Afklarende samtaler

Indhold

Formal

Guide

Eksempler pa temaer og spgrgsmal
Resumé af metoden

Litteraturliste

arwpdE

Laring
og mestring

1. Formal

Formal med den indledende samtale
- at statte borgerens klarhed over egne behov
at starte en udviklingsproces hos borgeren med henblik pa styrkelse af mestringsevnen
at fagpersonen far indsigt i, hvilke spgrgsmal borgeren har brug for at arbejde med
at borgeren bliver afklaret med, hvilket patientuddannelsestilbud, det er relevant at deltage i

Formal med den opfaglgende samtale

at stgtte borgerens klarhed over nuveerende behov

at stgtte borgerens klarhed over egen udvikling

at stgtte en fortsat udviklingsproces hos borgeren med henblik pa styrkelse af
mestringsevnen

at fagpersonen far indsigt i borgerens udvikling, og hvad der pa nuveerende tidspunkt er
brug for at arbejde videre med

at borgeren bliver afklaret med, om der er patientuddannelsestilbud (inkl. de to
opfglgningsdage), det er relevant at deltage i
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2. Guide

Far samtalen
Er tid og rum uforstyrret? Tidsrammen er en time. Hvordan er rummet indrettet? Overvej
mgblernes placering og afstand imellem samtaleparterne. Lang afstand og for store mgbler skaber
afstand. Teenk pa lys og modlys — borgeren skal kunne se dit ansigt tydeligt. Levende lys, blomster
eller grant i lokalet skaber venlig atmosfeere.

Bring dig i en tilstand, hvor det er muligt at skabe et naerveerende menneskeligt magde
med borgeren — et mgde, hvor det er muligt at lytte, rumme og stgtte borgeren. Giv dig selv en kort
pause umiddelbart far, hvor du stopper op og finder ro. Meerk dig & Husk borgerens navn.

Samtalen
Mgdet: Mgd borgeren med venligt neervaer, gjenkontakt og et fast handtryk. Lidt 'smal-talk’ om
vind, vejr, parkeringsplads og lign. Borgeren skal fale sig velkommen.

Rammen: Seet rammen omkring samtalen. Hvor lang tid har vi? Hvad skal vi sammen her? Hvad
drejer samtalen sig om? Evt. aftale, om det er i orden at notere ned undervejs.

Problemafgraensning, sammenhaenge, forskelle og dilemmaer: Find et abningsspgrgsmal, som far
borgeren pa banen, og som leder ind i det, samtalen drejer sig om fx "Prgv at forteelle, hvad der
har faet dig til at komme her?”.

Fa hende til at folde sin historie ud. Se og fglg synspunkter, oplevelser, behov,
muligheder og besveerligheder, som de ser ud fra borgerens perspektiv. Stgt hende i at se og
seette ord pa styrkesider. Spgrg undersggende ind til sammenhaenge, oplevelser, dilemmaer og
betydning fx

- Prov at forteelle noget mere om det...

- Er der andre situationer, hvor det lykkes? — Hvad haenger det sammen med?

- Hvad betyder det for dig?

- Hvad sker der sa med dig?

- Hvordan er en god dag?

- Hvad kan veere sveert i din hverdag?
Bliv i den midterste del af samtalen en god del tid, fer du gar efter at hjeelpe lasninger pa vej. Veer
opmeaerksom pa:

- Pauser giver ro til eftertanke.

- Hvordan er tonen, stemningen, det der bliver sagt 'mellem linjerne’?

- Sig det, du ser, fx "Jeg kan se, du far tarer i gjnene nu. Hvad er det, der rgrer dig?”

Det fremadrettede og afslutning: Opsummer sammen med borgeren.
- Hvad er de vigtigste udfordringer / besveerligheder?
- Hvad er dine vigtigste styrkesider?
- Hvad har du brug for at vide mere om, brug for at kunne eller at fa snakket om?
- Hvad er de vigtigste gnsker og mal for fremtiden? — Er der noget, du kan gare

allerede nu?

- Hvad kunne veere vigtigt for dig at arbejde med pa en uddannelse / et kursus?
- Hvilket uddannelsestilbud er det relevant at deltage i?

