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1.Indledning

Dette metodekatalog er revideret af en projektgruppe bestaende af paedagogiske og ergoterapeuti-
ske medarbejdere pa tveers af Bocentrets afdelinger. Formalet med at revidere kataloget, er at
skabe et redskab der afspejler vores praksis, og som kan fremme anvendelsen af relevante evi-
densbaserede metoder i den daglige paedagogiske og ergoterapeutiske praksis, med henblik pa:

. At gge metodebevidsthed blandt medarbejderne pa Bocentret
o At styrke koblingen mellem teori og praksis

. At tilvejebringe et 'faelles sprog’

. At optimere arbejdet med de individuelle handleplaner

. At optimere oplaering af nye medarbejdere

Med henblik p& at styrke koblingen mellem teori og praksis har arbejdsgruppen taget afszet i trans-
ferbegrebet!. Transfer betyder ‘anvendelse af viden og kunnen leert i én sammenhaeng til at kvalifi-
cere handling i en anden sammenhang’ (Wahlgren & Aarkrog 2012). Anvendelsen af teorier i
praksis kraever ifglge forskning inden for transferbegrebet, at man inddrager praksis i undervisnin-
gen og traener det leerte i forskellige anvendelsessituationer. Vores bestraebelse er derfor at ar-
bejde med indsamling af eksempler, der viser de varierede mader, hvorpa vi pa Bocentret omszet-
ter vores metoder i praksis med henblik pa at skabe udviklingsmuligheder for borgerne.
Metodekataloget er blot en del af en helhedsorienteret indsats, hvor vi benytter os af vores e-lae-
ringssystem og erfagruppe for at dokumentere og indsamle forteellinger, videofilm og eksempler fra
praksis, der kan udggre en inspirationskilde for medarbejderne pa tveers af organisationen.

En leeringsteori der har inspireret vores arbejde med optimering af samspillet mellem lzeringssitua-
tion og anvendelsessituation er aktionslzering, der har fokus pa at fremme leering i praksis. Aktions-
leering er udviklet af psykologen Kurt Lewin, der anvender John Deweys princip om learning-by-
doing som den paedagogiske baggrundsforstaelse (Krogh & Smidt 2014). Grundtanken i aktionslae-
ring er at implementering af metoder og redskaber i praksis forudsaetter, at vi dokumenterer og
evaluerer de paedagogiske (eksperimenterende) aktiviteter og tiltag, som vi udfgrer sammen med
borgerne. Ideen er, at den viden og erfaring der udvikles igennem vores arbejde med borgernes
forandringsprocesser, kommer fra en konkret situation og derfor er direkte anvendelig i praksis. Ak-
tionsleering har desuden inspireret os til at opbygge vores arbejde med delmal i Bostedsystemet pa
en made der sikrer, at erfaring fra praksis indsamles og dokumenteres, saledes at der skabes gro-
bund for best practice, der vil formidles igennem vores e-laeringssystem.

1 Helle Lauesen, der er afdelingsleder og stedfortreeder ved CSU Egedammen, har leveret proceskon-
sulentbistand til arbejdet med transfer og aktionsleering.


https://www.saxo.com/dk/forfatter/bjarne-wahlgren_4345999
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Som indledende strategi har vi i projektgruppen valgt at indsamle og inddrage eksempler pa an-
vendelsen af vores metoder i praksis med henblik pa at skabe en samling bestdende af mange va-
rierede eksempler. Eksemplerne fra praksis er skrevet af Rikke Aaen Brudehl, Maria Skouborg,
Kirstine Grejsen Jensen og Janni Foldbjerg Jakobsen. Eksemplerne fra praksis er desuden produ-
ceret pa baggrund af interviews med Jan Damgard, Michael Rolf Jensen og afdelingsleder Lisbeth
Andkjeer.

Arbejdsgruppen har desuden forholdt sig til de metoder der var beskrevet i det tidligere katalog. Vi
har valgt at fijerne en raekke metoder, der ikke laeengere anvendes og at tilfgje metoder som har vist
sig at have en hgj anvendelighedsveerdi for borgerne. Vi har desuden inddraget metoder og red-
skaber, som er ikke afprgvet endnu pa Bocentret, men som rummer et stort potentiale til at skabe
udviklingsmuligheder.

Metode

Metodebegrebets oprindelse kommer af det graeske méthodos, der betyder ‘undersaggelsesmade’.
Ordet kan splittes i met- eller meta-, som refererer til noget bagvedliggende, og hodés, som bety-
der ‘vej’. Metode refererer dermed til den vej, man vaelger at ga for at na et bestemt mal — med ud-
gangspunkt i refleksioner om den mest hensigtsmeessige vej at veelge. Det sociale praksisfelt er
karakteriseret af en kompleksitet og uforudsigelighed, som metodebegrebet skal kunne rumme. Vi
definerer metodisk arbejde som planlagt, formalstjenligt, systematisk og verbaliseret. Det betyder,
at arbejdet indebzerer overvejelser om, hvad malet med indsatsen er, hvilke midler der er hensigts-
maessige for at na dette mal, samt at arbejdet er tilrettelagt pa sa systematisk en made, at medar-
bejderen selv og dennes kolleger kan gentage metoden. Det er en forudsaetning for, at medarbej-
deren seetter ord pa, dvs. verbaliserer mal, midler og systematik i arbejdet (Thorsager m.fl. 2013).
Metodebeskrivelserne skal saledes medvirke til at fremme en professionel flerfaglig indsats, hvor
den enkelte borger modtager en helhedsorienteret, reflekteret og veldokumenteret indsats, der sik-
rer udvikling og vedligeholdelse af borgernes faerdigheder.

Metodekataloget kan i sagens natur ikke rumme alle metoder og redskaber, som medarbejder-
gruppen pa Bocentret anvender, og som dermed kommer i spil i deres samarbejde med borgerne.
De metoder, der er praesenteret i kataloget, er derfor ikke en udtgmmende liste over de praksisser,
der faktisk arbejdes eller ma arbejdes med, men en oversigt over de metoder, der udggr og skal
udgere fundamentet for den indsats, vi som Bocenter tilbyder borgerne. Metodekataloget skal ses
som et dynamisk dokument, hvor der med tiden vil komme nye metoder til og andre udgar. Forma-
let med et dynamisk metodekatalog er at sikre et relevant og brugervenligt arbejdsredskab for
medarbejderne med udgangspunkt i vidensbaseret arbejde.

Faglige tilgange, metoder og redskaber

Vores faglige tilgange og metoder evalueres og revideres med bl.a. afsaet i ny viden pa omradet.
Med faglig tilgang refererer vi til den saerlige ramme der udger udgangspunktet for de indsatser,
som vi iveerkseetter. Faglig tilgang er det der giver et seerlig fokus eller formal og er bestemmende
for hvilken metode man veelger at benytte sig af. Med metode menes, den konkrete strukturerede
made at udfgre indsatsen pa. Nar vi taler om redskaber, mener vi de konkrete metoders lavprakti-
ske ’hjeelpedokumenter’. Det kan fx veere interviewguides, skemaer, registreringsguides m.v. De
fleste metodebgger anvender konkrete redskaber, der er skreeddersyet til at hjeelpe de professio-
nelle med at strukturere arbejdet og anvende metoden i praksis.
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Valg af metode

| det sociale- og sundhedsfaglige arbejde med mennesker med komplekse problemstillinger i et
praksisfelt, der er preeget af hgj uforudsigelighed, er det vanskeligt at opstille faste retningslinjer og
tilretteleegge standardiserede indsatser, der virker pa tveers af alle kontekster, da det er sveert pa
forhand at kende til virkningen af bestemte tiltag. Dette betyder, at vi ma mgde borgerne med et
bredt og varieret teoretisk grundlag og med en evne til at skifte teoretisk perspektiv i de skiftende
situationer, vi star overfor (Kongsgaard 2017). Da vores praksisfelt er praeget af et overveeldende
stort udvalg af metoder, har de professionelle ofte sveert ved at vurdere, hvilke metoder de skal
bruge. Denne metodeusikkerhed resulterer ofte med at, man veelger at bruge de metoder man fg-
ler sig mest tryg ved, eller dem der er up to date, og ikke altid de metoder, der bedst passer til op-
gaven (Bengtsson m.fl. 2015). At kunne veelge en metode ud fra maengden er derfor et vigtigt te-
matik. At veelge de rette metoder kraever at vi tager afsaet i de konkrete udfordringer og mal, som vi
har i samarbejdet med borgerne. At treeffe kvalificerede valg af de metoder og teorier vi anvender,
forudseetter at vi vurderer metoderne ud fra en pragmatisk grundpreemis. Vi vurderer af metoder-
nes nytteveerdi, og de muligheder, de giver os for at anskue psedagogiske problemstillinger pa
komplekse og nuancerede mader. At kunne arbejde med et bredt vifte af metoder, giver os mulig-
hed for at anskue situationer ud fra forskellige perspektiver og derved have optimal forudseaetning
for at udvikle en nuanceret og helhedsorienteret forstaelse af borgernes vanskeligheder og res-
sourcer. Kvaliteten af den paedagogiske indsats afhaenger bl.a. af, at de professionelle er stand til
veelge den mest egnede metode i forhold til de konkrete situationer og udfordringer de star overfor.
Medarbejdere indenfor det socialpaedagogiske felt skal derfor kende til forskellige metoder og be-
sidde evnen til at begrunde deres anvendelighed i forskellige situationer (Kongsgaard 2017).

Forskellige forstaelsesrammer

Faglitteratur om metoder i sociale- og sundhedsfagligt arbejde, med mennesker med fysisk, psy-
kisk eller neurologisk funktionsnedsaettelse, har i gennem arene taget afsaet i forskellige forkla-
ringsmodeller. To kendte hovedkategorier er: Den biologiske/medicinske- og den sociale/humani-
stiske model:

Den medicinske model anskuer handicap igennem et individualistisk-naturvidenskabelig-biologisk
perspektiv, der placerer funktionsnedseettelsen/handicappet/den psykiske lidelse inde i individet.
Den udviklingshaemmede person eller den psykiske lidende skal derfor interveneres pa dysfunktio-
nen via behandling eller kompenseres for deres indre fysiske eller psykiske dysfunktioner.

Den sociale model, med afsaet i humanistisk og samfundsvidenskabelig tradition, har fokus pa
menneskers fri vilje, intentionalitet og medindflydelse og anskuer handicap som en starrelse, der
farst opstar i mgdet med eller i relation til samfundet. Det er de ydre fysiske miljgmaessige barrierer
eller det ekskluderende samfund, der skal eendres pa med henblik pa at optimere borgenes livs-
kvalitet og deltagelsesmuligheder.

Ofte hgrer man om uenighederne blandt forskellige sociale og sundhedsfaglige faggrupper, om
den rette made at diagnosticere og behandle menneskers problematikker. Uenighederne opstar
ofte i kraft af, at forskellige faggrupper arbejder med forskellige teoretiske perspektiver, der farver
den made hvorpa borgerens udfordringer anskues. At udvikle bevidsthed over for vores teoretiske
udkigspost og dens betydning for vores oplevelse er derfor en vigtig forudsaetning i vores arbejde:


https://www.saxo.com/dk/forfatter/leif-kongsgaard_6888064
https://www.saxo.com/dk/forfatter/leif-kongsgaard_6888064
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Vi som fagpersoner har en seerlig forpligtelse til at tydeliggare for os selv og andre, hvilke kundskabs-
felter vi, i det konkrete tilfaelde, foretreekke at benytte os af — ud fra en viden om, at der findes mange
og ogsa meget forskellige, forskningsresultater, der kan veere med til at bevaege os i meget forskellige
retninger” (Hertz 2008).

Pa Bocentret mener vi, at det er vigtigt bade at kende borgerens kognitive og neurologiske forud-
saetninger, og samtidigt inddrage borgenes aktarperspektiv og den brede relationsmeessige sam-
menhaeng, som borgeren er en del af. Den medicinske og den sociale model indgar i et dialektisk
samspil, hvor den psykiske udvikling (hjernen) opfattes som noget, der formes i samspil i konkrete
sociale sammenheenge (relationer). Det dynamiske samspil mellem biologiske (perception, kogni-
tion, emotioner og motorik) og sociale forhold er ikke determineret eller fastlagt af indre forudseet-
ninger, men udvikles vedvarende qua samspil og interaktioner med det omgivende miljg (Battcher
& Dammeyer 2013). At gge fornemmelsen af egenmestring og selvbestemmelse hos borgeren for-
udseetter derfor, at vi skaber en god balance mellem borgerens kognitive og emotionelle forudsaet-
ninger og de forventning, der er indbygget i vores aktiviteter. Derfor har Bocentret valgt at have en
bred palet af teorier, metoder og redskaber, der giver os mulighed for at arbejde med borgeren pa
en helhedsorienteret made. Det giver og mulighed for bade at "zoome ind” og kigge pa kognitive
processer og at "zoome ud” og anskue brede sociale dynamikker, hvilket er aldeles relevant for at
opna en nuanceret forstaelse og skabe optimale udviklingsmuligheder for borgerne. Nar vi skifter
mellem forskellige metodiske udkigsposter, far vi forskellige forstaelser pa borgerens situation.
Dette giver os bedre forudseetning for at arbejde med refleksivt begrundet praksis, dvs. at vi bliver
bedre til at traeffe konkrete valg og begrunde, hvorfor vi i bestemte situationer har valgt at bruge en
given metode (Thomsen & Mikkel 2017).

