre

K&F Konsekvenser og Fglgevirkninger

Overvej kortsigtede og langsigtede konsekvenser

Dilemmaspillet

Deltagerne i programmet fremstdr ofte egocentrisk eller viser mangel pa social per-
spektivtagning, hvilket kan fgre til, at de kun interesserer sig for deres egne behov og
glemmer at overveje, hvordan deres adfaerd pavirker andre. Denne egocentricitet pavir-
ker ogsa deres evne til at danne taette personlige relationer. Gennem hele programmet
legges der derfor vaegt pd at udfordre selvoptagethed og fremme social perspektiv-
tagning. Dilemmaspillet er udformet med henblik pa at fa deltagerne til at overveje de
andre deltageres perspektiver ved at fa dem til at drgfte moralske dilemmaer, som er
udformet, sa de leegger op til uenighed mellem gruppemedlemmerne.

I spillet deles deltagerne op i to grupper eller hold. En af underviserne trekker et
Dilemmakort (eller valger pa forhand et, som egner sig til gruppen). Dilemmaet l&ses
hgjtigrupperne. Hvert dilemma opstiller to mulige valg eller Igsninger. Underviserne
udpegeren gruppe, der skal argumentere for den ene af de to Igsninger pd dilemmaet,
mens den anden gruppe skal argumentere for den anden. Det betyder ikke noget, hvis
et eller flere medlemmer af en gruppe personligt er uenig med den Igsning, de har faet
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tildelt, eftersom formalet med aktiviteten er at opmuntre deltagerne til at tage andres
perspektiver, is@r nar det perspektiv adskiller sig fra deres eget. Efter debatten stem-
mer alle deltagerne ved handsoprakning pd den Igsning, de foretraekker. Malet med
gvelsen er selvfglgelig, at deltagerne skal vaelge den bedste og mest prosociale Igsning.
Det team, der far de fleste stemmer, vinder. Man kan naturligvis ogsd forestille sig, at
holdmedlemmerne valger at stemme for den Igsning, deres hold har reprasenteret,

sa deres eget hold vinder. | sd fald skal underviserne afgive den afggrende stemme.
Underviserne skal ogsd styre gruppen vak fra at stemme for en "antisocial” Igsning ved
atsammenfatte debatten set fra begge positioner og formulere sin egen prosociale
opfattelse. Nar sessionen er slut, skal deltagerne vare klar over, hvad der ville vaere den
korrekte Igsning, hvis de havnede i den skitserede situation.

Hvis deltagerne er opdelt i de samme hold, hver gang de spiller Dilemmaspillet, kan
man telle pointene sammen gennem hele forlgbet, sddan at holdene konkurrerer med
hinanden, og kdre en *vinder” i den afsluttende session. Til at begynde med vil delta-
gerne mdske vare forbeholdne over for en aktivitet, der kraver, at de argumenterer for
et perspektiv, der strider mod deres egen opfattelse, men ndr de f@grst har gvet sig og
udviklet denne feerdighed, vil de have stgrre lyst til at konkurrere i aktiviteten.

Man kan spille Dilemmaspillet som afslutning pa hver session, hvis der er tid. Det er
dog ikke sikkert, at det kan lade sig g@re hver gang, da nogle sessioner kan tage lengere
tid end andre. Selv om malet med aktiviteten er at Iere deltagerne om social perspek-
tivtagning, skal den ogsa vaere sjov og fungere som en “belgnning” for deltagernes
arbejdsindsats i sessionen.

Kimsleg

Session 2 underviser i teknikker, der skal hjelpe deltagerne med at huske og genkal-
desiginformation. Deltagerne opfordres til at afggre, hvilke hukommelsesteknikker
der fungerer bedst for dem; teknikkerne trenes sd i efterfglgende sessioner i kimsleg. |
denne aktivitet bliver deltagerne bedt om at indprente sig en bakke med tolv genstande
(ikke kun kontorartikler!). Bakken vises i alle sessioner, men hver gang fjernes der en
genstand. Deltagerne skal sda navne, hvilken genstand underviserne har fjernet.

Underviserne kan ggre aktiviteten vanskeligere ved at @ndre placeringen af de
genstande, der er tilbage pd bakken hver gang. In Session g ”driller” underviserne
deltagerne ved at lege en lille leg med dem: | stedet for at fjerne en genstand fra bakken
erstatter de to af de oprindelige genstande med to helt nye genstande!

Underviserne skal sgge at fa deltagerne til ikke bare at sige svaret og derved gdelag-
ge det forde andre. Det kan man fx ggre ved at bede deltagerne skrive deres svar pd et
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stykke papir og give det til underviserne. Underviserne giver sd det korrekte svar ved
afslutningen pd sessionen.

Deltagerne skal ogsd opfordres til at undlade at skrive genstandene ned, da formdlet
med opgaven er at trene hukommelsen. Hvis der imidlertid er deltagere, der foreslar
denne strategi, skal underviserne anerkende, at det at tage notater eller lave lister er en
god made at overvinde hukommelsesproblemer pa.

Gddeleg

Gadeleg er en valgfri aktivitet, man kan lave, hvis der er tid. Den introduceres i Ses-
sion 3.Som med alle lege/spil i programmet giver Gadeleg deltagerne lejlighed til at
anvende de ferdigheder, de har lzrt i programmet. Det primare formal med aktiviteten
eratopmuntre deltagerne til at trene deres kompetente tanker (KT), social perspektiv-
tagning og problemlgsningsferdighederien sjov situation, hvor de opdager, at deres
chancer for succes forbedres, hvis de anvender de ferdigheder, de |zrer i programmet.
Aktiviteten anvendes mod slutningen af hver session. Den indebarer, at man (med
passende stgtte fra underviserne) forsgger at finde svaret pa en “kognitiv gade” Gader-
ne praesenteresiafsnittet Supplerende materiale i Session 3 og findes ogsd i Power-
Point-presentationen pd DVD’en. De kognitive gader, der anvendes i programmet, kan
suppleres med de, der findes i kommercielt fremstillede spil som Visual Brain Storms
eller Mind Trap (som kan k@bes i en rekke spilbutikker).

Tomlen op

Session 6 indledes med en gruppegvelse, “Tomlen op” Mdlet med gvelsen er at udlgse
en automatisk respons ved at Iere deltagerne at udfgre en bestemt handling i overens-
stemmelse med anvisninger, de far fra underviserne (fx "tomlen op”, "tomlen nedad”, *vi-
dere”). Ndr deltagerne har gjort det et par gange, skal underviserne modificere reglerne
ved at fortzlle deltagerne, at kun skal reagere pa anvisningerne, hvis underviserne fgrst
siger signalordet ”og..” Herefter varierer underviserne anvisningerne ved sommetider
at bruge signalet "nu” og sommetider lade vaere. Deltagerne kommer som regel tit til at
stikke tomlen op eller nedad, selvom underviserne ikke har brugt signalordet "0g..”, og
gvelsen demonstrerer dermed, at de har sveert ved at he@mme en respons og lerer dem,

at hvis det skal lykkes, ma de udgve selvkontrol.

3.1 SESSION 1.
FORBEDRET OPMARKSOMHEDSKONTROL

Session 1 er fgrste session i Modul om neurokognitive ferdigheder. | denne og de
efterfglgende sessioner fdr deltagerne en grundlaggende introduktion til "Kompetente
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tanker, fglelser og handlinger” (KT), og de far demonstreret, hvordan det adskiller sig fra
deres s&dvanlige “automatiske tanker, fglelser og handlinger” (AT).

Automatiske kontra kompetente tanker

Automatiske tanker er de vanemassige mader at tenke, fgle og handle pd, som vi alle
sammen benytter os af det meste af tiden, nar vi star over for problemer. Her reagerer
viuden at stoppe op eller tnke os serlig meget om, uden at analysere problemet om-
hyggeligt, uden omhyggeligt at overveje alle de mulige Igsninger, uden at overveje de
potentielle konsekvenser af disse Igsninger, uden at sammenligne fordele og ulemper
ved alternative Igsninger og uden at overveje de sociale eller moralske implikationer af
det, vi har teenkt os at ggre. Vi bruger ikke altid vores fornuft. Vi reagerer simpelthen -
ligesom de deltagere, vi arbejder med!

Automatiske tanker er ikke et fenomen, der er begraenset til antisociale unge. Forsk-
ningslitteraturen ggr det klart, at vi alle sammen det mest af tiden benytter, hvad Lan-
ger (1989) kalder "mindlessness” (tankelgshed) i modsatning til "7mindfulness” (bevidst
opmearksomhed). Sternberg (2000) kalder denne tilgang "automatisk kognitiv modus”, i
modsatning til "bevidst kognitiv bearbejdning”.

Calvins (1998), Rebers (1993) og Louis & Suttons (1991) arbejde tyder pd, at de fleste af
vores tankeprocesser foregdr automatisk og uden for vores bevidste opmarksomhed.
Detville vaere for krevende i tid og krefter, hvis vi altid skulle benytte os af bevidste og
malrettede tankeprocesser i forbindelse med rutineaktiviteter.

Forskellen mellem vores AUTOMATISKE TANKER (AT) og deltagernes er, at vores vane-
massige mgnstre af tanker, falelser og adfaerd oftere vil bestd af KOMPETENTE TANKER
(KT), der er blevet sd indgvede eller indgroede, at de nu er automatisk og vanemaessige.
Der er ogsa stgrre sandsynlighed for, at de er prosociale.

R&R2-ADHD har til formal at yde grundlaggende traening for deltagerne i kompetente
tanker, fglelser og handlinger og opfordrer dem til at benytte KT, sd denne tilgang bliver
automatisk. Programmet hjaelper deltagerne med at udvikle sig fra AT til KT. Herefter
kan de ga videre til KOMPETENTE AUTOMATISKE TANKER, F@LELSER OG HANDLINGER
ved at trene deres KT.

Barrierer for lering

De fleste mennesker med ADHD kan godt koncentrere sig. Vanskeligheden opstar tit,
ndr de skal fokusere pd en opgave eller fastholde koncentrationen over tid, isa&r nar det
er en opgave, der ikke interesserer dem ret meget. Det kan skabe mange vanskeligheder
i deres hverdag, herunder at de ikke hgrer ordentligt efter, hvad folk siger, at de ikke er
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gode til at fglge anvisninger, at de let bliver afledt fra den aktuelle opgave, og/eller at
deistedet engagerersigienrelateret opgave ellerinoget helt andet. Det vil sige, at
personer med opmarksomhedsproblemer eller ADHD ofte indleder projekter, men al-
drig afslutter dem. De har masser af halvfaerdige projekter liggende, og de fgler sig ofte
overvaeldede af deres fglelser af angst og irritation. Det er frustrerende, ikke kun for den
person, der har problemet, men ogsa for familie, venner, leerere og/eller arbejdsgivere.

Opmarksomhedsproblemer fgrer tit til overilede beslutninger, hvor man ikke far
indsamlet tilstrekkelig information eller overvejet alle muligheder, tjekket forskellige
perspektiver og evalueret potentielle udfald. Vores mal er at Izre deltagerne at ggre det
modsatte. Derfor er det vigtigt for underviserne at vaere observante under sessionerne
forat holde gje med, om deltagerne fastholder deres opmarksomhed. Hvis de ikke ggr
det, og det skyldes, at én person mister koncentrationen og distraherer de andre, ma
underviserne tage de ngdvendige forholdsregler for at genoprette deltagerens fokus
ved at stille ham/hende et spgrgsmal eller bede ham/hende komme med en kommen-
tar. Hvis flere deltagere ser ud til at miste koncentrationen i gruppen, kan underviserne
foresld en kort pause pd to minutter, hvor deltagerne er fysisk aktivitet, fx ved at gd lidt
omkring i lokalet eller hoppe pa stedet.

Treningsteknikker

Derfor er den fgrste ferdighed, som deltagerne i programmet skal lzre, ogsd at mak-
simere deres koncentrationsevne. Det er deltagerne ngdt til at lzere for at fa udbytte
af programmet. Hvis de "kgrer af sporet” ved at dagdrgmme eller blive distraheret af
noget, der er helt uvedkommende, lytter de ikke til undervisernes gennemgang af de
teknikker og ferdigheder, som de skal lzre. Derfor bestdr de fgrste sessioner af pro-
grammet af en introduktion til kognitive adfaerdsteknikker rettet mod at forbedre kon-
centration og hukommelse, sd deltagerne kan fa maksimalt udbytte af de efterfglgende
sessioner ved at forbedre deres |eringsfardigheder. Deltagerne er ngdt til at fokusere
pd undervisningen, hvis de skal have udbytte af den.

Session 1 har til formal at Izre deltagerne at identificere deres personlige begrans-
ninger foropmarksomhed og lere strategier til at reducere disse begransninger.
Underviserne hjelper deltagerne med at identificere de typer af opgaver eller situa-
tioner, som de synes er en udfordring, og hvor de har svaert ved at opretholde deres
opmearksomhedskontrol. Deltagerne vil tit betragte deres opmarksomhedsproblemer
som adferdsproblemer, fx som rastlgshed. De skal Iere at overveje, hvordan denne
adfaerd kan blive opfattet af andre. For eksempel vil andre maske opfatte, at de keder
sig,at de mangler interesse eller motivation, eller at de ikke er stabile i deres relationer
med andre.
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| Session 1 udforsker deltagerne, hvordan de har det indeni, ndr de har koncentrati-
onsproblemer. Fglelsesmassig arousal (fx angst eller vrede) og stress vil ofte forvaerre
opmearksomhedsproblemer, og deltagerne |zrer, hvordan de kan genkende denne
sammenhang.

Et hyppigt problem, som deltagerne ofte har til felles, er, at de let bliver afledt. Di-
straktioner kan skyldes eksterne begivenheder eller interne processer:

a. Indredistraktioner
i. Athavelysttilat foretage sig noget mere stimulerende
ii. Atveareud af stand til at h@mme sin trang til at bevaege sig
iii. Atdagdrgmme

b. Ydredistraktioner
i. Atveredistraheret af aktiviteter, der foregar rundt omkring en og/
eller lzgge marke til irrelevante detaljer eller konkurrerende stimuli, fx
mennesker, der gar omkring, eller lyd fra radio eller tv
ii. Atbliveafbrudtafandre

| Session 1indgdr en gvelse, der demonstrerer for deltagerne, hvordan eksterne visu-
elle og lydlige stimuli kan forstyrre ens opmarksomhedskontrol. | denne gvelse bliver
deltagerne bedt om at koncentrere sig om et s&t anvisninger, der handler om at ga
hen til en bestemt butik og kgbe bestemte varer. Underviserne giver disse anvisninger,
samtidig med at der er en distraktion (en konkurrerende opgave) i baggrunden. Bag-
grundsdistraktionen er en, de fleste af os kender fra hverdagen: vejrudsigten pd tv. Efter
at have gennemgdet opgaven tester underviserne, hvor meget deltagerne kan huske af
det, de fik at vide, sa de kan lare, at distraktioner effektivt kan aflede dem fra at udfgre
en opgave.

Sessionen fortsetter med, at underviserne skitserer nogle konkrete strategier, der
kan forbedre deltagernes evne til at koncentrere sig. Deltagerne far at vide, at de skal
trene disse strategier uden for sessionen som deres hjemmeopgave. Pa den made kan
deltagerne finde frem til, hvad der er de bedste strategier for dem, dvs. hvad der funge-
rer for dem, sd de kan lzre, hvordan de bedst kan kontrollere interne og eksterne kilder
til distraktion.

Treningsmadl
Treningsmalene for denne session er:
1. Atintroducere deltagerne til en kompetent kognitiv proces ved at |re dem

metoder, der forbedrer deres opmarksomhedskontrol.
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2. Atggredeltagerneistand til atidentificere de opgaver eller situationer, hvor de
har svaert ved at koncentrere sig.

3. Atlere, atdererforskellige former for opmarksomhed, som tjener forskellige
formdl ivores hverdag (fx selektiv, delt, varierende og fastholdt).

4. Atidentificere konsekvenserne af at vaere uopmarksom.

5. Atlaere, at fglelser,som fx angst og stress, ggr det endnu svaerere at fastholde
opmarksomheden og kan fgre til en ond cirkel.

6. Atlare, hvorforvibliverdistraheret af ting, der sker i vores omgivelser (dvs.
eksterne distraktioner) og af vores egne drifter og impulser (dvs. interne
distraktioner).

7. Atlerestrategier forat reducere eksterne og interne distraktioner.

3.2 SESSION 2:
FORBEDRET HUKOMMELSE

Session 2 er anden session i Modul om neurokognitive ferdigheder. Mennesker med
ADHD beretter ofte om hukommelsesproblemer. Korttidshukommelsen er den hyppigst
ramte funktion, is@r arbejdshukommelsen. De glemmer let og glemmer ogsa tiden.
Ting bliver vaek for dem, uanset om der er tale om vigtige “nye” ting at holde styr pd, fx
de papirer, de skal bruge til et m@de, eller om det er ting, de skal bruge i deres daglige
aktiviteter, fx nggler eller briller. Fordi de ofte er i sidste gjeblik, glemmer de ogsa tit at
pakke de ting, de skal bruge til deres daglige aktiviteter eller til en bestemt opgave.

Underviserne skal forvente, at deltagerne glemmer at tage deres arbejdsmapper
med til sessionerne. Forhdbentlig vil PAL’en minde deltagerne om at tjekke, at de har
forberedt sig pd sessionerne ved at have alle de materialer, de skal bruge. Nar deltager-
ne glemmer materialer, hvilket uvaegerligt vil ske, skal man bruge det som en lejlighed
for gruppen til at tenke over, hvad der kunne hjalpe personen med huske sine ting
fremover.

Mennesker med ADHD glemmer ogsa tit vigtige datoer som fx bryllupsdage eller
fgdselsdage, hvilket kan virke sarende for venner, partnere og deres familie. De glem-
mer maske deadlines og aftaler. Underviserne er ngdt til at vaere bevidste om, at det kan
vaere svert for deltagerne at huske lange anvisninger, og at det derfor kan vare ngdven-
digt at gentage og/eller sammenfatte de anvisninger, de giver i programmet. Tilsvaren-
devil deltagerne tit have sveert ved at fglge lange spagrgsmal eller holde traden, hvis
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flere spgrgsmalindgdr i samme s@tning. Det kan ggre dem forvirrede og fd dem til at
tabe trdden, sa de kun svarer pd den del, de kan huske. Det kan fa dem til at virke uinte-
resserede, undvigende eller undgdende, fordi de mdske ikke har lyst til at indremme, at
de ikke kan huske spgrgsmalet.

Problemer med arbejdshukommelsen kan ogsd medfgre, at mennesker med ADHD
har vanskeligheder med kognitive processer, fx hovedregning eller at fglge en rutebe-
skrivelse. Disse typer af problemer kan give dem vanskeligheder pa arbejdspladsen
eller nar de faerdes et sted, de ikke kender. Kombineret med en tendens til let at blive
distraheret og at glemme tiden kan medfgre at de hyppigt kommer for sent til mgder,
aftaler, undervisning osv, og/eller at de mgder op uden alle de materialer, de skal bruge.
Hvis deltagere kommer for sent, skal det ogsa bruges som en lejlighed for gruppen til at
komme med forslag til, hvordan det kan undgds fremover.

Treningsteknikker

| Session 2 benytter underviserne sig af psykoedukationsteknikker for at forklare
stadierne i hukommelsesbearbejdning for deltagerne. Det illustreres i et diagram, der er
tilpasset fra et diagram, der oprindeligt blev udgivet i Head Injury © Trevor Powell, 2004,
Speechmark Publishing Limited, Bicester. Deltagerne har typisk ikke tznkt over de for-
skellige komponenter af hukommelsen fgr, og det vil hjelpe dem med at forstd, hvorfor
de er gode til at huske nogle ting, men mindre gode til at huske andre.

Ligesom i den foregdende session, der handlede om opmarksomhed, forklarer under-
viserne nu deltagerne om eksterne og interne strategier, der kan forbedre hukommel-
sesfunktionen:

a. Eksternestrategier
= atanvende hukommelseshjaelpemidler, fx kalender, vaekkeur, lister,
mobiltelefon

b. Internestrategier
= atforbedre hukommelsen ved hjalp af gvelse, forestillingsbilleder,
gruppering i par, stikord og at tenke tilbage

| denne session illustrerer underviserne, hvordan deltagerne kan forbedre deres
hukommelse i en gvelse, der handler om verbal arbejdshukommelse, og som demon-
strerer, hvordan deltagerne kan forbedre deres hukommelsesfardigheder ved hjzlp
af visualisering. Der anvendes ogsd en gvelse, der bygger pd et hukommelsesteknisk
stikord.
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Deltagerne opfordres til at identificere, hvilke hukommelsesteknikker der fungerer
bedst for dem, og at bruge disse teknikker i fremtidige sessioner i forbindelse med
kimsleg.

Treningsmadl

Treningsmalene for denne session er:

1.

Atintroducere deltagerne til en kompetent kognitiv proces ved at Iere dem
metoder, der kan forbedre deres hukommelse.

At lere, at der er forskellige typer af hukommelse.
At lzre, at derererting, vi kan ggre for at forbedre vores hukommelse.
At lzre eksterne strategier, fx hukommelseshjzlpemidler.

At lere interne strategier, herunder at bruge stikord, ordassociationer- og/eller
gentagelser.

3.3 SESSION 3:
KOMPETENTE TANKER, FOLELSER OG
HANDLINGER

Session 3 er f@grste session i Problemlgsningsmodulet. At Izre deltagerne ferdigheder
i at forudse og handtere problemer er et vigtigt aspekt af at hjelpe dem med at opna
prosocial kompetence. Mange deltagerne har begrensede interpersonelle kognitive
problemlgsningsfaerdigheder: de kognitive og adferdsmassige ferdigheder, der eren
forudsaetning for at Igse de problemer, vi alle sammen kommer ud for i samspil med
andre mennesker (Shure, 2001):

I deres interpersonelle relationer overse de ofte, at et interpersonelt problem
findes eller er ved at opsta.

Hvis de ikke er bevidste om, at de har eller er ved at fd et problem, reagerer de
ofte pd det, fgr de forsgger at forsta det.

De overvejer ikke (eller er mdske ikke i stand til at overveje) alternative Igsninger
pd problemer, men bliver ved med at reagere pd samme ineffektive made.
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= Degennemt®nker ikke (eller kan ikke gennemtanke) de konsekvenser, deres
adfaerd har for andre mennesker.

= Definderikke (eller kan ikke finde) frem til den bedste fremgangsmade for at
opnd, hvad de gnsker, i deres interaktioner med andre.

= Deforstdrikke drsag-virkningssammenhangen mellem deres adferd og andres
reaktioner.

Problemlgsningstrening indgdr som en komponent i mange programmer. | R&R2-AD-
HD handler problemlgsningstraning ikke kun om at tilbyde specifikke Igsninger pa
specifikke problemer eller blot at Iere deltagerne om den bedste adferd. | stedet er
malet at Izere dem kognitive, emotionelle og adferdsmassige ferdigheder, der ggr det
muligt for den enkelte at udvikle en generel tilgang, der kan og skalanvendes over for
alle problemer.

R&R2-ADHD er ikke blot et problemlgsningstreningsprogram. Det er et mangesidet
program, der lzrer deltagerne en rekke forskellige kompetente tankefaerdigheder,
herunder neurokognitive feerdigheder. Problemlgsning indgar i hele programmet og
udggr ikke blot en separat ferdighed. R&R2-ADHD underviser i forskellige problem|gs-
ningsferdigheder som integrerede komponenter af et generelt set af ferdigheder og
vardier, der er en forudsatning for prosocial kompetence.

Treningsteknikker

| denne session stgttes deltagerne i at erkende de automatiske tanker, fglelser og
handlinger, de typisk benytter for at Igse de problemer, de stgder pd. De far hjelp til
aterkende, at automatiske tanker (AT) ikke alene er uegnede til at skabe de gnskede
resultater, men ogsd tit gger deres problemer og kan skabe yderligere vanskeligheder
for dem.

De far undervisning i at erstatte deres AT med mere effektive problemlgsningsfar-
digheder baseret pd KT. Denne undervisning involverer fglgende trinvise proces, der
formidler fardighederne trin for trin gennem en rekke sessioner:

=  Programmet |lerer dem, at det f@grste trin er at erkende, at der er et problem, eller
at dererved at opstad et problem.

= Herefter lerer de at bevare roen, samtidig med at de er drvagne, sa de kan

undersgge problemet omhyggeligt og objektivt uden at vaere alt for pavirkede af
deres fglelser eller lade sig overvalde af dem.
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= Herefter lzrer de at h@mme tilbgjeligheden til enten at ggre ingenting, ndr de
starover for et problem, eller at handle ud fra deres fgrste impuls.

= Herefter |zrer de atindsamle den ngdvendige information og generere
alternative Igsninger, for de handler.

= Herefter lerer de at analysere de alternative Igsninger, de har genereret, ved
hjaelp af kritisk rationel tankning, evaluere konsekvenserne af de forskellige
lgsninger og vaelge den bedste.

= Herefter lerer de at afggre, hvilken adfaerd der er ngdvendig for at stte den
valgte Igsning i vaerk.

For at fgre det mest hensigtsmaessige valg ud i livet mad de bringe andre kognitive og
adferdsmassige ferdigheder i spil, og det forudsatter, at de lzrer at omsatte deres
planer til handling. Det omfatter evnen til at udtrykke sine synspunkter pa en prosocial
made, der er selvsikker (assertiv) frem for aggressiv, og de lerer at forhandle frem for at
kreeve.

| Session 3 lerer underviserne deltagerne, at det fgrste skridt i problemlgsning
erat erkende, at der er et problem, eller at et problem er ved at opstd. Det opnds ved at
folge det format, der er anvendt i de to foregdende sessioner, for at opmuntre deltager-
ne til at vaere opmarksomme pa:

a. Internesignaler
= fysiske reaktioner som gget puls, sved, muskelspaending osv.
= fglelser som overraskelse, angst, vrede osv.
= kognitive funktioner som koncentration, indsnavring af tanker osv.

b. Eksternesignaler
= andres adferd, verbale udsagn, ansigtsudtryk og andre former for
kropssprog.

Afsnittet indledes med en @velse, hvor deltagerne bliver bedt om at forsgge at Igse
et problem for en personien hypotetisk situation. Vi har benyttet et straffespark i en
fodboldkamp som scenarie, men det kan evt. skiftes ud med en anden sportsgren eller
aktivitet, og teksten kan sa tilpasses, sd den svarer til scenariet. Det er vigtigt, at under-
viserne vlger et scenarie, der fanger deltagernes interesse.
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En personligt tilpasset tilgang

Som navnt ovenfor er programmet udformet, sd underviserne kan undervise i
KT-ferdigheder med udgangspunkt ikke bare i de problemer, underviserne opfatter som
relevante for deltagerne, men i deltagerne s faktiske problemer. Af fortrolighedshensyn
sker dette imidlertid pa en made, sé den enkelte kan bringe sit problem op i gruppen,
uden at gruppen ved, hvis problem de drgfter.

Det sikres ved at bede deltagerne i Session 3 om at udfgre en hjemmeopgave, hvor
de skal skrive en ”problemliste”, som de afleverer til underviserne. P& denne liste skal de
navne tre aktuelle problemer fra deres eget liv. Det er meget vigtigt, at de udfgrer den-
ne hjemmeopgave, da nogle af problemerne pd "problemlisten” udvalges og anvendes
anonymtifremtidige sessioner, hvor gruppen anvender de ferdigheder, de har lert,
som hjzlp til at finde ud af, hvordan de kan Igse nogle af problemerne. Det er derfor
meget vigtigt, at underviserne ikke udvalger problemer, hvor det er let at identificere
deltagerne, eller som kan fgre til diskussioner, der kan forventes at aflede opmarksom-
heden for meget fra det, de skal Izre.

Denne tilgang er med til at give programmet et personligt preeg. Den ggr det ogsa
muligt for deltagerne at opleve, hvordan andre (herunder underviserne) opfatter
problemet, at hgre deres forslag til, hvordan man kunne gribe problemet an, og at blive
opmarksom pd alternative mader at tenke pa og potentielle Igsningsmetoder.

Treningsmadlene for denne session er, at deltagerne:

1. Leerer, atsucces forudsetter KT-feerdigheder - kompetente tanker, fglelser og
handlinger.

2. Leareratdevedatanvende KT-ferdigheder kan forbedre deres kompetente
automatiske tanker - og derved kontrollere deres tanker, fglelser og adfaerd.

3. Erkender, at problemlgsning er en vigtig KT-feerdighed.
4. ldentificerer, at det f@grste skridt i problemlgsning er at erkende, at der er et
problem. Det forudsatter, at de er opmarksomme pd bade deres egen og andres

tanker, fglelser og adfaerd.

5. Laerer,atdeved at anvende KT-ferdigheder kan forbedre deres evne til at
erkende problemer og at /gse de problemer, de kommer ud for.
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3.4 SESSION 4:
HANDTERING AF TANKER OG F@LELSER - VREDE

Session 4 er fgrste session i modulet Fglelsesmassig kontrol. Personer, der har tileg-
netsig prosociale kognitive ferdigheder, kan forbedre deres evne til at Igse mange af
deinterpersonelle konflikter, der tidligere ville have fgrt til uhensigtsmassig adfaerd.
Derudover kan de undgd mange problemsituationer, fgr de opstdr. De kan imidlertid
ikke helt undga konflikt. Der vil vaere tidspunkter, hvor de problemer, de kommer ud for,
medfgrer steerk arousal, bade fglelsesmassigt og fysiologisk.

Folelser er naturligvis et centralt aspekt af vores tanker. Der er ikke mange tanker
uden fglelser; ikke mange fglelser uden tanker. Fglelser kan vare staerkere end tanker
og kan ogsad tilsidesatte tanker. Det er afggrende, at deltagerne lerer at benytte kogni-
tive teknikker for at handtere deres fglelser, sd falelserne ikke Igber af med dem. De skall
lzre at handtere deres tanker og fglelser, sd de ikke handler, fgr de har en god forstdel-
se af problemet og har fundet den bedste Igsning.

Et moderat niveau af fglelsesmassig arousal i problemsituationer er bade naturligt
og vigtigt, fordi det skaber energi og kan vare med til at motivere aktiv problemlgsning.
Meget sterke fglelser og hgje arousalniveauer kan dog h&emme anvendelsen af kogniti-
ve ferdigheder, som personen godt kan bringe i anvendelse, ndr han/hun er rolig.

Mennesker med ADHD-symptomer er ngdt til at Iere, hvordan de kan afbalancere de-
res fglelser. Deres nedsatte evne til selvregulering indebarer, at de er fglelsesmassigt
labile, dvs. at de sommetider veksler hurtigt og uforudsigeligt mellem forskellige sterke
falelser. Selv om fglelsesmassig labilitet er et problem for bdde voksne og unge med
ADHD, kan det veere serligt problematisk i teenagedrene, hvor unge kan have svart ved
athdndtere fglelsesmassige tilstande, som de mdske oplever for fgrste gang.

R&R2-ADHD introducerer teknikker, der kan hjelpe dem med at handtere steerke
fglelser, herunder vrede, frygt, angst og agitation. Starke, ustabile fglelser forstyrrer
leringsprocessen, og det vil sige, at R&R2-ADHD formidler specifikke ferdigheder til
handtering af fglelser, der kan anvendes i efterfglgende sessioner.

Denne session fokuserer pd en bestemt fglelse, nemlig vrede. Det skyldes, at man-
ge deltagere vil have fglelser af irritabilitet og frustration over uafsluttede opgaver;
fglelser af at vaere overvaldede, overladt til sig selv og socialt isolerede. De kan vare
hypersensitive over for oplevet provokation og kritik, og kan have en tendens til at "eks-
plodere” i fglelsesmassige udbrud. Ved disse lejligheder kan deres svage impulskontrol
fgre til, at de ikke magter at h&@mme en verbalt eller fysisk aggressiv respons.
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Vellykket social tilpasning afh@nger i hgj graf af evnen til at:

= Handtereinterpersonel konflikt pa en mdde, der effektivt undgar for hg;j
fglelsesmassig arousal. Denne evne kan i de fleste situationer opnas ved
anvendelse af de KT-feerdigheder, der indgdr i dette program.

= Fastholdeeller reducere deres vredesniveau til et moderat niveau i situationer,
der fremkalder staerke fglelser. Det er et af fokusomraderne i denne session.

