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1 Om CTI-metoden

CTI star for Critical Time Intervention, og er en metode, der er udviklet med henblik
pa at stgtte borgere i en overgangsperiode, hvor borgeren forandrer sin livssituation.
CTI-metoden er en evidensbaseret metode, der indebaerer individuelt tilpassede forlgb.
Metoden har et recovery- og empowerment-perspektiv, hvilket betyder, at CTI-forlgbet
skal tage udgangspunkt i den enkelte kvindes gnsker og behov.

Denne metodemanual for CTI-metoden er udarbejdet i forbindelse med
Socialstyrelsens afprgvning af CTI for kvinder, der fraflytter et krisecenter og er
berettiget til koordinerende radgivning efter servicelovens § 109, stk. 7. Et CTI-forlgb
kan erstatte det saedvanlige tilbud om koordinerende rddgivning, som kommunen er
forpligtet til at yde kvinderne efter serviceloven. CTI for kvinder pa krisecenter blev
afprgvet i fire kommuner i perioden 2015-2018. I forbindelse med afprgvningen er der,
udover metodemanualen, ogsa udarbejdet en implementeringsguide! samt en
evaluering? af CTI-indsatsen.

Hensigten er, at metodemanualen kan anvendes i en hvilken som helst kommune, som
gnsker at anvende CTI til kvinder, der fraflytter et krisecenter.

Metodemanualen henvender sig til professionelle, der arbejder med kvinder, som
fraflytter et kvindekrisecenter. Manualen skal bidrage til at sikre, at CTI-metoden
anvendes i stgtten til kvinderne i forbindelse med overgangen fra krisecenter til egen
bolig.

Metodemanualen bestar af tre dele:
1. Om CTI-metoden
2. Metoden trin for trin
3. Dimensioner i kvindernes liv.

Manualen praesenterer elementerne i et CTI-forlgb med fokus pa, hvordan CTI-
medarbejderen kan strukturere og organisere et CTI-forlgb i samarbejde med kvinden.
Det er dog afggrende, at metodebeskrivelsen ikke star alene som grundlag for at
arbejde med CTI-metoden. Det er en forudsatning for at anvende metoden, at CTI-
medarbejderen har gennemgaet et kursusforlgb i CTI. Man skal vaere opmaerksom pa
at CTI-metoden anvendes som en ramme for CTI-medarbejderens arbejde. CTI-
medarbejderen udfylder rammen med sin socialfaglighed, som ligeledes kan omfatte
andre metoder. Socialstyrelsen anbefaler, at CTI-medarbejdere har en socialfaglig
uddannelse og erfaring med at anvende en recovery- og empowerment-orienteret
tilgang.

CTI-forlgbet er illustreret i nedenstdende model. I Igbet af opstarten af et CTI-forlgb
etableres der kontakt til kvinden. Selve CTI-forlgbet er delt op i tre faser med
specifikke indsatser og fokusomrader. Hver fase har to-tre primaere mal, der er
styrende for CTI-medarbejderens arbejde i den pagzeldende CTI-fase.

1 CTI for kvinder p& krisecenter, Implementeringsguide, Deloitte, 2019
2 CTI for kvinder p& krisecenter, Evaluering, Deloitte, 2019
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Formalet med CTI-forlgbet er at sikre, at kvinden far skabt en vellykket forandring i sit
liv. CTI-medarbejderen stgtter kvinden sdledes, at overgangen til et liv uden
voldsudgveren sker pa kvindens praemisser og ud fra hendes gnsker. CTI-
medarbejderen hjalper kvinden med redskaber og metoder, som hun kan bruge til at
opna sine mal, og koordinerer indsatsen med andre aktgrer. CTI er sdledes ikke en
opleaering i, hvordan kvinden trin for trin laerer at leve selvsteendigt, men en stgtte til at
fastholde et selvsteendigt liv uden voldsudgveren.

Der er tale om en case-management-metode. Deri ligger, at én medarbejder er
tovholder pfi kvindens samlede indsats, hvor kvinden indgfir i et fokuseret, intensivt og
tidsafgraenset CTI-forlgb i forbindelse med overgangen, hvor kvinden fraflytter
krisecentret. CTI-forlgbet skal fokusere p&, hvad der skal til, for at kvinden bliver i
stand til pa sigt at leve et liv uden vold. CTI-medarbejderens primaere opgave er at
understgtte, at kvinden bliver i stand til selv at handle og have kontrol over sit eget
liv, herunder at etablere et varigt stgttenetvaerk og styrke kvindens kompetencer og
ressourcer.

CTI-Indsatsen gennemfgres af CTI-medarbejderen, der har to roller:

En koordinerende rolle i forhold til sammensaetningen og udfgrelsen af kvindens CTI-
forlgb og i forhold til myndighedssagsbehandlere og andre relevante
samarbejdspartnere fra andre omrader, hvorfra kvinden (og eventuelle bgrn)
modtager indsatser.