| det daglige arbejde erfarer vi gang pa gange vigtigheden af anvendelsen af flere forskellige teore-
tiske perspektiver. Medarbejderne forteeller om situationer, hvor det var den neurologiske udred-
ning, der var en gjendbner, der bidrog til at skabe nye handlemuligheder, efter en periode hvor
man havde veeret fastlast i at anvende den systemiske tilgang. Den neurologiske udredning nuan-
cerede medarbejdernes forstaelse for borgerens perceptionsprocesser, hvilket gav medarbejderne
mulighed for afstemme og strukturere deres kommunikation og krav som modsvarerborgerens
saerlige neurologiske forudsaetninger. Til gengeeld har der ogsa veeret situationer, hvor man struk-
turerede paedagogikken efter neuropaedagogiske principper, hvor dette ikke skabte betydelig ef-
fekt. | en af disse situationer var det inddragelsen af den narrative tilgang, der bidrog med flere
ideer til, hvordan en indsats kunne tilretteleegges pa en made, der kunne styrke borgerens selvfor-
staelse og motivation. At kunne forholde sig kritisk til de teoretiske perspektiver, som vi bruger, er
essentielt i vores arbejde og det betyder at vi vedkender at en metode altid vil blive farvet af den
lokale sammenhaeng, hvori den bliver brugt. Den saerlige kultur, der fremhersker hos en personale-
gruppe, de lokale forankrede teoretiske forstaelser, der preeger en given sammenhaeng, de fortzel-
linger der har udviklet sig gennem tiden om vores borgernes problematik og potentieller, de profes-
sionals personlige erfaringer og overbevisninger, samt fremherskende samfundsmaessige opfattel-
ser om hvorledes man skal arbejde med brugergruppen, er alle med til at forme maden hvorpa vi
interagerer med borgerne. At eksplicere og beskrive vores paedagogiske antagelser, konkrete tiltag
og den effekt det har i borgerens liv, er forudsaetning for at kunne skabe frugtbare faglige refleksio-
ner.


https://www.saxo.com/dk/forfatter/mads-thomsen_8744719
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"Denne bevaegelighed mellem metoden og det, der arbejdes med, bar indga som accepteret del af
arbejdet. Det ma ngdvendigvis ggres meget eksplicit, da der er en naturlig tendens blandt mennesker,
bade individuelt og i grupper, til at ville bekreefte de fgrste hypoteser og se bort fra information, som
peger i modsat retning. Med andre ord er det vigtigt at forstd paedagogiske og psykologiske metoder i
samspil med de bagvedliggende opfattelser om de mennesker, der arbejdes med. Dette er vigtigt for,
at metoder ikke "traekkes ned over hovedet” pa mennesker; for eksempel kan mange problemstillinger
komme til at handle om intelligens og kognitive funktionsniveau, fordi man nu engang bedst kan lidt at
bruge intelligenstest. Metoder skal farst og fremmest bruges til at fremme udviklingsmulighederne hos
det konkrete menneske med handicap”.
(Dammeyer & Bgttcher 2013, der er universitetslektorer bl.a. indenfor neuropsedagogik og handicap-
psykologi).

Det er sdledes vigtigt, at vi er bevidste om den made hvorpa vores metoder er med til at forme vo-
res opfattelse af borgernes udviklingspotentiale. At kunne forholde sig kritisk leerende overfor egen
praksis og at veere i stand til at anskue og beskrive egen rolle i samspillet med borgeren er en cen-
tral forudseetning for vores arbejde.

Evaluering og dokumentation

Det overordnede formal med vores arbejde med evaluering og dokumentation er at give myndighe-
den en tilbagemelding pa vores arbejde med indsatsplanen og indsatsmal, som myndighed, udfe-
rer og borgeren samarbejder omkring. Evaluering og dokumentation bruges desuden for at sikre
kvaliteten af det sociale indsats, ved at skabe forudseetning for at arbejde metodisk reflekteret og
sikre ensartethed samt en koordineret indsats. Det giver os derved en mulighed for at leere af vo-
res erfaringer og lgbende udvikle og dokumentere vores indsats. Evaluering og dokumentation bi-
drager dermed til at borgeren far den bedst mulige indsats.

"Evaluering og dokumentation er en made at styrke socialfagligheden pa, fordi det giver mulighed for
at forholde sig kritisk til egen praksis. Det ggres ved lgbende at stille spgrgsmal som: "Hvilke behov
har borgeren?”, "Virker det, jeg gar, pa den eller de mader, jeg forventer?”, "Hvad kan jeg gere for at
goere det endnu bedre?”. Spargsmal som er genkendelige for de fleste. Med evaluering suppleres sva-
rene med data*. Data der kan understgtte din gode "mavefornemmelse” eller kan udfordre dig. Data
kan veere registreringer af de aktiviteter, den enkelte borger har deltaget i, eller malinger af fx borge-
rens funktionsevner fgr, under og efter en indsats.”

(SFI 2016 Resultatdokumentation og evaluering)

Tilrettelaeggelsen af aktiviteter, der er synkroniserede med borgenes eendrede behov, forudsaetter
at vi vedvarende falger op pa indsatsen og vurderer om de metoder, vi bruger, og maden vi bruger
dem p4, producerer de gnskede konsekvenser, eller om der er behov for justering af vores paeda-
gogiske tiltag.

Med tilsynsreformen fra 2014 kom et krav om, at alle tilbud skulle kunne redeggre for de metoder
der anvendes i praksis og sikre, at disse metoder har en positiv effekt for borgerne. Socialtilsynet
kreever sdledes, at vi beskriver vores brug af faglige tilgange og metoder, maden hvorpa disse
skaber resultater for borgerne, samt hvorledes vi bruger vores dokumentation til laering og udvik-
ling af vores indsats.
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Dokumentationsarbejdet med borgernes indsatsmal udferes i Bosted Systemet, hvor borgernes
individuelle planer, der er struktureret efter temaer i VUM (Voksenudredningsmetode) udggr basis
for det socialpaedagogiske og sundhedsfaglige arbejde. Vores arbejde tager afsaet i to hovedte-
maer: mal og metode. Vi arbejder med mal pa tre niveauer:

e Indsatsmal beskriver myndighedens bestilling af den sociale indsats, som udfarer arbejder
systematisk med.

e Udfarermal er indsatsmal, som udfgrer har konkretiseret og har gjort mere specifikt. Udfa-
rermal viser, hvordan vi vil arbejde med indsatsmal. Der kan veere flere mal til hvert ind-
satsmal.

e Delmal er et skridt pa vejen hen imod at opna et mal, og er vores redskab for strukturering,
dokumentation og evaluering af det paedagogiske arbejde efter SMART modellen. Der vil
typisk veere flere delmal for hvert udfgrermal.

De tre niveauer sikrer sammenhaeng mellem myndighedens indsatsmal, vores indsats og effekten
af indsatsen. For at sikre kvalitet i vores indsatser, arbejder vi med faglige tilgange, metoder og
redskaber. Nar vi strukturerer den socialfaglige og ergoterapeutiske indsats med delmalet, skal der
heeftes én af vores metoder og redskaber pa indsatsen. At beskrive og dokumentere den made
hvorpéa vores metodisk arbejde med delmal understatter borgerens udvikling, er forudsaetning for
evaluering og justering af vores metodisk tilgang. Ved fglge systematisk op pa indsatsen sikrer vi,
at vi har det empiriske grundlag for at vurdere, hvorvidt vores arbejde fremmer det gnskede effekt,
eller om det er pakraevet at afprgve nye tiltag. Den arlige slutevaluering der skal udarbejdes til
handleplansmgade skal skildre hvordan man har realiseret indsatsmalet igennem det strukturerede
arbejde med de forskellige delmal.

Litteratur

Bengtsson, S., Rasmussen, A.L. &Gregersen, S. @. (2015). Metoder i botilbud. En kortleegning af
botilbud i Region Syddanmark, af de metoder som de anvender, og af potentialet for fornyelse pa
omradet. SFI.

Battcher, L.& Dammeyer, J.(2013). Handicappsykologi : en grundbog om arbejdet med mennesker
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2.Systemisk og narrativ tilgang

Systemisk tilgang

Det systemiske perspektiv anskuer menneskelige problemer systemisk - det vil sige, at proble-
met ikke tilhgrer individet, men opstar og vedligeholdes i sociale samspil og derfor ogsa ma be-
handles gennem inddragelse af starre perspektiv pa borgernes liv. To omrader der er centrale i
det systemiske tankegang er at alt er forbundet med alt andet i verden og at ethvert mennesker
har sit helt eget syn pa verden.

Begrebet multi-vers ("mange”) beskriver det feenomen at ethvert menneske har sit helt eget syn
pa verden til forskel fra og uni-vers ("en”) der beskriver, at der kun findes én objektiv version.
Dette betyder, at der findes lige sa mange virkeligheder og sandheder, som der er biologiske en-
heder, og at disse perspektiver pa verdenen er styrende for den made vi agerer.

At anskue vores praksis systemisk betyder at vi forholder os nysgerrigt, undrende og udfor-
skende. Pa Bocentret forpligter vi os derfor til at tale om tingene pa en made, der abner op for
muligheder, frem for pa en made, der holder os fastlast i bestemte kategorier eller bestemte for-
staelser. Systemisk teori anskuer menneskers mader at opfatte verdenen pd, som vaerende luk-
kede systemer, der kaldes autopoiese. Vi forstar ikke verden ens. Vi forstar den ud fra de erfa-
ringer og antagelser, som vi hver iseer har med os. Nar vi gnsker at kende til en borges perspek-
tiv pa en bestemt situation er vi nagdt til at saette objektivitet i parentes, dvs. vi forlade troen pa at
der findes én objektiv sandhed om situation.

Endnu et fundamentalt standpunkt i teoriens videnskabsgrundlag, er aflasning af den linesere
arsag-virkningstankegang af den cirkuleere tankegang. Dette betyder, at vi ikke forsager finde
arsagen til en beboers problemadfzerd, eller lede efter arsagen inde i individet. | stedet for at
lede efter arsag ser vi efter sammenhaenge, hvor faenomenerne ses som dele af starre mgnster.
Vi ser ikke bort fra beboerens intra- psykiske forhold som kognitiv og neurologisk funktionsned-
seettelse, men vi anskuer disse ikke som arsag til problematikkerne, men derimod som en del af
en stagrre helhed, som skal inddrages i en systemisk undersggelse.

Anvendelsen pa Bocentret

Den systemiske tilgang bruges bade som refleksionsmetoder-medarbejderrettet og som interak-
tionsmetoder-borgerrettet.

Et centralt begreb i vores arbejde er dobbeltlytning, der beskriver processen, hvor vi inddrager
beboernes subtile kommunikation og implicitte budskaber i vores hypoteser om beboerens sub-
jektivitet og mentale tilstande. Nar man fortolker en borgers udadreagerende handlemade ude-
lukkende pa baggrund af borgerens umiddelbart adfeerd, vil man have sveert ved at skabe nye
laerings- og udviklingsmuligheder for borgeren. Nar vi som medarbejdere derimod inddrager vo-
res hypoteser om det borgeren gerne vil formidle via sin adfeerd, sine veerdier, gnsker, intentio-
ner og evt. dilemmaer far vi et rigere udgangspunkt for vores paedagogiske arbejde.

Redskaber, der kan anvendes i arbejdet med metoden:

Understaende teknikker kan anvendes i dialogen:
e Refleksive og cirkuleere spagrgsmal
o Dialogisk neutralitet
e Positiv reframing
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Aktiv lytning
Hypotesedannelser
Skalaspgrgsmal
Domaeneteorien

Metodens teorigrundlag:

e Socialkonstruktionisme

e Systemisk teori
Litteratur:
Hasselbo, G. 2004:Relationer i organisationer- en verden til forskel; Dansk Psykologisk Forlag
Moltke, H. V & Molly, A. (red.) 2009:Systemisk coaching- en grundbog. Dansk Psykologisk F.
Straier, V. 2011:Konsulentens grgnspaettebog — Systemisk og eksistentiel tilgang til konsulentar-
bejde. ); Vibe Strgier & Dansk Psykologisk Forlag

Narrativ tilgang

| den narrative taenkning fokuseres der pa, hvordan mening og sammenhaeng skabes via forteel-
linger. Den made, hvorpa vi anvender sproget, og de betydninger vi tillaegger sproget, skaber
forteellingen. En forteelling er altid kun én blandt flere mulige.

| narrativ tilgang arbejdes der hen imod, at mennesket i sig selv ikke bliver problematiseret, og
problemet dermed bliver mindre sarbart at tale om. Derudover er der fokus pa at synliggare res-
sourcer, skabe handlemuligheder og fa personen til at fokusere pa nye sammenhaenge, frem for
en problematiserende teenkning.

”Ligegyldig hvor forfaerdelig, pinefuldt og slem livet kan fgles, kan der altid forteelles en anden
og supplerende historie — ikke en frit i luften svaevende naiv omformuleringshistorie, om at
"glasset ikke kun er halvt tomt, men ogsa er halvt fuldt”’, men en alternativ historie baseret pa
andre levede erfaringer, der udtrykker andre intentioner, veerdier, hab, principper og forplig-
telser end den "problemmaettede” historie”. (White 2006).

Den narrative metode inden for socialt arbejde er inspireret af bl.a. Michael White, der er har ud-
viklet en begrebsramme og metodisk veerktgjskasse, der er tilpasset arbejdet med borgere og i
personalegrupper. Det grundlaeggende perspektiv ved den narrative metode er, at der ikke fin-
des én objektiv sandhed, og at mennesker kan benytte sig af utallige historier og perspektiver i
deres anskuelser af sig selv og verdenen omkring dem. Vores opgave som medarbejdere vil ty-
piske veere at skabe et rum for genforteaelling af problematiske historier, i situationer hvor pro-
blemopfattelse, eller magteslgshed skygger for evnen til at se nye perspektiver, og derved nye
handlemuligheder.

Anvendelsen pa Bocentret

Det narrative tilgang bruges bade som refleksionsmetode/ medarbejderrettet — det vil sige som
strategier vi anvender for at sikre refleksiv praksis igennem gruppe refleksion og supervision.
Den bruges ogsa som interaktionsmetode/ borgerrettet — altsd socialfaglige strategier der anven-
des i det individuelle relationsarbejde og samarbejde mellem bruger og medarbejder.