= Anvende deres KT-ferdigheder, selv ndr deres vredesniveau er hgjt. Denne evne
kan udvikles pa to mader:

Ved at trene deres kognitive ferdigheder sa hyppigt, at de bliver
vanemassige, automatisk responser pd interpersonel stress

Ved at trene disse ferdigheder i situationer, der medfgrer fglelsesmassig
arousal. Det er derfor, vi foresldr, at underviserne i treningssessioner
opmuntrer sterkt intense, provokerende diskussioner. Vi vil gerne have,
at deltagerne trener anvendelsen af de kognitive og adferdsmassige
feerdigheder, de arbejder med, under betingelser, der er sd teet som

muligt pd de fglelsesladede situationer, de kan forvente at mgde uden for
sessionerne. Underviserne ma imidlertid sgrge for, at diskussionerne ikke
bliver sd ophedede, at de mister den pedagogiske effekt.

Treningsteknikker

Undervisernes mal er at fa deltagerne til at treene alle de feerdigheder, der indgar
i programmetividest muligt omfang i realistiske omstendigheder, der typisk vil
fremkalde starke falelser. Fgr de kan ggre det, md de imidlertid fgrst Izre at handtere
deres fglelser, sd de kan bruge dem som stgtte for at Igse problemer i stedet for at blive
overveldet af deres f@lelser og fglelsesmassige arousal.

Session 4 fokuserer pd at hdndtere vrede - en fglelse, som de fleste deltagere kan
forholde sig til, som de ikke vil tgve med atindrgmme, at de oplever, og som de vil vaere
villige til at tale om. Sessionen retter deres opmarksomhed mod fire fardigheder, som
hvererisarer afggrende for at handtere en vredesreaktion:

1. Atgenkende de fysiologiske og psykiske tegn pd vrede ved at fglge deres
vredesniveau ngje; det kan give dem en vis kontrol over fglelsen. Og endnu
vigtigere bliver de bevidst om det, ndr deres vrede begynder at "kgre af sporet”,
sd de kan handle for at reducere den. Mange deltagere bliver fgrst klar over, at
de erved at blive vrede, ndr deres vrede er ude af kontrol.
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2. Atblive klar over de omst@ndigheder, der oftest far dem til at fgle vrede, sd de
kan handle aktivt for at undgd eller handtere disse omstandigheder. Mange
deltagere er slet ikke klar over, at der er serlige situationer og tidspunkter, hvor
de har stgrstrisiko for at fgle vrede. Disse hgjrisikosituationer md enten undgds
eller hdndteres med omhu for at undgd, at deltagerne falder tilbage til antisocial
adfaerd.

3. Athandle for at mindske sandsynligheden for, at disse situationer giver
anledning til vrede. Underviserne md lere deltagerne at begynde at anvende
deres KT-frdigheder sd tidligt som muligt for at forebygge eller mindske
problemet og dermed reducere niveauet af den vrede, det kan medfgre.

4. Athandle foratreducere fglelser af vrede, fgr de kommer ud af kontrol.

| denne session fokuserer underviserne pa kognitioner og far deltagerne til at "tenke
over deres tanker” (metakognition) for at hjelpe dem til at indse, at:

= denmade, de tenker pd, pavirker deres fglelser og deres adfard, og
= vedat@ndre deres tanker kan de @ndre deres fglelser og deres adfzerd.

Der er omfattende forskningsbaseret dokumentation for sammenhangen mellem
tanker og f@lelser (fx Ellis & Lange, 1994; Burns, 1989). Denne forskning viser, at vores
tanker kan fgre til, at vi har bestemte fglelser. Det er tilsvarende veldokumenteret,
atvores fglelser kan fgre til, at vi har visse tanker. Deltagerne skal Izre at blive mere
bevidste om bade deres tanker og fglelser og om sammenhangen mellem deres tanker,
falelser og handlinger.

| denne session lerer deltagerne, at de kan kontrollere deres vrede gennem deres
tanker Et at mdlene med sessionen er at hjelpe dem til at indse, at de selv, ikke andre
mennesker eller omstaendighederne, er ansvarlige for alle deres fglelser og handlinger.

Sessionen sigter ogsa mod at hjelpe deltagerne med at indse, at den made, de tnker
pd mennesker og begivenheder i deres omgivelser pd, i hgj grad bestemmer, hvordan de
pdvirkes af disse mennesker og begivenheder.

Strategien "Kontroller din indre stemme” presenteres og demonstreres i denne
sessionien gruppegvelse. Denne del involverer anvendelsen af en paradoksal under-
visningsteknik, hvor underviserne beder deltagerne t&nke pd ting, de kunne sige til sig
selv, der ville ggre dem endnu vredere. Hvis de kan gge deres vrede med de ting, de siger
til sig selv, kan de ogsa mindske deres vrede med de ting, de siger til sig selv. Efter at
denne ide er demonstreret, arbejder gruppen med den "indre stemme”, udsagn, som de
kan bruge til at berolige sig selv.
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Treningsmal

Treningsmalene for denne session er:

1. Atlereatidentificere de ting, der udlgser deres vrede - de situationer og
tidspunkter, hvor deltagerne har stgrst sandsynlighed for at blive vrede. Ndr de
eridentificeret, kan deltagerne undgd dem eller forberede sig pa dem.

2. Atlzre, atindtagelsen af alkohol og/eller ulovlige stoffer kan forvarre deres
vrede og g@r den svaerere at kontrollere.

3. Atlereatidentificere tidlige advarselstegn pd vrede, fx hurtigere puls, svedige
hdndflader, trang til at rdbe, bande eller sla.

4. Atlere at man ved hjelp af selvmonitorering og ved at holde gje med disse
advarselstegn kan blive opmarksom pd sin vrede tidligt nok til at ggre noget ved
den - fxved at bruge KT-problemlgsningsferdigheder, mens man stadig er rolig
nok til at ggre det.

5. Atlzreatkontrollere sine fglelser og adfaerd ved hjelp af den ”indre
kontrolstemme”

3.5 SESSION &:
HANDTERING AF TANKER OG F@LELSER - ANGST

Etaf de primeare mal for R&R2-ADHD er at lzere deltagerne at gge deres bevidsthed
om deres indre tilstande - deres psykiske reaktioner, fglelser og tanker. Derfor indgar
der to sessioner i programmets Modul om fglelsesmassig kontrol, hvor deltagerne
lerer at handtere deres fglelser. Session 5 fortsaetter temaet emotionel labilitet ved at
fokusere pd angst.

Mennesker med ADHD er udsatte for at opleve generaliseret angst, fordi de altid har
underpraesteret. Det, som de fleste mennesker med ADHD har til fzlles, uanset alder, er
en bevidsthed om, at de praesterer under deres potentiale. Deres lave mestringsforvent-
ning far dem til at fgle angst, ubehag og frustration.

Angst forstyrrer den kognitive funktion, og personer med angst kan vare overdrevet
opmarksomme pd angstfremkaldende signaler, hvilket forvaerrer kernesymptomerne
pd ADHD. Det vil sige, at mennesker med ADHD, der udsettes for angst, oplever en kraf-
tig forvaerring af de opmarksomhedssvigt og den impulsive adfaerd, der kendetegner
ADHD. Derfor er det vigtigt at hjelpe mennesker med ADHD med at udvikle ferdighe-
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der, der kan sette demistand til at kontrollere angstfglelser. Uden den slags mestrings-
strategier vil de ofte have svaert ved at fglge med i skolen og have skoleprastationer,
der ikke lever op til deres egne og deres families forventninger. Det vil sige, at de falder
igennem i sammenligning med s@skende, som klarer sig bedre i skolen og far hgjere
karakterer. Det pdvirker deres fremtidige jobudsigter, og unge med ADHD har derfor
ofte et markant anderledes karriereforlgb end deres sgskende. Trods disse udfordringer
udviser mennesker med ADHD en bemarkelsesvardig grad af robusthed, og de er ofte
livets sande iverksaettere. Deres kreativitet og vitalitet gg@r, at de konstant afprgver nye
ideer og griber nye muligheder, enten inden for uddannelse eller arbejde. Problemet er
at gennemfgre. Det medfgrer mange skuffelser, frustrationer og bekymringer.

Det vil sige, at angst typisk hanger sammen med ADHD pd tre mader:

1. Specifik praestationsangst, der skyldes pres (bdde selvpafgrt og fra andre) om at
gennemfg@re opgaver og overholde deadlines.

2. Social angst, der skyldes bekymringer over social evaluering.
3. Generaliseret angst, der skyldes tidligere skuffelser og fejlslagne projekter.

Angst kan fgre til undgdelsesadfaerd. Det er imidlertid ikke altid muligt at undga
angstfremkaldende situationer (undervisning, arbejde, familiesammenkomster). Derfor
er det vigtigt, at deltagerne lerer at handtere de fglelser, der bremser dem og undermi-
nerer deres praestationer.

Treningsteknikker

Sessionen lerer deltagerne at anvende de teknikker, de Izrte i den foregdende sessi-
onom vrede, til at hdndtere andre staerke fglelsestilstande. Underviserne benytter sam-
me treningsmetoder til at undervise i fire vigtige faerdigheder for at hjelpe deltagerne
med at udvikle fardigheder, de kan bruge til at handtere andre fglelser:

a. Genkende de fysiologiske og psykiske tegn pd angst.
Ved at holde ngje gje med deres eget angstniveau opndr deltagerne en vis
kontrol over det. De bliver opmarksomme pa tidlige tegn pd angst, sa de kan
tage relevante skridt for at mindske det og undgd at ”sidde fast” i en negativ

spiral af tiltagende angst og opmarksomhedsproblemer.

b. Genkende de omstendigheder, der virker mest angstfremkaldende, sd de kan
handle forat undga eller effektivt handtere disse omstaendigheder.
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Ved at vaere bevidst om bestemte situationer og tidspunkter, hvor de er mest
udsatte for at opleve angst, kan de forberede sig pd at hdndtere disse vanskelige
opgaver og/eller krav og optimere muligheden for succes.

Handle for at mindske sandsynligheden for, at disse situationer fremkalder
angst.

Underviserne skal lzre deltagerne at begynde at anvende deres KT-ferdigheder
sd tidligt som muligt for at forebygge problemet eller mindske dets omfang og
derved reducere graden af angst, det kan fremkalde.

Handle for at mindske deres angstfglelser, fgr de kommer ud af kontrol.
Malet med sessionen er at hjelpe deltagerne til at indse, at de selv, ikke

omstendighederne eller andre mennesker, er ansvarlige for alle deres fglelser
og deres adfaerd og, i hgj grad, deres fysiologiske tilstande.

| Session 5 introducerer underviserne en ny teknik, afslapningsteknikken ”central
kontrol”, som en strategi til at handtere steerke fglelser. Underviserne skal understrege,
at begge teknikker, ”den indre kontrolstemme” (som indgik i den foregdende session)
og ”central kontrol” kan hjelpe deltagerne med at hdndtere alle sterke fglelser: vrede,
angst, frygt, spanding osv. Vi har udvalgt disse to strategier, fordi de er enkle og veleg-
nede metoder til at reducere hgje arousalniveauer.

Teknikken ”central kontrol” Izrer deltagerne at bevare kontrollen med deres fglelser.
Der er mange mader at fremkalde denne afslapningsrespons pa. Her er nogle eksem-

Dybe vejrtrekninger
Remser

Meditation

Gradvis muskelafslapning
Kropsskanning
Yoga-strak

Mindfulness
Visualisering

Repetitiv motion

Alle disse teknikker har to grundleggende elementer. Det fgrste er et middel til men-
tal fokusering, fx at gentage et ord, en lyd, en vending, remser, et mentalt billede eller
atudfgre en fysisk aktivitet (fx at rette opmarksomheden mod sin vejrtrekning). Det
andet er atindtage en passiv holdning og ignorere distraherende tanker.



Desvarre er det vores erfaring, at de fleste af de navnte teknikker kraver, at perso-
nerne engagerer sig i aktiviteter, som mange af dem afviser som "kedelige” De fleste
kreever ogsd, at personerne trener teknikkerne hyppigt, fgr de kan opna en god me-
string af dem. Mange antisociale personer vil afvise at engagere sig i den slags tidskreae-
vende aktiviteter.

| R&R2-programmet lzerer vi deltagerne en teknik, dyb vejrtraekning, der bygger pa
Benson & Stuarts forskning (1992). De fleste finder teknikken acceptabel, fordi den kun
kraever begrenset tid eller indsats, fordi det er en teknik, de kan anvende i n®sten en-
hver situation, og fordi de med det samme kan marke, at den virker.

Strategien ”central kontrol” introduceres og demonstreres i denne session i en grup-
pegvelse. For at det skal lykkes, ma gruppen vare stille og serigs. Sommetider vil nogle
deltagere lave sjov med gvelsen for at dekke over deres egen angst eller forlegenhed.
Vi foreslar, at man beder alle deltagerne vende deres stole rundt, sd de ser ind mod
vaeggen, for at undgd direkte gjenkontakt med andre.

Opgaven ved afslutningen af sessionen er at trene de teknikker, deltagerne har lert i
Session 4 0g 5:”den indre kontrolstemme” og “central kontrol”.

Detervigtigt, at deltagerne trener "central kontrol” i relativt rolige situationer, fgr de
trener denianspandte situationer. Derfor instruerer underviserne deltagerne i grad-
vist at gge deres trening, sd de bevager sig fra rolige til anspandte situationer.

At lare at kontrollere fglelser er en meget vasentlig feerdighed for deltagerne at me-
stre, fordi det gger sandsynligheden for, at de benytter en rationel tankeproces. Derfor
anbefalervi,at underviserne jevnligt tjekker, at deltagerne trener og anvender de nye
ferdigheder, de har lert. Konkret anbefaler vi, at underviserne:

= ihversessionspgrger,om deltagerne har trenet, og beder om specifik feedback

= hyppigtspgrger, hvor hurtigt det er lykkedes deltagerne at falde til ro ved hjalp
af teknikkerne

= trenerteknikkerne, hver gang det er relevant i de efterfglgende sessioner i
forbindelse med situationer, hvor der opstar i diskussioner, eller situationer, der
foreslas af deltagerne. Deltagerne kan Izre at trene teknikkerne hvor som helst
og ndr som helst, sé det bliver en feerdighed, de altid har til radighed.
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Treningsmal

Treningsmalene for denne session er:

1. Atblive bevidst om det, ndr man oplever angst.

2. Atidentificere, hvorndr og hvor man typisk risikerer at fgle angst.
3. Atlaere teknikken "central kontrol”

4. Atlzre, at man kan kontrollere sine fglelser og bevare roen ved at kontrollere
kroppens reaktioner.

3.6 SESSION 6:
FORBEDRET IMPULSKONTROL

Session 6 er tredje session i Modul om neurokognitive ferdigheder. Et af
kernesymptomerne ved ADHD er impulsivitet. Mennesker med ADHD har en praference
for kortsigtede belgnninger og umiddelbar behovstilfredsstillelse. Manglende plan-
legning fgrer til desorganiseret adferd og tabte muligheder. Denne problematik er
forbundet med problemeride styrende (eksekutive) funktioner og knyttet til funktioner
i prefrontal cortex. Det vil sige, at mennesker med ADHD ofte mangler tdlmodighed.
Derfor traeffer de hurtige beslutninger uden fgrst atindsamle tilstrakkelig information.
De serikke ud til atindgd i omhyggelige og kompetente tankeprocesser. De beslutter
sig for, hvad de vil, uden at analysere situationen og uden at overveje de mulige konse-
kvenser af det, de har tenkt sig at ggre. Det betyder imidlertid ikke, at de ikke tenker!
De tenker; men de ggr det tit pd en made, der er bdde inkompetent og antisocial. Det
medfgrer, at deres tankeproces tit er praeget af fejl og/eller fejlslutninger. En fejlbehaf-
tet tankeproces vil uvaegerligt give problemer.

En konsekvens af impulsiv adfaerd er interpersonelle problemer. Impulsive personer
kan virke lunefulde og updlidelige. Andre mennesker bliver titirriterede over deres
adfaerd, mens de til gengeeld fgler sig misforstdet af arbejdsgivere, lrere, venner og
familie. Det uforudsigelige aspekt af en ADHD-personlighed kan selvfglgelig vare sjovt
og spendende, og mennesker med ADHD spiller ofte pd dette aspekt ved at spille klovn
og vare “festaber” Det bliver imidlertid treettende efter et stykke tid, is@r hvis disse
trek kommer til udtryk i upassende sociale sammenhange eller omstendigheder.

Mennesker med ADHD har tit problemer pa grund af deres impulsive adferd. De kan

vere udadgerende pd en verbalt eller fysisk aggressiv mdde. Hvad fysisk aggression
angadr, langer de lige sd tit ud efter dgde ting som efter mennesker, og skader pa ting
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og ejendele forekommer hyppigt. Foraldre er tit ulykkelige over smadrede dgre og
mgbler. Efterhdnden som bgrnene bliver stgrre, kan deres antisociale adfard fgre til
lovovertraedelser og egentlig kriminalitet. Der er ofte tale om ikke-planlagte handlinger,
der udfgres spontant, fx tyveri, biltyveri eller overfald.

Treningsteknikker

Session 6 begynder med psykoedukation. Underviserne lzrer deltagerne om de to
aspekter af impulsivitet:

1. Kognitivimpulsivitet er en kognitivt h@mmende proces, der fgrer til mangel
pd planlegning, glemsomhed, darlig evne til at holde styr pa tiden samt
uigennemtankt adfaerd.

2. Motoriskimpulsivitet er en adferdsmassig proces, der medfgrer forhastet
respons, og er som regel forbundet med et overdrevet fokus pa at opnd
gjeblikkelig belgnning.

Modul om neurokognitive feerdigheder omfatter sessioner, der hjelper deltagerne
med at opna kontrol over bade kognitiv og motorisk impulsivitet. Tidligere sessioner
i programmet har introduceret teknikker rettet mod at overvinde koncentrations-
og hukommelsesproblemer, og efterfglgende sessioner underviser i og anvender
konstruktive planlagningsstrategier, som g@r det lettere at kontrollere "kognitivimpul-
sivitet”.

Fokus i denne session er pd at introducere og lre deltagerne strategier til at handte-
re problemer, der har mest at ggre med "motorisk impulsivitet”.

Sessionen begynder med gruppegvelsen Tomlen op”, som bygger pd et stopsig-
nal-paradigme, som kraever, at man hammer en respons efter et "stopsignal” Malet
med gvelsen er at udlgse en dominerende respons ved at tr&ne en person til at give
en bestemt respons pd bestemte anvisninger (fx tomlen op”, "tomlen nedad”, ”videre”).
Herefter &ndrer underviserne anvisningerne og siger til deltagerne, at de nu kun skal
reagere pd anvisningerne, hvis introduceres med ordet “nu”. @velsen vil demonstrere, at
deltagerne har svert ved at h@mme den dominerende respons, fordi de kommer til at
pege tomlen henholdsvis op eller ned, selvom underviserne ikke har brugt signalordet

(»nun).

| denne session undervises der i metoder, der skal hjelpe deltagerne med at iden-
tificere situationer, hvor de kan vaere serligt tilbgjelige til at reagere impulsivt. En
paradoksal treeningsteknik, der anvendes i programmet, er at opfordre deltagerne til
at tenke over, hvad de kunne ggre for at fd en person til at reagere mere impulsivtien
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given situation. Det viser dem, at de faktisk har kontrol over deres adfard. | denne op-
gave indbyder underviserne deltagerne til at overveje, hvordan de kan ggre situationen
veerre; ikke for at lere dem, hvordan man fremkalder uhensigtsmaessig adfaerd, men
for at lzre dem, at hvis de kan forvarre deres adfard, kan de ogsd forbedre den ved at
undgd de ting, der forvaerrer den, og ved at anvende de modsatte teknikker.

Underviserne gennemgadr kort strategier som selvmonitorering og selvbeherskelse
forat opfordre deltagerne til at benytte en tankeproces. "Stop op og t&nk” og selvin-
struerende treningsteknikker introduceres som midler til at maksimere selvkontrol,
ved at deltagerne benytter deres "INDRE STEMME” for at give sig selv INSTRUKTIONER,
der h@mmer hurtige handlinger og fremmer problemlgsning. Der indbygges ME-
STRINGSUDSAGN i selvanvisningerne for at erstatte alt for negative selvudsagn med
mere positive selvudsagn og BELONNINGSUDSAGN for at belgnne deltagerne, ndr de
klarer sig godt.

| sessionen gver deltagerne sigien ”stop op og tenk”-proces gennem rollespil, der
bygger pd en firdelt proces: stop, tnk, handling og belgnning. Denne proces aktiveres
af visuelle signaler (skilte med STOP, TANK, HANDLING og STJERNE) for at h&emme overi-
lede reaktioner og fremme en "Stop op og taenk”-proces.

I rollespillene skal deltagerne agere filminstruktgrer, som er i gang med at lave en
film, der har en negativ, antisocial slutning. Deltagerne beslutter, hvorndr de vil afbryde
scenen forat @ndre slutningen, sa den bliver mere positiv og prosocial. Den valgte slut-
ning konstrueres af hele gruppen i fellesskab. Der er forskellige muligheder og alter-
native slutninger, ligesom der er mange personlige og sociale konsekvenser af de fleste
handlinger. P den mdde lerer deltagerne, at de kan kontrollere deres adfard ved hjelp
af en tankeproces, der fgrer til accept eller afvisning af potentielle problemlgsninger.

Treningsmadl

Treningsmalene for denne session er:

1. Atlere atden ”indre stemme” kan hjelpe dem med at bevare roen og
kontrollen. Det involverer MESTRINGSUDSAGN, der skal hjelpe dem med at fgle
sig mindre sldet ud af fejl eller problemer, INSTRUKTIONER, der skal hjelpe dem
med at korrigere sig selv og stgtte dem i at finde ud af, hvad naeste skridt skal
vaere, 0g BELONNINGSUDSAGN, hvor de belgnner sig selv for god mestring.

2. Atlereen procedure, der hjelper dem til at "stoppe op og tenke” Det indebarer
en firdelt proces: stop, t&nk, handling og belgnning.
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3. Atlere, atdetat benytte af en kognitiv proces vil ggre det lettere for deltagerne
at komme i tanke om alternative mader at handle pd i stedet for at fglge en
impuls.

4. Atlere atdetervigtigtat belgnne sig selv for at aktivere denne proces. Det kan
fx simpelthen bestd i, at man fortaller sig selv, at man har gjort det godt.

3.7 SESSION 7:
AT SKANNE EFTER OPLYSNINGER

Session 7 er anden session i Problemlgsningsmodulet. Hvis deltagerne ikke ved, hvad
deres problem er, vil de have mere end svart ved at Igse det. Mange af deltagerne tror,
at hvis de har et problem, sd ved de ogsd automatisk, hvad problemet er. Den opfattelse
er de ikke alene om. De fleste af os har imidlertid ikke en klar forstdelse af mange af
de problemer, vi oplever, og tit er vores problem et andet end det, vi tror, det er. Derfor
sldrvores fors@gg pd at Igse vores problemer ofte fejl, fordi vi forsgger at Igse et andet
problem end det, vi faktisk star over for. Dertil kommer, at det problem, vi forsgger at
hdndtere, tit er en del af en stgrre problematik.

Professionelle, som har studeret rddgivning eller terapi, ved, at en central del af deres
arbejde er at hjelpe klienterne med at afklare, hvad deres problemer er, fgr de forsgger
at fastsla arsager (eller drsagerne) til dem eller forsgger at hjelpe dem med at finde en
lgsning. Der ikke megetideiat drgfte mulige problemlgsninger med vores klienter, hvis
vi(og de) ikke er sikre pd, hvad det er for et problem, de skal arbejde pa at Igse.

Enhver, der har varet pd verksted med en bil, ved kun alt for godt, at ngglen til en
vellykket reparation er at give mekanikeren alle oplysninger om, hvad det er, bilen
gar eller ikke ggr. Mekanikere skal helst vide, hvad problemet er, fgr de gdr i gang med
reparationsarbejdet. Hvis de ikke har tilstrekkelig information om problemet, bliver
opgavelgsningen sandsynligvis bade dyr og hovedlgs. Det samme er tilfeldet, ndr vi gar
til Iege - vi hdber, at Igen vil forsgge at indsamle alle ngdvendige oplysninger for at
afklare, hvad problemet er, fgr vi bliver henvist til en kirurgisk afdeling. Kirurgen deler
formentlig dette hab.

Treningsteknikker

| Session 7 indskarper underviserne over for deltagerne, at de fgr de forsgger at Igse
et problem fgrst ma sikre sig, at de faktisk ved, hvad problemet er, og at de er klar over,
atdet, som de til at begynde med antager eller fgler, er problemet, i mange tilfelde ikke
er det egentlige problem.
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Ndr man har erkendt, at man har eller er ved at fd et problem, er et vigtigt skridtien
effektiv problemlgsningsproces, at man roligt, klart og objektivt erklaerer, hvad proble-
met er.|senere sessioner lerer underviserne deltagerne, hvordan de kan ggre det, men
fgrst md de i denne session lare, hvordan de kan sikre sig palidelig information, der ggr
det muligt for dem pracist at fastsld, hvad problemet er.

I denne session lezrer underviserne deltagerne, at de skal SKANNE for at INDSAMLE
ALLE OPLYSNINGER. De skal ogsé sikre sig, at OPLYSNINGERNE ER PALIDELIGE. For at
gore det ma de skelne mellem, hvad der er FAKTA, og hvad der blot er nogens OPFAT-
TELSE (eller deres egen opfattelse). Det kan man ggre ved hjalp af SARE>-modellen for
problemlgsning. SARE er en central komponent af Problem Oriented Policing (proble-
morienteret politiarbejde) og har vaeret implementeret og evalueret i forebyggende
programmer i bdde USA og Storbritannien (Schmerler et al, 2002; Eck, 1999; Cohen, 2001).

SARE er en grundleggende problemlgsningsmodel, der deler problemlgsningspro-
cessen op i fire hovedtrin: Skanning, Analyse, Respons, Evaluering). Det er en forsknings-
baseret tr&ningsteknik, der finder en balance mellem de mange problemlgsningspro-
grammer, der oversimplificerer problemlgsningsferdigheder, og de programmer, der er
svaere at anvende i praksis, fordi de indeholder for mange trin til, at man kan huske eller
anvende dem iden virkelige verden. Underviserne gar mere i detaljer med SARE-trinne-
neisenere sessioner, og deltagerne fdr udleveret et lille SARE-kort, de kan have med sig.

Mange, om ikke de fleste, interpersonelle konflikter udspringer af, at de involverede
personer ikke indser, at det, de er uenige om, ikke handler om fakta, men om opfattel-
ser. De opfattelser, som man har svaerest ved at genkende som opfattelser, er de, der
er forbundet med ens grundleggende VARDIER. Ofte betragter man disse opfattelser
som fakta, selv om der ikke er meget til stgtte for opfattelsen, eller ndr den er umulig at
bevise eller modbevise. | Session 7 anvender underviserne en rekke gvelser til at lere
deltagerne at skelne mellem FAKTA og OPFATTELSER, herunder rollespilsteknikker.

| en af gvelserne indgdr deltagerne i et rollespil om to personer, der har en uoverens-
stemmelse. Deltagerne bliver bedt om at skelne mellem fakta og opfattelserisituatio-
nen. Mdlet med rollespillet er, at deltagerne skal se, at fakta er en forudsaetning for at
sikre os, at det, visiger, er korrekt. Opfattelser er ikke ngdvendigvis korrekte. De fleste
uoverensstemmelser og konflikter bunder i, at folk betragter deres egne opfattelser
som fakta.

2 Pdengelsk SARA: Scan, Analyze, Respond, Assess (red.).
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Treningsmal

Treningsmalene for denne session er, at deltagerne skal lzre fglgende:

1. Aterkende, hvorndr de har et problem, og at holde gje med signaler, der fortzller
dem, at de hareller er ved at fd et problem.

2. Aterkende, at de fleste problemer involverer bade dem selv og andre mennesker.
3. Atskelne mellem FAKTA og OPFATTELSER.

4. Atundersgge problemet omhyggeligt, for de handler, fordi det, deltagerne til at
begynde med tror er problemet, ikke ngdvendigvis er det egentlige problem.

5. Atlare, at selvom OPFATTELSER og FOLELSER ogsd er vaesentlige, md de ikke
forveksles med FAKTA.

6. Atvere bevidste om deres egne OPFATTELSER og FOLELSER og at blive bedre til
at handtere dem, ise@r ndr de har en uoverensstemmelse med nogen.

3.8 SESSION 8:
AT IDENTIFICERE PROBLEMET OG FINDE
LOSNINGER

Session 8 er tredje session i Problemlgsningsmodulet. Nar de stgder pd problemer,
har mange af deltagerne et begraenset repertoire af alternative Igsninger, de kan kom-
me i tanke om. De tager sig sj@eldent tid til at studere problemet og overveje alterna-
tive Igsninger. | stedet reagerer de automatisk pa problemet pa samme mdade, som de
tidligere har gjort. Deres reaktion er typisk bade hurtig og ineffektiv. Den vil ogsa ofte
vare antisocial.

Programmet sgger at lzre deltagerne, at de kan og skalfinde pa nye Igsninger, iser
prosociale Igsninger. At finde pa nye Igsninger pa et problem forudsetter, at man ser
problemetinytlys.

Derudover kan mange deltagere vaere meget fordgmmende. De har tit sterke fordom-
me og faste ideer om, hvad de mener det er veerd at bruge tid pa, og hvad der er hablgst.
Derfor forlader de sig ofte pa en forhastet vurdering, hvor de accepterer eller afviser
enide, tilsyneladende uden mere end en lynhurtig overvejelse. Derved ser de ofte ikke
ideens egentlige fordele og ulemper.
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Treningsteknikker

Ved at lere deltagerne at SKANNE og indsamle oplysninger om problemet og om,
hvad de involverede tenker og fgler (med udgangspunkt i SARE og pd linje med Shures
(2001) model I Can Problem Solve) har underviserne skabt grundlaget for i Session 8 at
undervise i ANALYSE-delen af problemIgsning.

Tidligere har underviserne lert deltagerne at afbryde en adfaerdsmassigt impulsiv
respons og at aktivere "stop op og tenk”-processen. Nu skal de lere deltagerne mere
om, hvordan man afbryder en fejlbeha&ftet tankeproces. Det indebarer, at man lerer
deltagerne at tage sig tid til at benytte de ferdigheder, der kan give dem en klar FOR-
STAELSE af problemet.

Underviserne papeger, at den made, deltagerne betragter og opfatter et problem p3,
bestemmer, hvordan de tror, de maske kan Igse problemet, og at en ordentlig proble-
manalyse er en afggrende forudsatning for at finde frem til alle de Igsninger, der er
mulige.

Dette trin krever, at deltagerne klart identificerer problemet, fgr de kan begynde at
overveje egnede Igsninger. Underviserne vil lere deltagerne at identificere problemet
ved at udforme en problembeskrivelse, der indeholder alle de vasentlige (og ingen
irrelevante) FAKTA.

Alternative tanker

De fleste af os benytter som regel indarbejdede eller tilleerte adferdsmgnstre, uanset
om disse mg@nstre er hensigtsmassige eller uhensigtsmassige. | denne session under-
streger underviserne ngdvendigheden af at undgd impulsive beslutninger. De lzerer
deltagerne, at hvis de tager sig tid til at tenke og analysere problemet, vil de vaere i
stand til at finde pd mange mulige lgsninger, ikke kun den fgrste, der falder dem ind.

Pa den mdde hjzlper underviserne deltagerne til at indse, at deres sedvanlige made at
hdndtere problemer pd ikke ngdvendigvis er den eneste eller den bedste made.

Underviserne lerer deltagerne, at de ved at tage sig lidt tid til at overveje andre muli-
ge lgsninger gger deres chancer for at finde en god Igsning - eller den bedste.