En understgttende rolle i forhold til at understgtte, at kvinden udvikler og styrker egne
ressourcer og kompetencer. Dette indebaerer en rolle som gennemgdende
stgtteperson, der yder social og praktisk stgtte, indtil kvinden kan std pd egne ben,
eller et eventuelt leengerevarende stgttetilbud er blevet etableret.
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CTI-forlgbet varer ni maneder fordelt pa tre lige lange faser, der har fokus pa:
e Fase 1. Planlaegning og igangseettelse af CTI-forlgbet
e Fase 2. Afprgvning og tilpasning af CTI-forlgbet
e Fase 3. Overdragelse af ansvar for stgtte og forankring af CTI-forlgbet.

I kontaktskabelsesperioden, der g&r forud for selve CTI-forlgbet, etablerer CTI-
medarbejderen den indledende kontakt til kvinden og orienterer om forlgbet. I denne
periode er der fokus p& at opbygge tillid mellem kvinden og CTI-medarbejderen og
dermed skabe forudszetningerne for indsatsen i CTI-forlgbet.

I fase 1 er der fokus p3, at kvinden far afklaret sit stgttebehov, hvorefter CTI-medar-
bejderen og kvinden i faellesskab udarbejder en CTI-plan for kvinden, indleder
kontakten til relevante tilbud og igangsaetter aktiviteter. Centralt i fase 1 er selve
overgangen fra krisecenter til - og indflytningen i - en bolig. CTI-medarbejderen yder
desuden den primaere sociale og praktiske stgtte til kvinden, indtil de relevante tiltag
er etableret. Det er i denne fase af forlgbet, at kontakten mellem kvinden og CTI-
medarbejderen er mest intensiv.

I fase 2 er der fokus pd at afprgve og tilpasse CTI-planen. De stgttepersoner, der
etableres kontakt til i fase 1, overtager gradvis det primaere ansvar for at give kvinden
den stgtte, hun har behov for i hverdagen. Kontakten mellem CTI-medarbejderen og
kvinden i fase 2 er sdledes mindre intensiv end i fase 1.

I fase 3 sker den endelige overdragelse af ansvaret for kvindens fremtidige stgtte til
kvinden selv og til det stgttenetvaerk, der er blevet etableret undervejs i CTI-forlgbet.
Der udarbejdes en overdragelsesplan for kvindens langsigtede behov og mal og for
den eventuelle videre indsats efter CTI-forlgbet. En del kvinder har ogsd brug for social
stgtte og for at veere tilknyttet sociale tilbud efter CTI-forlgbet. Efter fase 3 afsluttes
CTI-forlgbet.

Kvinden modtager den stgrste del af den samlede indsats i fase 1, idet forholdet
mellem stgttens intensitet i de tre faser omtrent vil vaere 4:2:1. Tidsforbruget i forhold
til den enkelte kvinde halveres sdledes ved overgangen til fase 2, og halveres igen ved
overgangen til fase 3. Den nye situation for kvinden i en bolig efter udflytning fra
krisecenter skal i det vaesentlige etableres i fase 1. Fase 2 er en tilpasning og
afprgvning af indsatsen, mens fase 3 er en periode, der bliver brugt til at sikre, at den
etablerede situation er baeredygtig. Da kvindens situation kan andre sig hurtigt og
gentagne gange i Igbet af CTI-forlgbet, er det vigtigt, at CTI-medarbejderen er
forberedt pd at gge stgtten midlertidigt, selvom forlgbet er en fase, hvor intensiteten
af stgtten burde vaere aftaget.

Retningslinjerne, mal og indholdet af de enkelte CTI-faser gennemgas i kapitel 2:
Metoden trin for trin.

Formalet med CTI for kvinder pd krisecenter er, at kvinderne i malgruppen efter et
ophold pa et krisecenter far en vellykket overgang til et liv uden vold, en styrket
livssituation, og at de bliver mere selvhjulpne. P& laengere sigt er det et mal, at disse
kvinder kan leve et selvsteendigt liv med eller uden stgtte, og at de undgdr igen at
skulle pa krisecenter. Midlerne til at opnd disse mal er at:

e Styrke kvindens personlige og sociale kompetencer og ressourcer

e Styrke kvindens sociale og familizere netvaerk

e Styrke kvindens integration i lokalmiljget.

