Socialstyrelsen

Styrket indsats til
forebyggelse af
vold pa botilbud og
forsorgshjem

Del lll KORT UDGAVE AF METODEMANUAL

Viden til gavn



Publikationen er udarbejdet og udgivet af Socialstyrelsen.

Socialstyrelsen
Edisonsvej 1
5000 Odense C
TIf: 72 42 37 00

www.socialstyrelsen.dk
E-mail: info@socialstyrelsen.dk

7. udgave udgivet 2015
2. udgave udgivet juni 2016
3. udgave udgivet november 2018

Layout: 4PLUS4

Download publikationen pa www.socialstyrelsen.dk
Der kan frit citeres fra publikationen med angivelse af kilde.

Digital ISBN: 978-87-93676-45-9

2 DEL IIl — KORT UDGAVE AF METODEMANUAL



Indhold

—_

© © N o v A~ W N

N N NN ) a0 a a a
A = = R L S B e

LaeSeVEJlRANING ...cvoiee st 4
MESEIINGSSKEMAET ... 6
Borgeren introduceres til mestringsskemaet 0og BVC........cccooooiiiniinrininnn 7
Inddragelse af borgerens selvvalgte Netvaark ..., 7
Observation af BOrgeren.........c..coovviiiiiiiiece e 8
Indhentning af relevante oplySnNiNGEr ..., 8
Samtale med borgeren om mestringsskemaet.........cooveveeveireireineirenins 9
Teamme@de om borgerens mestringsskema ..., 9
Mestringsskemaet UdfyIdes ... 10
Daglig stillingtagen til borgerens mestringsniveau...........coccovevneernerreenenn. 12
Mestringsskemaets anvendelse i det daglige.......cccooveivieininiicicii. 12
Lebende coaching i brug af mestringsskema og BVC........cccccovovrinrinrinnne. 13
Opfolgende teamMM@BAE ..o 13
Opflgning Med BOrgeren ... 13
Observerede andringer i habitualtilstanden ..., 14
Indikatorer for at anvende BVC ... 15
| tilfaelde af fysisk eller psykisk vOId.......cc.cooviniiniiniinenese e, 17
ScOrNG MEA BV C ..ot 17
Ivaerkseettelse af indsats ved gget risiko for vold .......c..cccccoecererierieriene, 18
Scoring med BVC efter genfundet habitualtilstand..........cccoooveveivnireiis 20
Debriefing efter brug af BVC.........coooieiveieceeeceeerer e 20
Vurdering af mestringsniveau fer, under og efter BVC ..o, 20




1. Laesevejledning

Dette er en kort udgave af manualens del 2. For at anvende metoden
korrekt er det ngdvendigt at have laest bdde DEL | - OM METODEN OG
MANUALEN og DEL Il - METODEMANUAL - SADAN G@R DU TRIN FOR
TRIN. Den korte udgave kan sdledes ikke sta alene, men den kan give

dig et overblik over arbejdet med mestringsskemaet i kombination med
BVC og de vigtigste elementer fra hvert af afsnittene, som er udferligt
beskrevet i den fulde manual. Det betyder, at hvis du far behov for en
uddybende beskrivelse af elementer i denne korte udgave, kan du sla op
under afsnittet med samme nummer og navn i DEL Il - METODEMANUAL -
SADAN G@R DU TRIN FOR TRIN.

| alle afsnittene i manualen arbejdes der i en eller flere af faserne med
forebyggelse, handtering og laering. For yderligere information se afsnit
6 om Forebyggelse, hdndtering og lzring i DEL | — OM METODEN OG
MANUALEN.

N\

LARING

—
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Obs: inden du gar i gang

Hvis blot én af de generelle indikatorer for at anvende BVC er til
stede, eller at du eller en af dine kolleger observerer afvigelser i
borgerens habitualtilstand (den tilstand, | kender mest pa nuvaerende
tidspunkt/den tilstand, borgeren for det meste er i) inden for en af de
seks former for adfaerd, ga da straks til afsnit 16-20.

De seks former for adfaerd i BVC er, hvis borgeren:

er mere forvirret end vanligt

er mere irritabel end vanligt

er mere stgjende end vanligt

er mere verbalt truende end vanligt

er mere fysisk truende end vanligt

gar mere til angreb pd genstande end vanligt

OO SWN S




Mestringsskemaet

Far borgerens mestringsskema er klar til at blive anvendt i det daglige
arbejde, er der nogle bestemte ting, som du og dine kolleger skal ggre
sammen med borgeren. Dette fremgar af figur 1

Figur 1.