Redskaber, der kan anvendes i arbejdet med metoden:
o Alternative historier — den tynde og den tykke forteelling
e Dominerende historier
e Lytte/dobbeltlytte
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Metaforer
Eksternalisering
Bevidning
Forgreningspunkter
Fraveerende, men implicit

Metodens teorigrundlag:
e Poststrukturalisme
e Socialkonstruktivisme
o Kulturpsykologisk teori

Litteratur:

Bruner S, B. 1999:Mening i handling; Klims Forlag

Holmgren, A. 2010:Fra terapi til psedagogik — en brugsbog i narrativ praksis; Forlag Gyldendal
Akademisk

White, M. 2008:Kort over narrative landskaber; Hans Reitzels Forlag

White, M. 2007:Narrativ praksis. Kabenhavn; Hans Reitzels Forlag

Livshistoriefortaelling

Kort beskrivelse af metoden:

Teorier og metoder om narrativitet er anvendelige i arbejdet med vores borgergrupper, hvor
mange ikke kan fastholde og udvikle deres personlige livsfortaelling pga. sproglig og social funk-
tionsnedseettelse. Formalet med arbejdet med personlig fortzelling er at udvikle starre be-
vidsthed over egen identitet pa trods af eendringer igennem et livsforlgb. Et andet vigtig formal
med livsfortaellingen er at give omgivelserne essentiel viden om forskellige udviklingsmuligheder
og skabe sammenhaeng mellem fortid, nutid og fremtid. Det centrale ved metoden er at udar-
bejde en reekke plancher som udgar en personlig profil, der fokuserer pa livshistorie, netveerk/re-
lationer, og steder/kontekster. Det er den skabende proces og samarbejdet omkring tegningen
af de forskellige plancher der er essentielt, det at man far mulighed til at seette "ord” og tegning
pa personens kvaliteter, relationer og ressourcer.

Metoden, der er beskrevet i bogen Livshistorieforteellinger (Gustafsson 2014) udg@r inspiration i
arbejdet med mennesker med sindslidelse og kan vaere med til at bryde en sygdomsforteelling
og statte facilitering af borgernes recoveryproces. Livshistorieforteelling tager udgangspunkt i
narrativ teori, hvor man arbejder aktivt med den enkelte eller gruppens forteellinger. | livshistorie-
forteelling er det borgerens forteelling om sit eget liv, der er i centrum.

Formalet med systematisk anvendelse af livshistorieforteelling, som led i psykosocialt rehabilite-
ring er:
e Borgeren far mulighed til erstatte en begraensende identitet (sygdomsfortaelling) med en
forteelling der tager udgangspunkt i borgerens veerdier.
¢ Medarbejderen far mulighed for at styrke fordybelse og kvalitet i relationsarbejdet som
led i kontakten med den enkelte borger. Desuden far medarbejderen et indblik i borge-
rens liv, og dermed kan opna en bedre forstaelse for den made borgerens forstar verden
og handler pa.
o @get parathed til refleksion over kultur og roller i medarbejdergruppen (Gustafsson
2014).

Livshistorieforteelling er struktureret efter principperne om narrativ samtale, men har seerlig fokus
pa omstrukturering og genfortaelling af sygdomshistorier og traumatiske begivenheder, der domi-
nerer borgerens selvopfattelse. Metoden kan fremme udviklingsprocesser der hjeelper borgeren
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med at komme ud af en sygdomsrolle. Desuden er der fokus pa eksplicering og nuancering af
andre positive aspekter og oplevelser, som ogsa er en del af borgerens livshistorie. P& den
made kan det bidrage til at borgeren far en anden forstaelse af sig selv.

Man kan tilretteleegge arbejdet med livsforteelling saledes, at medarbejderen og borgeren sidder
og taler sammen, kagrer en tur sammen eller man kan walk and talk sammen og borgeren forteel-
ler om sit liv. Medarbejderen har ansvar for at samle de fortalte brudstykker af historier, der ud-
gar de delelementer i borgerens forteelling og som derefter kan bruges til genforteelling af borge-
rens livshistorie.

Litteratur:

Battcher, L.& Dammeyer, J. (2013). Handicappsykologi: en grundbog om arbejdet med menne-
sker med funktionsnedseettelse. Nota

Gustafsson, J (2014) Livshistorieforteellinger — ngglen til livet. Frydenlund.

Narrativ samtale

Kort beskrivelse af metoden:

Iflg. Michael White (2006) opfatter den narrative praksis livet som vandfald af gjeblikke i landska-
ber, vi beveeger os i, og som vi samler erfaringer i. For professionelle kan det vaere hjeelp at na-
vigere ved hjeelp af forskellige kort af afheengig af det landskab man befinder sig i:

Statement of position er et af de grundlseggende kort som narrative samtaler anvender. Det in-
deholder fire spgrgsmal omrader:

1. Navngivelse:

Hvad vil du kalde problemet? Kan problemet have andre navne? Optraeder "det” eller "den” ind-
imellem forklsedt som andet? Hvordan ser problemet ud? Hvis det var en person, hvilken karak-
ter ville denne person have? Huvilke tidspunkt af dagnet ville denne person helst operere pa?
Osv.

2. Effekt

Hvad er effekten af dette problem? Hvad far det dig til at gare, som kan veere i modstrid til dine
veerdier og etik? Hvad er effekten af dette problem pa din selvfglelse, pa din relation til dig selv
og andre? Hvad forsgger dette problem at fa dig til at tro om dig selv, om det du har gjort, om
dine rettigheder i livet og om din fremtid? Hvad forsager problemet at fa dig til at tro om andre og
om, hvad andre mener om dig?

3. Evaluering

Hvad synes du om, at problemet har den indflydelse pa dit liv og dine relationer, som du har? Er
der noget, du synes er 0.k.? Er der noget, du slet ikke synes om? Er der lidt af begge dele? Hvil-
ken position indtager du i forhold til problemet?

4. Begrundelse

Hvorfor mener du, som du gar, om problemet indflydelse pa dit liv? Hvilke vaerdier, gnsker og
hab rammer dette problem ind i, som er dyrebare og centrale for dig? Hvad er din egen intention
med dit liv, som gar imod problemets intention med dit liv? Hvad er dine bestreebelser? Hvad er
historien om dig og disse bestraebelser og veerdier?

Disse spgrgsmal skaber viden om de sma stumper og stykker af rade trade, af erfaringer fra det
levede liv, der begrunder gnsket om et andet liv end det, der udspiller sig netop nu. Malet er at
strikke disse sma stykker af alternativ erfaringer sammen til en ny historie med henblik pa at
skabe flere og rigere forteellinger om den foretrukne identitet. Det er gennem problemets land-
skab at der abnes en der til et foretrukket livslandskab, som er befolket med personer og begi-
venheder der var naesten udvisket af den dominerende og problemmeettende historie.
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Litteratur:
White, M. 2008:Kort over narrative landskaber; Hans Reitzels Forlag

Systemisk samtale

Kort beskrivelse af metoden:

Systemisk samtaleteknik kan veere nyttig i situationer hvor en borger:

@nsker at treeffe valg og finde en vej der er i overensstemmelse med egne vaerdier og gnsker.
@nsker at tale om falelser af frustration, usikkerhed, vrede, afmagt, angst eller tvangspraegede
handlinger.

Faler sig fastlast i en situationer der er preeget af dilemmaer og modszetninger.

Systemisk samtale har fokus pa afdaekning og dekonstruktion af tankemgnstre, der hsemmer
livskvaliteten og abner dare til nye handlemuligheder. Borgeren far forstaelse for den made pro-
blematikken reproduceres eller overskrides i de sociale systemer, som vi alle er en del

af, samt hvordan man ved at lzere at se mere nuanceret pa vores liv og relationer kan skabe nye
perspektiver og derved skabe nye handlemuligheder.

Antagelser i systemisk samtale:

Vi gar alle det, der er mest meningsfyldt for os.

Problemer eksisterer i relationer mellem folk.

Problemer er midlertidige forskelle mellem dremme og virkelighed.

Ejeren af problemet har selv ngglen til at skabe drammen sammen med andre.

Vi behgver ikke kende den bagvedliggende arsag til problemet for at finde en lgsning eller en
made at handtere det pa.

Spgrgsmalstype

Systemisk samtale inddrager fire spgrgsmalstyper:

Lineaere spgrgsmal: afklarer sagen - hvem, hvad, hvornar

Cirkuleere spgrgsmal: udvider og perspektiverer forstaelse af sagen

Refleksive spargsmal: nye muligheder og ideer i forhold til sagen - skabe billeder af fremtiden
Handlingsafklarende spargsmal: afklarende pa nye handlemuligheder, der giver et sammen-
heengende overblik, sa du ved, hvor du skal seette ind, nar du skrider til handling.

Litteratur:

Borgmann, L. & @rbech, M. S. (2010): Livgivende samtaler og relationer: handbog i systemisk
anerkendende samtaletraening. Hans Reitzel

Molly, A., Moltke H. (2019): Systemisk coaching: en grundbog. Dansk Psykologisk Forlag

Eksempel: Systemisk tilgang

Carsten der bor p& Bocentret, giver ofre udtryk for vrede og frustration. Der er situationer, hvor
Carsten afviser personalet, udviser acting out adfeerd med underkendende sprog og voldelig
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kommunikation. Han er desuden modvillig med hensyn til at deltage i individuelle og feelles pae-
dagogiske aktiviteter i bofeellesskabet. Alt dette haemmer Carstens muligheder for at udvikle sine
sociale feerdigheder og modtage omsorg og statte.

En medarbejder forteeller: Den Systemiske tilgang er noget vi bruger til refleksionsprocesser i
personalegruppen, for at sikre os at vi ikke fastholder Carsten i et negativt mgnster. Man vinder
ingenting ved at teenke og respondere ud fra den personlige domaene, dvs. at opfatte Carstens
kraenkelser som om de retter sig imod dig som person. Du vinder heller ikke noget ved at lave
psykologisering af problemet, dvs. at forsgge at s@ge grunden til Carstens adfeerd i hans indre
problematikker fx som et produkt af omsorgssvigt og problematisk tilknytningsmgnstre. For selv
om, lad os antage, at personens adfeerd kan vaere pavirket af automatiske mgnstre, nar de faler
sig pressede, s har vi i personalegruppen vurderet, at vi i Carstens situation kan fa gje pa flere
handlemuligheder, nar vi ikke bruger en teori der individualiserer problematikken. Nar vi individu-
aliserer, risikerer at vi blot at placere ansvaret hos Carsten, i stedet for at teenke kreativt og finde
pa nye mader, hvorpa nye handlemuligheder kunne skabes for Carsten.

Nar vi arbejder med Carsten benytter vi hypoteser. Vi kan ikke vide hvad Carsten forsgger at
give udtryk for igennem sin adfeerd, men vi gar ud fra, at adfaerden er et tegn pa noget. Vi kan
have gisninger, men vi ved ikke hvad det er. Vi forgger derfor ikke at reagere automatisk pa
hans afvisning, fx i form af greensesaetning, eller ved at tro at hans vrede og frustration er rette
mod os, selv om han kan bruge ret sa personlige kraenkelser.

Nar vi veelger at arbejde systemisk, betyder det, at vi ser alt i en kontekst. Carstens adfzerd skal
forstas i en sammenhaeng og ikke isoleret. Vi ser pa, hvordan forskellige omrader i hans liv gen-
sidigt pavirker hinanden, og vi leder efter mgnstre og sammenhaenge frem for arsager. Fx kan
Carsten veere bekymret over en pargrendes darlig helbred, og dette kan have betydning for
hans forudsaetning for at handtere relationsmaessige udfordringer pa det beskyttede vaerksted
hvor Carsten arbejder. Den situation kan ggre ham sarbare over for stress og pres og gge risi-
koen for at Carsten oplever flere konflikter med medborgere, hvilket igen kan veere med til at for-
veerre Carsten velbefindende. Pa botilbuddet, der er Carstens trygge base, forsgger han at give
udtryk for sin mistrivsel, men uheldigvis pa en made der virker utydelig for personalet. | de situa-
tioner, responderer vi nogle gange pa hans adfeerd med graenseseettende psedagogik. Carsten
fortolker personalets respons som afvisning og bliver derfor ked af det, og beskytter sig derfor
igennem oppositionel og afvisende adfaerd.

Arbejde

Botilbud

Ud fra det systemiske perspektiv eksisterer der ikke én enkelt objektiv sandhed, men derimod
mange perspektiver og forstaelser pa Carstens situation. Carstens respons pa hans pargrendes
sygdom kan vi fx opfatte som veerende aldeles omsorgsfuld, og som et aktiv konstruktiv forsagg
pa at handle pa situationen. Det kunne har vaeret veerre, hvis han taklede situation med enten
ligegyldighed, eller passivitet med lav stemningsleje, der kunne have resulteret i depression. Pa
det beskyttede vaerksted kan medkollegaerne maske sige, at Carsten er blevet asocial og ag-
gressiv, og pa botilbuddet kunne medbeboere taenke, at Carsten er blevet "maerkelig igen”. No-
get af personalet pa botilbud synes desuden, at det er synd for Carsten. Mennesker i de forskel-
lige kontekster vil danne forskellige forstaelser af Carstens adfaerd og vil derfor respondere for-
skelligt, hvilke igen kan have konsekvenser for Carstens made at teenke og handle. Ud fra den
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systemiske forstaelse kan vi aldrig helt kende til "arsagen” til en bestemt adfaerd/virkning og vi
skal derfor saette "objektiviteten i parentes”, dvs. udsatte vores steerke tilbgjelighed til at bruge
ensidige forklaringsmodeller. Derfor arbejder vi ogsa med begrebet autopoesis. Det betyder at
ethvert mennesker skaber betydning om sit tilveerelse som giver mening for ham/hende ud fra
eget stasted, og vi kan derfor aldrig helt forsta et andet menneske. Derfor skal vi igennem kom-
munikationen naerme os forstaelse af hinanden ved at vi konstant koordinerer vores forstaelser
og den mening vi skaber. Et vigtigt begreb er derfor nysgerrighed. Nar vi tror, vi har forstaet et
andet menneske, stopper vi med at vaere nysgerrige, og derved haeemmes vores mulighed for at
fortsaette med at koordinere vores forstaelser, som er jo altid i forandring.

For at undersgge situationen og koordinere vores forstaelser kan man stille mange spgrgsmal
vedrgrende Carstens adfaerd. Vi kan se Carstens adfaerd som et tegn pa budskaber han forsg-
ger at kommunikere. Denne undersggelse og undren fra personalets sides kan skabe grobund
for en mere aben dialog. P& grund af hans funktionsnedsaettelse kan man ikke forvente, at Car-
sten er i stand til at formidle sine tanker og falelser, men vi kan lytte til den made hvorpa han re-
sponderer pa vores abne spgrgsmal, dvs. hans nonverbale responser og kropssprog der spejler
hans mentale tilstande.