De lzrer deltagerne at finde pd sd mange alternative Igsninger, som de kan. Det er
vigtigt, at underviserne understreger, at det vigtigste er antallet af mulige Igsninger,
de kan finde pd, uanset kvaliteten. Dette er en brainstorm-session, der skal hjelpe dem
med at generere tanker og vaere kreative frem for restriktive eller rigide ... eller impul-
sive. | efterfglgende sessioner lerer underviserne deltagerne, hvordan de kan evaluere
kvaliteten af Igsningerne.
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| denne session har vianvendt en teknik udviklet af Edward de Bono (1980) og an-
vendtihans CORT-program som indgang til det, han kalder ”lateral tenkning” Det er
kreativ teenkning, der ggr det muligt at generere nye ideer i modsatning til mere kon-
ventionel tenkning, som typisk hemmer produktionen af ideer, fordi den beror pd faste
kognitive m@nstre. Mange af de Bonos teknikker kan effektivt anvendes til at hjelpe
deltagerne med at udvide deres opfattelse, fa et mere overordnet perspektiv pa situati-
oner og mennesker og overveje flere aspekter og forskellige mader at opfatte dem pa.

Underviserne formidler de Bonos teknik pa fglgende made:

=

Fremlaegger en ide, et forslag eller et problem for gruppen.
2. Bederdem fortalle, hvad de teenker om det, | har fremlagt.

3. Introducerer dem til et vaerktg@j (PMI - Plus, Minus, Interessant), de kan bruge til
at overveje sagen pd en made, der ggr det muligt for dem at gd langt ud over
deres tidligere kognitive tilgang.

4. Laderdem gve sig pd at bruge varktgjet.
5. Diskuterer principperne i den kognitive proces, de har lart.

Husk, at det ikke er indholdet af punkterne, der er det vasentlige. Sessionens fokus
skal veere pd den kognitive proces. Indholdet er kun en anledning til at stimulere den
kognitive proces. Den giver ogsd deltagerne noget at t&nke over, mens de stopper op
og tenker.

Malet med denne session er at Iere deltagerne at tenke pd en bevidst made frem for
per automatik; at resonnere frem for at reagere; med dbent frem for lukket sind; og at
inddrage en bred frem for en snaver opfattelse af situationen. Den har imidlertid et
supplerende mal: at give deltagerne en teknik til at undersgge andres mader at teenke
pd.

Dette underbygges i hjemmeopgaven, som beder deltagerne undersgge andres ma-

der at teenke pa. Det vil forbedre deres bevidsthed om deres egne kognitive processer
(gennem sammenligning) og fremme udviklingen af social perspektivtagning.
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Treningsmal

Treningsmalene for denne session er, at deltagerne skal lzre fglgende:

1. Atlere, atderindgadrto ferdighederiatanalysere problemer: fgrst at forstd
problemet og dernast at finde en Igsning pd problemet.

2. Aterkende, at det ervigtigt at fd alle de vaesentlige FAKTA og se bort fra
irrelevante FAKTA eller OPFATTELSER.

3. Atlereat bruge vaerktgjet PMI (Plus, Minus, Interessant) og at anvende det som
hjelp til at undersgge alle sider af en ide eller en problemlgsning og evaluere,
om den er egnet.

3.9 SESSION 9
AT ERKENDE TANKER OG FOLELSER - NONVERBAL
ADFARD

Session g er f@grste session i modulet Sociale ferdigheder og vardier. Problemer med
interpersonelle relationer er udbredte blandt mennesker med ADHD. Det kan skyldes
en manglende evne til at forstd, hvad andre mennesker tenker eller fgler. Pa grund af
deres kognitive funktionshamning har de maske aldrig udviklet en sensitivitet over for
andres TANKER og FQLELSER, og dermed gdr de glip af meget af den information, man
skal bruge for at udvikle gode interpersonelle relationer. | ekstreme tilfelde kan nogle
mennesker med ADHD vere sd egocentriske, at deres adfaerd styres udelukkende af,
hvad de fgler, helt uden hensyn til, hvad andre fgler.

Det betyder, at deltagerne ofte er begrensede i deres interpersonelle problemlgs-
ning, fordi de overser eller fejltolker andres tanker og fglelser. Det kan medfgre, at de
ikke er klar over det, ndrde erved at Igbe ind i et interpersonelt problem. Deltagerne
overser mdske selv de mest dbenlyse tegn pd, at der er ved at opstd et problem. Nar
de erkender, at der er et problem, reagerer de ofte uden en tilstraekkelig forstdelse af
problemet, fordi de ikke er bevidste om de F@LELSER, der er involveret. For at Igse et in-
terpersonelt problem er det derfor afggrende, at man finder ud af, hvad de involverede
personer tenker og fgler,sd man kan forstd deres position, forudse deres reaktioner og
afggre, hvad ens egen bedste respons er. Tit udtrykker folk imidlertid ikke deres tanker
og falelser verbalt, sd vimd forsgge at vurdere dem ud fra andre tegn - herunder de
tegn, de giver os gennem deres kropssprog.
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Treningsteknikker

| denne session lzrer deltagerne om, hvor afggrende nonverbal kommunikation er,
og hvordan man kan tolke andres nonverbale adfard (kropssprog, ansigtsudtryk, gestik,
kropsholdning osv.). Deltagerne lzrer at identificere og vaere opmarksomme pd deres
egne og andres TANKER og FOLELSER. Evnen til at forstd nonverbal kommunikation spil-
lerenvigtig rolleiinterpersonel problemlgsning. Utilstreekkelige ferdigheder i nonver-
bal kommunikation kan skabe problemer for deltagerne, fordi de risikerer at fejltolke
andres FOLELSER og hensigter.

For eksempel har undersggelser vist, at mange antisociale personer misforstar
andres uskyldige kropssprog som fjendtlighed, og denne fejltolkning kan udlgse aggres-
sion eller ligefrem vold. I andre situationer genkender de ikke udtryk for frygt og vrede,
men fejltolker disse som tegn pd, at den anden modvilligt indvilliger.

| denne session fokuserer underviserne eksplicit pa at undervise i nonverbal kommu-
nikation. Herigennem stimulerer underviserne imidlertid ogsd deltagerne til at overveje
andres TANKER og FOLELSER. Faktisk Ierer de dem at vare empatiske.

Ud over at lere deltagerne at bruge deres nonverbale kommunikationsfaerdigheder
som hjalp til at vurdere andres tanker og fglelser Izrer underviserne ogsa deltagerne
at vaere bevidste om, hvordan deres egen nonverbale adfaerd kan tolkes eller fejltolkes
af andre. Mange delatgere er ikke klar over, at deres kropssprog far andre til at fejltolke
deres fglelser og intentioner. De budskaber, som deres krop sender til andre, er tit ikke
det samme som det, de gerne vil udtrykke. Deres kropsholdning, ansigtsudtryk og andre
aspekter af deres kropssprog opfattes ofte negativt af andre, og de oplever maske at bli-
ve afvist pd grund af denne nonverbale adfaerd - ogsad selv om de slet ikke har til hensigt
at stgde andre fra sig.

Endel af problemeter, at mange deltagere har svaert ved at erkende eller bare at over-
veje, hvad de selv fgler, fordi de ikke er i kontakt med deres egne indre tilstande - deres
tanker, fglelser og fysiologiske responser.

Etvigtigt fokus i alle sessioner er at fa deltagerne til at bevaege sig ud over et egocen-
trisk perspektiv (hvor man udelukkende vurderer andre mennesker og begivenheder
ud fra, hvordan de pdvirker en selv) og frem til at overveje og anerkende andres fglelser
og behov. Derfor beder underviserne deltagerne om at anerkende vaerdien af, at man i
interpersonelle konfliktsituationer forsgger at forstd, hvad andre mennesker fgler, og
hvordan de kan forventes at reagere pa de handlinger, man selv overvejer.

| Session 3 har deltagerne |ert, hvordan de kan vare klar over det, ndr de har et pro-
blem, eller nar der er ved at opsta et problem. | Session 4 og 5 l&rer de at bevare roen,
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mens de forsgger at hdndtere problemer. | Session 7 lerte de, at man for at identificere
problemet fgrst md SKANNE efter pdlidelig information ved at stille de rigtige spgrgs-
mal, og at man er ngdt til at skelne mellem fakta, opfattelser og fglelser. | Session 9
fortsetter underviserne med at lzre deltagerne at SKANNE efter information. Specifikt
skal de SKANNE efter information om deres egne og andres FOLELSER i forhold til det,
derer problemets kerne. En central feerdighed i at omgds andre er erkende og overveje,
hvad andre mennesker tenker og fgler.

Mange af gvelserne i programmet sigter mod at Iere deltagerne at se indad ved at
selvmonitorere og tenke over deres egne TANKER og FOLELSER. Rationalet bag det er,
at hvis deltagerne ikke erkender deres egne FOLELSER, er det usandsynligt, at de vil
vare istand til at kontrollere dem. Derfor sigter Session 9 mod at inddrage deltagerne
i gvelser, hvor de er ngdt til at teenke over, hvad de fgler, og hvordan de kan formidle
disse FOLELSER til andre gennem deres kropssprog. Det er en faerdighed, der ikke bare
kan hjelpe dem i problemsituationer, men ogsd i deres hverdag.

Noget afindholdetidenne session kommer fra "mangfoldighedsvarktgjskassen”, The
Diversity Tool Kit (Gardenswartz & Rowe, 1993), som er udviklet af eksperter i tvaerkultu-
rel trening. Underviserne skal ggre det klart, at nonverbal kommunikation langtfra er
nogen eksakt videnskab. Mange gestus og kropsholdninger er lette at fejltolke, og der
er mange kulturelle forskelle i nonverbal kommunikation, som det er vigtigt at over-
veje, nar man tolker betydningen af forskellige former for kropssprog. Ved at arbejde
med disse gvelser kan deltagerne pd en underholdende made se, hvor vigtig nonverbal
adfaerd er, men de lerer ogsd, hvor let det er at blive ledt pa vildspor, hvis man ikke har
tilstrekkelig information.

Treningsmadl
Treningsmdlene for denne session er at hjelpe deltagerne med:
1. Atlere, at fglelser og tanker kommer til udtryk gennem kropssprog.

2. Atbruge oglaese kropssprog korrekt. Det omfatter, at man legger ngje marke til
kropsholdninger, gestus, ansigtsudtryk og toneleje.

3. Atlere, atdetervigtigtat trene disse ferdigheder, fordi det er let at fejltolke
kropssprog.

4. Atundga at forme antagelser om, hvad en anden fgler eller teenker, da disse
antagelser kan vaere fejlagtige, og i stedet holder sig til de FAKTA, man kender.

5. Athuske, at derer kulturelle forskelle pd, hvordan mennesker udtrykker fglelser.
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3.10 SESSION 10:
AT ERKENDE TANKER OG F@LELSER - SOCIAL
PERSPEKTIVTAGNING

Session 10 er anden session i modulet Sociale ferdigheder og vaerdier. Det giver ikke
meget mening at lere antisociale personer kognitive ferdigheder (eller nogen anden
form for ferdigheder), medmindre man ogsd lerer dem om vardier; ellers kan forlgbet
ende med at skabe kompetente antisociale personer.

R&R2-programmet fremmer ikke prosociale moralske vurderinger ved at lokke, belzre
eller predike. Vi ggr det ved at inddrage deltagerne i dialoger, som viser dem, at de
vardier, vi gerne vil formidle til dem, ikke blot er samfundets regler, som de kan opfatte
som udformet for at kontrollere dem personligt. Vi sgger at fa dem til at forstd og
anerkende, at det er vaerdier, der ggr det muligt for dem at udvikle mere tilfredsstillende
relationer med andre. Vaerdierne gavner bade dem selv og andre.

Vierenigei, atderivores komplekse samfund ikke findes ét universelt accepteret
vaerdiset. Der er betydelig uenighed om selv fundamentale principper, moral og etik.
Vardier, der er gyldige for én gruppe, afvises mdske af andre. Verdier er relative og md
ses i forhold til delgrupper og endda ogsa til personeriundergrupper. Vardier er ogsa
relative i forhold til sted og omstendigheder, og de &ndrer sig hastigt i vores omskifte-
lige verden.

Vierimidlertid overbeviste om, at der findes én universel vaerdi, som alle mennesker
skal tage til sig: hensyn til andre menneskers fglelser. Det er den vardi, vi mener der
skal formidles til mennesker med antisocial adfard. Det er denne vardi, der udgar ker-
nenialle vores programmer, og som er det primare mdl for vores indsats for at styrke
veaerdier.

Vores generelle tilgang til at undervise i social perspektivtagning og empati er hele
tiden at udfordre deltagernes egocentriske fglelser og tanker og at vejlede og stimulere
deltagerne til at overveje andres synspunkter, gnsker, holdninger og fglelser. Dette mal
underbygges ved afslutningen af hver session med Dilemmaspillet.

Moralske fglelser

Enret ny udvikling i studiet af veerdier har vaeret et skift vaek fra en model, der bygger
pd moralske reesonnementer, og som udelukkende betragter vaerdier som kognitioner,
ogover til en model, der betragter moral som en fglelsesmaessig proces. Som Haidt
(2000) har fremfgrt, er moralsk vurdering i mindst lige sa hgj grad en emotionel som
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en rationel proces. Den nye opfattelse af sammenhangen mellem vardier og fglelser
diskuteres detaljereti Time to Think Again (Ross & Hilborn, 2007).

Nogle forfattere har anfgrt, at fglelsesmaessige reaktioner er drivkraften i moralsk
vurdering, og at moralske resonnementer ofte blot er efterrationaliseringer (Haidt
2000). Haidt definerer moralske fglelser som de falelser, der er forbundet med samfun-
dets eller i det mindste andre menneskers interesser eller velfeerd. Som han papeger:

“Uanset om det i sidste instans viser sig, at de moralske fglelser er
tienere, herrereller ligeverdige partnere i forhold til moralske ree-
sonnementer, er det tydeligt, at de spiller en keempe rolle i skabelsen
og den daglige funktion af menneskelig moral” (Haidt, 2001).

Den voksende interesse for moralske fglelser er en del af skiftet til en mere positiv
psykologi(Seligman & Czikszentmihalyi, 1999) hvor hovedvagten lagges pa en positiv
udvikling hos unge. Forskning viser, at unge har brug for at udvikle en god forstdelse af
deres egne fglelser og en bedre opfattelse af, hvad andre tznker og fgler - det er hjgr-
nestenene for prosociale vardier.

Mange mennesker med ADHD oplever hyppigt at blive overvaldet af deres fglelser;
det gelderisa@r unge mennesker. Mange andre er ikke i kontakt med deres fglelser - de
er ikke bevidste om, at deres tanker tit farves eller forvrenges af deres fglelser, og at de-
res adfaerd kontrolleres af deres fglelser. Andre kan ikke skelne mellem deres forskellige
folelser og erikke i stand til at sette ord pd dem - de fgler dem, men kender dem ikke.

Implikationerne for en indsats rettet mod at styrke verdier er tydelige. Udviklingen af
moralske fglelser er vigtigere end det traditionelle fokus pa moralske resonnementer.
Deter afggrende, at en persons fglelser udforskes ilige sd hgj grad som vedkommendes
moralske resonnementer for at styrke udviklingen af deres hensyntagen til andres
tanker and fglelser.

Den distinktion, vidrager, svarer til den distinktion, som John Braithwaite (1989) pdpe-
gede mellem skam, der stigmatiserer, og skam, der kan have en reintegrerende funktion.
Vores mal er, at den person, der har udvist antisocial adfeerd, skal fgle en passende grad
af skam over sine handlinger uden at opleve social udelukkelse eller stigmatisering. Vi
styrker ikke motivationen ved at fortzlle deltagerne, at de er “ddrlige” eller "amoralske”
mennesker. Den slags stigmatisering virker ikke i behandlingen af stof- eller alkoholmis-
brugere eller rygere eller mennesker, der spiser for meget; den virker heller ikke over for
antisocial adfaerd.

Vores mdl er, at deltagerne begynder at reflektere over deres tanker, fglelser og hand-
linger sdvel som andres tanker, fglelser og handlinger, sa de bliver beder til interperso-
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nel perspektivtagning. Konsekvensen af en sddan gget kompetence er en udvidelse af
personens moralske fglelser.

Treningsteknikker

Session 10 er udformet med henblik pd at sikre, at deltagerne engagerer sig i akti-
viteter, der kraever, at de tanker over andres fglelser. Vi eksponerer dem for social og
kognitiv konflikt ved at skabe situationer, hvor de oplever en indre konflikt med hensyn
til, hvad de opfatter som rimeligt og retfardigt, og hvor de er i konflikt med andres
opfattelser. | disse situationer udsettes deltagerne for serigst at sette spgrgsmalstegn
ved og undersg@gge deres egne vaerdier og, hvad der er endnu vigtigere: De er ngdt til at
overveje andres synsvinkel.

Den primare malsetning med denne session er at undervise i social perspektivtag-
ning. Underviserne engagerer deltagerne i en aktivitet, der skal stimulere dem til at taen-
ke ud over deres eget snavre, egocentriske perspektiv og inddrage andres synspunk-
ter - bdde aktgrerne i dilemmaet og de andre medlemmer af gruppen. For at hjzlpe
deltagerne med at huske at overveje andres synspunkter introducerer underviserne det
tenkevarktgjet AS (Andres Synsvinkel) (de Bono, 1980). Nar deltagerne ikke inddrager
andres synsvinkel, skal underviserne altid opfordre dem til at ggre det; ndr de gor det,
skal underviserne anerkende det.

Session 10 presenterer en specifik komponent rettet mod at styrke verdier i en gvel-
se,der involverer en trinvis proces. Deltagerne bliver praesenteret et moralsk dilemma,
derinvolverer et ®ldre par, Joe og Thelma. De opfordres til at overveje, hvad personerne
i det moralske dilemma fgler, og at reflektere over, hvad de selv fgler, ndr de overvejer
det moralske dilemma. De enkelte deltagere fortaller, hvad deres standpunkt eri for-
hold til dilemmaet, og hvorfor. Om ngdvendigt giver underviserne herefter deltagerne
supplerende information, som har til hensigt at gge sandsynligheden for, at der opstdr
uenighedigruppen og dermed et grundlag for diskussion.

Sessionen giver underviserne og deltagerne en god lejlighed til at observere andres
tanker og f@lelser. Det moralske dilemma giver deltagerne god trening i at undga
impulsive tanker og at gve sig i kritisk takning, problemlgsning (iseer med hensyn til at
definere problemet og at overveje alternativer og konsekvenser). Uden at modvirke det
primeare formdl med diskussionen skal underviserne derfor ogsd udnytte lejligheden til
at forsterke deltagernes adfard, ndr de bruger de ferdigheder i sociale resonnemen-
ter, de har lert tidligere, eller, ndr de ikke g@r det, at minde dem om det og opfordre dem
til at bruge disse teknikker.

Nogle af de bedste diskussioner er de, der fortsatter efter at sessionen er afsluttet,
ndren deltager taler med andre deltagere eller personer uden for gruppen om problem-
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stillingen eller mdske bare taler med sig selv! Vi har valgt netop dette dilemma, fordi det
ofte giver stof til eftertanke.

Alternative dilemmaer

Vianbefaler, at underviserne valger et andet dilemma, hvis det aktuelle dilemma ikke
eregnet til en bestemt gruppe; men husk, at det alternative dilemma skal vare provoke-
rende og legge op til konflikti gruppen.

Husk, at det ikke er indholdet, der er vigtigt; formdlet er at v&nne deltagerne til at
tenke over (og fgle) andres tanker og fglelser (social perspektivtagning) og derefter at
reflektere eller tanke over deres egne tanker og fglelser.

Treningsmadl

Treningsmadlene for denne session er, at deltagerne:

1. Lerer,aten”moralsk fglelse” er, nar vi hgrer eller ser, hvad nogen har gjort, og
derefter har en fglelsesmassig reaktion, som giver os lyst til at tage affare.

2. Erkender, at nogle "moralske fglelser” er positive, mens andre er negative.

3. Lereraterkende deres egne fglelser, s de kan adskille deres fglelser fra deres
tanker.

4. Leerer,at man for at komme ud af det med andre mennesker og respektere dem
er ngdt til at forsgge at forstd deres tanker og fglelser i stedet for udelukkende
at tenke pd sine egne fglelser.

5. Leererat bruge teenkevaerktgjet "AS”, dvs. at man overvejer “andres synsvinkel”.

3.11 SESSION 11:
AT OVERVEJE KONSEKVENSER

Session 11 er fjerde session i Problemlgsningsmodulet. Vi vil gerne lzere deltagerne at
tenke, fgr de handler, i modsatning til deres typiske adfard, hvor de handler i stedet
for at tenke. Alt for ofte reagerer de pd enide eller et gnske uden at stoppe op og
overveje,om de burde reagere, eller hvordan de burde reagere. Nar de star over for et
problem eller en konflikt, er de mindre tilbgjelige til at teenke over situationen og mere
tilbgjelige til at reagere pd den.
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Deltagerne bruger selvfglgelig automatiske tanker, som de fleste af os ggr det meste
af tiden. Problemet opstar imidlertid ikke kun, fordi deres tanker er automatiske, men
ogsd fordi tankerne formentlig ikke er kompetente. De har endnu ikke lert kompetente
tanker eller har ikke trenet dem Ienge nok til, at de er blevet automatiske. Derfor tref-
fer de ofte darlige valg, som kan vare antisociale eller ligefrem kriminelle.

Atreagere rummer ofte en stgrre belgnning end at reesonnere (i hvert fald pa kort
sigt). Det er ogsa lettere. Deltagerne har maske lert af erfaring, at jo hurtigere de
handler, jo hurtigere forsvinder ogsa den angst, der er forbundet med problemet (i hvert
fald pa kort sigt). At stoppe op og tenke og analysere situationen tjener maske kun til
at forlenge angstens varighed, isaer hvis man mangler evnen til at bruge analyse og
refleksion til finde egnede problemlgsninger.

Mange deltagere ser ikke kun ud til at undlade at tenke, fgr de handler; de ser heller
ikke ud til at tnke, efter de handler. De reflekterer ikke over deres adfaerd og dens
effekt. Selv nar de oplever negative konsekvenser, fx straf, Ierer de derfor ikke at modi-
ficere deres adferd. Mange har heller ikke de kognitive ferdigheder, der er en forudset-
ning for langsigtet planlegning eller bare for kortsigtet planlegning. De tenker ikke
flere ar frem, sommetider ikke engang nogle minutter frem.

Detvil vaere forkert at sige, at deltagerne slet ikke overvejer de potentielle konsekven-
ser af antisocial adfaerd. De teenker bare typisk kun pa de kortsigtede konsekvenser,
og de tenker typisk kun pd de positive konsekvenser. Desuden taenker de ofte kun pa
konsekvenserne for sig selv, ikke pa konsekvenserne for andre.

Et af malene med R&R2-ADHD er at hjelpe deltagerne med at opna selvkontrol ved at
lere dem bevidst at lzgge en pause ind mellem impuls og respons. De trenes i at legge
en forsinkelse ind mellem impuls og handling, der giver dem tid til at overveje situatio-
nen og deres mulige respons pa den. Det giver deltagerne en lejlighed til at bruge verbal
mediering eller deres "indre stemme” til at regulere deres adfaerd, dvs. at gennemtan-
ke alternative responser verbalt eller bevidst at gve dem, inden de handler. Vi lzrer
deltagerne, at refleksion og resonnementer kan stgtte deres fglelser og deres adfaerd
og hjelpe dem med at opnd kontrol over deres omgivelser. Det er imidlertid afggrende,
at man ikke kun lzrer dem de fordele, denne made at teenke pa rummer for dem selv. Vi
skal ogsa lzre dem at gd ud over den egocentriske position for at overveje fordelene af
denne made at teenke pa forandre.

Treningsteknikker

| tidligere sessioner har underviserne lert deltagerne at begynde at benytte alternati-
ve tanker - at overveje sd mange potentielle Igsninger pd et problem, som de kan kom-
me i tanke om, for at gge chancen for, at de kommer pd en god Igsning. | denne session
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lzrer de, at én mdde at bedgmme egnetheden af potentielle Igsninger pd er at overveje
konsekvenserne af dem - de umiddelbare og langsigtede fordele og ulemper af deres
handlinger for dem selv, for andre og for samfundet. Malet er at hjalpe deltagerne til at
forstd, hvordan de kan nd frem til den bedste Igsning.

| denne session Ierer underviserne deltagerne at overveje konsekvenserne af deres
adferd - badde de umiddelbare og de mere langsigtede. Selv om deltagerne lerer at
overveje konsekvenserne af deres tilsigtede handlinger, far de ogsa hjelp til at udvide
deres perspektiv ud over den umiddelbare tidshorisont ved at overveje de langsigte-
de konsekvenser af deres beslutninger og handlinger. Det sker ved introduktionen af
to tenkevaerktgjer: "K&F (konsekvenser og fglgevirkninger) og "KFA” (konsekvenser
forandre). Deltagerne gver sig i brugen af disse tankevarktgjer ved at anvende dem
pd et problem, som underviserne pd forhdnd har udvalgt fra den problemliste, del-
tagerne sammenstillede som deres hjemmeopgave i Session 3. Det er vigtigt, at det
valgte problem er anonymt. Ikke desto mindre ggr det programmet mere personligt
vedkommende, og deltagerne er klar over, at de sammen arbejder pd at Igse et "rigtigt”
problem (som regel et, der faktisk er felles for mange af dem). Treningen i at overveje
konsekvenser og fglgevirkninger for bade sig selv og andre fortsatter i sessionen, nar
deltagerne bliver bedt om at overveje den situation, som "Susan” er i, en ung kvinde,
hvis barn er blevet anbragt i pleje, fordi hun er stofmisbruger. Deltagerne diskuterer,
hvordan Susan kan Igse sit problem, og opfordres til is@r at lgge vegt pd henholdsvis
de kortsigtede og de langsigtede konsekvenser af de I@gsninger, de overvejer.

Underviserne lerer deltagerne, at selv om de kortsigtede konsekvenser af en beslut-
ning eller en handling kan vare tillokkende, kan de langsigtede fglger vaere darlige. Ved
atanlegge et langsigtet perspektiv kan de sdledes nd frem til en erkendelse af, at deres
umiddelbare beslutninger eller handlinger er mindre tillokkende. Ved at erkende de
langsigtede fglger kan deltagerne samtidig blive motiverede til at udfgre mindre tillok-
kende umiddelbare trin for at opnd dem. Gode langsigtede fglgevirkninger kan ggre en
ide med negative kortsigtede konsekvenser mindre tiltalende.

Forat udvide deltagernes perspektiv lerer underviserne dem ogsd at overveje de
konsekvenser, deres adfaerd har, ikke kun for dem selv og for andre enkeltpersoner, men
for samfundet som helhed.

Treningsmal
Treningsmdlene for denne session er:
1. Atleredeltagerne ngdvendigheden af at overveje implikationerne af konkrete

problemlgsninger. Det indebarer en overvejelse af bdde kort- og langsigtede
konsekvenser.
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2. Atleredeltagerne at bruge tenkevaerktgjet "K&F”, dvs. at overveje konsekvenser
og falgevirkninger.

3. Atlzredeltagerne at bruge tenkevarktgjet "KFA”, dvs. at overveje konsekvenser
forandre.

3.12 SESSION 12:
AT ERKENDE TANKER OG F@LELSER - EMPATI

Session 12 er tredje session i modulet Sociale ferdigheder og vaerdier. Forskning, som
gennemgas i Time to Think Again (Ross & Hilborn, 2007) har pdvist, at mange antisociale
personer kan vareegoistiske - de ser udelukkende verden fra deres eget perspektiv og
erenten ikke bevidste om eller ligeglade med, hvad andre mdtte taenke eller fgle. De
kan vaere meget optagede af egne behov og @nsker, og det kan fa dem til at handle pa
mader, der tilsides®tter andres behov eller fglelser. Deres egocentricitet kan afspejles i
manglende hensyntagen til, hvordan deres adfard pdvirker andre mennesker - herun-
der de mennesker, der betaler prisen for deres antisociale handlinger.

Mennesker med ADHD og problemer med antisocial adferd kan ogsd have et egocen-
trisk fokus, men det er ikke ngdvendigvis primert forbundet med en hensynslgs tilside-
settelse af andres fglelser. Det handler som regel snarere om manglende bevidsthed
om, hvordan deres adfaerd pavirker andre, fordi de ikke tager sig tid til at overveje det.
Deres fokus har vaeret afledt af noget nyt, sd de ikke har teenkt pd konsekvenserne af
deres handlinger eller adferd. Dette forhold hindrer dem i at danne taette personlige
relationer til andre, som kunne hjzlpe dem, ndr de har vanskeligheder, og som kunne
afholde dem fra antisocial adfeerd.

Underviserne harigennem hele programmet indtil nu stimuleret deltagerne til at
tenke over andres tanker, fglelser og adferd, bade i gruppen og uden for program-
mets rammer for at fremme social perspektivtagning - en prosocial ferdighed, der
er en forudsatning for at udvikle prosocial kompetence, og som er egocentricitetens
modsatning. | denne session gdr underviserne et skridt videre ved at tale om direkte og
indirekte ofre.

Treningsteknikker

Hele programmet igennem har underviserne udbygget de ferdigheder, der indgar i
programmet, og deltagerne har gvet sig i diskussion og debat i Dilemmaspillet. | denne
gvelse har deltagerne arbejdet med en proces af kreativ tenkning, hvor de har gvet sig i
at overveje konsekvenser og trenet deres lytteferdigheder. | Session 12 skal deltagerne
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udbygge deres debatfaerdigheder yderligere i to provokerende gvelser, der |l2gger op til,
at de overvejer ofres perspektiver og fglelser.

Forste gvelse er Ballondebatten. Denne gvelse fremmer ferdigheder i at teenke
kreativt, debattere og lytte. Ballondebatten er en debat, hvor nogle af deltagerne sgger
atvinde de andre deltageres anerkendelse. Den involverer en hypotetisk situation, hvor
deltagerne, som spiller en bergmt person efter eget valg, forestiller sig, at de erien
varmluftballon, der er for tung og derfor hastigt taber hgjde. De enkelte deltagere skal
nu retferdigg@re over for de andre, hvorfor netop de ikke skal smides overbord, selv om
detville redde de andres passagerer.

| Ballondebatten deles gruppen i to undergrupper - De overlevende” og "Ofrene”.
Hver undergruppe bliver bedt om at overveje (1) deres egne FGLELSER og (2) deres egne
TANKER samt den anden gruppes TANKER og FOQLELSER. Underviserne beder deltager-
ne sammenligne svarene fra de to undergrupper for at fa dem til at forstd bdde andre,
mindre heldige deltageres fglelser (Ofrene) og de skyldfglelser, som De overlevende kan
have. Formdlet med gvelsen er at udvikle empati. Den sgger ogsad at lere deltagerne at
vere bevidste om skyldfglelse.

Disse begreber udvikles yderligere i en opfglgende gvelse, hvor deltagerne ser et
fiktivt tv-interview med en kvinde som har vaeret udsat for vabnet rgveri. | smd grup-
pediskussioner overvejer deltagerne ofrets fglelser og hendes fglelser over for rgveren.
@velsen introducerer deltagerne til problemstillingen sekundare fglgevirkninger for
ofret ved at bede dem tenke ud over gvelsen og t&nke pd, hvordan handelsen kan
have pdvirket ofrets liv pd I&ngere sigt, og om forbrydelsen mdske havde andre "ofre”.

| gvelse 2 opfordres deltagerne sdledes til at tage en andens perspektiv: en person,
der erramt bade fysisk og fglelsesmassigt. De skal se sagen fra offerets perspektiv, dvs.
en anden end de selv. Herefter bliver de bedt om at overveje det bredere sociale per-
spektiv. @velsen har til formdl at fa deltagerne til at overveje andres behov og fglelser
og at udvikle en bevidsthed om, hvordan deres egen adfaerd pavirker andre mennesker,
i stedet for udelukkende at se verden fra deres eget perspektiv.

Treningsmadl
Treningsmadlene for sessionen er, at deltagerne:

1. Lerer,atdet, man siger og g@r, pdvirker andre mennesker. Det har en direkte
indvirkning pd de direkte involverede, men kan ogsd indirekte pavirke andre.

2. Bliverklarover, at hvis de siger eller ggr noget, de ikke har det godt med, kan de
ende med at fortryde det.
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3. Identificerer, at det at fortryde noget eller at "have darlig samvittighed” er
en forbigdende f@lelse - ndr vi har det sddan, kan vi komme videre og lzgge
oplevelsen bag os.