N

Borger introduceres
til mestringsskemaet
og BVC

N

Inddragelse af
borgerens selvvalgte
netvaerk

N

Observation
af borgeren

N

Indhentning
af relevante
oplysninger

N

Samtale med
borgeren om
mestringsskemaet

N

Teammgde om
borgeren og dennes
mestringsskema

N

Mestringsskemaet
udfyldes

N

Mestringsskemaet
anvendes i det
daglige arbejde

Alle borgere bgr have et mestringsskema

O Udgangspunktet er, at alle borgere bgr have et mestringsskema.
Mestringsskemaet kan hjaelpe dig og borgeren med at motivere og fremme
positiv udvikling af borgerens ressourcer og styrker, og derigennem
understgtte trivsel og forebyggelse af vold.
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Borgeren introduceres til /G\‘

mestringsskemaet og BVC
—

Som det fgrste skal borgeren orienteres om, hvordan | arbejder med
mestringsskemaet og BVC. Det kan allerede pa dette tidspunkt vaere en
god idé at inddrage borgerens selvvalgte netvaerk (se afsnit 4).

Borgeren er forst tilstraekkeligt informeret, nar han/hun har tilkendegivet at
have forstaet indholdet i pjecen med information til borgeren.

Inddragelse af borgerens /G\‘

selvvalgte netveerk
«—
Borgeren skal sa tidligt som muligt i arbejdet med mestringsskemaet

informeres om muligheden for at inddrage selvvalgte andre fra sit netvaerk
til at hjeelpe og stette i arbejdet med mestringsskemaet.

Anvend eventuelt netvaerkskort (se bilag 3) i DEL Il - METODEMANUAL -
SADAN G@R DU TRIN FOR TRIN) til at hjaelpe borgeren med at identificere
de personer, det kan vaere relevant at inddrage.

Husk, at borgeren skal give samtykke, inden du kontakter personer i
borgerens netvaerk.




5. Observation af borgeren fG\‘

HANDTERING
LARING

O For at udfylde et praecist og udferligt mestringsskema,
«—

som er anvendeligt for alle, skal | observere borgerens
adfeerd.

Observation: Tilstraebt objektiv beskrivelse af den adfaerd, som kan
sanses (ses, hares, fgles osv.).

Fortolkning: Vurdering af den observerede adfaerd. Adfaerden
tillegges eksempelvis en drsag.

O Husk, at der er forskel pd observation og fortolkning — arsagen kendes ikke
ud fra observationen! Se eksempler pa forskellen mellem observation og
fortolkning under afsnit 5 i DEL Il - METODEMANUAL — SADAN G@R DU
TRIN FOR TRIN.

O Husk at observere, hvordan borgeren mestrer forskellige situationer med
fokus pd bade ressourcer og styrker samt barrierer og udfordringer.

6. Indhentning af relevante fG\‘

O p |yS n | n g e r o HANDTERING
—

O De fagprofessionelle pa botilbuddet eller forsorgshjemmet begynder at
indhente relevante oplysninger, som de ikke allerede er i besiddelse af.

O Husk at indhente borgerens samtykke, inden du begynder at indhente
oplysninger.

8 DEL IIl — KORT UDGAVE AF METODEMANUAL



Samtale med borgeren om /G\‘

meStr' ngSS kemaet . HANDTERING
—

For at kunne udfylde mestringsskemaet skal du og borgeren, og eventuelt
borgerens selvvalgte netvaerk, have én eller flere samtaler om skemaet.

Under samtalerne med borgeren — og eventuelt borgerens netvaerk — er
der nogle bestemte former for adfeerd, som skal dreftes med henblik pa at
kende borgerens habitualtilstand: Situationer, hvor borgeren fgler 1) glaede,
2) tryghed, 3) forvirring, 4) irritabilitet, 5) udaver stgjende adfaerd, 6) er
verbalt truende, 7) er fysisk truende og 8) udever angreb pa genstande.

For inspiration til emner, som kan dreftes, se afsnit 7 i DEL Il —
METODEMANUAL — SADAN G@R DU TRIN FOR TRIN.

Derudover kan der hentes inspiration i manualens spgrgequide (se bilag 4 i
DEL Il - METODEMANUAL — SADAN G@R DU TRIN FOR TRIN).