Pa personalemgder og supervision gennemfarer vi en systemisk undersggelse af situationen. Vi
forsgger at brainstorme, at skabe flere forstaelser af situationen, danne cirkulzere hypoteser, af-
deekke manstre og cirkuleere sammenhaenge. Vi undersgger desuden den made, hvorpa vi selv
har valgt at respondere pa Carstens adfaerd og de forforstaelser som vi har opereret med. Vi vil
gerne se hvorvidt og hvorledes vi selv har vaeret med til maske at fastholde Carsten og os selv i
et uhensigtsmaessig mgnster. Vores nye hypoteser om situationen giver os ideer til nye tiltag og
handlemuligheder, som vi evaluerer pa lgbende pa.

Eksempel: Narrativ Tilgang
At gare tynde forteellinger tykke:

Jan er en borger, der har boet pa Bocentret i mest af sit liv. Som ung har Jan veeret pa kant med
loven og har igennem mange ar eksperimenteret med aktiviteter der har veeret til fare for ham
selv og andre. Det samme gar sig geeldende pa Bocentret. Jans "eksperimenter” udseetter andre
for fare. Dette har skabet bekymring isaer blandt personalet, der frygter at dette skal gentage sig
0g med fatale falger.

Historien omkring Jans eksperimenter er blevet genfortalt af personalet igennem mange ar. Per-
sonalet oplever, at Jan har sveert ved at vaere overladt til sig selv. Han laver "ulykker” forstaet pa
den made, at han tammer kgleskabet for mad og drikkevarer, provokerer og kommer i konflikt
med de andre beboere, skeelder ud pa sig selv, smaekker med darene og greeder hgijlydt.
Personalet har den opfattelse, at Jan ikke kan veere alene og konstant opsgger personalets op-
maerksomhed. Personalet vurderer, at det er ngdvendig at have 1 til 1 kontakt med ham. Perso-
nalet vurderer desuden, at Jan ikke magter at have et dagtiloud og at det er bedre for Jan, at
han er pa Bocentret i trygge og forudsigelige omgivelser. Det er helt klart personalet erfaringer,
at Jan trives bedst med den lgsning. Dog er dette heller ikke uden problemer. Jan har sveert ved
at fastholde opmeerksomheden i en aktivitet lsengere ad gangen og bliver meget hurtigt treet af
det. F.eks. hvis han er ude og ga tur i skoven, sa kan han "ud af det bla” rabe hgit, veere vred og
meget svaer at motivere til at komme videre. Nar han er i gang med noget der ikke lige "passer”
ham, bliver han meget negativ i sit sprogbrug og det er sveert at f& vendt det til en positiv adfaerd
hos Jan.
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Forteellingen om Jan blandt personalet er at han er meget kompleks og kreevende at omgas.
Personalet kigger nazermere pa de ting, der i Jans hverdag giver ham positiv energi og hvor de
kan se at Jan er glad og trives. Personalet observerer, at Jan er rigtig glad for fysisk arbejde.
Han er stolt af, at han har mange muskler, kan flytte store ting og kan veere behjeelpelig med
f.eks. at tamme skraldespande. Personalet observerer desuden, at Jan er meget optaget af an-
dre meaend, iseer handveerkere der kommer i huset for at reparere ting. Jan vil altid gerne se pa
og kan han fa en lille opgave som f.eks. at baere tunge malerspande ind fra handveerkerbilen bli-
ver han pavestolt. Han siger f.eks. "se hvad jeg har klaret, sa kan | godt veere stolte af mig!”.
Personalet gjner at der her er et sted hvor Jan blomstrer op. Den spinkle fortaelling om at Jan
kan lide fysisk arbejde skal foldes ud. Personalet finder pa aktiviteter hvor Jan kan bruge sine
fysiske kreefter og som italeseettes af Jan som "rigtigt mandearbejde”.

Jan far til opgave at rydde sne om vinteren, man indkagber hans egen sneskovl, hvor hans eget
navn bliver skrevet pa. Jan gar gerne ud til pedellen og hjeelper med snerydningen og kan bruge
lang tid pa det. Personalet indkaber rigtigt arbejdstgj til Jan, som nu ogsa ligner en rigtig ar-
bejdsmand” (arbejdsbukser med reflekser og lommer til veerktgj). Det bliver hurtigt Jans yndling-
stgj. Personalet arbejder videre med ideen om, at Jan skal have et "rigtigt” arbejde udenfor Bo-
centret. Maske er det ikke umuligt at finde et dagtilbud, der kan rumme Jan. Dette lykkedes, Jan
far et dagtilbud der imgdekommer den form for stgtte som Jan har brug for. Han far lov til at ud-
fare fysisk arbejde, i det omfang han magter og besgger blandt andet et veerksted.

Forteellingen omkring Jan som den meget komplekse og kreevende beboere, der havde brug for
1 til 1 stette, er nu eendret til at veere forteellingen om Jan, der elsker sit arbejde og er stolt af sin
indsats nar han kommer hjem til Bocentret.

3.Neuropadagogik

Neuropaedagogik er en tveervidenskabelig disciplin, der bygger pa neurovidenskab og humanvi-
denskab (Emmeche & Schilhab 2007). Det neuropsedagogiske arbejde med borgere med udvik-
lingsheemning tager udgangspunkt i den paedagogiske analyse, samt i en viden om de ressour-
cer, der er hos og omkring personen. Formalet er at kompensere for vanskeligheder, og at ud-
nytte de muligheder og ressourcer, der ses at veere hos personen selv, og hos dennes omgivel-
ser og relationer (Thybo, 2013). Den psedagogiske analyse danner grundlag for tilretteleeggelse
af den faglige og individuelle indsats. Arbejdet struktureres ved hjeelp af de falgende tre elemen-
ter der holdes i et konstant dynamisk samspil med hinanden:

Personens vanskeligheder, seerlige behov og ressourcer i dagligdagen

Paedagogisk analyse og vurdering — f.eks. gennem neuropsykologisk undersggelse, hjernescan-
ning, test, observationer og samtaler med personen samt eventuelle specialister (for eksempel
psykologer og psykiatere)

Den professionelle indsats for personens laering.

Neuropeedagogisk analyse

Den neuropaedagogiske analyse er fundamentet for valg af metoder og indsatser der anvendes i
samarbejdet med til den enkelte person med udviklingshaemning. Pa Bocentret bruger vi forskel-
lige analysemodeller i praksis, hvilket haenger sammen med, at der til stadighed fremkommer ny
viden i hjerneforskningen. Analysen foretages pa baggrund af peedagogernes observationer og
dialog med borgeren og med brug af for eksempel livshistorie og en udviklingsbeskrivelse. Ana-
lysen kan ogsa laves med udgangspunkt i andre redskaber, som har fokus pa kontekstuelle og
relationelle forhold (Friis O"Donnell & Willemoes Jensen, 2011).
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Pa Bocentret veelger vi at fglge tre af de mest centrale elementer der bruges i den neuropaeda-
gogiske analyse (Friis O"Donnell & Willemoes Jensen, 2011):

Observationer af borgeren i dennes vante miljg, hvor observatgrerne er de fagprofessionelle,
der er tilknyttet borgeren i hverdagen. Formalet er at f& et kendskab til borgerens vanskeligheder
og ressourcer, og til omgivelsernes pavirkning og betydning.

Udarbejdelse af borgerens livshistorie med viden om familie og opvaekst, interesser, vaner, di-
agnoser, medicinering, hvor leenge borgeren har boet pa botilbuddet, hvilke psedagogiske ind-
satser der tidligere har veeret anvendt overfor borgeren osv. Livshistorien giver et samlet grund-
lag for at kunne forsta borgerens adfeerd, med baggrund i de erfaringer, vedkommende har op-
naet gennem hele livet.

Udarbejdelse af en udviklingsbeskrivelse for borgeren. Formalet er at f& beskrevet, hvilket ud-
viklingsniveau borgeren befinder sig pa, og at planleegge den faglige indsats pa baggrund af
denne viden.

Vi veelger desuden at supplere med relevante ergoterapeutiske undersggelser der giver en
nuanceret indblik i borgerens perception, anseintegration og motoriske forudsaetninger. Dette
styrker vores forudsaetninger for at tilretteleegge laering- og udviklingsaktiviteter, der er tilpassede
borgerens udviklingspotentiale.

Redskaber, der kan anvendes i arbejdet med metoden:
¢ Neuropsykologiske test
¢ Neuropaedagogisk screening
e Udviklingstest til afdeekning af bl.a.
- opmaerksomhed
kommunikation
- hukommelse
- orienteringsevne
- social funktion
e Matching / spejlingsteknikker — hvor borgerens kropssprog, verbale udtryk, stemmefg-
ring, mimik, andedraet mm. spejles.
Metodens teorigrundlag:
¢ Neuropsykologisk teori
e Specialpaedagogisk teori
e Kognitiv teori
Litteratur:
Lyhne, J., & Nielsen, L. A. 2014:Dansk psedagogisk udviklingsbeskrivelse — voksne med nedsat
fysisk eller psykisk funktionsevne; Dansk Psykologisk Forlag.
Metner, L. & Bilgrav, P. (red.) 2008:KRAP — kognitiv, ressourcefokuseret og anerkendende pae-
dagogik, Dafolo
Thybo, P. 2013:Neuropaedagogik — hjerne, liv og leering; Hans Reitzels Forlag

Totalkommunikation/ Visuel stgttet kommunikation

Kort beskrivelse af metoden:
Det grundleeggende i det at vaere menneske er at veere i kommunikation med sine omgivelser.
Kommunikationen foregar mellem og pavirkes af begge parter i en relation, og det er igennem
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kommunikationen med andre mennesker, vi udvikler os, og far viden om os selv, om andre og
om den verden, vi lever i.

| totalkommunikation er det verbale sprog ikke et herskende element, men fokus er alle de kom-
munikationsformer, som er anvendelige og til radighed, i den pageeldende situation. Kommuni-
kationen foregar tovejs og begge parter viser accept og respekt for hinandens udtryksformer. Pa
den made far mennesker uden talesprog starre mulighed for at veere aktive deltagere i udvik-
lende og meningsfyldte kommunikative samspil. Hvis den enkelte kommunikerer via tegn, mimik,
lyde m.m., skal paedagogen afspejle denne kommunikationsform.

Det vigtige ved totalkommunikation er, at alle tilstedeveerende kommunikationsformer kan bru-
ges til at forstd andres kommunikation og selv gare sig forstaelig. Man ma i hver enkel situation
vurdere, hvilken form der er bedst egnet og giver stgrst succes.

Den grundleeggende antagelse i totalkommunikation er: Man kan ikke ikke- kommunikere.

Redskaber, der anvendes i arbejdet med visuel struktureret paedagogik
e Matchning

Tegn-Til-Tale

APP’en "TegnApp”

BoardMaker/PictoSelector

PECS

GoTalkNow

Talking Mats

TimeTimer

MemoAssist

IBG-skaerm og APP

Litteratur:

Lorentzen, P. 2007, 6.oplag 2013:Fra tilskuer til deltager — samspil og kommunikation med
voksne udviklingsheemmede; Forlag Materialecentret

Perit, B., Holst, J., Nielsen, K., & Hagensen, P. 2005:Der skal to til en tango. Om kommunikation
og relationer i stgtten til mennesker uden ekspressivt verbalt sprog; Socialt Udviklingscenter
SUS

Visuel struktureret paedagogik

Kort beskrivelse af metoden:

Den strukturerede paedagogik er udviklet som en del af det paedagogiske arbejde med personer
med autismespektrumforstyrrelser. Mange af borgerne pa Bocentret trives bedst i en strukture-
ret, forudsigelig og genkendelig hverdag. Den strukturerede hverdag medvirker til at borgeren far
bedre forudseetning for at forholde sig, skabe mening og falge med dagens aktiviteter. Struktu-
ren er derfor pa den made fremmende for borgerens selvstaendighed, da borgeren far mulighed
for at orientere sig uden megen stgtte fra personalet. Desuden skabes der bedre forudseetning
for laering, da borgeren ikke behgver at koncentrerer sig bade om rammer (hvad skal jeg?) og
indhold (hvordan skal jeg gare det) og har overskud og motivation for at indga i nye feerdigheds-
opbyggende aktiviteter.

Anvendelsen pa Bocentret
Strategier og statteveerktgjer, som udvikles individuelt ud fra den enkeltes seerlige evner og be-
hov, kan veere visualisering via piktogrammer, Kat-kassen, farvekoder, billeder eller konkreter,
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dag- og ugeskemaer, skriftlige aftaler, sociale historier, systematik samt organisering af tid og
rum. Ogsa IBG-tavlen rummer mange muligheder for visuel struktureret psedagogik.

Inden for autismen rummes ogsa de 8 hv’er som via gensidig forventningsafstemning skaber for-
udsigelighed:

Hvad skal vi lave — indholdet?

Hvorfor skal vi lave det — skabe mening?
Hvornar laver vi det — tidspunkt?

Hvor skal vi lave det — placering?

Hvem laver vi det med — voksne, bgrn?
Hvordan laver vi det — metode?

Hvor leenge laver vi det — tidsperspektiv?
Hvad skal vi lave bagefter —indhold?

Litteratur:
Peeters, T. (2010) Autisme : fra teoretisk forstaelse til paedagogisk praksis. Videnscenter for Au-
tisme 2. udgave.

Zonen for neermeste udvikling

Kort beskrivelse af metoden:

Nar vi tilretteleegger feerdighedsopbyggende leeringsmiljger og leeringspraksisser for borgerne,
tager vi afsaet i Vygotskyz begreb om "Zonen for naermeste udvikling”.

Laeringsmodellen betoner vigtigheden af, at de leereprocesser, som vi tilrettelaegger, designes
saledes, at de tager hensyn til borgerens aktuelle faerdigheds- og funktionsniveau, uanset hvil-
ken faglig tilgang og metode, som vi veelger at bruge. En forudsaetning for tilegnelsen af nye feer-
digheder er at disse indlaeres og opbygges ovenpa eksisterende faerdigheder. Hvis leeringsakti-
viteterne ikke er organisk forbundet med borgerens forudsaetninger, kan selv den bedste pseda-
gog eller ergoterapeut ikke skabe optimale leereprocesser. Kortleegning og analyse af borgerens
funktionsniveau er derfor vigtigt. Medarbejderen skal derefter sgge at finde frem til borgerens
udviklingspotentiale, der ligger inden for det borgeren allerede mestrer, og det borgeren kan me-
stre med personalestgtte. De aktiviteter der tilretteleegges mhp. indleering af nye feerdigheder
skal veere tilstreekkelig udfordrende — men ikke mere end at borgeren alligevel skal kunne fglge
med.