4. Lerer,atndrviggr noget negativt mod en anden, som fdr os til at have det
ddrligt med os selv pa, kaldes det skyldfglelse. Det adskiller sig pd to mdder fra
det at have darlig samvittighed:

a. Skyldfglelse indebaerer som regel, at vi fordemmer vores egen adfaerd.
b. Skyldfglelse forsvinder ikke med det samme. Det kan vare en langvarig
folelse. Det vil sige, at vi kan have det skidt med os selv ilang tid.

3.13 SESSION 13:
KONSTRUKTIV PLANLAGNING

Session 13 er fjerde session i Modul om neurokognitive ferdigheder. En ting, som de
fleste mennesker med ADHD har til fzlles, er en bevidsthed om, at de ikke lever op til
deres potentiale. Det skyldes, at de har meget svaert ved at opstille realistiske mal og at
udvikle konstruktive, opndelige fremtidsplaner. De mangler ogsa de organiseringsfar-
digheder, der skal til for at sette konstruktive planerigang, definere hensigtsmassige
trin for at opnd deres mal eller at monitorere og tilpasse planerne, nar det er ngdven-
digt.

Succes ivores malrettede samfund forudsatter evnen til at opstille prastationsmal
ogoverholde deadlines. Det kraever evnen til at selvmonitorere sin prestation ved at
tenke divergent (fx at treede et skridt tilbage og foretage en vurdering) og ved at tenke
konvergent (fx at fokusere pa detaljer). Det indebarer, at deltagerne mad Iare at skifte
perspektiv. Ofte kan de ”ikke se skoven for bare traeer”, men ma lere at tage bdde det
lille perspektiv og det st@rre perspektiv, dvs. at de er ngdt til at se bade treerne og
skoven.

Deltagerne vil som regel klare sig godt i strukturerede test eller aktiviteter, hvor de
ved, precist hvad der forventes af dem, og/eller hvad de skal. De klarer sig maske ogsa
godtisituationer, hvor de har klare anvisninger, is@r nar opgaven er ukompliceret eller
konkret. De kan imidlertid have meget svaert ved mere komplicerede, ustrukturerede
situationer, hvor de stdr alene med ansvaret for initiering, planl@gning og organisering.
De vil ofte have sarlig svert ved at overholde deadlines og udsatter ofte deres opgaver
til sidste gjeblik, hvor det kan veere for sent at udfgre dem tilfredsstillende.

Mennesker med ADHD har svaert ved at holde styr pd tiden. Ofte flagrer de fra den ene
opgave til den anden; de ved godt, hvad de skal, men de har sveert ved at prioritere op-
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gaverne. Det er,som om de har en masse bolde i luften, og ndr de har for mange, ender
de med at tabe det hele pd gulvet.

Etaf deres store problemer er, at de tit opstiller urealistiske, overvaldende mal, der
synes umulige at nd. De deler ikke fremtidige langsigtede mdl op i separate delmdl, som
deigendeler opimindre, overskuelige trin.

De er maske ikke i stand til at treede et skridt tilbage og identificere deres egne styrker
og svagheder, og de kan have svaert ved at monitorere og evaluere deres egen adfard.
Denne manglende evne til at selvkorrigere eller @ndre adfard fgrer ofte til nederlag i
undervisning, arbejde og sociale sammenhange.

Mennesker med ADHD kan ofte have en kaotisk, vilkdrlig tilgang til opgaver. De kaster
sig tit entusiastisk over projekter uden omtanke eller planlagning. De strukturerer som
regel ikke de opgaver, de gerne vil (eller skal) gennemfgre. De magter ikke at strukturere
deres liv, fx ved at lave lister eller prioritere. Det kan virke som om de bare vader gen-
nem mange forskellige opgaver pd en heltirrationel made.

Treningsteknikker

Denne session handler om at opstille og gennemfgre planer. Underviserne lerer dem
at strukturere deres tid, evaluere mal og dele dem op i mindre, gradvise trin, som kan
fgre dem frem mod deres slutmadl. Deltagerne I&rer at selvmonitorere og tjekke deres
fremskridt og at treede et skridt tilbage for at revurdere deres fremskridt.

Dette gennemfgres i tre gvelser. @velse 1 0g 2 Ierer deltagerne at identificere mal,
delmal og trin. | gvelse 3 lerer de at prioritere trin og planlagge dem ved hjzlp af en
dagbog eller kalender. Underviserne formidler disse ferdigheder ved at introducere et
nyt tenkevaerktgj, STEP OP, som lerer deltagerne at strukturere og prioritere de opga-
ver, der skal udfgres for at nd et mal:

= Szetmdl

= Transformer mal

= Estimer tidsforbrug til mdl
= Prioriter opgaver

= Opstil en tidsplan

= Planleg belgnninger

Envigtig komponentidenne proces eratindbygge et belgnningssystem i deres plan
foratunderbygge deres succeser. At laere at strukturere deres tid og anvende teknikker
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til tidsplanlegning vil ggre det lettere for deltagerne at tage kontrol og lere, hvordan
det fgles at afslutte en opgave og nd sine mdl.

Treningsmal

Treningsmdlene for denne session er, at deltagerne:
1. Lerer,atndrdeleggeren plan, skal de have et klart og opnaeligt mal for gje.

2. Lerer,atde foratopnd et mal, de har sat, md opdele processen i mindre trin.
De skal ansld, hvor lang tid det vil tage dem at udfgre de enkelte trin, prioritere
opgaverne og planlegge den rekkefglge, de vil udfgre opgaverne i.

3. Erkender, at detervigtigtatindbygge pauser og belgnninger i deres tidsplan.

3.14 SESSION 14
KONFLIKTHANTERING

Session 14 er femte session i Problemlgsningsmodulet. Mange af deltagerne har
oplevet at have konflikter med andre. Derfor er deres interpersonelle relationer ofte
anstrengte og konfliktfyldte. Desvaerre mangler mange af deltagerne de ngdvendige
feerdigheder til at handtere konflikter pd en rolig og rimelig made. Deres reaktioner kan
vaere uigennemtaenkte og impulsive, hvilket n@ppe fremmer samarbejdsvillighed hos
andre. Andre betragter dem mdske som provokerende, og det kan skabe fjendtlighed,
hvilketigen kan fgre til gengaldelse i form af antisocial adfaerd, der yderligere skarper
konflikten.

Underviserne lerer deltagerne om en alternativ og langt mere effektiv teknik til kon-
flikthandtering. Den konfliktlgsningstilgang, der introduceres, er en, som vi har udviklet
med udgangspunktiden omfattende litteratur om, hvordan man kan reducere konflikt
i skoler, i erhvervslivet, retssystemet (forlig kontra sagsanlag) og international konflikt-
lgsning. Lockwood, Crawford og Bodines (1992) forskning i vold danner begrebsrammen
for sessionen. Disse forfattere demonstrerede, at de fleste voldelige handelser (en
handling, der udfgres med hensigt eller opfattet hensigt om at volde en anden person
fysisk skade) var “dbningstrakket” en relativt ubetydelig kr&nkelse, hvorfra forlgbet sd
eskalerede. Lockwood et al. konkluderede, at en indsats rettet mod at reducere fore-
komsten af ”abningstraek” er den mest lovende tilgang til at forebygge, at konflikter
eskalerer. Det er afggrende, at deltagerne lerer prosociale ferdigheder til at hdndtere
konflikter, og at de opfordres til at benytte disse ferdigheder, sd snart de mgder en
konflikt.
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Treningsteknikker

| denne session introducerer underviserne en metode til konflikthdndtering, der lzrer
deltagerne, hvordan de kan anvende de fleste af de KT-fardigheder, de har lert, med
henblik pd at give dem redskaberne til at hdndtere de konflikter, de kommer ud for, pa
en prosocial mdde. Denne tilgang giver dem et alternativ til de konfliktsggende, aggres-
sive, fiendtlige, stejle og mdske voldelige Igsninger, de mdske tidligere har benyttet.
Tilgangen formidles i sessionen, ved at underviserne fra den problemliste, som deltager-
ne formulerede som deres hjemmeopgave til Session 3, udvalger et relevant interper-
sonelt problem, som kraver konflikthandtering. Igen er det vigtigt, at det problem, der
udvealges, eranonymiseret.

Deltagerne Izrer en r&kke forhandlingstrin rettet mod at reducere konflikten og
forhandle en Igsning med udgangspunkt i et kompromis. Herefter anvendes disse trin
i gvelser. Den fgrste gvelse bygger pd en case fra undervisningsmaterialet (”Jette”). Den
naste bruger et (anonymiseret) interpersonelt problem, som underviserne udvalger
fra problemlisten. Der legges sarlig vaegt pd at lere deltagerne vigtigheden af at bruge
deres faerdigheder i kritisk teenkning for at identificere deres egne og andres antagelser.
Hvis de ikke kan det, kan de ende med at diskutere OPFATTELSER i stedet for FAKTA.

Sessionen |erer afslutningsvis deltagerne at overveje, hvilke alternative muligheder

parterne har for at undgd konflikt og finde et kompromis. De I&rer at fremfgre deres
synspunkt pd en selvsikker made og forhandle sig frem til en Igsning.

Treningsmadl
Treningsmalene for denne session er, at deltagerne:

1. Lererat hdndtere konflikter ved at anvende de KT-ferdigheder, de har lert i
dette program:

= AtERKENDE, atdereret problem.
= AtBEVARE ROEN.
= Atskelne mellem FAKTA og OPFATTELSER.
2. Erkender, personen ikke er problemet - det er problemet, der er problemet.

3. Lererklartatidentificere problemet og at overveje, hvad andre fgler.

4. Overvejer alternativer.
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5. Learerselvsikkert at forhandle sig frem til en Igsning, der fungerer for begge
parter, ved at bruge de forhandlingstrin, der er gennemgdet i denne session.

3.15 SESSION 15;
AT TRAFFE VALG

Session 15 er sidste session i Problemlgsningsmodulet. | denne session, som ogsa
er sidste session i programmet, trekker deltagerne pa alle de aspekter, de har lert i
forlgbet, i en analyse af en case fra "det virkelige liv” Hele sessionen igennem legges
der vaegt pa social perspektivtagning, og derudover er sessionen ogsd t&nkt som en
styrkelse af vaerdier.

Vores tilgang til analysen af case-historien illustrerer vores opfattelse af, at proble-
mer skal ses ikke kun i lyset af personens psykopatologi, men ogsd i et bredere per-
spektiv, der omfatter de kognitive, adferdsmassige og situationsspecifikke faktorer,
der er pa spil. R&R2-ADHD er ikke en sygdomsmodel eller en model, der har fokus pa
funktionsnedsattelser. Det er en pedagogisk model. Deltagerne - og eleven i denne
tragiske case - betragtes ikke kun som utilpassede eller umoralske personer, men som
mennesker, hvis kognitive fglelsesmassige ferdigheder er utilstraekkelige i forhold til
at treffe prosociale valg, der kan fgre til gnskede konsekvenser.

Treningsteknikker

Casen erenrevideret version af en virkelig begivenhed, hvor en ulykkelig skoleelev
skgd og drebte sytten mennesker pd en skole, inden han skgd og drebte sig selv. Un-
derviserne fgrer deltagerne gennem fortallingen om begivenheden pd en made, hvor
de kan se, hvordan elevens darlige kognitive og fglelsesmassige ferdigheder og ringe
problemlgsningsferdigheder skabte flere og flere problemer for ham selv og et stort
antal uskyldige personer.

Herefter fgrer underviserne deltagerne tilbage til begyndelsen af historien og invol-
verer dem i at anvende de KT-ferdigheder, de har |ert, for at overveje, hvordan eleven
og hans skole kunne have hdndteret hans problemer pd en made, der havde fgrt til en
effektiv og prosocial Igsning.

Deltagerne bliver bedt om ikke kun at vurdere hans problemlgsningsindsats, men
ogsa at erkende, hvordan andres manglende evne til i tilstrekkelig grad at identificere
hans problemer og overveje de mulige konsekvenser af hans handlinger forstgrrede
hans problemer og var medvirkende til de tragiske fglger. De fgres til at erkende de
vidtreekkende negative konsekvenser af elevens ddrlige problemlgsningsferdigheder
og hans egocentriske vardier.
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Herefter bliver de bedt om at generere alternative Igsninger pa hans problemer. |
denne proces bliver de bedt om at fglge trinnene i SARE-modellen. Derefter udvikler
de en plan for at nd et konstruktivt mal ved hjalp af STEP OP-teknikken. Det vil sige, at
deltagerne dekonstruerer begivenheden og herefter rekonstruerer den ved hjelp af de
teknikker til at holde styr pd tiden, organisere, planlegge og udformer tidsplaner, de
leerte tidligere i forlgbet. De bliver ogsd opfordret til at anvende de redskaber, de lzrte i
tidligere sessioner: andres synspunkt (AS) og konsekvenser og fglger (K&F).

Afslutning

Dette er den sidste session i hovedprogrammet, og underviserne skal vaere bevidste
om, at deltagerne vil have dannet band og relationer, som er opstdet og udbygget i
Igbet af programmet. Selv deltagere med forskellig baggrund vil have opdaget, at de
har meget til fzlles med de andre medlemmer af gruppen. Det er vigtigt at handtere
afslutningen pd gruppens felles "rejse” ved pd en konstruktiv made at afspejle, hvad
deltagerne fgler. Det opnas gennem en afsluttende gvelse, hvor deltagerne far et stykke
papir sat fast pd ryggen med tape, hvor alle deltagerne (og underviserne) bliver opfor-
dret til at skrive noget positivt om personen. Det kan vare noget, der har imponeret
dem, eller noget serligt, de har lert af personen, eller de kan simpelthen skrive, hvad
de godt kan lide ved personen. Pd den mdde far deltagerne et stykke papir med otte-ti
positive kommentarer om sig selv.

Afslutningsceremoni

Underviserne skal afslutte programmet med en kort afslutningsceremoniien form,
som udbyderen finder hensigtsmassig. Det kan omfatte en formel overrekkelse af
deltagernes certifikat eller en anden handgribelig belgnning for at markere deltagernes
indsats og praestationer.

Treningsmadl
Treningsmadlene for denne session er, at deltagerne:

1. Erkender, at én darlig beslutning kan fgre til en kade af problemer, som gradvist
bliver vaerre og veerre.

2. Learer,at man ved at fglge trinnene i problemlgsningsredskabet SARE og lagge
en konstruktiv plan ved hj&lp af STEP OP kan forebygge, at problemer ender i

tragedie.

3. Reflekterer over tidligere sessioner, hvor de har lert at:
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= STOPPE OP og TANKE, fgr de handler

= Kontrollere deres fglelser

= Udvikle bedre sociale relationer og overveje, hvordan tilvarelsen ser ud fra
en andens synsvinkel

= Evaluere det, de hgrer - for at afggre, hvad der er FAKTA, og hvad derer
OPFATTELSER

= Handtere fremtidige vanskeligheder og udfordringer

= Udforme konstruktive planer for at opna deres mal

3.16 BOOSTER-SESSIONER

Det hgrer med til god praksis for udbydere af mange kognitive adfaerdsterapeutiske
behandlingsprogrammer at tilbyde opfglgnings- eller Booster-sessioner. Derfor har vi
introduceret et Booster program med tre sessioner, der fungerer som supplement til det
generelle R&R2-program.

Booster-session 1:

Forbedret opmarksomhed, hukommelse og folelsesmassig kontrol
Denne session bygger pd materiale, der er gennemgdet i Session1,2,30g 4
hovedprogrammet.

Booster-session 2:

Problemlgsning

Denne session bygger pd materiale, der er gennemgdet i Session 6,8 0g 12 i
hovedprogrammet.

Booster-session 3:

Konstruktiv planlagning

Denne session bygger pd materiale, der er gennemgdet i Session 13 og 14 i ho-
vedprogrammet.

Formdlet med disse sessioner er at repetere de ferdigheder, deltagerne har lzrt ved
at deltage i hovedprogrammet og at forstaerke og konsolidere disse ferdigheder. P4
den made fungerer booster-sesssionerne som supplerende og mere langvarig stgtte til
personer, der lerer nye ferdigheder.

Ligesom det gvrige program involverer booster-sesssionerne, at man traener me-
stringsstrategier og deltagerirollespil. Derudover repeterer booster-sesssionerne
det, der er l@rtide tidligere sessioner, ved at inddrage materiale, som deltagerne selv
bidrager med. For eksempel bliver deltagerne bedt om anonymt at give underviserne
tre problemer, som kommer til at danne grundlag for gvelseriat anvende og trene
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problemlgsningsteknikker. Dermed kan Genopfriskningsprogrammet afvikles mange
gange, fordi materialet varierer og har specifik relevans og aktualitet for gruppen.

Det er op til udbyderen, hvor hyppigt Booster programmet skal afvikles. For eksem-
pel kan det udbydes jaevnligt hver halve dr eller oftere, eller det kan udbydes pd ad
hoc-basis. Vianbefaler, at der afholdes booster forlgb 6-12 mdneder efter afslutning af
hovedprogrammet, og at forlgbene gentages en eller to gange om dret.

Booster-sessioner afvikles i samme format som hovedprogrammet. Beskrivelsen af
hver session indledes med en Introduktion for undervisere, som kort skitserer sessio-
nen og nevner de materialer, der skal anvendes. Herefter fglger Treeningsforlgb. Boo-
ster-sesssionerne benytter et serskilt Arbejdsmappe. PALens rolle indgar ikke ekspliciti
Genopfriskningsprogrammet, selv om der ikke er noget til hinder for atinddrage en PAL.
Fordi forlgbet ikke indeholder PAL-m@der, kan det imidlertid afvikles i et mere intensivt
forlgb, fx som et tredagesforlgb med en session om dagen.

Booster-session 1:
Forbedret opmarksomhed, hukommelse og fglelsesmassig
kontrol

Denne session repeterer, hvordan man kan forbedre sine koncentrations- og hukom-
melsesfaerdigheder. Det er vigtigt at repetere disse ferdigheder for at sikre, at delta-
gerne er fokuserede pa det, der gennemgds i sessionerne. Derved mindes deltagerne
om strategier, der kan hjelpe dem med at overvinde og kontrollere interne og eksterne
distraktioner. Det ggres fx ved at introducere motivations- og selvundervisningsteknik-
ker og ved at opridse, hvordan man kan &ndre sine omgivelser for at skabe et miljg, der
optimerer ens praestation. Underviserne gennemgar de forskellige teknikker og lzegger
op til diskussion om, hvilke teknikker deltagerne har afprgvet, hvad der har virket, samt
hvad der har virket mindre godt, og hvorfor. PA den mdde introducerer booster-sesssio-
nerne en model for informationsudveksling, hvor deltagerne deler deres erfaringer med
hinanden.

Anden halvdel af booster-session 1 gennemgdr teknikker til fglelsesmassig kontrol:
den indre kontrolstemme og central kontrol. Malet er minde deltagerne om, at ansvaret
for alle deres fglelser og handlinger ligger hos dem selv, ikke hos andre mennesker eller
omstendigheder.

Selvom denindre kontrolstemme prasenteres som en teknik til at handtere vrede, og
central kontrol som en strategi til at handtere angst, skal underviserne understrege, at
begge teknikker kan hjelpe deltagerne med at hdndtere sterke fglelser, uanset om der
er tale om vrede, angst, frygt, spending eller andet.
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Booster-session 2:
Problemlgsning

Session 2 gennemgar problemlgsningsteknikker. Deltagerne repeterer teknikker,
der kan hjzlpe dem med at undgd at handle impulsivt og i stedet benytte en rationel
beslutningsproces og overveje alternative muligheder. Deltagerne gver sigi Stop op
og tenk og selvinstruerende treningsteknikker i rollespil som filminstruktgr. Disse
teknikker repeteres for at trene selvkontrol og h&mme tilbgjeligheden til overilede
handlinger og reaktioner. Herefter skifter deltagerne fra at Igse rollespilsproblemer i
fgrste halvdel af sessionen til at arbejde med problemer fra det "virkelige liv”, der har
saerlig relevans for gruppen, i anden halvdel af sessionen. Det vil sige, at underviserne
tilanden halvdel af sessionen md udvelge egnede problemer fra deltagernes pro-
blemlister, som bygger pd hjemmeopgaven fra booster-session 1. Vi foresldr derfor, at
underviserne supplerer de problemer, deltagerne har bidraget med, med problemer, de
selv harindsamlet fra tidligere sessioner, hvis der skulle vaere eksempler, der ikke egner
sig til formalet.

Deltagerne introduceres igen til det kognitive redskab PMI for at evaluere kvaliteten
af de foresldede problemlgsninger. Underviserne repeterer ogsd K&F (konsekvenser og
folgevirkninger) og KFA (konsekvenser for andre) for at minde deltagerne om at evalue-
re lgsninger ved at overveje, hvordan de mulige Igsninger vil pdvirke dem selv og andre.

Booster-session 3:
Konstruktiv planlegning

Denne session gennemgdr en stor mangde materiale, og det er vigtigt, at underviser-
ne er gode til at holde styr pd tiden. Det indebarer ogsd, at underviserne kan fungere
som "rollemodeller” for deltagerne med hensyn til struktur og tidsplanlegning. | denne
session skal underviserne gennemgd tre vigtige gvelser. Den fgrste handler om Richard,
en mand, der har brug for at organisere en opgave ved at opstille mal og trin og derefter
prioritere dem for at planlaegge et forlgb. | den anden gvelse anvender deltagerne disse
feerdigheder pa deres egne problemer (et, der er udvalgt fra den problemliste, deltager-
ne sammensatte som deres hjemmeopgave til booster-session 1). Den tredje gvelse er
Ballondebatten, som afvikles efter pausen.

Detvil sige, at fgrste halvdel af booster-session 3 repeterer konstruktive planlaeg-
ningsteknikker. Det indebarer, at deltagerne bliver bedt om at planlagge Igsningen
pd et problem ved at opstille mél og dele dem op i mindre, overskuelige trin. Derfor ma
underviserne udvelge egnede problemer fra deltagernes problemliste, som bygger pa
hjemmeopgaven til booster-session 1, dvs. et problem, der kan deles op, og som involve-
rer et planlagningsaspekt.
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Deltagerne reintroduceres til tenkevarktgjet STEP OP, som stgtter dem i at arbej-
de gradvist hen mod at opnd et fastlagt mdl ved at strukturere og prioritere opgaver
og trene ferdigheder i at holde styr pd tiden. Metoden omfatter en belgnning for at
gennemfgre de mellemliggende trin. Ved at gve sigi at strukturere tiden pd denne made
forsterker deltagerne deres fglelser af kontrol og lerer mestring, dvs. hvordan det fgles
at afslutte opgaver og na sine mal.

Det ervigtigt, at sessionen afsluttes i en positivstemning. Vi gnsker ikke, at deltager-
ne skal gd nedsldede hjem. Vivil gerne have, at de fgler, de har udviklet bedre kontrol
over deres tanker, fglelser og adfaerd. Vi sgger at styrke deltagerne ved at stgtte dem
i at udvikle deres tro pd, at de kan @ndre tingene til det bedre og styre deres fremtid i
en positiv retning. Derfor gentager anden halvdel af sessionen den populare Ballonde-
batgvelse, som opfordrer deltagerne til at udfolde deres ferdigheder i at teenke krea-
tivt, debattere og lytte i en sjov ramme. Ballondebatten giver ogsd deltagerne lejlighed
til at gve sig pa social perspektivtagning og pd at udvikle stgrre indsigt i andres fglelser.

Booster-sesssionerne afsluttes med en vigtig hjemmeopgave. Deltagerne bliver bedt
om at lave en liste over de mal, de gerne vil opnd i de kommende méneder, og at dele
dem op i smd, overskuelige trin. De bliver bedt om at legge planer, prioritere trin og
legge demindideres kalender. Opgaven kan gennemgas, ndr deltageren deltager i
fremtidige b ooster-sessioner, hvor underviserne iser legger vagt pd de faldgruber og
forhindringer, der forhindrede dem i at nd deres mal. Det er vigtigt, at deltagerne opstil-
ler realistiske og opndelige mdl. Succes er den stgrste belgnning.
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4. PALensrolle

R&R2-ADHD tilfgjer en ny komponent til det oprindelige R&R-program med introdukti-
onen af en PAL. PAL’ens rolle er helt central og vil have sterk indflydelse pd den enkelte
deltagers udbytte af forlgbet.

4.1 PAL-ROLLEN

PAL’en er en "coach”, som samarbejder med deltageren (og underviserne) for at ggre
forlgbet mere produktivt. PALens rolle er central og har til hensigt at tage hgjde for en
rekke alvorlige udfordringer, som forskningen har identificeret som hyppige blandt
rehabiliteringsprogrammer for lovovertradere (Ross & Hilborn, 2006):

= Generalisering - selv om deltagernes prastationer i forskellige programmer kan
indikere, at de har opndet de sociale kompetencer og vardier, som programmet
sgger at formidle, er deltagerne ikke ngdvendigvis i stand til at overfgre disse
ferdigheder til livet uden for gruppen. Ved at deltage i jeevnlige mgder med
deresindividuelle PALer far deltagerne stgtte og opmuntring til at anvende og
trene deres nyerhvervede ferdigheder uden for ”klasselokalet”.

=  Frafald - PAler kan vaere med til at afhjelpe dette problem ved at tilskynde
deltagerne til at mgde op eller, hvor det er relevant, sgrge for, at de g@r det, ved
at stgtte demiat udfgre hjemmeopgaver og ved at stgtte dem i at fastholde
interesse og motivation. Nar de ser, at de kan opnd reelle fremskridt i deres
hverdag, bliver deltagerne mere motiverede for at mgde op. Succes avler succes.
Coach-rollen har vist sig effektiv i at hjaelpe personer med at deltage i ADHD-
gruppeforlgb (Stevenson et al,, 2002; 2003) og i at forbedre gennemfgringstal for
gruppeforlgb til behandling af deltagere uden ADHD (Hollin & Palmer, 2006).

= |solation -en hyppig forklaring pd, at mange programmer ikke har held med
at hjelpe antisociale personer med at tilegne sig prosociale ferdigheder, er,
atnogle sammenhange og systemer, fx fengsler, ikke ngdvendigvis fremmer
behandlingen, fordi personen tvinges til at tilbringe for meget tid i cellen og
dermed ikke giver dem tilstraekkelig tid til at s@ge stgtte fra ligesindede eller
personale (Friendship, Falshaw & Beech, 2003). PALerne kan veere med til at
modvirke den sociale isolation, der kendetegner institutionalisering. PAL’en kan
vare bindeled mellem undervisere og deltagere og mellem gruppesessioner
ogden daglige rutine. Herved understgtter PAL’en et samarbejdsorienteret,
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tvaerfagligt teamwork og er med til at skabe et stgttende stillads omkring den
enkelte.

Ratey (2002) siger, at "en coaching-intervention kan ggre udslaget for, hvordan men-
nesker med ADHD hdndterer deres egne vanskeligheder og klarer hverdagen” (s. 263).
Hun anfgrer, at coaching stabiliserer arousal, er med til at moderere fglelser, fastholder
motivation og understgtter fglelsen af belgnning. Det er ogsa med til at fastholde fokus
pd mdl og understgtter evnen til at styre sine handlinger og til at &ndre adfard. Det
vil sige, at PAL’ens primare rolle er at opmuntre og stgtte deltageren i at overfgre de
ferdigheder, han/hun larerigruppen til sit daglige liv uden for gruppen.

PAL’er kan ogsa fungere som prosociale rollemodeller for deltageren. Der er stigen-
de evidens for, at en af de faktorer, der bidrager til effekten af programmer, der har til
formal at reducere antisocial adferd, er prosociale rollemodeller (Andrews & Bonta,
199¢4; Lambert & Bergin, 1992; Strupp & Howard, 1992; Trotter, 1999). PALl’er, som formidler
empatisk forstdelse, autenticitet, en positiv opfattelse af personen, respekt og varme,
og som er konkrete i deres udtryk, kan fremme forandring hos klienten. Disse centrale
egenskaber er fundamentale for effektive hjaelperelationer. De er ogsa fundamentale
elementeriat udvikle klientens motivation for forandring (Miller & Rollnick, 2002).

4.2 VALG AF PAL

Vianbefaler sterkt, at man involverer og/eller radfgrer sig med den enkelte delta-
ger,ndr man udpeger en PAL. Ideelt ville man bede deltageren om at foresld en PAL,
fgr programmetindledes. En PAL kan vare en forelder, kereste eller gtefalle, ven,
partner, tilsynsvaerge, underviser, sygeplejerske, sagsbehandler, bostgtte, hjemmevejle-
der, stgtte-kontaktperson, mentor eller et medlem af personalet pd en institution eller
forvaltning, dererinvolveretisupervision eller omsorg for deltageren. Underviserne
ma kontakte de foresldede PAL’er for at afggre, om de er egnede og har tid, og for at
forklare, hvad PAL’ens rolle gar ud pa. Nar PALl’en er udvalgt og godkendt, skaldeltageren
kontakte vedkommende for at bekrafte aftalen. Det setter rammen for en samarbejds-
orienteret alliance.

I tildelingen af PALer ma man imidlertid sikre sig, at de ikke alene har tilstraekkelige
faerdigheder til effektivt at patage sig rollen, men ogsd er i stand til at reagere hensigts-
massigt; dvs. at de ikke md intimidere eller udggre en trussel mod udsatte deltagere. De
skal opmuntre deltagerne til at erkende, at de kan ggre fremskridt pd egen hand. Deres
rolle er at stgtte og hjelpe med henblik pd at fremme selvtillid og mestringsforvent-
ning. Det kan ikke lade sig ggre, hvis PAL’en er nedladende eller Iegger pres pd deltage-
ren og/eller optreeder fordgmmende eller autoritert.
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For personer med lesevanskeligheder kan det vaere ngdvendigt at udvide PAL’ens
rolle til ogsd at Iese og gennemgd sammenfatningerne af sessionerne og deltagerens
hjemmeopgaver.

Ndr medarbejdere patager sig rollen som PAL, forestiller vi os ikke, at rollen indebarer
yderligere forpligtelser, der ligger langt uden for deres normale arbejdspraksis. At fun-
gere som PAL skal ikke vare en sur eller meget tidskraevende opgave. PAL’en forventes
ikke at deltage i sessionerne sammen med deltageren. Faktisk md PAL’en af fortrolig-
hedshensyn slet ikke deltage i gruppesessioner. PAL’erne skal imidlertid vaere i jevnlig
kontakt med deltagerne, da de skal mgdes med dem mindst en gang mellem de enkelte
sessioner for at drgfte den foregdende session og den hjemmeopgave, deltagerne fik
udstukket. Detvil sige, at hyppigheden af kontakt mellem PAL og deltager bestemmes
af hyppigheden af gruppesessionerne. Det er op til deltageren at arbejde pd program-
met bdde i og uden for sessionerne. Ikke desto mindre er dette kun et minimumskrav:
Jo mere tid og energi, PALerne kan legge i at stgtte deltagerne, ndr de gar fra teori til
praksis og begynder at anvende faerdighederne i deres hverdag, jo bedre er deltagernes
udbytte ad forlgbet.

Hvis en PAL af en eller anden grund ikke kan mgdes med deltageren eller er ngdt til
atopgive sin rolle som PAL, kan der udpeges en ny PAL. Man skal imidlertid tilstrebe sa
stor kontinuitet som muligt gennem hele forlgbet.

4.3 PALS GUIDE

PAL’ens rolle er at st@tte og opmuntre deltageren uden for de femten sessioner, der
indgariforlgbet. PAL’ens opgave er at hjelpe deltageren med at overfgre de faerdig-
heder, han/hun |zrerigruppen, til sin hverdag. Derfor udstyres PAL’en med haeftet
PAL-vejledning, som kort skitserer de enkelte sessioner, hjemmeopgaverne og forslag til
spgrgsmal, der lzegger op til diskussion og stgtter deltagerens overfgring af feerdighe-
der og viden. Opridsningen af de enkelte sessioner i PALs Guide er bevidst kortfattet, da
hensigten er, at deltageren skal fortalle PAL'en om sessionen. PAL’en skal imidlertid ikke
drgfte indholdet af en session, f@r sessionen afvikles.