Teammgde om borgerens /G\‘

mestringsskema
—

| skal afholde et teammade, hvor | drgfter jeres observationer af borgeren,

det indsamlede materiale og de samtaler, som | har haft med borgeren. Den
eller de kontaktpersoner, som har haft den primaere kontakt med borgeren,
er ansvarlige for at medbringe alle oplysninger.




| starter teammeadet med, at alle teammedlemmer bruger to minutter pa
at skrive stikord ned med deres observationer. Det er vigtigt at alle, s&
vidt det er muligt, skriver bade observationer om borgerens ressourcer og
udfordringer. Herefter forteeller alle pa skift om deres observationer — alle
observationer er lige vigtige og rigtige.

Afslutningsvis droftes alle mestringsniveauer i borgerens mestringsskema.

Mestringsskemaet udfyldes f@\‘

HANDTERING

Mestringsskemaet udfyldes pa baggrund af de e
indledende samtaler med borgeren om borgerens —
trivsel, samt de overvejelser teamet har gjort sig om borgerens adfzerd
og mestring. Du og borgeren udfylder mestringsskemaet sammen i det
omfang, borgeren kan og gnsker at vaere med til at udfylde det.

Husk, at voldelig adfaerd ikke ma skrives ind som en del af
habitualtilstanden. Habitualtilstanden er en acceptabel tilstand. Voldelig
adfzerd er ikke acceptabel. Voldelig adfzerd kan til gengaeld veere adfaerden i
niveau 1 og 2. Hvis dette er tilfeldet, er det vigtigt, at der under de faglige
indsatser nedskrives nogle initiativer, som kan ivaerksattes i forbindelse
med eventuel voldelig adfaerd.

Hvis der opstar uenighed mellem dig som fagprofessionel og borgeren
om, hvad der skal skrives i skemaet, noteres uenigheden, og | gar videre til
naeste felt.

10
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Husk, at felterne under Borgerens indsats er borgerens og borgerens
netvaerks felter. Hvis ikke dette er muligt, kan | hjzlpe borgeren til at
skrive nogle indsatser, som | har observeret ved at satte jer grundigt
ind i borgerens indefra-perspektiv. Er dette tilfaeldet, skal det fremga af
skemaet, at det er jeres forslag til borgerens indsats.

Tjekliste:

. Borgeren er informeret om og har tilkendegivet at have forstaet
mestringsskemaet.

. Eventuelt selvvalgt netvaerk er inddraget.

. Grundige observationer af borgeren er foretaget og nedskrevet.

. Samtykke til at indhente relevante oplysninger foreligger, og borgeren

har taget stilling til, om mestringsskemaet ma videregives til eksempelvis

hospital i forbindelse med en indlaeggelse.
. Relevante oplysninger er indhentet.

. Mestringsskemaet er talt igennem med borgeren, som giver udtryk for, at

han eller hun oplever at vaere velinformeret.
. Teammegde om borgeren og dennes mestringsskema er afholdt.
. Alle felter i mestringsskemaet er udfyldt.

11



10.Daglig stillingtagen til borgerens /G\‘

mestringsniveau
—

Ved afslutningen af en arbejdsdag skal | tage stilling til borgerens
mestringsniveau. Som udgangspunkt bgr borgeren inddrages i vurderingen,
men dette er ikke et krav. Hvis du er i tvivl om borgerens mestringsniveau,
ber du drefte det med en kollega.

Husk at vaere opmaerksom pa, om mestringsskemaet giver anledning til, at |
skal begynde at anvende BVC (se afsnit 16).

11

.Mestringsskemaets anvendelse | /G\

det daglige

—

Nar du meder pa arbejde, skal du orientere dig i borgernes aktuelle
mestringsniveau. Hvis du ikke har et szrdeles godt kendskab til den eller de
borgere, som du skal vaere daglig kontaktperson for, skal du orientere dig

i mestringsskemaet ved begyndelsen af din arbejdsdag, og ikke kun i det
aktuelle mestringsniveau.

Mestringsskemaet kan du anvende i den daglige dialog med borgeren. Husk
at gere brug af relevante faglige indsatser og motivere borgeren til at gare
brug af borgerens indsatser med henblik pa at statte borgeren i at gge sit
mestringsniveau.