De vigtige principper i teorien er:
e Hvis udfordringen ligger inden for det, borgeren kan klare alene, sker der ingen udvikling.
e Ligger udfordringen uden for borgerens feerdighedsniveau - naermeste udviklingszone vil
borgeren fgle sig frustreret og dette vil heemme leeringsprocessen.
¢ Nar udfordringen ligger inden for borgerens neermeste udviklingszone, vil der skabes op-
timale betingelse for leering.

De aktiviteter som borgeren ikke mestrer endnu selv, men som borgeren kan mestre med statte
af den professionelle kaldes borgerens neermeste udviklingszone. Der skal derfor ikke stilles for
haje (eller for lave) krav for brugerens udfarelse af opgaven/aktiviteten. Ogsa kommunikationen
skal tilpasses borgeres kognitive forudseetning, der er ligeledes skal afklares. Modellen har vist

sig nyttig i forhold til Bocentrets malgruppe, da praksiserfaringer viser at borgere der bliver mgdt
i deres aktuelle udviklingszone gennemlever mere positiv udvikling. De fgler sig mindre stresset,
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og far bedre forudseetninger for deltagelse i eget liv. Hvorimod borgere der bliver mgdt med for
hgje eller for lave krav mistrives (Lyhne & Langhoff 2016).

Stilladsering

At indgd i nye aktiviteter kan virke skreemmende i starten og borgeren vil derfor have brug for
bade praktisk stgtte (psedagogiske virkemidler) og emotionel statte for at gennemfare proces-
sen. Begrebet stilladsering (Bruner 1985) beskriver den proces hvorigennem den professionelle
opbygger aktiviteten saledes at der skabes de bedste betingelser for borgeren at engagere sig i
leeringsaktiviteten.

Leering igennem deltagelse i sociale aktiviteter

Laering er en essentiel del af vores samspil med omgivelserne, herunder ikke mindst de sociale
og samfundsmaessige omgivelser. Mennesket er i meget hgj grad et socialt menneske, og lee-
ring sker altid, enten direkte eller indirekte i samspil med andre mennesker. Laeringen betragtes
som et centralt element i samspillet mellem det enkelte individ og omgivelserne

Det centrale i en social dimension er, at den enkelte er en del af en lang reekke samvirkende
feellesskaber, der fungerer gennem individernes samspil og sociale aktiviteter. | forhold til inklu-
sion er det den sociale dimension, i samspil med de kognitive, motoriske, falelse-, vilje- og moti-
vationsmaessige dimensioner, der er den afggrende faktor, da de tilsammen lgbende udvikler
vores viden, feerdigheder, forstaelse, falsomhed, socialitet — dvs. alt det vi som helhed betegner
som vores kompetencer.

Samspil som en social aktivitet giver den enkelte borger mulighed for at deltage i og bidrage til et
socialt feelleskab, som samtidig skaber rum for sociale relationer. Feelles udfoldelse kan give den
enkelte mulighed for at formidle, italesaette og bearbejde fglelsesmaessige og personlige forhold
og dermed opna en falelsesmaessig erkendelse. Samspil som paedagogisk aktivitet gar pa tveers
af fysisk og psykisk funktionsnedsaettelse og i det feelles tredje skabes et dialektisk forhold mel-
lem at skabe og modtage indtryk og udtryk.

Litteratur:

Braten, I. 2006:Vygotsky i paedagogikken; Frydenlund

Lave, J., & Wenger, E. 2004:Praksisfaellesskaber — laering, mening og identitet; Forlag
Gyldendal Akademisk.

Lyhne, J., & Nielsen, L. A. 2014:Dansk psedagogisk udviklingsbeskrivelse — voksne med nedsat
fysisk eller psykisk funktionsevne; Dansk Psykologisk Forlag.

Metner, L. & Bilgrav, P. (red.) 2008:KRAP — kognitiv, ressourcefokuseret og anerkendende pae-
dagogik, Dafolo

Thybo, P. 2013:Neuropaedagogik — hjerne, liv og leering; Hans Reitzels Forlag

Observationer

Kort beskrivelse af metoden:

| peedagogisk og psykologisk arbejde hgrer observationer til blandt de vigtigste metoder (Bgaitt-
cher & Dammeyer 2010) da borgerne med funktionshaemning ikke besidder forudsaetninger for
at formidle deres mentale tilstande og udtrykke deres gnske og behov. Desuden kan borgeren
med multiple funktionsnedsaettelse og udviklingshaemning af forskellige arsager ikke medvirke i
mere formelle psykologiske og psedagogiske prgver og samtaler.

Antagelsen, der ligger bag alle observationer, er at adfeerd er meningsfuld og kan tolkes. Men
tolkning kan veere forskellig og der kan veere mange forskellige forstaelser af en given adfeerd.
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P& Bocentret veelger vi en observationsmetode, der er interaktionsbaseret og som kan beskrive
adfeerd som veerende produkt af interaktion med omgivelserne (Hedegaard 2001):

e Observationen skal forega over leengere tid i borgerens daglige miljg. Dette for at fa gje
pa de interaktionsmanstre borgeren indgar i med personer i de sammenhzaenge borgeren
deltager i.

e Borgeren skal observeres i forskellige sammenhaenge og ved forskellige aktiviteter.

e Observatgren ma have teoretisk forudsaetninger i form af kendskab til borgerens handi-
cap og udviklingsforlgb.

Det essentielle ved observationerne er, at de foregar og fortolkes i konkrete daglige sammen-
heenge, sdledes at vi far data der beskriver borgerens adfaerd i relation til omgivelserne. Det er
desuden vigtigt at registrere omgivelsernes respons pa borgerens adfeerd.

Redskaber, der kan anvendes i arbejdet med metoden

Struktureret eller ikke struktureret observation:

| forberedelserne til observationen er det essentielt at eksplicere formalet. Hvis formalet ikke er
tydelig ender man ofte med at se der, man plejer at se, og observationerne kommer ikke til at
bidrage med nye viden.

De strukturerede observationer bruges i situationer hvor vi gnsker at observere et bestemt af-
graenset tema eller spgrgsmal. De ikke-strukturerede observationer bruges, nar man har et bredt
interessefelt og interesse for alle typer af interaktioner.

Eksempel pa ikke-struktureret observationsspargsmal kunne vaere: "Hvad kan borgeren lide at
tale om og med hvem?”. Spegrgsmal kan danne baggrund for observation, hvor alle borgerens
aktiviteter registreres sammen med borgerens reaktioner pa aktiviteterne og dem borgeren er
sammen med.

Eksempel pa en mere strukturerer spgrgsmal kan vaere om borgeren selv tager initiativ til en
samtale om et bestemt emne, hvor ofte og hvordan? Er der gjenkontakt, eller andre virkemidler
for at skabe interaktion og fastholde kontakten? Observation kan forega som lgbende opteelling i
konkrete kategorier som fx tid, sted, personer.

Om den position man indtaget som observater er deltagende eller ikke deltagende afhaenger af
formalet med observationen. Ofte er det sadan, at nar man observere i egen praksis, er det
brugbart at skabe distance ved at veere ikke deltagende, hvorimod de deltagende observationer
egner sig til kontekster, som man ikke kender pa forhand.

Kilde: Bgttcher & Dammeyer 2013: handicap-psykologi -en grundbog om arbejdet med mennesker med
funktionsnedseettelse. Nota

Litteratur:

Nielsen, M. (2013) Det ved vi om observation og peedagogisk analyse. Dafolo

Dansk paedagogisk udviklingsbeskrivelse

Kort beskrivelse af metoden:

Dansk pesedagogisk udviklingsbeskrivelse er et observationsredskab, der kan kvalificere den pee-
dagogiske indsats, og tilpasset arbejdet pa bo- og dagtilbud for voksne borgeren med nedsat fy-
sisk og psykisk funktionsevne herunder udviklingshaemning. Modellen kan rumme en bred
gruppe af personer med funktionsnedsaettelser, og omfatter otte udviklingsomrader, som til sam-
men giver et helhedsbillede af de veesentligste sider af udviklingen hos personer med nedsat fy-
sisk og psykisk funktionsevne.
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Materialet kan anvendes til at dokumentere og evaluere den socialpaedagogiske og specialpae-
dagogiske praksis. Det kan dermed medvirke til at skabe en konstruktiv dialog omkring den pee-
dagogiske planlaegning i forhold til borgeren samt stgtte samarbejdet med de relevante netveerk.

Formalet med Dansk paedagogisk udviklingsbeskrivelse er, at:

« de fagprofessionelle opnar en indsigt i, hvilke kompetencer borgeren har, sadan at ind-
satsen bygges op omkring dennes kompetencer.

o identificere om der er behov for en skeerpet opmaerksomhed over for borgeren, om der er
behov for en seerlig indsats, eller om der er behov for at iveerksaette yderligere udredning
af borgerens udvikling og trivsel.

o danne grundlag for udarbejdelse af psedagogiske handleplaner.

Blandt udviklerne af de forskellige modeller er der enighed om, at det i brugen af neuropsedago-
giske analysemodeller og de konkrete modeller for udviklingsbeskrivelser, er vaesentligt, at ana-
lysen ikke foretages af en enkelt fagprofessionel, men af flere fagprofessionelle, og gerne i et
tveerfagligt samarbejde, for pa den méade at fa belyst flest mulige nuancer bedst muligt (Freltofte,
2007/ Lyhne & Langhoff Nielsen, 2014).

Litteratur:
Lyhne, J. & Nielsen A.M.L. (2014) Dansk paadagogisk udviklingsbeskrivelse - voksne med ned-
sat fysisk eller psykisk funktionsevne. Dansk Psykologisk Forlag

Eksempel: Neuropaedagogik

Niels er en borger der har boet i botilbuddet i mange ar. Den fglgende problemstilling som frem-
leegges i denne case giver anledning til konflikter og udadreagerende adfeerd.

Niels har en fast ide om hvordan hans seng skal reddes eller neermere bestemt IKKE reddes.
Personalet oplever, at Niels konsekvent tager sengelinnedet af, nar han skal sove. Han ligger
derfor kun med den bare dyne og hovedpude. Niels ligger med den bare hud pa gummimadras-
sen. Personalet har en forestilling om, at dette ikke kan vaere rart for Niels. Det er ogsa den
ulempe, at Niels ofte lige midt i at aftensmaden spises, vil have en ny ren dyne og hovedpude,
sa han kan gare sig klar til at ga i seng. Han forteeller ofte, at den han allerede har pa veerelset,
er beskidt og skal vaskes.

| huset er der kun et feelles vaskeri og det er meget upraktisk hvis personalet skal forlade grup-
pen, midt i aftensmaden, for at ga i keelderen og vaske dyne og finde en ny frem. Derfor bliver
Niels opfordret til at vente til personalet har tid til at ga i vaskekaelderen. Dette kan ofte udlgse
en prompte reaktion fra Niels. Han raber hgijt, skeelder ud, bliver vred, slar sig selv og pa inven-
tar. Personalet vurderer, at Nils ikke forstar at behovsudsaette. Personalet henstiller til at det er
et darligt tidspunkt og at han ma vise hensyn til de andre beboere, der spiser deres aftensmad.
Ofte virker dynen ogsa helt ren og man kan umiddelbart ikke se, at den fejler noget. Personalet
har et gnske om, at Niels vil bruge sengetgj, da han for det fgrste selv kan skifte det og for det
andet, kan han ggre det, nar han synes det traenger, for det tredje sa undgar man forhabentligt
at han fgler at dyne og pude er beskidt dagligt. Personalet forsgger at kabe forskellige slags
sengelinned f.eks. Ren bomuld, "Baek og belge”, frotté, satin, straeklagner med elastik, sa man
undgar rynket i lagnet osv. Man forsgger ogsa at vaske betraekket med forskellige slags vaske-
middel, skyllemiddel, med og uden duft osv. Lige meget hjeelper det, Niels vil ikke have det pa
og gnsker at fa skiftet sin dyne og pude dagligt.

Personalet i Niels’ gruppe kommer pa kursus i den diagnose, som Niels er fadt med. Noget af
det centrale som personalet leerer er, hvordan hjernen reagere pa den diagnose F.eks. er det
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ofte umuligt for borgeren at sortere i indtryk dvs. syn, hgrelse, lugte, taktile stimuli — alt bliver re-
gistreret hos borgere, hvilket ofte medfarer falelsen af kaos. Det vil sige, at i borgeren i sine
vagne timer bliver bombarderet med indtryk og evner ikke at blokere det ude. Dette er nogle me-
get kraevende processer og ofte er borgere med den diagnose allerede nede pa energi fra da-
gens start. D det betyder, at de ofte har en aengstelig adfaerd og nemt kan kamme over i vrede,
grad, afmagt. De overskuer meget darlig, hvis der sker forandringer, eller der stilles krav de ikke
kan honorere.

Efter at personalet kommer tilbage fra kurset, ser de pa problematikken omkring Niels’ dyner og
sengetgj. Arsagen til at Niels ikke gnsker betraek p& sit sengetgj er maske den, at det forstyrrer
han taktile sans; der er noget ubehageligt ved et dynebetraek, som for os udefra virker uforstae-
ligt. Maske forstyrrer sengetgijets farver Niels’ synssans. Nar Niels ligger med sin dyne uden be-
treek er den helt hvid. Dvs. den er neutral og giver ham et minimalt synsindtryk. Niels forteeller
selv at dynen er beskidt, nar han gerne vil have den skiftet ud. Personalet oplever ikke at den er
beskidt. Men med tanke for at Niels er meget sensitiv over for impulser, kan det veere at dynen
maske har en lugt som Niels ikke bryder sig om - han har trods alt sovet med den i en nat.

Niels har i mellemtiden faet adgang til egen vaskemaskine. Personalet har opgivet tanke om at
Niels skal have linned pa sit sengetgj, og accepterer Niels’ valg om at sove med den bare dyne
og pude, samt gummimadras, fordi han virker tilfreds med den Igsning. Der er indkabt 4-5 dyner,
sa Niels ikke lgber tgr lige med det samme. | Niels’ soveveaerelse har han en kasse, hvor han
gemmer sit sengetgj. Niels har altid minimum 2 saet sengetgj, sa han selv kan skifte ud efter gn-
ske. Det er nu muligt at vaske Niels’ dyne i hans egen lejlighed, hvilket gar konflikten med va-
skekaelderen ungdvendig. Der er nu sjeelden konflikter i forbindelse med sengetgjet.