Efter samtalen

Noter opsummerings-punkterne ned fx hvilke behov og gnsker borgeren har. Noter ogsa generelle
betragtninger om mulige feelles temaer, som skal tages med i planleegningen af det kommende
patientuddannelsesforlgb. Veer i den forbindelse opmaerksom pa tavshedspligt omkring borgerens
personlige forhold.
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Figur 1 Samtalestruktur
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| virkelighedens verden er strukturen mere dynamisk end modellen angiver, da en samtales indhold og forlgb er uforudsigeligt.

Den kan springe frem og tilbage mellem de enkelte faser afhangigt af, hvad der giver mening for den enkelte.
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3. Eksempler pa temaer og spagrgsmal

Forteellingen om livet med kronisk sygdom
Giv borgeren tid til at folde sin historie ud og fa gje pa veerdier, holdninger og levevilkar. Find de
veesentlige informationer om sundhedstilstand far og nu, og pejl dig ind pa de problemstillinger, der
fylder mest.

- Hvad betyder det for dig at have faet en kronisk sygdom?

- Hvordan pavirker det din familie, og dit sociale liv?

- Hvad er den stagrste udfordring for dig i din hverdag?

- At fa en kronisk sygdom — har det pavirket den made du ser dig selv pa?

Det betydningsfulde i livet
Borgerens beskrivelse af hverdagen hjeelpes frem og forsgges gjort sa konkret som muligt. Den
kan fx indeholde det gode og det, der er sveert, beskrivelse af en god dag, beskrivelse af interesser
far og nu, dramme osv.

- Hvad betyder mest for dig i din dagligdag?

- Har din hverdag eendret sig — hvordan?

- Er der noget, der er sveert, og som forhindrer at du kan have en god dagligdag? —

hvad og hvordan? — hvad betyder det for dig?

Borgerens ressourcer og steerke sider
Find ind til borgerens oplevelse af egne steerke sider — fysisk, psykisk og socialt - og af, hvad der
lykkes godt i hverdagen/livet. Bemaerk om der er stgtte og hjeelp fra omgivelserne, familie, naboer
og venner. Find frem til, hvordan borgeren tidligere har Igst problemer.

- Hvad gar godt for dig lige nu? — hvordan klarer du dig?

- Har du nogen, der hjeelper dig / nogen du kan tale med, om...?

- En stor omveeltning at fa en kronisk sygdom — har du veeret ude for andre store

omveeltninger i dit liv? — hvad gjorde du? — hvad hjalp dig?

Muligheder og barrierer for forandringer
Undersgg om der er tidligere erfaringer med aendringer i vaner og livsstil. Udforsk hvad der har
veeret sveert og find mulige barrierer og begraensninger — fysisk, psykisk og socialt. Vurder
vaesentlige nuveerende problemstillinger og hvad, de betyder for borgeren. Udforsk sammen med
borgeren, hvad der skal til for at bryde barrierer.

- Har du foretaget eendringer i din levevis i forhold til din sygdom? Hvilke?

- Hvad kan hjeelpe dig i at holde fast i det? Er der noget, der gar det sveert for dig?
Har du erfaringer fra tidligere med at lave om pa ting i din hverdag?
Fordele og ulemper ved evt. forandringer

Personlige mal og gnsker
Undersgg lyst og motivation for konkrete forandringer. Spgrg ind til fordele og ulemper ved det
nuvaerende og ved aendringer. Er der gnsker og hab?

- Er der noget, du gerne vil lave om i din levevis?

- Hvad vil du gerne opna ved det?

- Hvad er dine vigtigste gnsker og hab for dagligdagen?
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Overvejelser om uddannelsestilbud
Undersgg om borgeren har erfaringer fra tidligere med at leere nyt, og hvordan hun vurderer sin
egen made at leere pa. Udforsk om det har betydning for motivation, forventninger og udbytte.
Spgarg ind til gnsker om konkret indhold.
- Hvad ved du om din sygdom?
- Er der noget, du har brug for at vide mere om? — er der noget, du er usikker pa?
- Er der noget, du kunne have gleede af at snakke med andre om?
- Hvordan leerer du bedst noget nyt? Giv eksempler, eks. At ggre, at hgre, at se, at
prove...
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4. Resumé af metoden

Den afklarende samtale skal starte en udviklingsproces hos borgeren, der bl.a. sigter mod stgrre
klarhed over egne behov. Den kan ses som et skridt pa vejen til bedre at kunne mestre egen
livssituation. Hensigten er at styrke borgerens mestringsevne og handlekraft og derved gge
hans/hendes mulighed for at fa bedre livskvalitet.