PALs Guide indeholder fglgende retningslinjer:
1. Ataftale mgder med deltageren mellem alle sessioner og at bede deltageren
fortzlle lidt om sessionen. Den bedste mdde at lere nyt stof pd er at formidle

det til en anden, og derfor opmuntrer PAL’en deltageren til at lere PAL’en det,
deltageren lige har lart i sessionen.
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2. Athjalpe pden helt central mdde ved at give forslag til, hvordan deltageren kan
anvende det, han/hun har lart, fra sessionen til sin daglige rutine. Mdlet er, at
deltageren introducerer nye teknikker og ferdighederisin hverdag (PALs Guide
giver ideer til, hvordan man kan ggre det). Det er med til at stgtte overfgringen af
feerdigheder og ggre programmet mere vedkommende.

3. Deltagerne haren hjemmeopgave hver uge. PALen minder deltageren om
opgaven og tjekker, at den er udfgrt fgr naeste session. Hjemmeopgaven er
imidlertid deltagerens eget ansvar, og PAL’en skal ikke tvinge deltageren til
atudfgre den eller holde gje med deltageren, mens han/hun ggr det. Hvis
deltageren gnsker hjalp, er det fint - men PAL’en md ikke ende med at ggre
arbejdet for deltageren! PAL’en minder deltageren om at ggre det og stgtter
ved at spgrge, om han/hun har brug for hjelp, men deltageren skal selv ggre
arbejdet.

4. PAl’ensikrersig, at deltageren er forberedt pd naste session, tjekker, at han/hun
har lagt tid og sted ind i sin kalender, og minder ham/hende om at vare der til
tiden.

5. Detervigtigtat PALen giver positive forsterkning i form af opmuntring og ros
til deltageren, ndr han/hun legger marke til, at deltageren ggr en indsats for at
trene de nye ferdigheder.

6. PALer,der opbygger gode relationer med de deltagere, de stgtter, ved at udvise
entusiasme, autenticitet, empati og omsorg, kan spille en vigtig rolle for et
vellykket forlgb.

PAL’en forventes ikke at have indgdende kendskab til de faerdigheder og teknikker,
deltageren har lert i sessionerne. Underviserne skal informere bdde deltagere og PALer
om, at det er deltagerens ansvar at laere PAL’en, hvad han/hun har lzrt i sessionen. Det
er ikke kun, fordi den bedste made at lzere noget pa er at lzre det videre til en anden.
Det er ogsd, fordi det far deltageren til at pdtage sig rollen som en underviser, der har
ferdigheder, som han/hun kan give videre til andre. Dette rolleskift fra deltager til
underviser styrker ogsa deltagernes mestringsforventning - de far en oplevelse af, at de
godt kan |lere feerdighederne videre til andre. Det giver deltagerne et billede af sig selv
som personer, der har de ferdigheder, som underviserne har lert dem.

Feedback fra PALl’erne til underviserne hjelper underviserne med at fglge de enkelte
deltageres behov og fremskridt. Det er fx nyttigt for underviserne at vide det, hvis en
deltager har svaert ved at forstd et begreb eller mangler motivation uden for gruppen.
Feedback giver ogsa underviserne lejlighed til at foretage mindre justeringer eller
tilpasningeriundervisningsstil. Vi har imidlertid ikke udstukket eller anbefalet et fast
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omfang af kontakt mellem undervisere og PAL’er eller nogen bestemt form eller struk-
tur for kontakten (dvs. om det skal ske pd ad hoc-basis, eller om det skal ind i fastere
rammer med jevnlige mgder). Det lader vi vaere op til den organisation eller myndighed,
der udbyder programmet, da vi mener, den enkelte udbyder bedst kan afggre, hvad der
er den meste hensigtsmassige (og praktiske) format for kontakten mellem undervisere
og PALer.
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5. Undervisernes rolle

Succesen af ethvert R&R-program afhanger i hgj grad af undervisernes kvalitet.
Underviserne skal ikke betragte sig selv om forelaesere, der leverer information, som
missionarer, der indpoder veaerdier, som terapeuter, der forsgger at radgive andre, eller
som entertainere, der har til opgave at levere stimulation og underholdning til deltager-
nes fritid. Undervisere skal vaere ”lerere” i alle ordets bedste betydninger.

Undervisere skal ikke kun stille opgaver, men ogsa fungere som gruppeledere og res-
sourcepersoner. De skal ogsd vaere lige sa gode og lige sa villige til at lytte som til at tale.
De skal ikke kun skabe faste rammer for gruppen, men ogsd lede den. De skal stimulere,
udfordre og opmuntre. Som det allervigtigste skal de vise empati og forsterke og belgn-
ne deltagernes arbejdsindsats.

Et manualbaseret program

Selv om klinikere maske allerede er bekendt med sammenhangen mellem symp-
tomer pd ADHD og antisocial adfard, ved de ikke ngdvendigvis, hvad de kan ggre ved
det, fordi de mener, at behandlingen af antisocial adfaerd kraever en hgjt specialiseret
intervention. Det starkt strukturerede R&R2-ADHD bygger pd en detaljeret og manu-
skriptbaseret programmanual og er udformet sadan, at personer med gode kognitive,
folelsesmassige og interpersonelle ferdigheder samt motivation effektivt kan afvikle
programmet, ogsd selv om de ikke er eksperter i hverken ADHD eller behandlingen af
antisocial adferd.

Programmanualen rummer detaljerede, trinvise instruktioner for afviklingen af
R&R2 for ADHD. Den skal imidlertid ikke betragtes som en kogebog med en opskrift,
som hvem som helst kan fglge slavisk og forvente et godt udbytte. Programmanualen
beskriver programmets centrale ingredienser og angiver, hvordan disse ingredienser
skal forberedes og serveres. Det er imidlertid ikke nok til at sikre et vellykket forlgb.
Det krver ogsd en god kok, som ikke bare ved, hvordan man fglger en opskrift, men
ogsd hvordan man kan tilpasse den til sit serlige klientel, og hvordan man kan sikre en
appetitvekkende praesentation.

Uddannelses-DVD

Vihar suppleret programmaterialerne med en kursus-DVD til undervisere. Vi anbe-
faler sterkt, at nye undervisere ser DVD’en nogle gange, inden de begynder at udfgre
sessioner, og at de med mellemrum ser DVD’en igen for at sikre programmets integritet.
Det kan vare en fordel at se DVD’en sammen med nogle kolleger for at drgfte aspekter
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af uddannelsen og/eller sammenligne erfaringer. DVD’en er filmet i en "&gte” workshop
med professionelle medarbejdere ledet af dr. Young. Alle de medarbejdere, der deltog i
workshoppen har givet deres samtykke til, at undervisningen kunne filmes og anvendes
til dette formal.

5.1 UNDERVISERNES EGENSKABER

Udviklingen af Reasoning & Rehabilitation-programmer har altid hvilet pd antagel-
sen om, at et rehabiliteringsprogram, der i betydeligt omfang kan reducere antisocial
adferd, skal kunne afvikles ikke kun af hgjt specialiserede psykologer og psykiatere,
men ogsd af andre medarbejdere. Der er simpelthen ikke psykiatere, psykologer eller
socialarbejdere nok (eller penge til at ansatte dem) til at drive et program, der skal kun-
ne handtere tilstreekkeligt mange klienter til at reducere antisocial adfaerd i betydeligt
omfang. Med det udgangspunkt er R&R2 for unge og voksne med ADHD udformet, sa
det kan afvikles ikke kun af psykologer eller psykiatere, men af mange forskellige typer
medarbejdere med forskellig faglig baggrund, forudsat at de er uddanneti at afvikle
programmet og har fglgende evner og personlige egenskaber:

1. Verbale ferdigheder over gennemsnittet.

2. Enevnetilatforholde sig positivt og empatisk til deltagerne (iser antisociale
deltagere), samtidig med at de opretholder en relation, der ikke strider mod
de regler, retningslinjer og formadl, der er defineret af de forzldre eller Izrere
ellerden forvaltning eller myndighed, der erinvolveret i klienternes tilsyn eller
behandling.

3. Ensensitivitet over for gruppedynamik og en evne til at stimulere grupper og
fremme interesse og et hgjt aktivitetsniveau uden at miste kontrollen.

4. Enevnetil at konfrontere deltagerne uden at nedggre dem.

5. Interpersonelle fzrdigheder over gennemsnittet; iser de sociale/
kognitive ferdigheder, underviserne gnsker at lere deltagerne, fx empati
(kontra egocentricitet), effektiv problemlgsning, gode organiserings- og
planlegningsfaerdigheder, veludviklede vardier, rationel og logisk fornuft og
abenhed over for nye ideer (kontra rigiditet).

6. Erfaring med at handtere grupper af personer, der kan vaere meget lidt
motiverede eller optraede fjendtligt eller aggressivt.
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7. Ydmyghed - villighed til at overveje synspunkter (hos bade deltagerne og
programmets udviklere), der ikke ngdvendigvis stemmer overens med deres
egne.

8. Forstdelse af programmets model (den kognitive model)

9. Entusiasme.

Undervise, ikke praedike

Madlet med alle R&R-programmer er mere end blot at formidle information. Et forlgb,
der begransersig til at formidle information, vil n@ppe vare et effektivt middel til
at forbedre deltagernes prosociale kompetence. Hele forlgbet igennem involverer
underviserne deltagerneien proces, hvor de anspores til at seette spgrgsmalstegn ved
effektiviteten af deres tidligere tilgang til problemer og ved deres vaerdiantagelser om
en rekke interpersonelle og sociale temaer.

R&R2-ADHD bygger primart pad principperne i erfaringsbaseret lering; der er imidler-
tid indbygget en rekke undervisningsmaterialer og -teknikker i programmet for at opti-
mere udbyttet for et bredt udvalg af deltagere med forskellig leringsstil. Generelt sigter
programmet mod at ggre det muligt for deltagerne at tilegne sig kognitive faerdigheder
og veerdier gennem en treningsproces frem for en didaktisk proces. Malet er ikke kun,
at deltagerne skal kende disse faerdigheder og vaerdier, men at de skal praktisere dem,
bddeigruppen ogihjemmeopgaver uden for sessionerne, sa de bliver en integreret del
af deres mdde at tenke pd og af deres adferdsmassige repertoire.

5.2 UNDERVISNINGSSTIL

Den ideelle atmosfare for en R&R2 ADHD-gruppe adskiller sig markant fra den, der
kendetegner mange andre undervisnings- eller treningsforlgb. Den er stimulerende,
men rokker ved ens fundament. Den er tankevaekkende, men frustrerende. De mate-
rialer og aktiviteter, derindgdriprogrammet, er omhyggeligt udvalgt med henblik pa
atlegge op til konflikt hos de enkelte deltagere mellem antisociale overbevisninger,
holdninger, vaerdier samt adfaerdsmassige valg og prosociale alternativer. De er ogsa
udvalgt pd grund af deres potentiale for at skabe konflikt og debat mellem deltagerne.
Eksponering for konflikt er en vigtig forudsatning for kognitive vakst (Ross & Hilborn,
2007).

Undervisere stiller mange spgrgsmal, men giver kun fa svar. Undervisere lader ofte
spgrgsmal forblive uafklarede. Det er hverken spgrgsmalet eller svaret, der betyder
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noget. Det er den kognitive proces, der er vigtig i forhold til programmets formal. Nar
der gives svar, og sagen kan afsluttes, stopper tankeprocessen.

Foratstimulere et hgjt kognitivt aktivitetsniveau gennemfgres sessionerne i et hgjt
tempo, og deltagerne kan sommetider vaere diskussionslystne, hgjrgstede og fglelsesla-
dede. Sessionerne skal imidlertid altid vare kontrollerede. Underviserne skal til enhver
tid bevare kontrollen, ikke kun for at forebygge, at en stemning lgber lgbsk, men ogsa
for at fokusere deres opmarksomhed.

Underviserne skal facilitere diskussioner, men afstd fra at tage aktivt del i dem. Det
kan godt tage lang tid at afklare et spgrgsmal, som underviserne kunne have afklaret
pd fa minutter. Underviserne ma afveje behovet for at nd igennem materialerne til sessi-
onen med behovet for at give deltagerne "tid til at tenke” og plads til at afklare deres
egne uenigheder og argumentere for deres egne synspunkter.

Undervisernes opgave er at anspore deltagerne til at tenke, ikke at t&nke for dem.

Selv.om der drgftes mange interessante spgrgsmadl, skal fokus for diskussionerne ikke
veaere sagen som sddan. Underviserne skal Igbende fokusere gruppens opmarksomhed
og aktivitet mod den tilsigtede kognitive proces, uanset hvor spendende diskussio-
nen af spgrgsmdlene bliver. Hverken diskussionerne eller deltagerne md fa lov til at
Igbe ud ad en tangent. Hvis det sker, skal underviserne rette gruppens fokus tilbage til
processen ved at sammenfatte diskussionen, stille spgrgsmal og/eller rette deltagernes
opmearksomhed mod det aktuelle PowerPoint-dias.

Hvis deltagerne i en session s@tter spgrgsmalstegn ved relevansen af at debattere
et bestemt spgrgsmal, kan det veere en indikation af, at de er kommet til at fokusere
for meget pd indholdet af sessionen snarere end den proces eller den feerdighed, der er
undervisningens mdl. Underviserne skal i sd fald forklare formdletigen og ggre det re-
levant ved at anvende eksempler, der setter ferdigheden i relation til situationer eller
oplevelser, som deltagerne kan genkende.

R&R2-programmer er klientcentrerede, ikke undervisercentrerede. Underviserne skal
ikke udtrykke sin personlige mening, bortset fra fglgende omstandigheder:

= Ndrdeterngdvendigt for at stimulere den kognitive proces.
= Ndrdeltagerneerreeltinteresserede i atvide, hvad underviserne synes. Hvis

underviserne presses til at melde deres egen holdning ud, efter et spgrgsmal er
blevet afklaret, er et direkte svariorden.
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= Hvisdeltagernes argumenter fdr underviserne til at skifte mening om et
spargsmal, skal de fortaelle deltagerne, at det er tilfeldet, uanset om deltagerne
sparger.

Selv om undervisere skal undgd at udtrykke deres egen mening, betyder det ikke, at
de skal afholde sig fra at fortzlle en deltager, hvad der udggr prosociale alternativer til
de antisociale synspunkter, som deltageren evt. giver udtryk for. Underviserne skal brin-
ge deltagerne til at erkende det, nar deres synspunkter er antisociale, og skal foresla et
prosocialt alternativ.

For eksempel kan gruppen finde pa at stemme for den antisociale position i Dilem-
maspillet for at "vinde” | sd fald skal underviserne sammenfatte debatten fra begge
perspektiver og udtale deres stgtte til den prosociale position. Underviserne skal minde
deltagerne om, at malet er at stemme for den bedste prosociale position. Nar deltager-
ne forlader gruppen, skal de vide, hvad den korrekte handling ville vaere, hvis de var i
den givne situation.

5.3 PROSOCIALE ROLLEMODELLER

Forskning, der er publiceret af Andrews & Kiessling (1980) og bekraeftet af Trotter
(1999), har klart demonstreret vaerdien af at modellere prosociale valg i arbejdet med
ufrivillige eller afvisende klienter. Undervisere, der gnsker, at deltagerne i R&R2 tilegner
sig de prosociale ferdigheder, holdninger og handlemader, de underviser i, skal altid
selv udvise de interpersonelle kognitive ferdigheder og vaerdier, som de gerne vil give
videre til deltagerne.

Underviserne skal modellere den empati, de gnsker at indgyde deres klienter. Nar
deltagerne fgler, at de bliver forstdet, har de lettere ved at fortzlle andre om deres op-
fattelser og fglelser. Nar de oplever, at underviserne udviser empati, bliver de ogsa mere
modtagelige for, at underviserne udfordrer deres verdier og adferd.

Ndr underviserne udviser empati, kan deltagerne ogsa lettere fgle sig trygge ved at
undersgge deres ambivalens over for forandring og mindre tilbgjelige til at benzgte
deres problemer eller bebrejde andre for deres problemer.

Ndr underviserne udviser pracis forstdelse af deltagernes oplevelser og erfaringer er
fremmende for forandring. Empati alene er imidlertid ikke nok. Trotters (1999) forsk-
ning viser, at prosocial modellering er vigtigere end empati med hensyn til at motivere
antisociale personer til at udvikle prosociale holdninger og prosocial adfaerd.
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Effektiv prosocial modellering har to kernekomponenter:

1. Forsterkning

Effektiv prosocial modellering forudsetter, at man bevidst og klart, med sterke og
markante anerkendende udsagn, forstaerker klientens prosociale udsagn og adfaerd. For
at forstaerke prosocial adferd ma underviserne rdde over et bredt udvalg af forstaerken-
de responser, som ikke kun skal besta af eksplicitte verbale komplimenter, men ogsa
nonverbal kommunikation som fx gjenkontakt og anerkendende smil. Det skal tydeligt
fremgd, hvad den positive feedback er rettet mod, og hvorfor.

Mange deltagere vil have modtaget meget lidt opmuntring, positiv feedback eller
bare anerkendelse, ndr de tidligere har udvist prosociale holdninger eller handlinger.
Derer langt stgrre sandsynlighed for, at de har modtaget anerkendelse fra deres kam-
merater for antisociale udsagn og handlinger. Deltagerne har formentlig faet opmaerk-
somhed for deres antisociale udsagn og handlinger. | R&R2-programmer md undervi-
serne vende denne proces om. Specifikt md underviserne anerkende deltagerne, nar de
udtrykker prosociale opfattelser, holdninger, vardier eller handlinger.

Underviserne skal anerkende deltagerne for bdde prastation og indsats. En deltager
behgverikke at give det korrekte svar pd en gvelse for at fd en bemarkning fra under-
viserne, der udtrykker anerkendelse, stgtte eller opmuntring. Vores mal er at opmuntre
deltagerne til at tenke; vi kraever ikke, at deres tenkning er perfekt.

Selv om deltagerne ikke altid kan give korrekte svar, sd kan og skal de anerkendes for
at fors@ge eller for at bidrage med interessante og vaesentlige pointer eller ideer.

Deltagerne skal ikke kritiseres for at producere darlige ideer, men opmuntres til at
producere bedre ideer. Underviserne skal imidlertid undgd at give indtryk af, at et hvil-
ket som helst svar er godt nok, for sd vil deltagerne fgle, at svarene ikke er serlig vigtige.
Deltagere, der giver absurde eller fjollede svar, som afspejler, at de ikke ggr en serigs
indsats i sessionen, skal korrigeres.

2. Korrektion af antisociale udsagn og handlinger

Empati er ikke det samme som sympati. Forskning viser, at selv om empati nok er
afggrende, skal underviserne korrigere deltagernes empati, hvis den er malplaceret, da
detellers kan forstaerke den enkeltes antisociale opfattelser, holdninger og adfard ved
at giveindtryk af, at de er acceptable (Andrews & Kiessling, 1980). Korrektion indebarer,
at underviserne ggr opmarksom pd de negative konsekvenser af antisociale handlinger
og udsagn, ikke kun for den, der kommer med disse udsagn og handlinger, men ogsd for
deres ofre og for samfundet som helhed. Det omfatter, at underviserne afviser delta-
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gernes ddrlige undskyldninger og rationaliseringer af antisociale handlinger og afviser
deltagernes verbale accept af overtredelser af regler eller udsagn, der udtrykker stgtte
til adfaerd, der afspejler ligegyldighed eller manglende respekt for loven. Det er faktorer,
der har en dokumenteret sammenhang med fremtidig antisocial adfaerd (Andrews &
Bonta, 1994; Gendreau, Little & Goggin, 1996). De udggr et s®t af holdninger, vardier,
overbevisninger og adfaerd, der minimerer vaerdien af prosociale aktiviteter sdsom ud-
dannelse, arbejde, stabile relationer og lovlydig adfaerd, eller som retferdigggr brugen
af vold, aggression, alkohol og stoffer og anden antisocial adferd (Gendreau, Goggin &
Paparozzi, 1996).

Underviserne skal ikke blotignorere antisociale udtryk eller antisocial adferd. De
skal markere, at de ikke anerkender den slags adfard; det skal imidlertid ikke ske med
“den store knippel”, men med et hurtigt, diskret "puf”, der tydeligt markerer underviser-
nes afstandtagen, men uden at give adferden for meget opmarksomhed. Underviserne
skal forklare grunden til sin afstandtagen og fa deltageren til at foresld prosociale
alternativer.

Korrektion kan opnas ved verbale udtryk for afstandtagen eller gennem nonverbal
kommunikation, fx ved at rynke panden eller gennem nedsat interesse, der udtrykker
afstandtagen.

Korrektion indebarer ikke, at man nedggr adfaerden. Det kraever ikke konfrontation.
Det kraever,at man udfordrer deltagerne til at teenke over deres adfaerd og deres veer-
dier. Detinvolverer, at man stgtter og opmuntrer deltagerne, ndr de undersgger deres
egen adferd og spgrger sig selv, om deres adfaerd afspejler prosociale eller antisociale
vaerdier.

Korrektion skal ske pd en made, der understgtter mdlene med undervisningen. For
eksempel kan underviserne kommentere, hvordan deltageren kunne have valgt en
anden (socialt kompetent) made at udtrykke sin pointe pd, bemarke, at den aktuelle
adfaerd ikke ser ud til at bidrage til gruppens problemlgsningsaktivitet, eller foresla, at
deltageren ville have bedre chancer for at fd de andres accept af sin position, hvis han/
hun valgte en alternativ made at udtrykke sit synspunkt pa.

Korrektion skal ske inden for rammen af en omsorgsfuld, autentisk og empatisk
relation, sddan at underviserne kan minimere nag hos klienten, nedsat motivation eller
frafald fra programmet. Afstandtagen er mere effektivt i en atmosfaere praeget af tillid
og gensidig omsorg, is@r nar der er en klar overvaegt af positive udsagn.

Malet med at korrigere deltagernes antisociale adfaerd er ikke blot at pdtale den, men

at opfordre deltagerne til atindgd i en kognitiv proces - at stimulere dem til at teenke
omigen.
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5.4 PROSOCIALE ROLLER

En meget effektiv made at styrke deltagernes motivation pd er at opmuntre og indby-
de dem til at pdtage sig opgaver under sessionen. Det behgver fx ikke at vaere undervi-
serne, der leder alle diskussionerne eller, for den sags skyld, alle sessionerne. Hvor det
er muligt, skal underviserne lade deltagerne lede diskussioner eller sta for at gennem-
fgre en session eller dele af den (hvis de har tilstraekkelig kompetence). Der er opgaver
nok, der skal gennemfgres i sessionerne, til at de fleste deltagere kan fa tildelt et ansvar.
Sdvidt muligt skal deltagerne opfordres til at identificere sig med programmet og fgle,
atde harenvasentlig rolle at udfylde i det. Det er afggrende, at alle deltagere fgler, at
de er aktive deltagere i forlgbet. Deltagerne vil som regel fa meget mere ud af forlgbet,
hvis de behandles som hjzlpere frem for udelukkende som nogen, der modtager hjalp.
Den slags opgaver kan styrke deltagernes udbytte, for som man siger: Den bedste made
atlerenoget pd er at undervise i det!

Socialpsykologisk forskning tyder pd, at hvis man kan fa folk til at opfgre sig pd en
anderledes mdade, end de plejer, vil de tillegge sig selv de samme egenskaber som folk,
der opfgrer sig sddan. Det kan man opnd ved at involvere deltagerne i at patage sig
underviserrollerigruppen.

Vianbefaler ogsd, at man om muligt tager initiativ til at engagere deltagerne i frivil-
lige aktiviteter, fx socialt arbejde i lokalsamfundet, undervisning eller som stgtteper-
soner for andre, der mdske har endnu stgrre problemer end de selv. De skal opfordres
tilat anvende de problemlgsningsfaerdigheder, de har lert i programmet, i disse roller.
Mange deltagere sersig selviet andet lys, nar de patager sig den slags roller - de ser sig
selvsom prosociale i stedet for antisociale. Desuden vil det tit give dem en anerkendel-
se af verdien af prosocial adferd - de begynder at se de fordele, det kan bringe. Endelig
opnar og trener de sociale ferdigheder, der kan fungere som alternativer til deres
antisociale adfaerd.

5.5 SPILLEREGLER

| forbindelse med den fgrste samtale skal underviserne og/eller deres arbejdsplads
opstille og formidle de regler, underviserne eller arbejdspladsen har fastlagt, herunder
hvad underviserne gor i tilfelde af eventuelt fravaer uden gyldig grund, eller hvis delta-
geren ikke udfgrer sine hjemmeopgaver. Der kan ogsd opstilles regler for, hvordan man
handterer eventuelle racistiske, sexistiske og andre bemarkninger eller handlinger, der
nedggrandre deltagere.
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| Session 1indgdr en "regelgvelse” Ved at deltage i gvelsen fdr deltagerne oplevelsen
af,at de har vaeret med til at udforme gruppens regler. Hermed undgdr man, at deltager-
ne omgdende afviser reglerne, blot for at vaere i opposition. Reglerne indgar i Delta-
gernes arbejdsmappe som reference for deltagerne. Ud over de regler, der er foresldet
her, skal deltagerne have lejlighed til at foresld supplerende regler, der er relevante for
deres gruppe, og som de mener er veesentlige. Vi foreslar, at man ggr dette, ikke som en
formel del af fgrste session, men ndr som helst behovet opstar.

Selvom programmet introducerer nogle grundleggende regler, er det vores opfattel-
se,at man skal begrense antallet af regler til et minimum. Vi tror, at mange deltagere,
somiandre sammenhange ville udvise antisocial adfaerd eller udsagn, vil undlade at
udvise dem i undervisningen, simpelthen fordi det er imod reglerne. Dermed gar under-
viserne glip af lejligheden til at korrigere denne antisociale adfaerd i forlgb og dermed
af en vaesentlig lzeringsmulighed. Det er fx derfor, vi bevidst har undladt at foresla en
regel om, at der kun er en person ad gangen, der taler; nar der sd er flere deltagere, der
taleri munden pd hinanden, kan underviserne drgfte med gruppen, om det er en god
ide at lave en regel om ”en ad gangen” Pd den made kan det gg@res til en samarbejdspro-
ces, hvor deltagerne lzrer vaerdien af at have regler. For at fremkalde den konflikt, der
skal til for at udvikle kognitive, fglelsesmassige og adferdsmassige ferdigheder, skal
stemningen i gruppen vare preget af hgjt tempo, dynamik, diskussioner og fglelser.
Alt for mange regler vil Izzgge Idg pd de ophedede debatter, der er en forudsatning for
leringsprocessen.

Mange programmer har en regel om, at spgrgsmadl, der drgftes i gruppen, er fortrolige.
Det er vores erfaring, at den slags regler uvagerligt bliver brudt, enten med vilje eller
ved et uheld. Den slags overtredelser er gdeleggende for gruppeprocessen. Det er
vores overbevisning, at deltagerne skal have sandheden at vide: at vi ikke kan garantere
fortrolighed.

Det er meget vigtigt, at underviserne handhaver reglerne i sessionerne. Is@r anbe-
faler vi,at underviserne minder deltagerne om at slukke for deres mobiltelefoner ved
starten pd alle sessioner for at minimere potentielle distraktioner og kilder til irritation.

5.6 HANDTERING AF MOTIVATIONSPROBLEMER

R&R2 for unge og voksne med ADHD er udviklet med henblik pa bade unge og voksne
deltagere, men skal afvikles i aldersopdelte grupper. Nar der er tale om yngre deltage-
re, skal underviserne huske, at alle teenagere er i en overgangsfase, og at de derfor tit
vil udvise en hgj grad af ambivalens i deres holdninger og adfeerd. For eksempel vil de
sommetider krve at blive behandlet som voksne og insistere pd at have adgang til den
selvstendighed og autonomi, der kendetegner voksenlivet, mens de pd andre tidspunk-
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ter vil optrade uselvstendigt og s@ge statte hos voksne. Disse og andre eksempler pd
tilsyneladende selvmodsigende adfaerd er et normalt f&nomen hos unge, der eksperi-
menterer med nye roller pd deres vej til at blive voksne. Det er ogsa helt normal ung-
domsadfaerd at afvise autoriteter og at vare i opposition til vokseninspirerede vardier.
Teenagedrene er preget af, at man eksperimenterer, prgver grenser af og Igber risici.

Det ervigtigt at skelne mellem en vis forekomst af eksperimenter og den fglelses-
massige labilitet, man ser hos de fleste unge, og de varige mgnstre af farlig eller proble-
matisk adfaerd, man ser hos nogle unge.

Programmet er udformet med henblik pd bade unge og voksne deltagere, og denne
delgruppe af unge kan vare pd vej ud i mgnstre af antisocial adfard, der involverer
mere ekstrem risikoadferd og mere udtalt opposition mod de voksnes prosociale var-
dier og adfeerd. Atinddrage disse unge i at udvikle nye og mere prosociale kompetencer
er envanskelig og fglsom opgave. Derfor kan undervisere forvente, at unge deltagere
indledningsvis vil udvise begranset motivation og udtalt modstand mod undervisernes
forsgg pd at engagere dem i programmet. Motivation er imidlertid en vigtig faktor for
deres udvikling.

Gennem hele forlgbet med at udvikle R&R2-ADHD har forfatterne lagt stor vagt p4, at
udforme treningsforlgb, teknikker og materialer pd en mdade, sd de optimerer forbe-
holdne deltageres motivation. Forfatterne sggte ogsa inspiration i Miller og Rollnicks
(2002) forskning; deres model for den motiverende samtale er en teoretisk velbaseret og
praktisk anvendelig tilgang til at motivere afvisende og ambivalente klienter i afvan-
ningsforlgb.

Den motiverende samtale bygger pa nogle overordnede principper, som vi mener er
egnede til at overvinde ambivalens:

1.Undgd at skendes med deltagerne

Forskning i den motiverende samtale viser, at brugen af argumentation eller "skarp”
konfrontation i de fleste tilfeelde medfgrer, at folk fgler sig angrebet, engagerer sig
mindre i tr&ningen, afviser undervisernes rad og indtager det modsatte synspunkt af
underviserne. At konfrontere deltagerne har ogsa vist sig at gge frafaldsprocenten. Der
erlangt stgrre chancer for atengagere deltagerne ved at udfordre dem.

De fleste mennesker ggr oprgr mod diktatoriske autoriteter (myndighedspersoner,
foraeldre, lzrere m.fl), som forsgger at padutte dem information i et forgaves forsgg
pd at &ndre deres adfaerd. Derfor er kritik af deltagerne ofte frugteslgs og kan ligefrem
virke mod hensigten. De fleste af de personer, der henvises til R&R-programmer, har
allerede vaeret genstand for masser af kritik og reprimander fra forskellige mennesker,
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uden atdetide fleste tilfelde har gjort nogen gavn. De fleste unge er blevet immune
over for kritik eller har fundet ud af, hvordan de kan ggre voksne frustrerede eller vrede
ved atignorere (eller fordreje) de voksnes ord.

| R&R-programmer skal deltagerne ikke diskutere med de voksne undervisere, men
med hinanden. Undervisernes rolle er at sgrge for, at disse diskussioner ikke antager en
nedggrende form, men foregdr pd en respektfuld og konstruktiv made, hvor deltager-
ne mgder synspunkter, der maske ikke stemmer overens med deres egne. Mdlet er at
opmuntre dem til at forsgge at forstd andres synspunkter.

2. Understgt deltagernes mestringsforventning

Troen p4, at forandring er mulig, er en vigtig kilde til motivation for at @ndre adfaerd.

Underviserne skal lgbende, men diskret minde deltagerne om, at forandring til en
prosocial livsstil ikke bare er gnskvaerdigt, men ogsd muligt. Man skal tydeligt formidle,
at deltagerne selveransvarlige for at lere og praktisere de prosociale tankegange og
vaerdier og den prosociale adfaerd, de lzrer i programmet. De skal ogsa koncentrere de-
res indsats om at hjzlpe deltagerne med at bevare motivationen og understgtte deres
mestringsforventning.

Undervisernes indsats for at understgtte personernes mestringsforventning kan
medfgre, at deltagerne opnar tillzert optimisme (Seligman, 1991) eller tro pa deres egen
evne til at klare udfordringer. En sddan tro kan erstatte den tillere hjzlpelgshed og det
lave selvveerd, der sd ofte ligger neden under den antisociale persons barske facade og
dumdristighed.