4.Anerkendende paedagogik

Anerkendende paedagogik anvendes i vid udstraekning i samarbejdet med voksne med udvik-
lingshaemning og er den metode flest botilbud primaert anvender (Bengtsson et al. 2015). Aner-
kendelse som begreb findes i forskellige teorier om selvudvikling hos mennesket og bygger pa,
at selvet — menneskets oplevelse og forankring i sig selv— udvikles i relationen, hvor bade ople-
velsen af samhgrighed (tilknytning) med andre og oplevelsen af afgraensning/adskilthed (indivi-
duation) i forhold til andre, har stor betydning for selvets udvikling. En gensidig anerkendelse vi-
ser hen til, at begge parter i relationen kan tage hinandens synspunkter og bytte perspektiv. |
Bocentret forstar vi anerkendelse som den grundlaeggende essens i al lsering og udvikling. At
veere anerkendende forudseetter, at vi etablerer og vedligeholder en aben og undersggende ind-
stilling over for borgerens oplevelsesverden, intentioner og veerdier.

Anerkendelse forveksles ofte med ros, da begge begreber henviser til en positiv respons i vores
interaktion med andre. Den anerkendende respons behgver ikke at have en positiv falelses-
maessige tone og udtryk, eller smigrende respons pa borgerens preestation.

Ros handler ofte om egen overbevisninger, om det vi tror, vi ved den anden har brug for. Vi for-
sager derved at tilfredsstille den anden uden at vise forstaelse og dette kan resultere i at den an-
den sgger narcissistisk tilfredsstillelse frem for forstaelse (Schibbye 2004).

Metner og Storgaard (2009) skriver i deres redeggrelse om KRAP “den store udfordring ligger i,
at vi kan have det sveert ved at optage ros pa en hensigtsmaessig made, hvis anerkendelsens
fundament ikke er i orden. Da kan ros blive den drivende kraft, som bevirker, at vi ggr noget
alene for at kunne blive rost. (...) Man kan sig, at anerkendelse knytter an til den dybe selv-
veaerdsfglelse, mens ros knytter an til selvtillid”.
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Redskaber, der kan anvendes i arbejdet med metoden:
o Det vikarierende jeg/spejling/vise vejen
¢ Refleksive spgrgsmal
e Aktiv lytning
e Observations og spgrgeskemaer fra KRAP’s redskabskatalog

Metodens teorigrundlag:

o Kiritisk teori

e Erkendelsesteori

e Socialpsykologisk teori
Links:
Bae, B. og Waastad, J.E.1999: Erkjennelse og anerkjennelse — en introduksjon. I: Erkjennelse
og anerkjennelse: Perspektiv pa relationer; Oslo Universitetsforlaget
Bengtsson et al. (2015). Metoder i botilbud — en kortleegning af botilbud i Region Syddanmark, af
de metoder, som de anvender, og af potentialet for fornyelse pd omradet Kgbenhavn, SFI
Honneth, A. 2006: Kamp om anerkendelse; Kbh. Reitzels Forlag
Schibbye, A. Lavlie. 2002: En dialektisk relationsforstaelse; Oslo Universitetsforlaget

KRAP

Kort beskrivelse af metoden:

Kognitiv, Ressourcefokuseret og Anerkendende Paedagogik: KRAP er et integreret socialpaeda-
gogisk system, som er baseret pa mange ars erfaring fra praksis. KRAP lzegger op til at medar-
bejderne stattes i indsatsen omkring borgerne, sa borgerne oplever at have en stgrre personlig
og social kompetence. Malet er de udfolder sig bedre - socialt og samfundsmaessigt for at opna
falelsen af hgjere livskvalitet. KRAP lsegger grundlaeggende vaegt pa de professionelle seetter et
positivt og anerkendende fokus pa menneskers ressourcer — uden at lukke gjnene for det fak-
tum, at nogle borgere er meget udfordrede med svaere belastninger og ganske seerlige behov.
KRAP har teoretisk og metodisk rodfaeste i de kognitive behandlingsformer og i det ressourcefo-
kuserede menneske- og behandlingssyn. Derudover er KRAP inspireret af en lang reekke andre
metoder og teorier, bl.a. i den systemiske teori, i adfeerdspsykologien, hos ICDP og Marte Meo,
hos Aaron Antonovsky og i Appreciative Inquiry/ Anerkendende Udspgrgen.

Litteratur:
Metner, L. & Bilgrav, P. (red.) 2008:KRAP- kognitiv, ressourcefokuseret og anerkendende pae-
dagogik; Dafolo

Eksempel: Anerkendende tilgang

En medarbejder forteeller: anerkendelse starter med et menneskesyn. Det starter med, at jeg
respekterer dig for den du er, og derfor respekterer jeg ogsa dine udsagn og dine handlinger
som vaerende gyldige for dig. Iszer nar det handler om samveer og relationer med vores borger-
gruppe, der har et andet funktionsniveau, er det vigtigt, at vi anerkender den andens adfeerd,
uanset hvor maerkeligt det ser ud, og selvom vi ikke umiddelbart forstar det. | disse situationer
kan vi sige: "det giver dig mening — jeg forstar det ikke, men jeg gar ud fra, at du har grund til at
handle som du ger...".
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Et typisk eksempel for arbejdet med den anerkendende tilgang er den gruppe af borgere der
udviser en oppositionel adfeerd og som umiddelbart ikke er motiverede for samarbejdet med
personalet omkring hverdagsmaessige ggremal. Eller dem, der kan have et lidt uforudsigelig
reaktionsmgnster, og som kan vaere udadreagerende og anklagende. Nar man arbejder aner-
kendende med borgere, der er fastlaste i denne position, kan det vaere vigtigt at skabe et rum,
hvor borgeren far mulighed for at udtrykke sig og forteelle om sine egne oplevelser og frustrati-
oner. Her skal vi veere lyttende uanset indholdet af borgerens udsagn. Alle mennesker har en
'rygsaek’ fuld af veerdier, overbevisninger, personlig smag og perspektiver. Vi skal derfor statte
borgeren ved at indtage en undrende indstilling og undersgge, hvorledes vi kan validere borge-
ren og hvordan vi kan forsta borgerens adfeerd og kommunikere ud fra borgerens eget per-
spektiv. Det betyder ogsa at vi skal veere nysgerrige, dvs. at veere dben overfor at leere noget
nyt om det andet menneske for det at stagtte vedkommende er udgangspunkt i vores psedago-
giske arbejde. Derfor nar vi mister vores nysgerrighed, mister vi vores abenhed og derved ogsa
vores forudsaetning for at skabe optimale udviklingsmuligheder for borgerne. Det er ogsa vig-
tigt at validere borgerens oplevelser og nonverbale kommunikation, og at huske ikke at tage
kraenkelserne personligt. Nar man tager borgerens beskyldninger personligt, vil tonen i vores
responser ofte veere impulsiv, fglelsesmaessig og til tider ogsa moraliserende. Det er vigtigt at
lytte til borgerens budskaber og latente gnsker bag ved sproget og validere borgerens forsgg
pa at give udtryk for sine greenser og behov. Fokus pa ressourcer er derfor meget vigtigt nar
man arbejder anerkendende. Nar jeg arbejder anerkendende, laver jeg observationer og regi-
strerer problemets sammenhaeng og omfang. Hvornar sker det? | hvilke situationer? Hvad er
skete der forud? Hvad var medarbejderens respons og hvad teenkte borgeren da han handlede
som han gjorde mv.

Nar jeg arbejder med en borger som er grundleeggende utilfreds, aktivt ignorerer personalets til-
skyndelser og ikke er samarbejdsvillig f.eks. med hensyn til oprydning pa veerelset, spgrger jeg
ind til borgerens oplevelser. Her er det vigtigt at bekraefte borgerens perspektiver, og igennem
verbalt og nonverbalt spejling vise borgeren, at borgeren har retten til at teenke og fgle som han
ger. Det er ogsa vigtigt at undersgge, om vi som professionelle kan have nogle fastlaste kon-
struktioner, om borgerens intentioner og personlighed, som kan forhindre os i at stgtte borgeren.
Nar vi siger 'sadan har han altid veeret’ fastlaser det vores muligheder for finde nye handlemulig-
heder. | forhold til den pagaeldende borger, der har svaert ved oprydningsarbejde pa veerelset,
undersgger vi, om dette kan heenge sammen med borgerens svingende stemningsleje og funkti-
onsniveau. Vi forsgger at strukturere delmalet om oprydningsarbejde, saledes at det passer med
de tidspunkter i lgbet af ugen, hvor borgeren faler mest oplagt. Derudover forsgrger vi at ind-
drage borgerens ressourcer og styrker i aktiviteten, samt integrere et belgnningssystem som kan
motivere borgeren. Vi veelger desuden at opstille lavere krav som start, saledes at vi sikrer at
borgeren kan udfare aktiviteten og opnar en succesoplevelse.

5.Ergoterapi

ADL-Taxonomi

ADL er en gruppe menneskelige aktiviteter, som har det tilfeelles, at de udfgres regelmaessigt
(dagligt) og udfares pa en vane- eller rutinemeessig made, hvorfor de ofte udger basis for anden
aktivitet. ADL star for Almindelig Daglige Levevis og indeholder aktiviteter sdsom at spise, per-
sonlig hygiejne, pakleedning, madlavning, kekkenaktiviteter og lignende aktiviteter. Formalet
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med ADL-traening er at vedligeholde og forbedre borgerens muligheder for stagrst muligt selvhjul-
penhed.

ADL-Taxonomien anvendes som redskab til at beskrive borgerens aktivitetsformaen og identifi-
cere, hvilke aktiviteter der kan veere behov for at vedligeholde og/eller forbedre. Udgangspunktet
er den enkeltes vaner, roller og behov.

ADL-Taxonomien deekker 12 ADL-aktiviteter, som er en del af de fleste menneskers liv. ADL-
taxonomien er opdelt i tre niveauer: aktivitetsformer, aktiviteter og delaktiviteter, hvor hver aktivi-
tet (fx pakleedning) bestar af en reekke delaktiviteter (fx tage sko og stremper pa).

Redskaber, der kan anvendes i arbejdet med metoden:
Skema til afdaekning af aktivitetsformaen og aktivitetsproblemer. Udfyldes ved hjeelp af et inter-
view eller ved observation.

Metodens teorigrundlag:
Teori hentes fra savel den naturvidenskabelige som den humanistiske teoriverden, hvor der
bade treekkes pa psykologi, peedagogik, neurologi og neurofysiologi.

Litteratur:

Sonn U, Tornquist K, Svensson E. 1999; 6:11-20: The ADL Taxonomy From individual categori-
cal data to ordinal categorical data; Scand J Occup Ther

Tornquist, K, Sonn U. 1994; 1:69-76:Towards an ADL Taxonomy for occupational therapists;
Scand J Occup Therapy

Tornquist K. AZ. 1995:Faststalla og mata formaga | dagliga livets aktiviteter (ADL):en kritisk
granskning av ADL-instrumenten och arbetsterapipraksis. [Verifying and measuring the ability to
perform activites of daily living].

Tornquist K, Sonn U.; ADL Taxonomien -bedémning av aktivitetsformaga. [The ADL Taxonomy -
- evalution of ADL ability]. Nacka: Férbundet Sveriges Arbetsterapeuter

Eksempel: ADL-Taxonomi

Metoden er et screenings- og dokumentationsvaerktgj, der angiver funktionsniveau for en person
i forskellige ADL (Almen Daglig Levevis) aktiviteter. Veerktgjet er oprindeligt teenkt som en kom-
bination af interview og observation, der udmgntes i en cirkel der er inddelt i basisaktiviteter,
som yderligere er inddelt i delaktiviteter. Veerktgjet angiver et gjebliksbillede af borgerens res-
sourcer og udfordringer med hensyn til delelementer i aktiviteterne.

Veerktgjet er en cirkel med angivelse af basisaktiviteter samt delaktiviteter, hvor der er ogsa er
plads til at angive andre aktiviteter der er meningsfulde for beboeren.

Case:

Bostedet far en ny beboer. Borgeren er tilflyttet bl.a. pga. en fremskreden demens, der har med-
fart forgget behov for stgtte. Borgeren har tidligere selv varetaget at bade, men det er uvist hvad
stottebehovet ved aktiviteten "at bade” er pa nuvaerende tidspunkt. Da det er oplyst at borgeren
har nedsat selvindsigt omkring funktionsnedsaettelse aftales det med borgeren at jeg observerer
hvordan han bader.

Under badesituationen observerer jeg primaert pa de delelementer der ses i aktiviteten, der star i
ADL Taxonomien (udfgrer gvre hygiejne dvs. heender og ansigt, vasker hele kroppen, vasker
haret), men jeg observerer ogsa pa de procesmaessige feerdigheder sdsom hensigtsmaessig
raeekkefglge af handlinger, igangseettelse af hensigtsmeessig ny delaktivitet og overbliksdannelse.
| aktiviteten observeres der ogsa pa motoriske feerdigheder sdsom forbrug af energi sa den raek-
ker til hele aktiviteten, kreefter, finmotorik, grovmotorik samt balance.
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Observationen:
Den observerede aktivitet bestod i at borgeren skulle afkleede sig, bade, tarre sig, tage tgj pa
(tgjet 1& fremme). | aktiviteten fremkom falgende:
Borgeren klarede selvstaendigt at:
o Tage tgj af
Teaende for vandet
Vaske sig (bortset fra nedre hygiejne)
Tarre sig naesten overalt (manglede gverste del af ryg)
Tage underbukser pa
Tage bukser pa

Havde behov for verbal guidning til:
e At skylle sig pa alle omrader (klarede ryg, front og ben selv)
e Tarre gverste del af ryg
o Tarre fodder
e Tage undertrgje og trgje pa (herunder guidning til at vende trgjen rigtigt)

Havde behov for fysisk statte til:
¢ Nedre hygiejne
e Tage stramper pa
o Tarre fodder (beboer udfgrte det med vanskeligheder- herunder fik han ikke tgrret sig
mellem teeerne

Observationerne markeres i cirklen med farver der angiver i hvilke delaktiviteter der ses udfor-
dringer og i hvilke at beboeren ikke har udfordringer. Resultatet kan give et overblik over hvilke
delaktiviteter der kan arbejdes med eller hvilken form for stette (fra verbal/fysisk stgtte, kompen-
satorisk statte) der skal til for at borgeren kan opna mere selvsteendighed og oplevelse af me-
string i aktiviteten.