Det betyder, at samtalemaden skal laegge op til, at borgeren involveres i betydelig
grad. Samtalen tager udgangspunkt i borgerens perspektiv, altsd hvordan verden opleves set fra
hans/hendes vinkel? Det er det perspektiv, der skal foldes ud. Hvad er vigtigt? Hvilke spgrgsmal
har han/hun? Hvad er gnskerne? Hvor er problemomraderne? Hvad er behovet for viden? Hvad er
behovet for feerdigheder? Det er den enkeltes oplevelser af aktuelle udfordringer, besveerligheder,
styrker og muligheder i forbindelse med at leve med en kronisk sygdom, som er det centrale. Dertil
kan kobles relevant faglig viden ud fra de aktuelle behov, og det som borgeren efterspgrger.

Samtalen fokuserer pa ressourcer og muligheder, styrker og potentialer. Man vender
sig mod det, der lykkes og leder bevidst efter det, og kalder det frem, ved at tale om det. Nar man i
samtalen laegger veegt pa det, der lykkes — det deltageren rent faktisk kan, gar og tidligere har gjort
- og der hvor mulighederne er, stgttes bevidstheden om og opfattelsen af, at der er noget "jeg kan”.
At "jeg har muligheder og ikke kun begraensninger”. Nar man finder erfaringer frem fra tidligere, fx
vanskelige perioder i livet, som man har klaret, kan man blive klar over egne strategier og
handlemader, som kan veere en hjeelp i denne nye situation. Samtidigt ma borgerens oplevede
problemomrader og besveerligheder ogsa tages alvorligt og kommes i mgde som noget vaesentligt.
Bade det, der lykkes, og det, som er sveert, ma anerkendes, s& han/hun fgler sig madt og hart som
den, han/hun er - med det, han/hun har med.

At blive hart forudseetter at der er én, der lytter. Lytter med indlevelse, segte positiv
nygerrighed og abenhed over for den andens liv og opfattelse af tingene. Lytter efter, hvad der er
vigtigt og betydningsfuldt for den enkelte, og spgrger uddybende ind til det.

Samtalemaden bygger pa grundholdningen, at mennesker er kompetente i eget liv;
Den enkelte ved bedst, hvad der giver mening, og hvad der er vigtigt. Han/hun ved dybest set,
hvad der er rigtigt at ga@re i en given situation og har iboende kreefter til at finde lgsninger for sig
selv. Alle mennesker har muligheder og drivkraft - om end i meget forskellig grad. Dertil kommer,
at et hvert menneske har krav pa at blive taget alvorligt og respekteret, som det menneske, han er.
Det kan veere ngdvendigt i perioder at fa statte og hjeelp, og udfordringen for den
sundhedsprofessionelle er bl.a. at finde ud af, hvilken stgtte, hvor meget, hvordan og hvornar - og
til hvad? Det centrale er, at statte de iboende kraefter og muligheder i den enkeltes liv — at statte
drivkraften til og forudseetningerne for at mestre livet med en kronisk sygdom.

Teorigrundlaget, som den afklarende samtale bygger pa, er bl.a. motivationssamtalen, appreciative
inquiry (anerkendende tilgang), "du bestemmer” -metoden, viden om forskellige spgrgsmalstyper
og deres virkning, grundleeggende paedagogisk teori, og erfaringer fra samtaler i livsstilscaféen.
Veesentligt er det, at alle metoderne lsegger op til hgj grad af deltagerinvolvering, som styrker
udviklingen af handlekraft, selvsteendighed og mestring. Borgeren skal fgle sig madt, respekteret
og anerkendt i mgdet med den sundhedsprofessionelle, som forholder sig udforskende,
undersggende og ikke-fordemmende til, hvad der matte veere i det liv, som borgeren lever:
Hvordan kan det mon veere? Hvad haenger det mon sammen med? Hvad betyder det for dig?
Hvad sker der med andre omkring dig?

Det er borgeren, der er aktiv i teenkning og eftertanke om fx behov, styrker,
sammenhaenge og vigtige omrader i eget liv og dernaest er aktiv i at finde frem til egne handlinger,
lgsninger og behov. Den sundhedsprofessionelles opgave er i hgj grad at stille spgrgsmal, der
statter denne udviklings- og leeringsproces i forhold til borgerens forudseetninger og seerlige behov.
Til dette harer ogsa at stille viden til rddighed, nar det er relevant.
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