3. Bgj af over for modstand - i stedet for at kempe imod

Effektive undervisere bekamper ikke klienternes modstand; de "bgjer af” i stedet.

| R&R-programmer mgdes modstandsudsagn fra deltagerne ikke med direkte kritik. |
stedet bruger underviserne deltagerens energi pa at udforske hans/hendes opfattelser
og holdninger n&@rmere. Med en sddan tilgang undgdr man at forsterke modstanden
ved at rette opmarksomhed mod deltagernes negative holdninger og belgnne dem for
at vaere konfrontationssggende over for underviserne. Sammenlignet med konfrontati-
on og kritik har denne tilgang ogsd langt st@rre sandsynlighed for at mindske deltager-
nes modstand og styrke deres engagement i programmet.

Denne tilgang vil ogsa typisk tage vinden ud af deres sejl og forebygge, at de far

anerkendelse fra de andre deltagere for oppositionel adfaerd, fordi de observerer, at
underviserne ikke giver igen med samme mgnt.
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4. Forstaerk diskrepansen

"Motivation for forandring opstar, nar folk opfatter en diskrepans mellem det sted,
hvor de er, og der, hvor de gerne vil vare” (Miller, Zweben, DiClemente & Rychtarik, 1995,
s.8). | R&R2-ADHD s@ger underviserne at udvikle denne tilstand ved at fa deltagerne til
at undersgge diskrepanserne mellem deres aktuelle adfaerd og deres fremtidige mal.
Nar deltagerne bliver klar over, at deres aktuelle adfaerd ikke fgrer til de mal, de har sat
sig, bliver de mere motiverede for forandring. Vi kan vise dem, hvordan de kan begynde
at gennemfgre forandring ved at sette mdl og planlezgge de trin, der skal til for at opna
dem.

5. Kontakt mellem underviser og PAL

Deter hensigten, at PAL’en skal stgtte og vedligeholde deltagerens motivation til
atengagere sigiprogrammet, gennemfgre hjemmeopgaver og overfgre ferdigheder
til sin hverdag. Vi har imidlertid ikke udstukket eller anbefalet en bestemt mangde
kontakt mellem underviser og PALer, noget bestemt format for kontakt eller nogen
bestemt struktur (dvs. om der skalvare tale om ad hoc-kontakt eller mere regelmassige
mgder). Det lader vi vaere op til den organisation eller udbyder, der afvikler program-
met. Vianerkender imidlertid, at en eller anden form for kontakt mellem underviser og
PALer vil vere vaerdifuldt, da feedback fra PAL’erne kan hjalpe underviserne med at
fglge individuelle behov og fremskridt. Det vil fx vaere nyttigt for underviserne at vide
det, hvis en deltager har svaert ved at forstd et begreb eller mangler motivation uden
for gruppen. Feedback giver ogsd underviserne lejlighed til at foretage sma tilpasninger
ellerjusteringerideres formidlingsstil.

Deter selvfglgelig helt naturligt at vere nervgs for at deltage i et gruppeforlgb, iser
hvis det indebzrer, at man skal mgde nye mennesker. P4 den anden side vil mange
sikkert se frem til netop det aspekt. Det er mdske ogsa naturligt at forvente, at nogle
mister motivationen pd et eller andet tidspunkt i Igbet af et program med femten
sessioner, is@r hvis de oplever forlgbet som fglelsesmassigt kreevende. Det er vigtigt, at
underviserne (og PALerne) fglger og observerer gruppemedlemmerne teet for at holde
gje med eventuelle svigti opmearksomhed og/eller tab af motivation. Hvis det sker, kan
de handteres, ved at man kortvarigt giver individuel opmarksomhed til en deltager pa
stedet, dvs.igruppen, og/eller ved at mgdes med deltageren uden for gruppen for at
finde frem til de faktorer, der begranser motivationen, og hvordan de kan overvindes.
Kontakt med PAL’en giver desuden PAL’en lejlighed til at fglge op og om ngdvendigt
anvende motiverende samtaleteknikker i deres sessioner med deltageren.
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6. Evaluering af programmet

Det ervigtigt at evaluere, om tilbud har en reel effekt pa den adfaerd, de har til hen-
sigt at ®ndre. Fagpersoner, der er involveret i konstruktivt arbejde med mennesker, skal
have et vist grundlag for det arbejde, de udfgrer. Evidensbaseret praksis er en vigtig
forudsatning, fordi det danner det grundlag, man arbejder ud fra. | denne del beskriver
viderfor kort nogle forslag til evalueringsmetoder for programmet, som bade omfat-
ter en struktureret psykometrisk skala, R&R2-treningsevaluering (RATE), og mindre
formelle metoder til at evaluere og dokumentere deltagernes fremskridt. Vi beskriver
baggrunden for udviklingen af RATE-skalaerne, anvisninger for administrering, scoring
og fortolkning af scorer samt skalaernes statistiske egenskaber og standardisering.

Vianbefaler ogsda mere uformelle evalueringer ved afslutningen pa hver session i
form af, at man dels taler med deltagerne og beder om feedback, dels anvender en pro-
ces af selvrefleksion og dels dokumenterer sine observationer og feedback i skemaet
Sessionnotater. Afsnittet indeholder ogsa retningslinjer for rapporter.

0.1 EVALUERING AF SESSIONER

Der skal gennemfgres en kort evaluering efter hver session, enten ved at man beder
om feedback fra deltagerne og/eller ved at underviserne noterer deres observationer
og refleksioner.

Deltagernes evaluering af sessionen kan indhentes uformelt gennem deres svar
pd spgrgsmadl fra underviserne, fx "Hvad har I lert?” ”Hvad kan | bruge fra sessionen?”
”Kan lanvende de her feerdighederijeres eget liv?” Ved at stille disse spgrgsmdl s@ger
underviserne ikke at Iegge op til kritik, men at vise interesse for deltagernes meninger.
Spgrgsmalene viser deltagerne, at programmet ikke bare er noget, der er paduttet dem,
men i stedet noget, de har en andel i, og at underviserne gerne vil Iere af dem. Svarene
kan ogsd ggre underviserne opmarksomme pd behovet for at afklare spgrgsmal nu
eller at tage dem op ved en senere lejlighed.

Detvil vare hensigtsmassigt for underviserne at benytte selvrefleksion ved at stille
sig selv fglgende spgrgsmal:

= Ndede jeg malene for denne session?

= Vardernogen atypiske vanskeligheder?

= Hvordanvaratmosferenigruppen?

* Hvadskal viggre anderledes i neste session?
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= Hvordan kunne man forbedre denne session?
= Huvilke eksempler eller gvelser var mest effektive?

Det er ogsd god praksis, at underviserne gennemfgrer en samlet evaluering, efter at
programmet er afsluttet. Her vurderes det, som deltagerne har gjort fremskridt i lgbet
af de femten sessioner pd de kriterieomrader, som R&R2-ADHD sigter mod at forbedre.
Appendiks Cindeholder forslag til et format, sessionsnotater, og forfatterne har givet
deres tilladelse til, at skemaet kopieres og distribueres i forbindelse med afvikling af
R&R2-ADHD-programmer. Som forberedelse til at skrive en samlet rapport, hvis der er
krav om det, vil det vere en fordel, hvis noterne er detaljerede og giver eksempler pa
saerlige styrker, svagheder, succeser og vanskeligheder, som deltagerne har oplevet i
forlgbet. Fglgende spgrgsmal vil vare centrale at dokumentere:

= Hvorgodvar hans/hendes deltagelse?

= Hvor meget sa han/hun ud til at engagere sig i sessionen?

= Hvor meget opndede han/hun med hensyn til at forstd sessionens indhold,
tilegne sig den kognitive ferdighed og forstd, hvordan ferdigheden med fordel
kunne anvendes uden for gruppen?

= Praktiserede han/hun nogen af de kognitive feerdigheder, der blev formidlet i
tidligere sessioner?

= Overvejede han/hun andres synspunkter?

= Overvejede han/hun alternativer?

= Kunnehan/hun forstd materialet?

= Kunne han/hun styre sine fglelser?

= Kunne han/hun udfgre den adferdsmassige ferdighed, der var fokus pa?

= Udviste han/hun prosociale eller antisociale holdninger, fglelser eller vaerdier?

0.2 UDVIKLINGEN AF RATE-SKALAERNE

RATE-skalaerne er udviklet af dr. Susan Young som et relativt hurtigt screeningsred-
skab for voksne, som identificerer forskellige problemer ud fra mdlinger af funktions-
evne og adferd i den forgdende mdned. RATE-skalaerne kan anvendes som screenings-
redskaber fgr optagelse i programmet og/eller som resultatmalinger til at evaluere
fremskridt inden for fire domaner: (1) ADHD-symptomer, (2) kontrol over fglelser, (3)
antisocial adferd samt (4) social funktionsevne. Recidiv har veret den hyppigst an-
vendte parameter til vurdering af effekten af det oprindelige R&R-program; forandring
i antisocial kognitiv stil og antisociale holdninger er imidlertid vigtige markgrer for
potentialet til at @ndre sig og er ogsa vaesentlige resultater af programmet.

RATE er en kort version af Young ADHD Questionnaires (YAQ; Young, 2004), som er
udviklet som redskab til at dokumentere selv- og informantrapportering af aktuel funk-
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tionsevne. Disse skemaer havde til formal at kortleegge symptomer og adfaerd udvist
inden for den seneste maned, som kan anvendes til at skelne mellem en klinisk henvist
gruppe og en rask kontrolgruppe ved hjelp af en internt palidelig standardiseret klinisk
udredning. Spgrgsmal (items) i YAQ er udvalgt ud fra en gennemgang af litteraturen
(Young, 2000) og omfatter punkter, der har sandsynlighed for at vaere diagnostiske
kriterier for ADHD (dvs. hyperaktivitet, impulsivitet og opmarksomhedssvigt) samt
spgrgsmal, der vedrgrer komorbide faktorer (dvs. fglelsesmassige, antisociale og socia-
le funktionsnedsattelser).

Faktorstrukturen, faktorscorer og pdlidelighedskoefficienter for YAQ er dokumen-
teret for en stikprgve af 223 deltagere og 150 informanter (Young, 2004). Fire faktorer
(varimax-rotation) tegnede sig i en faktoranalyse som begrebsmeassigt meningsfulde:

1. Skalafor ADHD-symptomer: denne omfattede spgrgsmadl, der vedrgrer
uopmarksomhed, impulsivitet og rastlgshed/hyperaktivitet.

2. Skalafor fglelsesmassig kontrol: denne omfattede spgrgsmal, der vedrgrer
angst, fglelser af vrede/frustration, fglelsesmassig labilitet, depression/lavt
selvvaerd samt indvirkning af sindsstemning pd sociale relationer.

3. Skalaforantisocial adferd: denne omfattede spgrgsmal, der vedrgrer aggressiv
adfaerd (bdde verbalt og fysisk), skader pd/tyveri af ejendele, kontakt med
politiet, risikoadfard samt stof/alkohol/medicinmisbrug.

4. Skalaforsocial funktionsevne: denne omfattede spgrgsmal, der vedrgrer evnen
til positivt engagement og samspil med andre.

YAQ er valideret gennem sin korrelation med malinger af kognitiv funktionsevne i
neuropsykologiske test (Young & Gudjonsson, 2005), malinger af komorbid psykopato-
logi (angst, depression, antisociale personlighedstrek) og antisocial adferd (Young &
Gudjonsson, 2006).

RATE er udviklet med udgangspunkt i selvrapporteringsversionen af YAQ-S-skalaen
ved udvalgelse af de otte spgrgsmal, der har den hgjeste faktorladning fra hver af de
fire delskalaer. Dette fgrte til et spgrgeskema med 32 spgrgsmal. Disse data blev efter-
fglgende analyseret pa ny. RATE-I, som er en parallel version af RATE-S, blev efterfglgen-
de udviklet med de samme sp@rgsmdl som i RATE-S. Tabel 6.1 sammenfatter de sp@rgs-
mal, derindgar i hver af de fire skalaer.
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Tabel 6.1. Skalerede spgrgsmal (items) pa RATE-S

Skala for ADHD-symptomer

1) Har du pdbegyndt ting, som du ikke har faet afsluttet?
g) Har du haft svaert ved at fastholde opmarksomheden?
9) Har du haft svart ved at organisere opgaver og aktiviteter?
13 Har du veret let at aflede af det, der sker omkring dig?

)
) Har du udskudt vanskelige projekter/opgaver?
21) Har du handlet uden at tenke dig om?
25) Har du vaeret glemsom i forbindelse med hverdagsaktiviteter?
29) Har du mistet eller forlagt ting, der er ngdvendige for opgaver eller aktiviteter
(fx kuglepenne, bgger, vaerktgj)?

Skala for fglelsesmassig kontrol

2) Har du veret bekymret eller nervgs?

6) Har du fglt dig nedsldet og deprimeret?
10) Har du fglt dig ulykkelig?

14) Har du tenkt darligt om dig selv?

18) Har du fortrudt ting og haft skyldfglelser?
22) Har du fglt, at du tenkte irrationelt?

26) Har du veret vred pd dig selv?

30) Har du veret hidsig eller utdimodig?

Skala for antisocial adfaerd

3) Har du veeretislagsmal?

7) Har du veeret anholdt af politiet?

11) Har du veret afhgrt af politiet?

15) Har du veretinvolvereti tyveri?

19) Har du optrddt verbalt truende over for nogen?
23) Har du smadret ting?

27) Har du begdet hervaerk?

31) Har du opfgrtdig dumdristigt?

Skala for social funktionsevne

4) Har du haft let ved at omgas andre i sociale situationer?

8) Har du fglt dig selvsikker?

12) Har du vist interesse for opgaver/aktiviteter?

16) Har du optradt passende i forhold til, hvad situationen kraver?
20) Har du veret sammen med dine venner?

24) Har du fglt, at du var popular?

28) Har du nydt at veere sammen med andre?

32) Har du vaeret udadvendt og venlig?
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Den oprindelige analyse af YAQ sammenlignede tre grupper: en ADHD-gruppe, en
gruppe, der var henvist med henblik pa ADHD-udredning, men som ikke fik diagnosen
(en ”klinisk kontrolgruppe”) og en gruppe fra den almene befolkning. Fordi malet med
R&R2-ADHD er at undervise personer, som har ADHD og/eller symptomer, der forbindes
med ADHD, ville mange af de patienter, der indgik i den kliniske kontrolgruppe, imid-
lertid ogsa egne sig til at deltage i R&R2-ADHD (fordi de havde ADHD-symptomer og var
henvist pa til udredning grund af disse symptomer). | forbindelse med analysen af de
forkortede RATE-skalaer blev grupperne derfor omdefineret, sd de bedre modsvarede
malgruppen for R&R2-behandling, dvs. at data for ADHD-gruppen og for den kliniske
kontrolgruppe blev sldet sammen i en "ADHD-symptomgruppe”, som blev sammenlignet
med den gruppe, der repraesenterede almenbefolkningen.

STANDARDISERING AF SKALAERNE

Beskrivelse af de normative stikprgver

To grupper blev sammenlignet: en klinisk henvist "ADHD-symptom”-gruppe og en kon-
trolgruppe, bestdende af voksne fra almenbefolkningen. Den klinisk henviste gruppe
bestod af personer, der var henvist til et nationalt ADHD-tilbud pa Maudsley Hospital i
London. Alle disse patienter havde problemer, der var forbundet med ADHD-symptomer,
herunder darlig opmarksomhedskontrol, ddrlig impulskontrol, desorganisering og
vanskeligheder med at holde styr pd tiden. Den normale kontrolgruppe blev rekrutteret
i lokalomrddet gennem opslag pd sundhedsklinikker. Gruppens sammensatning var:

1.N =190 ADHD-symptomgruppe (135 ma&nd, 71 %; 55 kvinder, 29 %)
2.N =33 kontrolgruppe fra almenbefolkningen (22 mand, 67 %; 11 kvinder, 33 %)

ADHD-symptomgruppen omfattede 83 personer (43,7 %), der var diagnosticeret med
ADHD ud fra definitionen i DSM-IV (se Young, 2004; Young & Toone, 2000 for en beskri-
velse af den diagnostiske procedure, klinikken anvendte); 43 personer (22,6 %), som 13
under den kliniske graense for diagnose, samt 64 personer (33,7 %), som ikke opfyldte
nogen af disse kriterier, men som angav, at de havde symptomer, der associeres med
ADHD.

Udelukkelseskriterier omfattede en baggrund med indlaringsvanskeligheder, tidli-
gere psykose eller svaer erhvervet hjerneskade, omfattende udviklingsforstyrrelse samt
fravaret af en forzlder, der kunne give information om personens barndom.

Stikprgven for begge grupper var overvejende fra middelklassen med en gennemsnit-

salder pd 25 ar for kontrolgruppen og 30 dr for ADHD-symptomgruppen. Der var ingen
signifikant forskel mellem grupperne med hensyn til social klasse, som defineret ved
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faderens stilling og defineret af den klassifikation af erhverv, der anvendes af Office

of Public Sector Information (t=1,94; 161 frihedsgrader; ikke-signifikant). Der var ingen
signifikant forskel mellem kontrolgruppen og ADHD-symptomgruppen med hensyn til
de relative andele af mand og kvinder (x> =0,26; df=1; ikke-signifikant). Kontrolgruppen
(alder 16-37 ar) var signifikant yngre end ADHD-symptomgruppen (alder 16-54 ar) (t=2,72;
221 frihedsgrader; p=0,007). De gennemsnitlige forventede intelligenskvotienter (IK) fra
scorer maltiden nationale lzsetest for voksne, National Adult Reading Test (Nelson &
Willison, 1991), Ia mellem 69 og 127. De gennemsnitlige IK-scorer for kontrolgruppen og
ADHD-symptomgruppen var henholdsvis 106 og 103, og der var ingen signifikant forskel
mellem de to grupper (t=0,86; 221 frihedsgrader; ikke-signifikant).

Kgn

Et uafhangigt stikprgvegennemsnit for de to stikprgver til sammen (dvs. ADHD-symp-
tomgruppen og kontrolgruppen) viste, at der kun var en signifikant kgnsforskel i RATE
for Skalaen for antisocial adfaerd og kun for den selvrapporterede version (t = 2,20; 221
frinedsgrader; p = 0,03). Kgnsforskellen for selvrapporterede lovovertraedelser var margi-
nal, idet kvindernes score |a to lavere end mandenes. Vi mener derfor, at de normer, der
praesenteresidenne hdndbog, kan anvendes for bdde mand og kvinder pa alle skalaer
og for de samlede scorer.

Middelverdier og standardafvigelser

Tabel 6.2 viser middelvardier og standardafvigelser for de fire skaler samt de samlede
scorer for det selvrapporterede spgrgeskema (RATE-S) og den informantrapporterede
spargeskema (RATE-I). Der blev gennemfgrt t-test af uafhangige stikprgver for at sam-
menligne forskelle mellem de to grupper pa tvars af alle skalaerne og for den samlede
score for RATE-S-skemaet. Der var starkt signifikante forskelle mellem grupperne pa
Skalaen for ADHD-symptomer, Skalaen for fglelsesmaessig kontrol, Skalaen for antisoci-
al adfard, Skalaen for social funktionsevne og den samlede score.

Det overordnede mgnster for scorer var meget ensartet, nar spgrgeskemaet blev ud-
fyldt af informanter med staerkt signifikante forskelle mellem grupperne for Skalaen for
ADHD-symptomer, Skalaen for fglelsesmassig kontrol, Skalaen for antisocial adfard,
Skalaen for social funktionsevne og den samlede score.
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SKALAERNES STATISTISKE EGENSKABER

RATE-skalaernes pdlidelighed og gyldighed

Foratundersgge den interne konsistens af de selv-og informantrapporterede spgr-
geskemaer blev der beregnet Cronbachs alfa for de fire faktorer i hvert spgrgeskema, og
devar alle tilfredsstillende. Tabel 6.2 viser pdlideligheden af de fire skalaer for RATE-S og
RATE-I for de to grupper. Tabellen viser, at der var signifikante forskelle mellem grup-

perne (vardier for uafhangig t-test) pa alle skalaerne. Den hgje alfa-vaerdi for hver af

skalaerne indikerer, at de spgrgsmal, der udggr hver skala, maler en sammenhangende

dimension.

Tabel 6.2: Middelveerdier, standardafvigelser, pdlidelighed og t-vardier for deltager-
nes scorer pd RATE-S og RATE-|

Symptomgruppe Normal kontrolgruppe lalt tveerdi
N =190 N=33 N=233
RATE-S Middelverdi Alfa Middelvaerdi | Alfa Alfa
(standardaf- (standardaf-
vigelse) vigelse)
Skala: AD- 3035(6,13) 0,85 14,76 (5,14) 0,92 0,92 13,78
HD-symptomer
Skala: Fglelses- 26,46 (5,96) 0,88 19,15 (6,28) 0,91 0,91 6,45%%*
massig kontrol
Skal: Antisocial 14,19 (5,81) 0,85 10,15 (3,12) 0,85 0,85 3,8g%k*
adferd
Skala: Social 46,97 (5,78) 0,80 40,42 (5,43) 0,83 0,83 6,06%**
funktionsevne
Samletscore 117,97 (16,33) | 0,89 84,48 (15,78) 0,93 0,94 10,93***
RATE-I N =120 N=30 N =150 t-vaerdi
Skala: AD- 31,30 (5,47) 0,81 11,67 (4,62) 0,85 0,94 18,09%**
HD-symptomer
Skala: Fglelses- 26,94 (6,77) 0,87 13,07 (5,31) 0,89 0,92 10,4574
massig kontrol
Skal: Antisocial 17,83 (5,26) 0,83 12,50(1,33) 0,72 0,84 5,49%**
adferd
Skala: Social 46,90 (5,10) 0,73 37,07 (6,01) 0,88 0,85 9,117+
funktionsevne
Samlet score 122,97 (14,99) 0,86 74,3 (13,9) 0,90 0,95 16,13***

#XD0,001
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Fordi kontrolgruppen var signifikant yngre end ADHD-gruppen, blev der gennemfgrt
en multivariat analyse af varians (MANOVA) for gruppernes middelvardi pd hver af ska-
laerne og for de samlede scorer, hvor der blev kontrolleret for alder. Trods aldersforskel-
len blev der fundet signifikante forskelle mellem grupperne pd alle skalaer pd et niveau
<0,001. Derfor har vi ikke anvendt separate normer for forskellige aldersgrupper.

Korrelation mellem selv- og informant-rapportering pa RA-
TE-skalaer

Tabel 6.3 viser korrelationer mellem de skalerede scorer pd RATE-S og RATE-I opdelt
pad gruppe (dvs. for ADHD-symptomgruppen og kontrolgruppen). Alle korrelationer var
signifikante for symptomgruppen. For voksne i almenbefolkningen var der signifikante
korrelationer pd alle skalaer undtagen Skalaen for ADHD-symptomer. De hgjeste korre-
lationer var for Skalaen for antisocial adferd. Den ringe overensstemmelse mellem selv-
rapporterede og informantrapporterede ADHD-symptomer gjaldt begge grupper trods
god intern konsistens for denne skala for begge grupper (se Tabel 6.2 ovenfor). Dette
mgnster i rapportering blev ogsd fundet i YAQ-analysen (Young & Gudjonsson, 2005),
hvor selvrapporterede scorer for Skalaen for ADHD-symptomer korrelerede bedre (end
de informantrapporterede scorer) med neuropsykologiske funktionsnedsattelser (dvs.
fastholdt og selektivopmarksomhed), hvilket tyder pd, at selvrapporterede symptomer
var palidelige funktionsindikatorer for denne skala.

Tabel 6.3: Korrelationer mellem skalerede scorer pad RATE-S og RATE-I fordelt pa
grupper

FAKTOR Symptomgruppe Normal kontrolgruppe
N =190 N=33

Skala: ADHD-symptomer 0,21* 0,20

Skala: Fglelsesmassig kon- 0,54*** 0,58%**

trol

Skala: Antisocial adfeerd 0,70%** 0,67%**

Skala: Social funktionsevne 0,39%** 0,62%**

Samlet RATE-score 0,52%** 0,47*%*

**%D<0,001 ** p<0,01 *p<0,05 (enhalede test)
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ADMINISTRERING AF RATE-SKALAER

Der er to versioner af RATE: RATE-S, som er et selvrapporteret spgrgeskema, og RATE-I,
som er et informant-spgrgeskema. RATE-I kan besvares af enhver, der pd en eller anden
made eribergring med deltageren, men personen skal have tilstrekkelig kontakt med
deltageren til at kunne vurdere personens funktionsevne og adfaerd i Igbet af den
seneste mdned. For eksempel kan RATE-| besvares henholdsvis f@gr og efter deltagelse
i programmet af en naer ven, en pdrgrende, en socialarbejder, en stgtteperson, tilsyn-
svaerge eller mentor. Formadlet med vurderingen er at opnd en informants perspektiv
pa de fremskridt, deltageren ggr. Begge versioner er enkle at score og fortolke, og nar
de benyttes som screeningsredskab fgr optagelse i programmet, giver de grundlag for
beregning af terskelvardier, der indikerer, hvem programmet vil vaere velegnet til.

Anvisninger

Begge RATE-skalaer er spgrgeskemaer med 32 spgrgsmal, som udfyldes af svarperso-
nen selv. Vi tilrdder, at de udfyldes under supervision af en "testleder” (dvs. en person,
der er udpeget til denne rolle af den organisation, der udbyder programmet), som kan
tage sig af eventuelle spgrgsmal eller uklarheder. Skemaerne kan imidlertid ogsa tages
med hjem og udfyldes der, selv om det mdske vil pdvirke pdlidelighed og gyldighed.

Anvisninger for, hvordan RATE-skalaerne udfyldes, er trykt gverst pa det fgrste ark:
“Fglgende spgrgsmal beskriver nogle menneskers fglelser og adfaerd. Angiv venligst
dit eget indtryk af, hvordan du har haft det | LOBET AF DEN SENESTE MANED, ved at
markere med et v'pd skalaen” Hvert spgrgsmal vurderes pd en ottepunkts Likert-ska-
la, der gdr fra ”slet ikke” (1) til "det meste af tiden” (8), og hvor de gvrige markeringer
angiver score indimellem disse to yderpunkter. Deltagerne bliver bedt om at markere
pd skalaen, hvordan de har haft det, eller hvordan deres adferd har vaeret den seneste
maned. RATE-skalaerne vedrgrer funktionsevne lige nu/i den seneste tid. Fordi besva-
relsen er baseret pd den seneste maned, kan testlederen opfange forandring og undga
atindsamle forzldet historisk information. Det er vigtigt at sikre sig, at den person, der
udfylder skemaet, forstdr, at svarene skal baseres pd den seneste mdned. Folk har som
regel lettere ved at besvare skemaet, ndr der er en fast tidsramme, og de svar, der opnas
under disse forhold, er typisk mere palidelige.

Hvis en person har svaert ved at beslutte sig for et svar eller er usikker pd et svar,
foresldr vi, at testlederen eksplicit anerkender, at svaret sommetider kan afhange af
konteksten eller omstendighederne, men beder personen om at svare ud fra sin gene-
relle tilstand eller adferd. Det kan vaere en hjzlp at foresld, at personen ikke tenker alt
for meget over sit svar, men svarer det, der umiddelbart falder ham/hende ind.
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RATE-l er en parallel skala til RATE-S, hvor anvisninger er tilpasset, sa de passer til
situationen, hvor skemaet besvares af en informant.

Engagement

"Testlederen” skal forsgge at komme pd bglgel@ngde med personen, inden skema-
erne skal udfyldes. Formalet med skemaet skal forklares omhyggeligt: at testlederen
gerne vil have et objektivt perspektiv pa deltagerens fglelser og adfaerd, og at den infor-
mation, der bliver bedt om, er vigtig.

Deltagerens navn og den dato, hvor RATE-S-skemaerne udfyldes, skal pafgres det
relevante felt. P4 RATE-I noteres desuden informantens relation til deltageren.

Alder

Forskning med disse skalaer har vaeret gennemfgrt med voksne i alderen 16 til 54
ar. Derfor kan man uden forbehold anvendes skalaerne til denne aldersgruppe. Hvis
personerne er nogle fa dryngre eller ldre end angivet i retningslinjerne, vil resultatet
formentlig alligevel vaere ret dekkende. Jo stgrre afvigelse fra den anbefalede alders-
gruppe, jo stgrre er potentialet for afvigelser imidlertid ogsa.

Der er ikke fastsat nogen tidsgranse for, hvor lenge det ma tage at udfylde skemaer-
ne; forskningen er imidlertid baseret pd, at skemaerne udfyldes i ét sammenhangende
forlgb. Det anbefales derfor, at skemaerne udfyldes i ét straek.

Leseferdigheder

Begge versioner af RATE kan gennemfgres af svarpersonen pd egen hdnd med detal-
jerede anvisninger gverst pd skemaet. De fleste vil kunne udfylde skemaet pd mindre
end ti minutter; personer med lesevanskeligheder eller psykiske vanskeligheder, eller
personer, der ikke har dansk som modersmal, kan have brug for lidt I&ngere tid.

Deltagere, der kan lese, skal lese spgrgsmalene grundigt igennem, f@r de besvarer
dem. Deltagere, der har lasevanskeligheder, skal have anvisningerne og de 32 spgrgs-
mal lest hgjt. For deltagere, der har en vis leesefardighed, kan det vaere en hjlp at
have en kopi af skemaet liggende foran sig, mens testlederen |eser anvisningerne
og spgrgsmadlene hgjt. Nogle af spgrgsmadlene indeholder dog ord og begreber, der er
komplicerede for personer med meget nedsat intelligens; fx ordet ”irrationel” i spgrgs-
mal 22. Hvis deltageren spgrger testlederen, kan han/hun forklare eller tydeliggare
betydningen af et ord; testlederen skal imidlertid undga at pavirke svaret og skal derfor
undlade at tilbyde nogen fortolkning eller vejledning om, hvordan spgrgsmdlene kan
besvares.
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At @&ndre svar

Hvis personen gnsker at &@ndre sit oprindelige svar, skal man bede ham/hende tegne
et ”X” gennem det oprindelige svar og derefter angive det korrekte svar. Denne proce-
dure er man ngdt til at forklare personen, da den af pladshensyn ikke er medtaget pa
arket.

For deltagere, der udfylder skemaet uden assistance, anbefales det, at testlederen
omhyggeligt observerer personen til at begynde med for at sikre, at han/hun har lest
alle spgrgsmalene og derefter laver sin markering det rigtige sted. Testlederen skal se
det udfyldte skemaigennem og tjekke, at alle spargsmal er besvaret. Det er ikke usad-
vanligt, at en svarperson springer en linje og/eller placerer deres svar-markering pa en
forkert (utilsigtet) linje (og det kan indebare, at personen ser ud til at give to forskellige
svar pd samme spgrgsmal).

Administrering i grupper

Det anbefales, at man administrerer RATE-skemaerne individuelt. Hvis det er pa-
kraevet, kan skemaet imidlertid godt administreres i grupper. | gruppe-administrering
gelder de samme skridt, som er omtalt ovenfor. Man skal bede personerne udfylde
skemaet efter bedste evne, og gemme eventuelle spgrgsmadl til sidst, hvor de kan stille
dem uden at forstyrre de andre og/eller uden at pavirke de andres svar. Som retningslin-
je anslds det, at der skal veere én testleder for hver ti svarpersoner. Det er ogsa vigtigt, at
lokalet er fri for distraktioner.

SCORING OG FORTOLKNING

De materialer, der er ngdvendige for atadministrere og score RATE-skalaerne, er en
kuglepen eller en blyant og en lommeregner. For at lette administreringen kan scorerne
noteres pa scoringsark for RATE-S og RATE-I, som ogsd findes i Appendiks, og som forfat-
terne har givet tilladelse til, at man fotokopierer og udleverer. Nedenfor er et eksempel
pd et udfyldt og scoret RATE-S-skema.
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RATE-S

DELTAGEREVALUERING

Navnet pa den person, der udfylder spgrgeskemaet: Hr. Erik Sgrensen Dato: 17.7.2015

Sletikke Lidt Sommetider Tit Det meste af tiden

1. Har du pdbegyndt ting, som du v
ikke har faet afsluttet?

2. Hardu vearet bekymreteller v
nervgs?

3. Har du vaeret i slagsmal? v

4. Har du haft let ved at omgas v
andreisociale situationer?

5. Har du haft svaert ved at fast- v
holde opmarksomheden?

6. Har du fglt dig nedsldet og v
deprimeret?

7.Har du vaeret anholdt af poli- v
tiet?