Metoden kan bade anvendes til at opna kendskab til en ny beboers funktionsniveau, men kan
ogsa anvendes med jeevne mellemrum péa borgere der har vaeret i huset i leengere tid for at at
blive opmaerksom pa, om der sker forandringer badefremskridt men ogsa regression. Metoden
kan ogsa anvendes fx efter en hospitalsindlaeggelse, hvor borgeren méaske ikke har haft mulig-
hed for at gare brug af sine faerdigheder, og derfor har faet rykket ved sit habituelle funktionsni-
veau.

Da metoden inkluderer udfyldning af en model, kan metoden ogsa medvirke til at give borgeren
et visuelt overblik over egen udvikling og det kan derved blive nemmere for borgeren at fa gje pa
egne ressourcer og eventuelle udfordringer.

Sensory Profile

Kort beskrivelse af metoden:

Sensory Profile afdeekker borgerens evne til at bearbejde sensomotoriske indtryk og udfgre dag-
lige aktiviteter. Formalet med Sensory Profile er at afdeekke hvorledes borgeren reagerer pa
sanseoplevelser i hverdagen med det formal at malrette indsatsen til borgerens behov, saledes
at borgerens mulighed for at udfgre meningsfulde aktiviteter fremmes. Fremgangsmaden er bl.a.
spgrgeskemainterview og observationer.

Sensory Profile bruges typisk, hvis en borger udviser uhensigtsmaessig adfeerd i form af under-
eller overreaktion pa sansestimuli. Modulation er evnen til at indtage sanseindtryk via sensoriske
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forarbejdningsmekanismer saledes, at intensiteten og kvaliteten af responsen modsvarer omgi-
velsernes krav. Borgere med mangelfuld modulation har sveert ved at sortere sanseindtryk - der
er ikke noget "filter", hvilke skaber darlig selvreguleringen og evt. udfordrende adfeerd.

Den neurologiske teerskelveerdi er maengden af stimuli, der er ngdvendig for, at der udlgses en
respons. Hgj teerskelveerdi betyder et langsomt regerende nervesystem, og lav teerskelveerdi be-
tyder hurtig reagerende nervesystem. At skabe en passende neurologisk teerskelveerdi vil betyde
at borgeren bliver i stand til at reagere pa stimuli med en adfeerd der er passende i situationen.
Sensory Profile bestar af 125 deltests grupperet i tre hovedomrader:

Sensorisk bearbejdning: viser borgerens respons pa auditiv, visuel, vestibulaer, taktil,
multisensorisk og oralsensorisk forarbejdning.

Modulation: afdeekker modulation af sensorisk bearbejdning, kropsholdning og beveegelse, sen-
sorisk og visuel input.

Adfeerd og emotionel respons: afdeekke borgeren adfaerd i relation til sensorisk
bearbejdning.

Litteratur

Jurgensen & Sparholt (2005) Sensory Profile - Et testredskab som beskriver sammenheaengen
imellem barnets evne til at forarbejde sensoriske informationer og barnets adfeerd i forbindelse
med udfgrelse af daglige aktiviteter

Eksempel: Sensory Profile

Peter, kan godt lide at udfare fysiske opgaver i huset, som at ga med tunge skraldespande, glas
til containerne, ga i kaelderen med de tunge varer, som huset modtager. Peter er til tider meget
sagende efter biler, som han er meget glad for og/eller rastlgs, men kan ogsa veere meget do-
ven/traet/umotiveret/slgv. Nar Peter er mere slav er der en del latenstid, nar personalet stiller
spergsmal eller beder ham udfgre en opgave. Hvorimod nar han er i det segende "humear” siger
han mange hgje og glade lyde, synger eller taler andre sprog som han kender til, somme tider
danser og gadedrengehop. Nar han er meget rastlgs har han svaert ved at blive i en aktivitet, fx
han taender fiernsynet, kigger 2 minutter og gar igen og dette kan gentage sig mange gange. Pe-
ter har sveert ved de enkelte dele i en proces og har derfor sveert ved at gennemfgre en daglig
aktivitet som at ga i bad eller deekke bord.

Problemstilling:

Personalet oplever, at Peter er meget slav om morgen og er sveer at veekke. Peter svarer ofte
ikke/reagerer ikke fysisk pa tiltale eller der er meget lang latenstid. Personalet skal saette ham i
gang med delprocesserne under morgen-ADL. Personalet oplever "frustration” omkring dette.
Personalet far meget hurtig en "mor-rolle”: gar det gor det, (du skal binde dine sko, lyn lynlasen
op).

Intervention:

En ergoterapeut tester Peter med en sensory profile for at se sammenhaengene mellem Peters-
evne til at forarbejde sensoriske informationer og hans adfeerd i forbindelse med udfgrelse af
daglige aktiviteter. Sanseprofilen bidrager til at nuancere billedet af Peters feerdigheder. (Winnie
Dunn 1999) Sensory profile bruges ved beskrivelser af borgere, der indikerer, at borgeren over-
eller underreagerer pa sansestimuli, eller nar en borger har svaert ved at veere opmaerksom i
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dagligdagen. Sensory profile kan veere med til at afklare om borgeren har en hgj eller lav teer-
skelveerdi eller om borgeren forsgger at arbejde imod sin neurologiske teerskelveerdi. Testen er
god til at afklare om borgeren har brug for at der bliver fiernet eller tilfgjet stimuli.

Sensory profiler viser, at Peter scorer nedsat registrering + sansesggende mere end andre. Han
har en hgj teerskelveerdi, det vil sige at der skal mange kraftige stimuli til, far der sker en reak-
tion.

Sanseintegration

Kort beskrivelse af metoden:

Sanseintegration kan ses som en forudseaetning for udvikling og leering, og begrebet bruges ofte
og henviser til en teori om en sammenhaeng mellem et menneskes evne til at bearbejde sanse-
indtryk og dets motoriske, perceptuelle, indleerings- og adfeerdsmaessige kompetencer.

Et stimuleret og velfungerende sansesystem har indflydelse pa trivsel, fglelser, motivation og ad-
feerd. Sanseintegration er hjernens evne til at organisere og bearbejde sanseindtryk samt regu-
lere og modulereinformation.

Et menneske har i alt 7 sanser, og det er igennem bearbejdelse af information fra disse, vi ople-
ver og forholder os til verden:
¢ Den visuelle sans (synssansen)
Den auditive sans (hgresansen)
Den olfactoriske sans (lugtesansen)
Den gustatoriske sans (smagssansen)
Den vestibulaere sans (labyrint- og ligeveegtssansen)
Den taktile sans (bergrings- og falesansen)
Den proprioceptive sans (muskel-ledsansen, stillingssansen og det kinaestetiske; beveae-
gelsessansen)

Nar vi arbejder med sanseintegration sgger vi at optimere borgerens udvikling ved at skabe be-
tingelser der fremmer forudsaetning for centralnervesystemets modning. Vi tager udgangspunkt i
borgerens udviklingsmaessige situation og parathed til at rumme sanseindtryk og derved plan-
laegger vi aktiviteter i overensstemmelsen med borgerens belastningsbalance, dvs. balancen
mellem den genkendelig og det nye. At kende til borgernes sanseprofil er forudsaetning for at de-
signe aktiviteter der er malrettede de omrader i centralnervesystemet der er parate til at mod-
tage stimuli. En tilpasset aktivering af malrettede og tilpassede stimuli, vil udvikle forudsaetning
for indhente og bearbejde stimuli.

At aktivere bevaegelser igennem sansestimuli, fremmer udvikling af de posturale reflekser, som
vi gerne skulle opretholde hele livet.

Redskaber, der kan anvendes i arbejdet med metoden:

Sensory Profile, udredning/undersggelse/observation, snoezelrum, ballstick, heengekgijer, bryde-
kampe, varieret underlag, aertebaljer, motorisk test, fysiobold, haengekgje/-gynge, skrapude,
grovhandsker, ridning, svemning, smagsoplevelser

Litteratur:

Ayres, A, J. 2007:Sanseintegration hos bgrn; Forlag Hans Reitzel

Gammeltoft, C, B. 2013:Sansestimulation for bedre sanseintegration hos voksne — en praksis
beskrivelse; Forlag Gammeltoft.
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Eksempel: Sanseintegration

Formalet:

e At bedre borgeren sansebearbejdningsmgnstre sa borgeren far bedre mulighed for at
deltage i meningsfulde aktiviteter.

e At vejlede neermiljget i forhold til at tilfaje, fijerne eller organisere indtryk i borgerens om-
givelser, og dermed fremme borgerens udvikling, sa det bliver bedre i stand til at udfere
daglige aktiviteter.

Case:

Peter kan godt lide at udfgre fysiske opgaver i huset, som at ga med tunge skraldespande, glas
til containerne, ga i kaelderen med de tunge vare, huset modtager.

Peter er til tider meget sggende eller rastlgs, men kan ogsa veere meget doven/traet/umotive-
ret/slgv. Nar Peter er mere slgv er der en del latenstid, nar personalet stiller spargsmal eller be-
der ham udfgre en opgave. Hvorimod nar han er i det sesgende "humer” siger han mange hgje
og glade lyde, synger eller taler andre sprog som han kender til, somme tider danser og gade-
drengehop. Nar han er meget rastlgs, har han sveert ved at blive i en aktivitet, fx han teender
fiernsynet, kigger 2 min og gar igen og dette kan gentage sig mange gange. Peter’ har sveert
ved de enkelte dele i en proces og har derfor sveert ved at gennemfgre en daglig aktivitet som at
gd i bad eller deekke bord.

Problemstilling:

Personale oplever, at Peter er meget slgv om morgen og er sveer at veekke. Peter svarer ofte
ikke/reagerer ikke fysisk pa tiltale eller der er meget lang latenstid. Personalet skal saette ham i
gang med delprocesserne under morgen ADL. Personalet oplever "frustration” omkring dette.
Personalet far meget hurtig en "mor rolle”: gar det ger det, (du skal binde dine sko, lyn lynlasen

op).

Intervention:

Der er anvendt Sensory profile 2 (se i casen om Sensory profile) til at udarbejde en sanseprofil
pa Peter, der bl.a. afdaekker sansemaessige udfordringer. Ud fra sanseprofilen har Peter en hgj
teerskelveerdi, det vil sige at der skal mange kraftige stimuli til, far der sker en reaktion. Ved mere
intensive sanseindtryk kan han veere opmeerksom i leengere tid. Interventionen gar ud pa at age
opmeaerksomhed pé de vigtigste ting ved opgaven og i konteksten, det gger chancen for at han
vil leegge meerke til, hvad der foregar (nar sin taerskel).

Pa baggrund af viden om Peterscorer nedsat registrering og sansesggende mere end andre,
kan fglgende interventionsforslag veere:

e Parfumeret seebe, steerk deo

e Give ham et glas saftevand (sensory profile viser, at G har trang til en bestemte type
smage)

o Stille kaffe ind i lejligheden 30 min. fgr han skal op

e Stresslampe teendes 30 min. far han skal op

e Lad borger forklare eller gentage informationen for den, han taler med, for at veere sikker
pa, at informationen er blevet forstaet rigtigt.

e Elektrisk tandbgrste
Mulighed for at beere eller flytte tunge genstande, f.eks. flytte vasketgjskurv fra stuen til
badeveerelset

e Give mulighed for forskellige strukturer pa materialer, f.eks. stift handkleede, tgj

¢ Visuel information tydeliggares ved at bruge farver, overstregningstudser og forskellige
skrifttyper.
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Anvende kraftige farver, f.eks. markere steder med farve

Taj med kraftige farver

AEndre/variere daglige rutiner/vaner

Led brusehoved

Morgenmad med staerk smag eller duft eller usaedvanlige kombinationer af mad.

Sove med tung dyne

ADL rutiner, der kan rykkes til senere pa dagen, skal rykkes, f.eks. barbering om efter-
middagen

e Giv mulighed for at bruge tunge genstande i lgbet af dagen, f.eks. indkgbsposer, skralde-
poser, ga i keelderen med de tunge vare, huset modtager.

Aktivitetsanalyse

Kort beskrivelse af metoden:

En aktivitetsanalyse er analyse af aktiviteter som de almindeligvis foregar. Analysen af en aktivi-
tet undersgger hvordan aktivitet kan udfares, hvordan den kan forega, og den betydning som
den kan have.

"Formalet med aktivitetsanalyse er at forsta aktiviteters karakteristika, kompleksitet, fleksibi-
litet, krav til omgivelserne og personen — og aktivitetens betydning. Aktivitetsanalyse kvalifi-
cerer vurderingen af forskellige aktiviteters terapeutiske potentiale, i forholdt til udveelgelse
af den mest egnede aktivitet og tilpasning af aktiviteten”.

(Karen Marie Bundgaard og Cecilie von Bilow, Ergoterapeuten #3-2015)

Litteratur:
Merete Klindt Dekkers (2015) Aktivitetsanalyse i ergoterapi Ergoterapeuten #3

6. Kognitiv miljgterapi

Overordnet set er kernen i kognitiv metode at blive opmaerksom pa sine egne automatiske tan-
ker, lzere at identificere uhensigtsmeessige tankemgnstre og mobilisere alternativ tilgang og kon-
struktiv adfeerd. Der tages udgangspunkt i en forstaelse af, at problemet bor i vores uhensigts-
maessige tankemgnstre, og at vi ved at aendre disse kan eliminere problemet.

Vores made at veere i verden pa er baseret pa tanker, ideer og forestillinger, som er udviklet
gennem tidligere erfaring. Gennem den kognitive metode opdager, undersgger og eendrer bor-
geren sammen med medarbejder de tidligere uhensigtsmaessige tanker og handlemgnstre.