12
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12 Lebende coaching i brug af /G\‘

mestringsskema og BVC

(_/

O For at sikre, at metoden folges, og at der er en fzelles systematik i brugen
af metoden, anbefales det, at botilbud og forsorgshjem organiserer sig
saledes, at det er muligt at fa coaching i metoden Igbende. Det kan vaere
en hjaelp til at handtere de udfordringer, du kan opleve, nar du arbejder med
metoden. Se afsnit 12 i DEL Il - METODEMANUAL - SADAN G@R DU TRIN
FOR TRIN.

13.0pfolgende teammade [ A

LARING
O Her skal | gennemga skemaet, vurdere, om det fortsat
er aktuelt, samt om der er noget, som skal tilrettes eller <
tilfgjes.

O Det giver jer samtidig mulighed for at vurdere de faglige indsatser, og om
der er nogle udfordringer, uenigheder eller andet, som skal draftes i teamet.

N\

14.0pfglgning med borgeren /Gé
LARING
O Du, borgeren og eventuelt borgerens netvaerk
gennemgar skemaet, og drgfter, om der er noget i
skemaet, der giver anledning til ndringer eller tilfgjelser.

«—
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15.0bserverede &ndringer | [
habitualtilstanden

N\

LARING
—

O Nar du bliver opmaerksom pa, at der er udsving i en borgers habitualtilstand
og/eller mestringsniveau, skal du straks orientere dig i mestringsskemaet
og handle ud fra de faglige indsatser.

O Bevager borgerens mestringsniveau sig ned i niveau 1 eller 2, skal du vaere
opmaerksom pa, om der er anledning til at anvende BVC.

O Sprogbrug kan nogle gange nedtrappe en konflikt, herunder ser du
eksempler pa sprogbrug, som kan vare med til henholdsvis at optrappe og

nedtrappe konflikter:

Optrappende sprog Nedtrappende sprog

“Du”-sprog

Afbryder

Ledende spgrgsmal
Bebrejder

Fokuserer pa fortiden

Sprog, der gar efter personen

"Jeg”-sprog

Lytter til ende

Abne spargsmal (se spergeguide i bilag 2)
Konkret

Fokuserer pa nutid/fremtid

Sprog, der gar efter problemet
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N\

16.Indikatorer for at anvende BVC [

O Observerer du eller dine kollegaer aendringer i borgerens e
habitualtilstand og/eller mestringsniveau, kan det vaere, —
at | skal anvende BVC.

O Hvis du/l er tvivl, om hvorvidt BVC skal anvendes, skal det drgftes med
naermeste leder.

Individuelle indikatorer for at anvende BVC ud fra borgerens

mestringsniveau

Niveau 3 BVC forventes ikke Borgeren afviger ikke markant fra sin
at veere i brug habitualtilstand.
Niveau 2 BVC KAN anvendes Vurderes det, at BVC skal tages i brug,

foretages straks en scoring med BVC.
Vurderes det, at det ikke er nedvendigt
at tage BVCi brug, skal dette draftes
og godkendes af naermeste leder.
Beslutningen og argumentationen bag
ikke at anvende BVC dokumenteres i
daglige noter om borgeren.

Niveau 1 BVC SKAL anvendes Borgeren afviger i markant grad fra
habitualtilstanden.

15



Generelle indikatorer for at anvende BVC

O Afvigelser i habitualtilstanden inden for et af de seks parametre jf.
BVC, det vil sige, hvis borgeren

er mere forvirret end vanligt

er mere irritabel end vanligt

er mere stgjende end vanligt

er mere verbalt truende end vanligt
er mere fysisk truende end vanligt

gar mere til angreb pa genstande end vanligt.

O oS WN =

O Borgeren har udevet fysisk eller psykisk vold.

O Borgeren har ikke indtaget/modtaget sin vante medicin gennem to
dagn, eller der er foretaget @ndringer i borgerens vanlige medicin
(aendret dosis, nyt eller andet praeparat).

O Borgeren har psykotiske hallucinationer, som involverer
medborgere pa botilbuddet eller forsorgshjemmet,
fagprofessionelle eller andre personer, som kan befinde sig i
neeromradet.

O Borgeren isolerer sig, eller er sveaer at fa kontakt med (fysisk og
mentalt).

O Store forandringer, da disse ofte gar forud for udadreagerende
adfaerd, eksempelvis:

e Efter udskrivelse fra hospital
¢ Dgdsfald eller anden voldsom oplevelse i naermeste familie/
netvaerk

16
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17.

| tilfelde af fysisk eller psykisk /é

vold
—

Har du veere udsat for fysisk eller psykisk vold fra en borger, skal du sikre
dig, at scoring med BVC straks pabegyndes, safremt BVC ikke allerede er i
brug.