8.Har du fglt dig selvsikker? v

9. Har du haft svert ved at orga- v
nisere opgaver og aktiviteter?

10. Har du fglt dig ulykkelig? v

11. Har du veeret afhgrt af poli- v
tiet?

12. Har du vist interesse for op- v
gaver/aktiviteter?

13. Har du vaeret let at aflede af v
det, der sker omkring dig?

14 Har du haft en lav selvopfat- v
telse?

15. Har du vaeret involveret i v
tyveri?
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16. Har du optrddt passende i
forhold til, hvad situationen
kraever?

17. Har du udskudt vanskelige
projekter?

18. Har du fortrudt ting og haft
skyldfplelser?

19. Har du optradt verbalt truen-
de over for nogen?

20. Har du vaeret sammen med
dine venner?

21. Har du handlet uden at tenke
digom?

22 Har du fglt, at du tenkte irra-
tionelt?

23.Har du smadret ting?

24. Har du fglt, at du var popu-
ler?

25 Har du vaeret glemsom i
forbindelse med hverdagsakti-
viteter?

26. Har du veeret vred pa dig selv?

27.Har du begdet haervaerk?

28 Har du nydt at vare sammen
med andre?

29. Har du mistet eller forlagt
ting, der er ngdvendige for opga-
ver eller aktiviteter (fx kuglepen-
ne, bgger, vaerktgj?

30. Har du vaeret hidsig eller utal-
modig?

31.Hardu opfgrtdig dumdri-
stigt?

32. Har du veeret udadvendt og
venlig?
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Til scoringsformal - skal ikke udfyldes:

SAMLET SCORE 121
SKALA: ADHD-SYMPTOMER 34
SKALA: FOLELSESMASSIG KONTROL 35
SKALA: ANTISOCIAL ADFARD 17
SKALA: SOCIAL FUNCTIONSEVNE* (omvendt) 35

Scoringsark til RATE-S og RATE-I findes i appendikserne, og forfatterne har givet
tilladelse til, at arket ma fotokopieres og udleveres. Scoring af RATE-S og RATE-| fglger

samme DI’OCEdUI’EI

1. Tildel en numerisk score til hvert af de besvarede spgrgsmal, fra 1 = ”slet ikke” til

8 ="det meste af tiden”.

2. Tealtallene sammen for de forskellige skalaer: ADHD, Fglelsesmassig kontrol og

Antisocial adferd. Noter dem pa scoringsarket.

3. Vend besvarelserne for Skalaen for social funktionsevne om, tel dem samme, og

noter pd scoringsarket.

4. Beregn densamlede score ved at legge de skalaopdelte scorer sammen, og

noter dem pd recordarket.
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Hgje scorer pd alle skalaer indikerer ringe funktionsevne. Percentilscorer for AD-
HD-symptomgruppen og voksne i almenbefolkningen vises i tabel 6.5 - 6.8 og er, som

fglger:

Tabel 6.5: Percentil-scorer for RATE-S for en ADHD-symptomgruppe*

Percentil

95 90 75 50 25 10 5
ADHD-symp- 39,0 38,0 34,0 31,0 28,0 21,0 19,0
tomer
Folelsesmas- | 36,0 35,0 31,0 27,0 23,0 18,0 16,0
sig kontrol
Antisocial 26,0 21,0 17,0 13,0 10,0 8,0 8,0
adferd
Social funkti- 57,0 54,0 50,0 47,0 43,0 40,0 37,0
onsevne
Samlet score 143,0 138,0 128,0 119,0 110,0 92,0 87,0
*Tilsvarende scorer for middelvardi og standardafvigelse findes i Tabel 6.2
Tabel 6.6: Percentil-scorer for RATE-S for voksne i almenbefolkningen*
Percentil

95 90 75 50 25 10 5
ADHD-symp- 24,0 21,0 20,0 13,0 10,0 8,0 8,0
tomer
Fglelsesmas- | 33,0 29,0 24,0 18,0 14,0 12,0 12,0
sig kontrol
Antisocial 18,0 16,0 12,0 8,0 8,0 8,0 8,0
adferd
Social funkti- 52,0 48,0 45,0 40,0 36,0 33,0 33,0
onsevne
Samlet score 116,0 115,0 99,0 83,0 71,0 65,0 63,0

*Tilsvarende scorer for middelvardi og standardafvigelse findes i Tabel 6.2
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Tabel 6.7: Percentil-scorer for the RATE-I for voksne i en ADHD-symptomgruppe*

Percentil

95 90 75 50 25 10 g
ADHD-symp- 39,0 37,0 35,0 32,0 29,0 23,0 20,0
tomer
Folelsesmas- | 37,0 35,0 32,0 28,0 22,0 17,0 15,0
sig kontrol
Antisocial 29,0 25,0 21,0 17,0 14,0 13,0 12,0
adferd
Social funkti- 55,0 54,0 50,0 47,0 44,0 41,0 39,0
onsevne
Samlet score 146,0 143,0 134,0 123,0 113,0 105,0 97,0
*Tilsvarende scorer for middelvaerdi og standardafvigelse findes i Tabel 6.2
Tabel 6.8: Percentil-scorer for RATE-| for voksne i almenbefolkningen*
Percentil

95 90 75 50 25 10 5
ADHD-symp- 23,0 18,0 14,0 10,0 8,0 8,0 8,0
tomer
Fglelsesmas- | 25,0 23,0 16,0 11,0 9,0 8,0 8,0
sig kontrol
Antisocial 16,0 16,0 12,0 12,0 12,0 12,0 12,0
adferd
Social funkti- 53,0 47,0 40,0 35,0 33,0 32,0 32,0
onsevne
Samlet score 109,0 99,0 81,0 73,0 63,0 60,0 60,0

*Tilsvarende scorer for middelvardi og standardafvigelse findes i Tabel 6.2
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Vilkarlige graensescorer

Dervaringen signifikant forskel pa de samlede scores for de selvrapporterede og
de informantrapporterede versioner af RATE mellem mand og kvinder i den normale
kontrolgruppe og den symptomatiske gruppe. Det vil sige, at samlet score kan bruges til
at udvelge bade mend og kvinder til programmet.

Dervaringen signifikant korrelation mellem informantvurderinger pd RATE-l samlet
score og alder og kun en meget lav (men signifikant) korrelation med selvrapporterings-
scorer pa RATE-S (0,17 pd 0,05- niveau). Det vil sige, at den samlede score vil gelde for
alle aldersgrupper.

Pa RATE-S |& de samlede scorer i kontrolgruppen mellem 62 og 117. ADHD-symptom-
gruppen opndede scorer, der Id mellem 77 0g 163, 0g 58 % af denne gruppe scorede over
de hgjeste scorer i kontrolgruppen (dvs. =»118).

Med hensyn til RATE-l tegnede der sig et tilsvarende mgnster, med scorer for infor-
manter fra kontrolgruppen mellem 60 og 111. Informanter for ADHD-symptomgruppen
havde scorer mellem 86 0g 163, 0g 79 % af denne gruppe scorede over den hgjeste score
i kontrolgruppen (dvs. =»>112).

Nar man anvender den vilkdrlige teerskelvaerdi pa én standardafvigelse over gennem-
snittet i besvarelser fra den normale kontrolgruppe eller deres informanter, identifice-
res en score pd mindst 100 pd RATE-S og mindst 88 pa RATE-I henholdsvis 86% og 98%
af ADHD-symptomgruppen. Det vil sige, at en terskelvaerdi for samlet score pd RATE-S
=>100 og en grenseverdi for samlet score pa RATE-I =»88 identificerer egnede personer,
der kan forventes at have udbytte af programmet.
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de erfaring som klinisk psykolog fra arbejdet med antisociale personer, herunder tolv
arsom chefpsykolog for delstaten Ontarios kriminalforsorg for unge og voksne. Han
har gennemfgrt forskning for Ontarios justitsministerium, Canadas vicejustitsminister
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og for Canadas kriminalforsorg. Hans forskning i behandlingen af antisocial adfaerd er
publiceretimere end 100 artikler i fagtidsskrifter inden for psykologi, kriminologi og
paedagogik ogi 23 bgger. Hans internationalt anerkendte forlgb Reasoning & Reha-
bilitation (R&R) er oversat til ni sprog og gennemfgrt med mere end 70.000 "udsatte”
unge, unge med adferdsforstyrrelser, unge og voksne lovovertradere i 17 lande.
Programmets effekt er pdvist i mange uafhangige internationale evalueringer og i flere
metaanalyser. R&R byggede pa dr. Ross’ forskning i sammenhangen mellem kognition
og antisocial adfaerd (Time To Think, 1985). En reekke nye specialiserede, korte versio-
ner af R&R-programmet (R&R2) for unge, voksne, piger og unge kvinder, familier, unge
brandstiftere og antisociale bilister er udviklet med udgangspunkt i dr. Ross’ sdkaldte
neurokriminologi-model, som praesenteres i den nye udgave af Time to Think: Time To
Think Again: Neurocriminology for Prevention and Treatment of Antisocial Behavior
(Ross & Hilbarn, Cognitive Centre of Canada, 2007). Neurokriminologi-modellen bygger
pa aktuel forskning i kognition, emotioner, automatiske tanker, antisocial adfaerd,
rehabilitering af lovovertredere og forebyggelse af ny kriminalitet samt socialkognitiv
neurovidenskab. Dr. Ross har modtaget Centennial Medal of Canada for sit arbejde med
antisociale teenagere.
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Tak

Vi takker kolleger, studerende og klinikere, som har vaeret en vigtig inspirationskilde
i udviklingen af dette program, og som har stgttet og bidraget til projektet, iser Kay
Chick, Lisa Dutheil, Katie Gray, Alexandra Messenger, Brian McGuinness, Jaime Quinn,
Jade Redfern og Kim Wright. En s&rlig tak til Lyn Edwards og Daniel Haider, som pilot-
testede dele af programmet, og som kom med nyttige forslag og tilbagemeldinger, og
til Gisli Gudjonsson for stgtte, kommentarer og forslag til handbogen. Vi takker ogsa
venner og kolleger, som gav os lov til at bruge deres foto i undervisningsmaterialer, og
de personer, der deltog i DVD-filmene.

Ensarlig tak til Helen Fleck for hendes flotte indsats med at vaere med til at produ-
cere programmet, for hendes tdlmodighed og tolerance over for de mange &ndringer
undervejs og for hendes kreativitet i udformningen af de flotte PowerPoint-dias. Ogsa
tak til Brid Oliver for hendes hj®lp med PowerPoint-dias og til Josip Lizatovic for hans
assistance med illustrationer. Tak til Speechmark Publishing Ltd, som gav os lov til at
benytte en tilpasset version af den illustration af "lhukommelsessystemer”, som oprin-
deligt blev udgivet i Head Injury © Trevor Powell, 2004.

Vi har sat stor pris pa samarbejdet med James Hilborn, leder af Cognitive Centre Proje-
ct of Estonia, en kollega og ven af dr. Ross, som han samarbejdede med i udviklingen af
R&R2-udgaven af Reasoning & Rehabilitation-programmet.

Vi takker Shanah Einzig, som hjalp os med at bryde ny grund i R&R-programmets
historie med udgivelsen af kursus-DVD’en. Filmen blev optaget pd en "2gte” tre-
ningsworkshop ledet af Susan Young med deltagelse af professionelle medarbejdere.
Mange tak til alle deltagerne, som gav tilladelse til, at deres trening blev filmet og be-
nyttet til dette formal, og for at give en sd tydelig demonstration af, hvor sjovt program-
met kan vere!

Ogsd tak til alle de, der bidrog til lydsporet til R&R2, Get Far med Jahaziel som rap-vo-
kal, Charlotte Young som kvindelig vokal og D) Moyma ved mikserpulten. Lydsporet
indeholder to uddrag fra Split the Curtain af Paul Frith. Get Far blev optaget, produceret
og mikset af Richard Church, Servitor Studios UK. © servitor 2007.

Vores stgrste tak gar til de klienter, der deltog i pilottesten af programmet. Jeres kom-
mentarer og forslag var uundverlige i programmets udformning og udvikling.

Sidst, men ikke mindst, takker vi vores familier, som har motiveret og stgttet os hele
vejen. Vi takker Bambi Ross, forstander for Manor Park School, som gav nyttige rad om
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undervisningsprocessen, og Roslynn Ross for hendes rdd i forbindelse med produktio-
nen af programmaterialerne.

En serlig stor tak til Charlotte Young (som larte at satte pris pd canadiske pandeka-
gerog ahornsirup) for hendes tdimodighed, entusiasme og humor.
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Appendikser

BAGGRUND - R&R-PROGRAMMET

UDDANNELSE OG AKKREDITERING
A. RATE-SKALAER

B. RATE-S OG RATE-I SCORINGSARK
C. SESSIONNOTATER

D. PROGRAMRAPPORT

E. PROGRAMRAPPORT, EKSEMPEL

NB! Forfatterne giver tilladelse til, at alt indhold i appendikserne A-E kan kopieres og
udleveres
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Reasoning & Rehabilitation-
programmet

Denne del giver en kort introduktion til det oprindelige R&R-program og opridser
dets udvikling, den teoretiske og forskningsmassige baggrund samt evidensen for
programmets effekt. Del 1 beskriver ogsd rationalet for at udvikle en specialversion af
R&R2 henvendt til personer, som udviser bade antisocial adferd og nogle af eller alle
kernesymptomerne pd ADHD.

UDVIKLINGEN AF REASONING & REHABILITATION-
PROGRAMMET

Det oprindelige Reasoning & Rehabilitation-program var resultatet af et langvarigt og
Igbende forskningsprojekt, der blevindledt i 1966. Formdlet med projektet var at skabe
tilbud rettet mod at reducere antisocial adfaerd hos antisociale unge, unge og voksne
lovovertraederes. Forskningsprojektet fgrte i 1986 til udviklingen af den fgrste udgave af
R&R-programmet (Ross, Fabiano & Ross, 1986), som hvilede pd tre forskningsindsatser:

1. Mereend hundrede videnskabeligt evaluerede studier, der dokumenterede
succesen af en lang rekke forskellige rehabiliteringsprogrammer for
lovovertraedere.

2. Analyseraf de programmer, der viste, at en af ngglerne til deres succes var en
interventionsteknik, der forbedrede deltagernes socialkognitive ferdigheder og
vardier.

3. Analyse af mere end fyrre drs empirisk forskning, som havde dokumenteret, at
lovovertraedelser og kriminel adfaerd er forbundet med utilstrekkelig udvikling
af en rekke specifikke socialkognitive ferdigheder og vardier, som man ved er
afggrende for prosocial kompetence.

3 Den forskningsbaserede udvikling af Reasoning & Rehabilitation-programmer er beskrevet i
flere publikationer, herunder Ross & McKay, 1979; Gendreau & Ross, 1980; Ross, 1980, R0ss,1981;
Ross, 1982; Ross, 1983; Ross, 1984; Ross & Lightfoot, 1985; Ross & Fabiano, 1985; Gendreau & Ross,
1987; Ross, Fabiano & Ewles, 1988; Ross & Garrido, 1990; 1zzo & Ross, 1995; Ross & Ross, 1995; RossS,
Antonowicz & Dahliwall, 1998; Ross & Antonowicz, 2002; and Ross & Hilborn, 2006).
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Den fgrste udgave af R&R blev udformet ved at udvalge kognitive teknikker fra de
programmer, der havde haft effekt med hensyn til at forebygge fornyet kriminalitet.
Disse teknikker blev kombineret med andre etablerede kognitive treningsteknikker i
et staerkt struktureret, manualbaseret, multifacetteret gruppeprogram, som havde til
formdl at hjelpe lovovertredere med at udvikle deres kognitive og sociale ferdigheder
ogverdier og derigennem forbedre deres prosociale kompetence og reducere fornyet
kriminalitet (recidiv). Programmet er engagerende, fordi det bygger pd en tilgang af
“treening” frem for behandling, og fordi det bygger pd en holdning om, at det ikke er
personen, der er problemet; det er personens problem, der er problemet.

Efter vellykkede felttest med prgvelgsladte med en hgjrisiko-profil (Ross, Fabiano &
Ewles, 1988), blev deri 186 udgivet en handbog for undervisere i at gennemfgre Re-
asoning & Rehabilitation-programmet (Ross, Fabiano & Ross, 1986). Hdndbogen blev
revideret af Robert & Roslynn Ross i 1988 og indgik i den obligatoriske Ieseplan for
rehabiliteringstilbud for voksne kriminelle i Canadas 47 fengsler og serlige dggntilbud.
Hdndbogen er siden blevet oversat til arabisk, kinesisk, dansk estisk, fransk, tysk, lettisk,
spansk og svensk.

Den forskning, der udgjorde grundlaget for det oprindelige R&R-program, blev oprin-
deligt praesentereti bogen Time To Think (Ross & Fabiano, 1985). Den reviderede udgave
af denne bog, Time To Think Again (Ross & Hilborn, 2007), drgfter vasentlige nyudvik-
lingerinden for forskningen i antisocial adfard, som er publiceret efter den fgrste
udgave - isar forskning i sammenhangen mellem prosocial kompetence og kognition,
emotioner og vaerdier samt forskning i socialkognitiv neurovidenskab.

Vianbefaler alle R&R-Undervisere at Iese Time to Think Again, da bogen rummer ge-
nerelle anvisninger for undervisere i at gennemfgre de forskellige R&R-programmer. En
grundig gennemlasning af bogen vil give undervisere en god indfgring i modellen bag
R&R-programmet, de underliggende begreber samt programmets undervisningsproces
og mal: de kognitive, emotionelle og adfeerdsmassige feerdigheder og veerdier, som er
kernen i programmet. Den ggr det ogsa muligt for undervisere at forstd, hvorfor netop
disse ferdigheder og vardier er udvalgt, og hvordan de kan formidles. Time To Think
Again stgtter undervisere i at forstd den undervisningsrelation, der er en forudsatning
foren optimal indlering af frdighederne.

EFFEKTEN AF REASONING & REHABILITATION-
PROGRAMMET

Siden R&R-programmet blev introduceret, har mere end 70.000 udsatte unge, bgrn
med adfardsforstyrrelser, anbragte bgrn, der har varet udsat for overgreb, bgrn pd vej
ind pd en kriminel Igbebane, unge lovovertradere (herunder bandemedlemmer), lang-
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tidsledige voksne, misbrugere, unge og voksne lovovertradere (herunder seksualfor-
brydere, lovovertredere med misbrugsproblemer, lovovertradere med psykiskpsykiske
vanskeligheder samt voldelige lovovertradere) modtaget undervisning i feerdigheder
og vardier gennem R&R-programmet i 17 lande verden over. Programmet har vaeret be-
nyttetifaengsler,ungdomsfangsler, hospitaler, bosteder for unge, socialforvaltninger
og lokale skoler. Programmets effekt er dokumenteret i talrige uafhangige, internatio-
nale, kontrollerede evalueringer, i kvalitative vurderinger, i metaanalyse og i cost-bene-
fit-analyser.

Etlitteraturstudie af Pearson, Lipton, Cleland & Yee (2002) konkluderede, at “der er kun
syv forskningsstudier, der beskaftiger sig med de kognitive ferdighedsprogrammer,
som er udviklet af Ross og hans kolleger (1988) (ogsd kendt som Reasoning & Rehabilita-
tion-programmer), men ikke desto mindre opfylder de vores kriterier for dokumenteret
virkningsfuldhed” (s. 490).

Et senere litteraturstudie af Antonowicz (2005) konkluderede, at "R&R er et af de hyp-
pigst evaluerede programmer. Dets virkningsfuldhed er undersggt i et bemarkelsesver-
digt stortantal uafhangige internationale evalueringer ikke bare i Canada, hvor det er
udviklet, men ogsd i Californien, Colorado, Georgia, Texas, Tyskland, Skotland, Spanien,
Sverige og Storbritannien. Det er tydeligt, at den kognitive model og R&R-programmet,
som tager udgangspunkti modellen, har vaeret velanskrevet i kriminalforsorgen i mere
end 18 ar -hvilket ert, da mange, om ikke de fleste behandlingsprogrammer for lovover-
treedere, har enrelativt korte levetid. Denne analyse tyder pd, at den positive modtagel-
se understgttes af evidens for tilgangens effekt i en rekke forskellige sammenhange,
med en raekke forskellige lovovertraedere i en reekke lande” (s. 178).

En metaanalyse af 16 evalueringer af R&R, herunder 26 separate sammenligninger,
fandt et 14 % fald i fornyede lovovertraedelser (recidiv) hos institutionaliserede R&R-del-
tagere sammenlignet med kontrolgrupper og et 21 % fald for deltagere, som ikke var
institutionaliserede (Tong & Farrington, 2006). Programmet har vist sig effektivt i forskel-
lige lande, i lokale sammenhange og institutioner, i store og smd evalueringsstudier,
®ldre og nyere studier og for en rekke forskellige typer af lovovertradere. En anden
metanalyse viste ogsa et 14 % fald i recidiv (Tong & Farrington, 2007).

Programmets omkostningseffektivitet er bekraeftet af Washington State Institute for
Public Policy, som undersg@gte nyttevardien (cost/benefit) og investeringsafkast i seks
evalueringer af R&R (Aos, Phipps, Barnoski & Lieb, 2001).

R&R-programmet har medfg@rt reduktion af recidiv i mange uafhangige internationa-
le studier; det er imidlertid ikke alle studier, der har givet positive resultater. For eksem-
pel er der opstaet problemer, ndr programmets integritet har varet kompromitteret,
fordi undervisere ikke har fulgt de ngje beskrevne principper og praksisser i R&R-pro-
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grammet. Det erisr tilfeldet, ndr man har forsggt at implementere programmet pd
tvaers af et tilbud uden at sikre tilstraekkelig kvalitetskontrol (fx Falshaw, Friendship,
Travers og Nugent, 2003).

Forskningen demonstrerer, at behandlere, programledere og forskere skal identifi-
cere og implementere metoder, der sikrer, at programmets integritet samt medarbej-
dernes entusiasme og stgtte kan fastholdes, ndr tilbuddet sgger at udbygge R&R eller
etandet program til en stgrre skala (jf. Gendreau et al, 1999; Van Voorhis, Murphy &
Johnson, 1999; Wilson et al,, 2000).

R&R forudsaetter entusiastiske uddannede medarbejdere med gode kognitive og
sociale feerdigheder, som arbejder i et miljg, der understgtter programmets hensigter,
som fastholder programmets integritet, og som tilbyder programmet til de klienter, der
har stgrst sandsynlighed for at have nytte af det, fordi de mangler de ferdigheder, som
programmet formidler.

Der er efterfglgende udviklet en ny udgave af det oprindelige program, R&R2, med
udgangspunkt ikke bare i indsigterne fra evalueringer af det oprindelige R&R-program,
men ogsd i aktuel forskning om sammenhangen mellem kognition og antisocial ad-
faerd samt forskning i socialkognitiv neurovidenskab (Ross & Hilborn, 2007).

DIFFERENTIEL BEHANDLING

Et af hovedmdlene med den nye version af programmet var at ggre det muligt at til-
byde differentiel behandling. Selv om R&R har vaeret benyttet med succes med en lang
reekke forskellige typer af antisociale personer (iser unge og voksne lovovertredere),
tilpasser det sig ikke specifikt til de forskellige behov og omstandigheder hos bestemte
grupper. Faktisk er det oprindelige R&R-program et generelt tilbud, der ikke rummer det
“responsprincip” eller den “differentielle behandling”, som metaanalyser peger pa er
afggrende for effektiv praksis (fx Andrews & Dowen. 2005).

R&R2-"familien” af programmer rummer specialiserede versioner, der henvender sig
saerligt til bestemte grupper, afhangigt af alder og kgn, karakteren af deres antisociale
adfaerd, deres vurderede risiko for at forts@tte med antisocial adfaerd, deres kultur
og livsomstandigheder og andre personlige forhold. Specialiserede versioner findes
eller erunder udvikling rettet specifikt mod mennesker med misbrugsproblemer,
brandstiftere, antisociale piger og unge kvinder, unge med indleringsvanskeligheder,
skoleelever, der mobber, personer med gentagne domme for spirituskgrsel, “udsatte”
unge, unge og voksne lovovertraedere, lovovertradere med psykiske forstyrrelser samt
stgttepersoner, PALer og pdrgrende til antisociale unge. Specifikke anvisninger og
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undervisningsmaterialer for de enkelte versioner af R&R2 findes i handbggerne for de
enkelte versioner.

R&R2 for unge og voksne med ADHD er en version af R&R2, der er udviklet til to grup-
per af personer, som udviser symptomer pd ADHD, og som er enten (1) unge og voksne,
som udviser forskellige former for problemskabende og antisocial adferd i hjemmet, i
skolen eller pd arbejdspladsen, eller (2) dgmte unge og voksne lovovertradere.

Viunderstreger, at programmet henvender sig til personer, der udviser symptomer
pa ADHD. De behgver ikke ngdvendigvis at have en formel diagnose. ’ADHD” indgar i et
diagnosesystem, der hviler pa et kategorisk perspektiv pa forstyrrelser. Problemskaben-
de adferd erimidlertid kontinuerligt fordelt i normalbefolkningen (Taylor, Sandberg,
Thorley & Giles, 1991), og der er mange antisociale unge og voksne med opmarksom-
heds-, koncentrations- og/eller hyperaktivitetsproblemer, som ligger under terskelvaer-
dierne for den formelle diagnose, og som vil have gavn af programmet. Programmet er
sdledes udformet med henblik pa antisociale personer, der er diagnosticeret med ADHD,
antisociale personer, som udviser nogle af symptomerne pd ADHD, samt antisociale
personer, som udviser alle symptomerne pd ADHD, men som ikke eller endnu ikke er
diagnosticeret med ADHD.

Der arbejdes pa en version af R&R2 for unge og voksne med ADHD, der henvender sig
til mindre bgrn med ADHD og adfardsproblemer. Det er hdbet, at denne bgrneversion
vil have en forebyggende rolle ved at reducere den antisocial udviklingsbane, som man-
ge bgrn med ADHD sldrind pd ved overgangen fra barndom til ungdom.

EN NY UDGAVE AF R&R

R&R2 for unge og voksne med ADHD adskiller sig fra det oprindelige R&R-program pa
flere punkter, herunder indholdet af de enkelte sessioner, undervisningsstil, udvidet
forlgb samt tilfgjelsen af metoder til evaluering af programmet.

Indholdet af de enkelte sessioner

R&R2-ADHD er et forlgb pa 15 sessioner, dvs. 20 sessioner farre end det oprindelige
program. Indholdet adskiller sig fra R&R ved at omfatte specifikke tr&ningsteknikker
rettet mod de kognitive, holdningsmassige, emotionelle og adferdsmassige kende-
tegn, der er forbundet med ADHD, og som begranser personers evne til at tilegne sig
prosocial kompetence eller forhindrer demi at have gavn af andre programmer, der skal
stgtte tilegnelsen af prosocial kompetence.
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Dette opnds gennem introduktionen af det nye Modul om neurokognitive
ferdigheder og ved at udvide og tilpasse andre moduler, sa de omfatter supplerende
materiale, fx sessioner om angst og empati. Det nye neurokognitive modul sigter mod
at forberede deltagerne pd at indgd mere meningsfuldt i de mere traditionelle aspekter
af R&R-programmet ved at lere dem at udvikle og/eller forbedre faerdigheder i opmaerk-
somhedskontrol, impulsstyring, hukommelse og konstruktiv planlegning. Deltagerne
lererikke blot at dekonstruere information, antagelser og forudfattede opfattelser,
men ogsd at rekonstruere dem pd en prosocial og adaptiv mdde. Dette opnds gennem
praktiske gvelserisessionerne, sommetider med udgangspunkt i deltagernes egne
problemer.

Undervisningsstil

Et unikt element i R&R2-ADHD er anvendelsen af en coach-rolle, som tildeles en
udvalgt person, en sdkaldt ”PAL” P& denne mdde integrerer programmet bade gruppe-
baserede og individuelle sessioner med individuelle sessioner, der underbygger og for-
sterker de teknikker, der formidles i gruppen. PALerne mgdes med deltagerne mellem
gruppesessionerne for at stgtte deres fremskridt i programmet og hjaelpe dem med at
overfgre deres nyerhvervede ferdigheder til deres hverdag.

Gruppesessioner er staerkt interaktive og omfatter, at deltagerne arbejder parvist
ogismagrupper ud over at interagere i den samlede gruppe. Inddragelsen af mange
rollespilsgvelser giver deltagerne mulighed for at trene nyerhvervede faerdigheder i et
stgttende miljg.

Vi har gjort os stor umage med at ggre programmet spe&ndende og sjovt ved at
introducere PowerPoint-praesentationer, gge antallet af legende aktiviteter,inddrage
videomateriale og benytte eksempler, der er relevante for gruppen.

Udvidet forlgb

Resultaterne af evalueringerne af R&R i canadiske fangsler indikerer, at fordelene
ved R&R med hensyn til senere domfzldelser kan fastholdes over en drrakke (Robinson,
1995). Andre studier indikerer imidlertid, at de opndede fremskridt kan svaekkes over tid,
hvilket peger pd et behov for "Booster-sessioner” (fx Raynor og Vanstone, 1996; Cann,
Falshaw, Nugent, and Friendship, 2003).
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Derfor har vi udvidet forlgbet med tre "Booster-sessioner”, der kan afvikles som
supplement til hovedforlgbet. Formdlet med disse sessioner er at minde deltagerne
om de ferdigheder, de har lert ved at deltage i hovedprogrammet og at konsolidere
disse ferdigheder yderligere. Pa den mdde giver booster-sesssionerne supplerende
og mere langvarig stgtte til personer, der tilegner sig nye ferdigheder. Det er op til det
enkelte tilbud at afggre, hvor hyppigt de mener disse boosterforlgb skal udbydes. De er
udformet, sa de kan gentages mange gange, hver gang med nyt materiale med serlig
relevans for den givne gruppe.

Programevaluering

Det oprindelige R&R-program rummede ikke specifikke retningslinjer eller udred-
ningsvaerktgjer, som undervisere kunne benytte til at identificere de serlige behov og
kendetegn hos de personer, de arbejder med, eller til at mdle resultatet af forlgbet. Selv
om man mange steder har introduceret pdlidelige redskaber til risikovurdering for at
udvaelge egnede kandidater til R&R, har de ferreste indfgrt screeningsredskaber til
anvendelse fgr en egentlig udredning, som ogsa kan anvendes til resultatmdling. Da vi
udviklede R&R2 for unge og voksne med ADHD, var vi opmarksomme pa denne mangel
i det oprindelige program, og vi har derfor medtaget evalueringsredskabet RATE (R&R2
ADHD Treatment Evaluation) som en central del af programmet.

RATE stgtter underviserne i at identificere personer, der egner sig til at deltage |
programmet. Det er et hurtigt screeningsredskab, der kortlegger forskellige problemer
pd grundlag af malinger af funktion og adferd i Igbet af den seneste mdned. Redskabet
kan ogsd anvendes til resultatmadling.
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Uddannelse og akkreditering

Dette afsnit beskriver de uddannelseskrav, som Cognitive Centre of Canada stiller til
medarbejdere, der skal afvikle R&R2 for ADHD, de kursusmodeller, centret udbyder, og
centrets akkrediteringsproces. Fgrst definerer vi roller og uddannelseskrav for undervi-
sere, med-undervisere, instruktgrer og partnere:

Undervisere - personer, der er akkrediteret af Cognitive Centre of Canadaiat udbyde
programmet til klienter.

Medundervisere- - personer, der er uddannet i at afvikle programmet af personer, der
er godkendt af Cognitive Centre of Canadaog akkrediteret som undervisere. Medunder-
visere assisterer undervisere i afviklingen af programmet (undervisere kan ogsa fungere
som medundervisere efter behov).

Instruktgrer - erfarne undervisere, som er akkrediteret af Cognitive Centre of Canada
i at uddanne medarbejdere i instruktgrens organisation i at udbyde programmet til
klienter. Instruktgrer ma kun uddanne medarbejdere i deres egen organisation og med
samtykke fra Cognitive Centre. Instruktgren skal ogsa sgrge for, at der er bestilt en pro-
grampakke hjem fra Cognitive Centre of Canada til alle kursister.