Vi arbejder med koblingen mellem tanker, fglelser og handlinger, idet omdrejningspunktet er
ovennaevnte sammenhzaeng. Ved at arbejde bevidst og refleksivt med aendringer pa henholdsvis
tanke-, falelses- eller adfeerdsniveau, kan der arbejdes med aendringer pa et eller flere niveauer.
Der fokuseres pa her-og-nu problematikker, som handler om at lzere sig nye og mere hensigts-
maessige mader at handle pa. Metoden udvikler ens evne til at kunne differentiere, hvad der sker
i sindet. Den kan hjeelpe til at udvikle nye feerdigheder og strategier til at reducere stress og gge
bevidstheden om egne handlinger og adfeerdsmgnstre.
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Den kognitiv miljgterapi er en aktiv, struktureret, problemorienteret, psykoedukationel og dyna-
misk tilgang. Den kognitive tilgang i miljget giver borgeren mulighed for at finde alternativer til
uhensigtsmaessige reaktionsmgnstre og udvikle nye faerdigheder. Borgeren treenes systematisk i
sociale feerdigheder. Der fokuseres pa borgerens tanker og falelser, hvorved borgeren igennem
omstrukturering og refleksion veelger anden adfeerd og efterhdnden kan mestre vanskelige situa-
tioner. Miljgterapien har et positivt og optimistisk syn pa borgerens fremtid og indsatsen indrettes
med sigte pa hurtigst muligt at reintegrere/integrere denne i samfundet
Formalet med den kognitive miljaterapi er, at borgerne involveres sa meget som mulig, at planen
konkretiseres (ugeskema og handleplan), og at der opnas starre gennemskuelighed i forhold til
personalets stgtte til den samlede plan.
| miljgterapi har vi fokus pa samveer og kontakt i en forudsigelig og genkendelig struktur. Miljgte-
rapien foregar hele dagen i hele huset. Borgerne vil dagligt stettes i at leere at traeffe valg, indga
samarbejde og indga i relationer omkring egen udvikling og husets dagligdag.
Nar husets beboere profiterer af vores tilbud, opnar de en sterre grad af selvsteendighed og far
udviklet ngdvendige kompetencer som:

e At std op om morgenen hver dag og samtidig fa gje for meningen med dette

e Atindga i feellesskabet om at lave mad og se veerdierne i dette

o At styrke sin selvfglelse og evnen til at udtrykke egne meninger i samveer med andre

o Leaere at snakke om de begraensninger og vanskeligheder en psykisk sygdom baerer med
sig
¢ At kunne handtere relationer og handlinger i samvaer med andre mennesker
Den kognitive metode indgar i samarbejdet mellem medarbejder og borgeren omkring den indivi-
duelle handleplan, som er udarbejdet af kommunen. Der seettes lgbende mal med beboeren for

hvad der skal arbejdes med her og nu, med brug af alt fra kognitive arbejd skemaer om tanker,
falelser og handling, til fokuserede traeningsforlgb.

Redskaber, der kan anvendes i arbejdet med metoden:

e Kognitive arbejdsskemaer

e Kognitiv diamant

o Eksponering

e Sokratisk teenkning
Litteratur:

Oestrich, | & Holm, L (2013) Kognitiv miljgterapi: at skabe et behandlingsmiljg i ligeveerdigt sam-
arbejde. Nota.
Arendt, M., Rosenberg N.K. (2017) Kognitiv terapi - nyeste udvikling. Hans Reitzel.

Motivationssamtalen

Kort beskrivelse af metoden:

Den motiverende samtale er en samarbejdende, malorienteret kommunikationsmetode med et
seerligt fokus pa forandringens sprog. Metoden er designet til at styrke borgerens motivation for
og bevaegelse mod et specifikt mal, ved at fremme og udforske borgerens egne argumenter for
forandring. Motivationssamtalen har som specifikt mal at hjeelpe borgerne ud af en fastlast situa-
tion og er en borgercentreret, styrende metode til fremme af indre motivation for forandring ved
at udforske og afklare ambivalens.

Metoden har fire styrende principper:

e Empati: Reflekterende lytning, der tydeligger og forsteerker borgerens egen erfaring og
mening uden at overfgre egne erfaringer til borgeren

33




»
V. © Bocenter
‘ for unge og voksne

med seerlige behov

e Tydeliggarelse af diskrepans: ml. nuveerende adfaerd og fremtidige personlige mal og
veerdier

e Ga med modstanden: undgéa at argumentere for forandring, modstand mgdes ikke med
modstand, nye perspektiver er velkomne, men patvinges ikke. Modstand er et signal om,
at medarbejderen skal forholde sig anderledes

e Mestringsforventning: Gare borgeren mere sikker pa egen evne til at overvinde forhin-
dringer og gennemfgre forandringer

Man kan sige, at den motiverende samtale bestar af to komponenter. Dels har man fokus pa at
opbygge en empatisk relation til borgeren, dels har man har man et mere teknisk fokus pa at
styre samtalen hen imod forandringsudsagn.
Redskaber, der kan anvendes i arbejdet med metoden:
Gennem spgrgsmal skabe forandringsudsagn pa falgende omrade:
Ulemper ved status quo
Fordele ved forandring
Optimisme over for forandring
Hensigt om forandring
e Vigtighedsskala i forhold til borgerens opfattelse af vigtighed og tro pa forandring
Metodens teorigrundlag:
¢ Humanistisk psykologi; Klientcentreret psykoterapi
Litteratur:
Sommerbaek, L. 2002: Carl Rogers- psykologiens stille revolutionaer. Udgivet af Psykolog Nyt,
nr.6 argang 56.
Rosdahl, G. 2013:Den motiverende samtale | teori og praksis; Munksgaard Forlag
William R. Miller & Stephen Rollnick 2004:Motivationssamtalen; Hans Reitzels Forlag

Aben dialog

Kort beskrivelse af metoden:
Aben Dialog er en netveerksorienteret, helhedsorienteret tilgang, der inddrager relevante fagpro-
fessionelle og private netveerk i forhold til borgerens situation.

Inddragelse af netveerkene sker pa baggrund af borgerens gnske. Som noget af det grundlseg-
gende i Aben Dialog, veegter alle udsagn lige, og den professionelle rolle er ikke at sgge I@snin-
ger, men at give et fagligt perspektiv, som kan supplere borgerens eget og resten af netveerkets
perspektiver. Dialog er gennemgaende i Aben Dialog-tilgangen og er ikke noget, der tilseettes
lzbende undervejs i forlgbet. Dialog er og skal veere omdrejningspunktet for samtalen pa net-
vaerksmgderne og den Igbende kontakt med borgeren. Ved at fremme dialogen blandt borgeren
og vedkommendes netveerk er tanken, at man muligger forandring. Dialogen skal facilitere, at
borgeren og borgernes netveerk far mulighed for at opdage og opbygge ressourcer ved at tale
sammen, sa borgeren opnar gget handlekraft i eget liv.

Helt grundleeggende er ideen altsa, at man ved at understgtte dialogen mellem borger og den-
nes netvaerk muligger forandring hos borgeren og/eller familien.

Anvende af Aben dialog er med til at sikre:

Markant lavere medicinforbrug bade under og efter indlaeggelse

e Markant lavere gennemsnitlig indlaeggelsestid

e Markant hgijere tilknytning til arbejdsmarked/uddannelse
o Markant bedre resultater for depressionsbehandling
Litteratur:
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Seikkula, J & Arnkil, T.E. (2014). Aben Dialog i Relationel Praksis. Respekt for
anderledeshed i gjeblikket. Akademisk Forlag.

Mindfulness

Kort beskrivelse af metoden:

Som en del af den kognitive miljgterapi bruges mindfulness som metode. Mindfulness er en be-
vidst made at skeerpe og fastholde opmaerksomheden péa den gjeblikkelige oplevelse, at veere til
stede i nuet, snarere end at haenge fast i ting der er sket, eller som vi gnsker vil ske. | stedet for
at vaere "mindless — altsa fravaerende — traenes personen i at veere bevidst tilstede, at veere fuldt
tilstede i gjeblikket, at fokusere pa noget afgreenset (f.eks. egen vejrtreekning) uden at have for-
handsforventninger. Forskning pa omradet viser at mindfulness meditation i mange tilfeelde re-
ducerer symptomer og har en positiv effekt pA menneskers holdning, adfeerd og selvopfattelse.
Mindfulness kan mindske symptomer pa angst, stress og depression og skaber gget fysisk og
psykisk velvaere hos savel raske mennesker som mennesker med fysisk eller psykisk sygdom.
Specifikt viser forskningen, at mennesker med tilbagevendende depressioner med mindfulness
kan nedseette risikoen for en yderligere depression med 50 %. Det er blandt andet denne viden,
der gar, at det offentlige sundhedsveesen i dag — i flere vestlige lande - anbefaler mindfulness
som et led i behandling og forebyggelse af en raekke sygdomme.

Litteratur:
Segal, Zindel V m.fl.2014: Mindfulness baseret kognitiv terapi mod depression. Hans
Reizels

Psykoedukation

Kort beskrivelse af metoden:

Psykoedukation er en behandlingsform, som isaer benyttes i behandlingspsykiatrien, som skaber
viden og laeren om den enkeltes diagnose.

Som et psykisk ustabil og sarbar individ, vil man igennem denne behandlingsform fa viden om
den psykiske lidelse samt undervisning i kommunikationstraening og problemlgsning. Derigen-
nem kan den enkelte blive bedre til at forstd egne tanker, lidelsens symptomer, og hvad der kan
udlgse den. Det betyder samtidig, at den enkelte kan blive bedre til at tackle livet og s@rge for, at
der ikke kommer et tilbagefald i fremtiden.

Litteratur:
Lees mere i e-leering

Eksempel: Kognitiv miljgterapi

Lise lider af markante symptomer p& angst og depression. Hun er netop startet at pa en uddan-
nelse, men hendes sociale angst bevirker, at hun fgler sig ikke i stand til at tage pa studiet. Hen-
des undvigende adfeerd medvirker til, at hun oplever symptomforveerring i de perioder, hvor hun
undgar at tage pa studiet og komme i kontakt med de ting der skreemmer hende.
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Arbejdet med Lise foregar som en vekselvirkning mellem den kognitive miljgterapis hovedomra-
der:

Psykoedukation

Lise introduceres til viden om angst og den indvirkning den har pa menneskers biologi og reakti-
onsmgnstre. Personalet underviser Lise i den kognitive metode med henblik pa at skabe et feel-
les forstaelse for samarbejdet, sdledes at Lise kan indga aktivt og tage ejerskabet over proces-
sen.

Identifikation af problemet

Problemer opstar i sakaldte kritiske situationer, som er de konkrete situationer, hvor Lises angst
aktiveres og som hun reagerer automatisk pa. | samarbejde med personalet forsager Lise, at
formulere problematikken sa konkret som muligt: "Jeg prever at undgé sociale sammenhaenge
pa studiet, da jeg faler at andre taenker darlige ting om mig”. Derefter seettes der malsaetning om
at "Lise vil gerne kunne holde ud at vaere sammen med andre og kunne slappe mere af i situati-
onen’”. Der bliver aftalt specifikke malsaetninger om at "Lise vil leere selvreguleringsteknikker og
vil vaere bedre at holde ud at opholde sig i undervisningslokalet i 5 timer om ugen.”
Registrering

En effektiv made at fa overblik over problemets omfang er at lade Lise at fortage registrering af
situationer, hvor angsten aktiveres i hverdagen. Hun far udleveret en ugeskema, som hun udfyl-
der i en kort periode, med detaljerede beskrivelser af tid, sted, varighed og de tankemaessige,
adfeerdsmaessige og kropslige reaktioner der fremtreeder. Registreringen giver mulighed for at
konkretisere det videre arbejde, saledes at der interveneres effektivt pa aktuelle problemstillin-
ger. Registreringsprocessen er en gjendbner for Lise, da hun laerer at se angsten pa en mere
nuanceret made. F.eks. er hun overrasket over at opdage, at angsten aktiveres ikke sa hyppigt
som hun troede, samt at angsten opstar ofte i situationer hvor hun faler sig traet.

Den kognitive diamant

Arbejdet med den kognitive diamant hjeelper Lise med at adskille tanker, falelser, adfeerd og
kropslige reaktioner, og dette medvirker til at hun kan forholde sig til den indbyrdes sammen-
haenge mellem disse. Igennem forskellige treeningsgvelser bliver hun mere bevidst om sine au-
tomatiske taenkning.

Situationen - Hvad skete der?

Tanker - Hvad taenkte du?

Adfaerd — hvad gjorde du? Felelser —hvad fglte du?

Krop

36



»
V. © Bocenter
‘ for unge og voksne

med seerlige behov

Lise opdager at de automatiske tanker, der far hende til at undga sociale situationer, aktiverer
folelsesmaessige og kropslige reaktioner, der er med til at vedligeholde en opfattelse af, at soci-
ale situationer er farlige for hende. Lokalisering af Negative Automatiske Tanker (NAT) skaber
grobund for at opstille mulige alternative tanker. Personalet benytter sig af strukturerede ske-
maer og redskaber, der hjeelper Lise i vurdering af teenkningens sandhedsvaerdi, der giver hen-
des mulighed for skabe alternative hypoteser om sociale situationer. Dette dbner op, for at Lise
begynder at anskue de medstuderendes respons pa en nuanceret made, der er mere flertydelig
og mindre sort/hvid (enten/eller).

Eksponering og social feerdighedstreening

Et vigtig led i det psedagogiske arbejde med miljgterapi er eksponering, hvor Lise bringes i situa-
tioner, hvor hun treenes i at reagere pa en made, der skaber bedre konsekvenser for hende.
Feerdighedstraening er i denne sammenhaeng vigtig, da Lise skal tilegne sig en raekke mestrings-
strategier som kan bruges i udfordrende situationer. Personalet statter Lise i at finde frem til tek-
nikker, der hjeelper hende med at regulere sin angst, og mobilisere motivation til deltage i fore-
laesningerne. Lise far desuden hjeelp til at treene konkrete strategier til at indga i det sociale sam-
spil, hvor hun forbereder en saetning som hun skal bruge til at indlede en samtale med. Ekspo-
nering kan veere en ubehagelig oplevelse for borgeren. Derfor sgrger personalet for at forberede
gvelsen grundigt sammen med Lise og sikre at graduere udfordringerne saledes at de matcher
Lises ressourcer.

(Casen er inspireret af Leif Tafting Kongsgaard (2017) Multiteoretisk praksis i socialt arbejde)
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