Du skal sikre dig, at de standardiserede indsatser ivaerksaettes (Se DEL I,
afsnit 19).

Du skal sikre dig, at de faglige indsatser i mestringsskemaet ivaerksaettes.

Hjaelp hinanden med at huske, at: Vold er vold — og vold er ikke
acceptabelt, heller ikke selvom voldelig adfzerd forekommer ofte!

18.

FOREBYGGELSE \
Scoring med BVC /
BVC-scoring finder sted i afslutningen af arbejdsdagen. _— i

«—
BVC-tjeklisten gennemgas linje for linje:
- Ved observerede &ndringer i habitualtilstanden noteres tallet “1”

- Ved ingen observerede andringer i habitualtilstanden noteres tallet
"0".

Scoring med BVC foretages af minimum to fagprofessionelle.
Eventuel uenighed draftes, men det er altid den observerede andring i

habitualtilstanden, der noteres og gives tallet “1”. Forvaerres borgerens
tilstand mellem to scoringer, skal der straks foretages ekstra scoring.

17



19.Ivaerkseettelse af indsats ved [ A

pget risiko for vold
—

O Summen af en scoring med BVC kan ligge mellem O og 6. BVC angiver
risikoen for vold sdledes:

0 Lille risiko for vold.

Moderat risiko for vold (der skal saettes ind for at hjeelpe borgeren

1-2 ud af denne tilstand).

Hgj risiko for vold (der skal saettes ind for at hjaelpe borgeren ud
3 og hgjere  af denne tilstand, og ivaerksaettes foranstaltninger til at forebygge
trusler og vold).
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Ved moderat risiko for vold eller hgj risiko for vold ivaerkszettes falgende
indsatser:

Standardiserede indsatser*

Ved moderat risiko:

O

O

Ved hgj risiko:

Der skal altid veere to fagprofessionelle med, nar
en borger skal stgttes ude af huset.

Individuelle indsatser jf. mestringsskemaet
ivaerksaettes.

Der ydes kun stette ud af huset til vigtige
planlagte aktiviteter, eksempelvis legelig
behandling. Vurderes det, at dette ikke er
forsvarligt, ma aktiviteten udsaettes.

Der skal altid vaere mindst to fagprofessionelle
med, nar en borger skal stgttes ude af huset.
Der skal altid vaere to fagprofessionelle til
stede ved samtaler med borgeren, eller nar
borgeren befinder sig i feellesarealer med andre
medborgere i botilbuddet eller forsorgshjemmet.
Individuelle indsatser jf. mestringsskemaet
ivaerksaettes.

*) “Skal” refererer til erfaringer fra god social praksis, og ikke til lovgivning.

O Indsatserne skal vaere ivaerksat, sa laenge borgerens score er hgjere end 0,
og de skal opretholdes, til borgeren har scoret O i tre degn.

O Forlader en borger, som aktuelt scores med BVC, botilbuddet eller
forsorgshjemmet, genoptages scoring med BVC, nar han/hun vender
tilbage, og til han/hun har scoret O i tre degn.
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20.

/ FOREBYGGELSE \

HANDTERING

Scoring med BVC efter

genfundet habitualtilstand
—

Nar der har veeret anledning til at anvende BVC, og borgeren har genfundet
sin habitualtilstand og igen scorer O, fortsaetter scoringen, indtil alle
scoringer har vaeret O tre degn i traek. De indsatser, som har vaeret
ivaerksat, opretholdes igennem disse tre dggn.

27

.Debriefing efter brug af BVC

/ FOREBYGGELSE \

HANDTERING
LARING

—

| det omfang, | vurderer at det er forsvarligt, skal
borgeren orienteres om, at BVC har vaeret anvendt.
Nar du taler med borgeren, er det vigtigt at anvende
et konfliktnedtrappende sprog. Derudover er det vigtigt, at | drafter, om
den forudgdende episode/adfaerd, som har udlgst BVC, giver anledning til
andringer og tilfgjelser i mestringsskemaet.

22.

\Vurdering af mestringsniveau /Gé

fgr, under og efter BVC
—

Husk, at uanset hvilken fase borgeren befinder sig i,

skal der tages stilling til borgerens mestringsniveau ved afslutningen af en

arbejdsdag.

20
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