Partnere - erfarne undervisere, som er akkrediteret af Cognitive Centre of Canadaiat
uddanne personer ideres egen og/eller andre organisationer. De md kun udfgre denne
funktion med samtykke og under kontrakt fra Cognitive Centre of Canada. Partnere skal
ogsa sgrge for, at der er bestilt en programpakke hjem fra Cognitive Centre of Canada til
alle kursister.

Den bedste og mest gkonomiske made at styrke sine ferdigheder i at afvikle dette
(eller ethvert andet) program pa er gennem praksis. Materialerne til R&R2-ADHD er
udformet med henblik pd at fungere som en "workshop i en bog” De beskriver program-
mets principper og metoder, giver detaljerede trinvise instruktioner for undervisningen
i samtlige sessioner og rummer ligefrem et manuskript til stgtte for afviklingen af
programmet med klienter pd en made, der understgtter programmets integritet. De
detaljerede instruktioner ggr det ogsd muligt for ledere og de, der skal evaluere pro-
grammet, at vurdere programmets integritet ved at observere, om programmet afvikles
pd en mdde, der stemmer overens med programmets principper og metoder. Program-
pakken indeholder ogsd en DVD, hvor dr. Young demonstrerer den praktiske afvikling af
programmet.
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Uddannelseiatafvikle programmet er imidlertid en afggrende forudsatning for
effektiv praksis, og det kan opnds gennem en rekke kursusforlgb, som enten foregdr pa
arbejdspladsen eller som fjernundervisning, og som kan udformes og tilpasses til de en-
kelte organisationers eller personers behov. Al uddannelse skal arrangeres via Cognitive
Centre of Canada.

Kun akkrediterede undervisere, instruktgrer og partnere har adgang til at bestille
yderligere materialesat.

NB! Det er bdde uetisk og uklogt at udbyde programmet, hvis man ikke er uddannet i
metoden af Dr. Young eller dr. Ross eller af en af deres erfarne og akkrediterede instruk-
tgrer eller partnere.

Der udbydes fglgende demonstrations- og uddannelsesmodeller:

Demonstrationer

Dr.Young og/eller dr. Ross og godkendte partnere gennemfgrer endagsprasentati-
oner flere gange om dret forskellige sammenhange og i forskellige lande. Ved disse
demonstrationer beskrives den model og den forskning, som programmet hviler pa, og
den praktiske afvikling af centrale elementer af programmet demonstreres af forfatter-
ne og/eller deres hgjtuddannede partnere. Demonstrationerne inddrager medlemmer
af publikum, der spiller rollen som klienter. Der indgdr desuden fremvisning af videoklip
fra programforlgb med efterfglgende diskussion.

Registrerede deltagere kan bestille en personlig kopi af de copyright-beskyttede pro-
grammaterialer fra Cognitive Centre of Canada, der vil give dem mulighed for at afvikle
programmet med to-tre klientgrupper. Det giver dem lejlighed til at fd erfaring med at
afvikle programmet med klienter i deres organisation et par gange, fgr de sgger om
akkreditering, og giver dem grundlag for gennem personlig erfaring at vurdere, hvad
programmet kan tilbyde deres klienter. Samtidig giver det ogsa dem og deres organisa-
tion en chance for at afggre, om de gnsker at anvende programmet.

NB! Kun akkrediterede undervisere, instruktgrer og partnere kan bestille yderligere
materialesat, der vil ggre det muligt for en organisation at afvikle programmet ud over
de tre gange, der muligggres af de materialer, der bestilles i forbindelse med endags
demonstrationen.

Deltagelse i en endagsdemonstration giver ikke deltagerne akkreditering som under-
visere. Deltagerne ved en sddan endagsdemonstration kan imidlertid opnd akkredite-
ring som underviser fra Cognitive Centre of Canada ved at deltage i et af nedenstdende
to kursusforlgb.
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Uddannelse, der fgrer til akkreditering

1 Fjernundervisning

Personer, der har deltaget i en endagsdemonstration, og som gnsker uddannelse og
akkreditering som undervisere, kan valge en fjernundervisningsmodel, der muligggr et
individuelt uddannelsesforlgb. Efter at have gennemfgrt programmet med to eller tre
klientgrupper med de materialer, der blev bestilt i forbindelse med endagsdemonstra-
tionen sender kursisten optagelser af sin afvikling af fem tildelte sessioner til Cognitive
Centre. Disse optagelser vurderes omhyggeligt af dr. Young eller dr. Ross, som giver
detaljeret feedback pa kursistens praksis.

NB! Hvis organisationens praksis ikke tillader, at der foretages videooptagelser af kli-
enter, og/elleritilfzlde, hvor klienterne ikke giver samtykke til at blive filmet, behgver
videoen ikke at indeholde optagelser af klienterne, men blot af kursisten, der afvikler
programmet.

2. Uddannelsesworkshops

Det er muligt at arrangere intensive tredages gruppeworkshops ledet af dr. Young og/
eller Dr. Ross eller deres partnere for at tage hgjde for kursisternes eller deres orga-
nisations behov. Disse workshops er beregnet for personer, der ikke har deltagetien
forelesning eller demonstration, eller som har deltaget i en forelesning eller demon-
stration, og som gnsker supplerende uddannelse med henblik pd akkreditering i et
gruppeformat.

| disse workshops demonstrerer en af programmets forfattere eller en af deres
partnere udvalgte sessioner fra hvert af programmodulerne, og kursisterne gver sig i
at forberede og gennemfg@re andre sessioner, hvor gruppemedlemmer indtager rollen
som klienter. Kursisterne modtager detaljeret feedback pa deres indsats, ikke bare fra
lederen af workshoppen, men ogsa fra de andre gruppemedlemmer.

Disse workshops kan gennemfgres enten pd arbejdspladsen eller andre steder, der
giver kursisterne rimelig rejsetid. For at sikre, at alle deltagere kan fa tilstraekkelig indi-
viduel opmearksomhed, er deltagerantallet i workshoppen begraenset til femten.

Alle kursister, der deltager i en uddannelsesworkshop, modtager et personligt eksem-
plar af underviserpakken ved fremmg@de. Ved afslutningen af workshoppen modtager
alle kursister et kursuscertifikat fra instruktgren. Efter workshoppen kan kursisterne
ansgge Cognitive Centre of Canada om akkreditering som “underviser” En sddan akkre-
ditering vil blive godkendt pd anbefaling af workshoppens ledende instruktar.
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Supplerende uddannelse

Der kan desuden arrangeres opfglgnings/genopfriskningskurser af en-to dages varig-
hed pa arbejdspladsen for sma grupper (12-15 kursister); her kan en af programmets for-
fattere eller en af deres partnere observere og give feedback til akkrediterede personer.
Instruktgren observerer enten personerne live eller i videooptagelser af sessioner, som
de har afviklet, og giver feedback til kursisterne, enten i gruppen eller pd tomandshdand.
Disse sessioner observeres ogsd af andre personeri gruppen, og alle deltagerigruppe-
diskussioner, der giver supplerende feedback og stgtte til den person, der har stdet for
sessionen.

Akkreditering som ”instruktgr”

Foratorganisationer kan uddanne andre medarbejdere, kan udvalgte personer, som
har tilstrekkelig erfaring med at afvikle R&R2 for ADHD, ans@ge om akkreditering som
"instruktgrer” hos dr. Young eller dr. Ross. Med en sddan akkreditering kan de uddanne
nye undervisere i deres egen organisation. For at opnd denne akkreditering skal de sgge
Cognitive Centre of Canada og indsende bevis for deres akkreditering som underviser,
videooptagelser af tildelte eksempler pd deres arbejde i sessioner, et opdateret CV og
en oversigt over deres erfaring med at afvikle R&R-programmet. Herudover skal de
arrangere og fungere som medunderviser pd en tredages workshop sammen med dr.
Young eller dr. Ross.

Alle de personer, de uddanner, skal have udleveret et personligt eksemplar af pro-
grammaterialerne. Kursister kan efterfglgende opnd akkreditering ved at deltage i
fiernundervisning eller ved at deltage i en workshop.

Akkreditering som "partner”

Dr.Ross eller dr. Young kan udpege udvalgte instruktgrer som “partnere”, som er auto-
riseret til at repraesentere dem i uddannelsen af potentielle kommende undervisere
uden for deres egen arbejdsplads. Partnere fungerer under kontrakt med Cognitive Cen-
tre of Canada. Alle kursister (dvs. personer, der deltager i uddannelse ledet af partnere)
skal have udleveret et personligt eksemplar af programmaterialerne og kan efterfglgen-
de opna akkreditering ved at deltage i fijernundervisning eller en workshop.
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Henvendelser om uddannelse

Yderligere information om uddannelse og/elleranmodninger om uddannelse skal
rettes til Cognitive Centre of Canada, som udgiver R&R2-materialerne:

Cognitive Centre of Canada Suite 204, 200 Rideau Terrace
Ottawa
Canada
K1iMoZ3

TIf /fax: +1 613 741 8928
E-mail: cogcen@canada.co

E-mail pd University of Ottawa: rross@uottawa.ca
Skype: Dr. Robert R. Ross
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A. RATE-skalaer

RATE-S

DELTAGEREVALUERING

Navn pa person, der udfylder spgrgeskemaet:
Dato:
Fglgende spgrgsmal beskriver nogle menneskers fglelser og adfaerd. Angiv venligst

dit eget indtryk af, hvordan du har haft det | LOBET AF DEN SENESTE MANED, ved at
markere med et v'pa skalaen.

Sletikke Lidt Sommetider Tit Det meste af tiden

1. Har du pabegyndt ting, som du
ikke har faet afsluttet?

2. Har duvearet bekymreteller
nervgs?

3. Har du vaeret i slagsmal?

4. Hardu haftletved at omgds
andreisociale situationer?

5. Har du haft svert ved at fast-
holde opmarksomheden?

6. Har du fglt dig nedsldet og
deprimeret?

7. Har du varet anholdt af poli-
tiet?

8. Har du fglt dig selvsikker?

9. Har du haft svert ved at orga-
nisere opgaver og aktiviteter?

10. Har du fglt dig ulykkelig?

11. Har du veeret afhgrt af poli-
tiet?
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12. Har du vistinteresse for op-
gaver/aktiviteter?

13. Har du vaeret let at aflede af
det, der sker omkring dig?

14. Har du haft en lav selvopfat-
telse?

15. Har du veeret involveret i
tyveri?

16. Har du optrddt passende i
forhold til, hvad situationen
kraever?

17. Har du udskudt vanskelige
projekter?

18 Har du fortrudt ting og haft
skyldfglelser?

19. Har du optradt verbalt truen-
de over for nogen?

20. Har du vaeret sammen med
dine venner?

21. Har du handlet uden at tenke
digom?

22 Har du fglt, at du tenkte irra-
tionelt?

23.Har du smadret ting?

24. Har du fglt, at du var popu-
ler?

25. Har du veret glemsom i
forbindelse med hverdagsakti-
viteter?

26. Har du vaeret vred pa dig selv?

27.Har du begdet harvaerk?

28. Har du nydt at vaere sammen
med andre?
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29. Har du mistet eller forlagt
ting, der er ngdvendige for opga-
ver eller aktiviteter (fx kuglepen-
ne, bgger, vaerktgj?

30. Har du vaeret hidsig eller utal-
modig?

31.Hardu opfgrtdig dumdri-
stigt?

32. Har du veeret udadvendt og
venlig?

Til scoringsformadl - skal ikke udfyldes:

SAMLET SCORE

SKALA: ADHD-SYMPTOMER

SKALA: FOLELSESMASSIG KONTROL

SKALA: ANTISOCIAL ADFARD

SKALA: SOCIAL FUNCTIONSEVNE* (omvendt)
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RATE- |

INFORMANTEVALUERING

Navn pa den person, som dette spgrgeskema handler om:
Navn pa den person, der udfylder spgrgeskemaet:

Relation til den person, som spgrgeskemaet handler om (fx mor, partner, ven, medar-
bejder):

Dato:
Fglgende spgrgsmal beskriver nogle menneskers fglelser og adfaerd. Angiv venligst

diteget indtryk af, hvordan den person, du udfylder skemaet om, har haft det | LOBET AF
DEN SENESTE MANED, ved at markere med et v'p& skalaen.

1. Har han/hun pabegyndt ting, som han/hun ikke har fdet afsluttet?

2. Har han/hun vaeret bekymret eller nervgs?

3.Har han/hun veretislagsmal?

4. Har han/hun haft let ved at omgds andre i sociale situationer?

5.Har han/hun haft svert ved at fastholde opmarksomheden?

6. Har han/hun fglt dig nedsldet og deprimeret?

7.Har han/hun varet anholdt af politiet?

8 Har han/hun set ud til at fgle sig selvsikker?

9.Har han/hun haft svaert ved at organisere opgaver og aktiviteter?

10. Har han/hun virket ulykkelig?

11. Har han/hun veret afhgrt af politiet?

12.Har han/hun vist interesse for opgaver/aktiviteter?

13. Har han/hun veret let at aflede af det, der sker omkring ham/hende?

14. Har han/hun set ud til at have en lav selvopfattelse?

15.Har han/hun varet involveret i tyveri?

16. Har han/hun optradt passende i forhold til, hvad situationen kraever?
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17.

Har han/hun udskudt vanskelige projekter?

18.

Har han/hun givet udtryk for at fortryde ting og eller for skyldfglelser?

19.

Har han/hun optrddt verbalt truende over for nogen?

20.

Har han/hun varet sammen med sine venner?

21

Har han/hun handlet uden at tznke sig om?

22.

Har han/hun handletirrationelt?

23.

Har han/hun smadret ting?

24,

Har han/hun set ud til at vaere populaer?

25.

Har han/hun veret glemsom i forbindelse med hverdagsaktiviteter?

26.

Har han/hun virket vred pd sig selv?

27.

Har han/hun begdet harvaerk?

28.

Har han/hun nydt at vaere sammen med andre?

20.

Har han/hun mistet eller forlagt ting, der er ngdvendige for opgaver eller aktivite-
ter (fx kuglepenne, bager, vaerktgj?

30.

Har han/hun varet hidsig eller utdimodig?

31

Har han/hun opfgrt sig dumdristigt?

32.

Har han/hun varet udadvendt og venlig?

Til scoringsformadl - skal ikke udfyldes:

SAMLET SCORE

SKALA: ADHD-SYMPTOMER

SKALA: FOLELSESMASSIG KONTROL

SKALA: ANTISOCIAL ADFARD

SKALA: SOCIAL FUNCTIONSEVNE* (omvendt)
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B. SCORINGSARK TIL RATE-S OG
RATE-I

Tel besvarelserne for skalaerne ADHD, Fglelsesmassig Control og Antisocial adfaerd
sammen. Noter dem pa scoringsarket. Vend scorerne for skalaen Social funktionsevne
om (dvs.at1er8),0g legalle besvarelserne sammen for at beregne samlede skalasco-
rer.

RATE-S

SKALA: AD- SKALA: FOLELSES- SKALA: ANTISOCIAL | SKALA: SOCIAL
HD-SYMPTOMER MASSIG KONTROL | ADFARD FUNKTIONSEVNE
Item nr. Score: Item nr. Score: Item nr. Score: Item nr. Score:
1 2 3 4

5 6 7 8

9 10 11 12

13 14 15 16

17 18 19 20

21 22 23 24

25 26 27 28

29 30 31 32

Samlet Samlet Samlet Samlet

score for score for score for score for

skalaen skalaen skalaen skalaen

ADHD- Folelses- Antiso- Social

sympto- massig cial funkti-

mer kontrol adferd onsevne

*Vend besvarelserne for skalaen Social funktionsevne om:
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RATE-I

SKALA: AD-

SKALA: FOLELSES-

SKALA: ANTISOCIAL

SKALA: SOCIAL

HD-SYMPTOMER MASSIG KONTROL ADFARD FUNKTIONSEVNE
Item nr. Score: Item nr. Score: Item nr. Score: Item nr. Score:
1 2 3 4

5 6 7 8

9 10 11 12

13 14 15 16

17 18 19 20

21 22 23 24

25 26 27 28

29 30 31 32

Samlet Samlet Samlet Samlet

scare for score for score for score for

skalaen skalaen skalaen skalaen

ADHD- Fglelses- Antiso- Social

sympto- massig cial funkti-

mer kontrol adferd onsevne

*Vend besvarelserne for skalaen Social funktionsevne om:
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C. Sessionsnotater

Deltagerens navn:
Underviserens navn:

PAL’ens navn:

Session 1
Forbedret opmarksomhedskontrol

(Modul om neurokognitive ferdigheder)

Dato:

Session 2
Forbedret hukommelse

(Modul om neurokognitive ferdigheder)

Dato:

Session 3
Kompetente tanker, fglelser og handlinger

(Problemlgsningsmodul)

Dato:
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Session 4
Handtering af tanker og fglelser - vrede

(Modul om fglelsesmessig kontrol)

Dato:

Session 5
Handtering af tanker og fglelser - angst

(Modul om fglelsesmassig kontrol)

Dato:

Session 6
Forbedret impulskontrol

(Modul om neurokognitive frdigheder)

Dato:

Session 7
At skanne efter information

(Problemlgsningsmodul)

Dato:
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Session 8
Atidentificere problemer og finde Igsninger

Problemlgsningsmodul)

Dato:

Session 9
At veare bevidst om tanker og fglelser
- nonverbal adferd

(Modul om sociale feerdigheder og veerdier)

Dato:

Session 10
At vere bevidst om tanker og fglelser
- social perspektivtagning

(Modul om sociale feerdigheder og veerdier)

Dato:

Session 11
At overveje konsekvenser

(Problemlgsningsmodul)

Dato:
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Session 12
At veere bevidst om tanker og fglelser
-empati

(Modul om sociale feerdigheder og veerdier)

Dato:

Session 13
Konstruktiv planlagning

(Modul om neurokognitive ferdigheder)

Dato:

Session 14
Konflikthdndtering
(Problemlgsningsmodul)

Dato:

Session 15
At treeffe valg

(Problemlgsningsmodul)

Dato:
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Deltagerens navn:

Journalnr:

Gruppedatoer:

Rapportdato:

Undervisernes navne:

PAL’ens navn:
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D. Programrapport

Sammenfatning af programmet

R&R2 for unge og voksne med ADHD er for personer, der har problematisk/antisocial
adferd og nogle, om ikke alle, de problemer, der er forbundet med ADHD.

Formdlet med programmet er at lere deltagerne psykiske teknikker til at kontrollere
centrale ADHD-symptomer og reducere antisocial adferd ved at lzre dem at blive
bevidste om, hvordan deres tanker og f@lelser pdvirker deres adferd og ved at tr&ne
demifglelsesmassige ferdigheder og ferdighederisocial perspektivtagning, kritisk
tenkning samt overvejelse af alternativer og konsekvenser. Ved at |zre at kontrolle-
re deres fglelser og adferd og ved at udvikle lyttefaerdigheder og empati blive delta-
gerneistand til bedre at fokusere pd andre vaesentlige aspekter af undervisningen,
som sigter mod at hjelpe dem med at udvikle de holdninger, feerdigheder og vardier,
dereren forudsatning for prosocial kompetence.

Programmet kan udfgres som lokalt baseret undervisning, inden for rammerne af so-
ciale tilbud eller sundhedstilbud, i forbindelse med prgvelgsladelse, i fengsler eller
pd hospitaler. Det er mdlrettet unge (over 13 dr) og voksne og afvikles i aldersopdelte
grupper med 6-10 deltagere. Programmet omfatter konkrete undervisningsteknikker,
der er mdlrettet de kognitive, holdningsmassige, fglelsesmassige og adferdsmas-
sige kendetegn, der er forbundet med ADHD-problematikker, og som begraenser
disse personers evne til at opna prosocial kompetence eller forhindrer dem i at have
udbytte af tilbud, der sgger at hjelpe dem med at opnd prosocial kompetence eller
forhindre dem i at forstyrre andre deltagere i undervisnings- eller tr&ningstilbud.
Programmet bestdr af fem moduler, der gennemgds i Igbet af 15 sessioner:

Modul om neurokognitive ferdigheder, som introducerer teknikker til at forbedre
opmarksomhedskontrol, hukommelse og impulskontrol og udvikle ferdighederii
konstruktiv planlegning;

Problemlgsningsmodul, som engagerer den enkelte i en kompetent tankeproces

i modsatning til automatiske tanker, at skanne efter information, at identificere
problemer, at generere alternative Igsninger, at overveje konsekvenser, at handtere
konflikter og at treffe valg;

Modul om fglelsesmassig kontrol, som omfatte handtering af tanker og fglelser
preget af vrede og angst;

Modul om sociale fardigheder, som omfatter erkendelsen af andres tanker og fg-
lelser, bade verbale og nonverbale, social perspektivtagning og udvikling af empati,
forhandlingsferdigheder og konfliktlgsning.
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Generelle fremskridt (fremmgde, engagement med gruppe og PAL, motivation, hold-
ning, lytteferdigheder, interpersonel stil)
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RATE-skalaer

RATE-S

Dato for admini-
strering:

10. 7. 2006

Score ved udred-
ning for forlgbet
(percentil)

Score ved udred-
ning efter forlgbet
(percentil)

Forskel mellem fgr
og efter

ADHD-symptomer
Folelsesmassig

Fglelsesmassig
kontrol

Antisocial adferd

Social funktions-
evne

RATE-Sialt

RATE-|

Dato for admini-
strering:

Udfyldt af:

ADHD-symptomer

Folelsesmessig
kontrol

Antisocial adfaerd

Social funktions-
evne

RATE-Sialt
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Modul om neurokognitive ferdigheder (opmaerksomhedskontrol, hukommelse,
impulskontrol, malfastsattelse og planlegning)

Problemlgsningsmodul (kompetente tanker, problemidentifikation, alternative Igs-
ninger, overvejelse af konsekvenser, konflikthdndtering og valgsituationer)
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Modul om fglelsesmassig kontrol (handtering af tanker og falelser praeget af vrede
0g angst)

Modul om kritisk tenkning (Dilemmaspillet)
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Sammenfatning og anbefalinger

Underskrifter:

Undervisernes navne:
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E. Eksempel pa programrapport

Deltagerens navn: Journalnr:
Erik Sgrensen 79066545
Gruppedatoer: Rapportdato:
17.07.2006 - 30.10. 2015 6.11.2015

Undervisernes navne:
Poul Andersen
Julie Bergholt

PAL’ens navn:
Jane Sgrensen (mor)

165



Sammenfatning af programmet

Generelle fremskridt (fremmgade, engagement med gruppe og PAL, motivation, hold-

ning, lytteferdigheder, interpersonel stil)

Erik Sgrensen deltog i alle de 15 sessioner, der blev afviklet. Han var et livligt og en-
tusiastisk medlem af gruppen og var starkt motiveret for at deltage i gruppegvelser.
Sommetider svigtede Eriks koncentration lidt, og han sd ud til at dagdrgmme; men
ndr underviserne tog fati det ved konkret at bede ham om at bidrage, var han i stand
til at rette sit fokus tilbage til gruppediskussionen. Erik var kreativ og tilfgrte ofte

gruppen humor og vid. Erik gennemfgrte alle hjemmeopgaverne.

RATE-skalaer

RATE-S Score ved udred- Score ved udred- Forskel mellem fgr
Diaiie for adlmiii- ning far forlgbet ning efter forlgbet | og efter
strering: (percentil) (percentil)

10. 7. 2006

ADHD-symptomer | 34 (>95) 21(90) 13
Folelsesmassig

Folelsesmassig 35 (>95) 17 (25-50) -18
kontrol

Antisocial adfaerd 17 (90-95) 12(75) -5
Social funktions- 35(10-25) 33(10) -2

evne

RATE-S | alt 121 (>95) 83 (50) -38
RATE-I

Dato for admini-

strering:

Udfyldt af:
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Modul om neurokognitive feerdigheder (opmarksomhedskontrol, hukommelse,
impulskontrol, mdlfastsaettelse og planlegning)

Erik Sgrensen har koncentrations- og hukommelsesproblemer, og han udtrykte inte-
resse for at lere teknikker til at hjelpe ham med at overvinde disse problemer. Eriks
PAL fortalte, at Erik var i stand til at identificere, at han meget let blev afledt af stgj,
som fik ham til at stoppe, hvad han varigang med og undlade at afslutte opgaver.
Erik og hans PAL dr@ftede teknikker, gruppen havde arbejdet med i sessionerne, som
han kunne bruge specifikt til at arbejde med dette problem og undga at fgle sig over-
valdet ved at have masser af uafsluttede - men vigtige - opgaver. Erik har anvendt
nogle af de teknikker, han har Iaertisessionerne, til at gennemfgre positive foran-
dringerisin hverdagsrutine, fx at &@ndre sine omgivelser for at mindske risikoen for
at blive distraheret. | opgaven "livet uden regler” identificerede Erik, at han ofte rea-
gerede pa kritik med verbal aggression. Han erkendte, at det skete isar, nar han fglte
sigirritabel og/eller frustreret, og han forstod, at dette udgjorde en kontekst, hvor
han oplevede fglelsesmassig arousal og var ddrligere til at kontrollere sin adfaerd.
Han drgftede, hvordan det kunne pdvirke andres respons over for ham, fx at de ma-
ske oplevede ham som konfrontationssggende. Det blev bemarket i impulsgvelsen
“filminstruktgr”, at Erik med det samme kom i tanke om uhensigtsmassige mader at
Igse problemscenariet pd. Med mere gvelse begyndte han imidlertid at generere og
overveje alternative Igsninger, der kunne undgd en eskalering af problemet. | ses-
sionen med fokus pd "konstruktiv planlagning” var Erik tilbgjelig til at fokusere pa
globale mdl (”Jeg vil gerne vaere lykkelig”) i modsatning til konkrete opgaveoriente-
rede mal, som det ville vere muligt at opdele i mindre, overskuelige trin. Da han fgrst
lzerte at operationalisere og bedre definere opstillede mal, som han kunne opdele i
mindre, mere overskuelige trin, lykkedes det ham imidlertid at opna en oplevelse af
mestring.

167




Problemlgsningsmodul (kompetente tanker, problemidentifikation, alternative Igs-
ninger, overvejelse af konsekvenser, konflikthandtering og valgsituationer)

Erik udviste en god forstdelse af de begreber, der indgik i sessionerne i dette modul
(fx SARE-vaerktgjet - at skanne efter information, analysere problemet, reagere pa
problemet og evaluere resultaterne af sine handlinger); han havde imidlertid brug
for meget stgtte fra underviserne, ndr han arbejdede med et problem fra "den virke-
lige verden” Ikke desto mindre var han god til at identificere de konsekvenser, der
kan komme af at benytte en hurtig beslutningsproces og var god til at sette dette i
relation til sine egne personlige erfaringer.

Erik forstod den negative rolle, som forudfattede antagelser kan spille i konflikt-
hdndtering og konfliktlgsning, og han viste evne til at identificere antagelser i ud-
sagn.

Han varistand til at fortelle gruppen om, hvordan folk har bestemte antagelser om
ham (fx at han er konfrontationssggende, ndr han i virkeligheden er frustreret og irri-
teret pa sig selv), og reflekterede over, hvordan deres vurdering pavirkede den made,
han har det med sig selv pa (fx at han fgler sig misforstdet).

Erik var kreativ i udformningen af alternative Igsninger pd problemer og viste ofte
humoristisk sans i brainstorming-gvelser. Erik viste god indsigt i de mulige fremtidi-
ge konsekvenser af Igsninger for sig selv, for andre og for samfundet som helhed.

Han var bet&nksom over for andre gruppemedlemmer og hjalp andre, der havde
svaerere ved at overveje konsekvenserne af potentielle Igsninger.

Modul om fglelsesmassig kontrol (handtering af tanker og fglelser praeget af vrede
og angst)

Selvom Erik erkendte, at han er fglelsesmassigt labil, havde han svaert ved at iden-
tificere sine personlige vrede- og angstudlgsere. Han lzerte imidlertid at identificere
nogle af de fysiske "tidlige advarselssignaler” pd, at han var ved at blive vred og risi-
kerede at tabe selvkontrollen. Han fortalte, at han uden for sessionerne var i stand til
at observere fysiske @ndringer i sin krop og at bruge disse "tidlige advarselssignaler”
som tegn pd, at han var ngdt til at treekke sig ud af den situation.

Selvomkontrolteknikken central kontrol ville kunne hjalpe Erik med at bevare fat-
ningen, sd han ud til at f@le sig forlegen, ndr han udfgrte denne gvelse, og distrahere-
de de andre med at snakke og fnise. Han var ikke i stand til at deltage eller at vere en
tavs observatgr trods feedback fra underviserne. Derfor fik Erik supplerende trening
i sine sessioner med PAL’en, vk fra gruppekonteksten, og det gik bedre. Eriks PAL
fortalte underviserne, at det lykkedes ham at benytte teknikker med dyb vejrtraek-
ning, og at han oplevede, at de hjalp ham med at bevare roen, ndr han fglte, at han
var udsat for kritik og/eller var frustreret ellerirriteret.

168



Modul om sociale feerdigheder (social perspektivtagning, identifikation af verbale og
nonverbale signaler, empati, forhandlingsferdigheder og konfliktlgsning)

Erik viste god forstdelse for de temaer, der gennemgds i dette modul, og viste evne
til at forstd andres f@lelser og perspektiver. Selv om Erik gav udtryk for, at andre ofte
misforstod eller ikke aflaeste hans fglelser korrekt (fx at hans rastlgshed og nervgse
bevagelser blev tolket som et tegn pd, at han var uinteresseret og kedede sig), kunne
han godt aflese andres kropssprog og ansigtsudtryk og tilpasse sin sociale adfaerd
derefter.

Erik demonstrerede evnen til at se en begivenhed fra et andet perspektiv, hvilket er
en central komponent af social forstdelse og empati. Han gjorde et godt forsgg pa
atanvende forhandlingsferdigheder, selv om det blev vanskeliggjort af, at han ikke
lyttede til andres argumenter, nar han blev irriteret eller oplevede fglelsesmassig
arousal.

Erik var et livligt og entusiastisk medlem af gruppen, som iser engagerede sigi de
interaktive gvelser med rollespil. | Ballondebat-gvelsen skulle Erik spille rollen som
en bergmt person. Han valgte at veere erhvervsmagnaten Donald Trump. Selv om han
udviste lederegenskaber, udbyttede han lejligheden til at monopolisere gruppedis-
kussionen. Han tilpassede sin adfard som respons pd feedback fra gruppemedlem-
mer, som gav udtryk for, at de ikke brgd sig om hans interpersonelle stil.

Sammenfatning og anbefalinger

Erik Sgrensen deltog i alle sessioner. Han var et aktivt og entusiastisk medlem af
gruppen, som arbejdede godt og gav vardifulde bidrag til gruppediskussionerne.
Sommetider svekkedes hans koncentration hen mod slutningen af en session, hvor
han forstyrrede de andre ved at spille klovn og komme med "fjollede” og upassende
kommentarer. Ved andre lejligheder sggte han at dominere gruppediskussioner,
mdaske som et middel til at sgge opmarksomhed. Efter feedback fra gruppen var Erik
imidlertid i stand til at modificere sin adferd og viste en mere passende respons. Erik
sagde, at han havde serligt stor gavn af PAL-sessioner pd tomandshdand, fordi de for-
sterkede de teknikker, der blev introduceret i gruppen, og hjalp ham med at overfgre
ferdighederne til sin hverdag.
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Socialstyrelsen

Programhandbogen opridser den forskningsmassige baggrund for
R&R2 ADHD for unge og voksne, der er en version af R&R2 udviklet
til to grupper af personer, som udviser symptomer pa ADHD, og
som er enten (1) unge og voksne, som oplever forskellige former for
vanskeligheder i hjemmet, i skolen eller pd arbejdspladsen, og som
kan opleves som havende problemskabende eller antisocial adfard;
eller (2) dgmte unge og voksne lovovertredere.

Programmet gnsker ikke at dvaele ved betegnelser og diagnoser. Et
psykologisk perspektiv lagger vaegt pd hensigtsmassige (adaptive)
funktioner og ferdigheder. Sygdomskategorier tjener et formal i
lzgevidenskaben, men har n@ppe noget formdl i et program, der har
til hensigt at leere mennesker de feerdigheder, de mangler. Derfor er
vaegten i R&R2 ADHD for unge og voksne pa tilegnelsen af funktionelle
ferdigheder, der kan understgtte den daglige mestring af hverdagen,
nar man oplever de vanskeligheder, som ADHD kan fgre med sig.
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