1.2.1 Malgruppen for CTI til kvinder pa krisecenter
Malgruppen for CTI-indsatsen er kvinder pd kvindekrisecentre, der er berettiget til
koordinerende r%dgivning i henhold til servicelovens § 109, stk. 7.
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Servicelovens § 109, stk. 7:

“"Kommunalbestyrelsen skal tilbyde indledende og koordinerende stgtte og
vejledning til kvinder p& boformer efter denne bestemmelse. Den indledende
r8dgivning skal iveerksaettes s§ tidligt som muligt efter orientering om optagelse i
boformen og skal introducere kvinden til den koordinerende r8dgivning samt skabe
kontakt mellem kvinden og en medarbejder, der varetager den koordinerende
r8dgivning. Den koordinerende r8dgivning gives i forhold til bolig, skonomi,
arbejdsmarked, skole, daginstitutioner, sundhedsvaesen med videre og skal
understgtte de enkelte dele i kommunalbestyrelsens gvrige tilbud. R8dgivningen
iveerksaettes senest, ndr forberedelsen til udflytning fra boformen p8begyndes, og
gives, indtil kvinden og eventuelle bgrn er etableret i egen bolig."

I afprgvningen af CTI var knap halvdelen af kvinderne dagligt udsat for vold forud for
deres ophold pd krisecentret. Yderligere en tredjedel af kvinderne var udsat for vold
hver uge. Disse oplevelser har betydning for kvindernes situation ved fraflytningen fra
krisecentret. Det viser sig eksempelvis ved, at godt hver fjerde kvinde er i hgj risiko
for traume ved udflytningen fra krisecentret. Ved udflytningen fra krisecenteret er
kvinderne i CTI desuden betydeligt mere ensomme end normalbefolkningen. Mange af
kvinderne er yderligere i risikozonen for stress og/eller depression og har saledes lav
trivsel sammenlignet med normalbefolkningen.

84 procent af kvinderne har bgrn, og bgrnenes far er i fire ud af fem tilfaelde
voldsudgveren. Som konsekvens heraf fylder samvarssager, mgder i
Statsforvaltningen og andre forhold omkring bgrnene meget i et CTI-forlgb til denne
del af malgruppen.

Flere undersggelser viser, at vold i naere relationer kan have store konsekvenser for
arbejdsmarkedstilknytningen3#. Det er derfor ikke overraskende, at kvinderne i
afprgvningen af CTI for kvinder pa krisecenter generelt har lav tilknytning til
arbejdsmarkedet. Cirka to ud af tre kvinder stdr sdledes udenfor arbejdsmarkedet eller
uddannelse, nar CTI-forlgbet padbegyndes, hvilket er betydeligt hgjere end
normalbefolkningen.

Gruppen af kvinder, der tilbydes CTI, stdr i meget forskellige livssituationer og har af
den grund vidt forskellige ressourcer og forudsaetninger for at klare sig selv. Derfor er
der stor forskel pa, hvor meget og hvilken stgtte den enkelte kvinde har behov for, ndr
hun flytter fra krisecentret til egen bolig. Som eksempel viser afprgvningen af CTI, at
kvinder, der aldrig har boet alene fgr, typisk har et relativt stort behov for praktisk
stgtte i CTI-forlgbets fgrste fase. Samme behov ses hos de kvinder, der har boet med
en kontrollerende partner, der har frataget kvinden mulighed for at udvikle
kompetencer indenfor praktiske ggremal. Behovet for personlig stgtte er derimod
meget individuelt og vil typisk vaere mere varierende og stige og falde henover
faserne.

En tillidsfuld relation mellem kvinden og CTI-medarbejderen, hvor der er rum til
fortrolige samtaler, er vaesentlig for CTI-forlgbet. Erfaringen fra afprgvningen er, at det
pa grund af sproglige og kulturelle udfordringer kan vaere en udfordring at skabe
denne teette relation til en del af kvinderne, der har en ikkevestlig baggrund.
Udfordringen er stgrst for de kvinder, der hverken taler eller forstar dansk. Det er
vigtigt, at CTI-forlgbet tilpasses den enkelte kvindes gnsker og behov, hvilket uddybes
i nedenstdende afsnit om den empowerment-orienterede tilgang.

3 Schacke, 2009, "Voldsramte kvinders arbejdsliv: En undersggelse af sammenhangen mellem
partnervold og marginalisering pa arbejdsmarkedet”, Socialstyrelsen.

4 Helweg-Larsen, 2012, ” Vold i nzere relationer. Omfang, karakter, udvikling og indsats i
Danmark”, Statens Institut for Folkesundhed.
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I dette afsnit beskrives tidligere erfaringer med anvendelse af CTI-metoden og det
veaerdigrundlag, som metoden er funderet p3.

1.3.1 CTI - en evidensbaseret metode
CTI-metoden er en evidensbaseret metode, der er kendetegnet ved individuelt
tilpassede forlgb, der:
e Tager udgangspunkt i borgerens gnsker og behov
e Er tidsbegraenset og fordelt over tre lige lange faser med forskelligt fokus
e Erfunderet pa et empowerment- og recovery-perspektiv.

Metoden er udviklet med henblik pd at stgtte borgere i en overgangssituation, hvor
borgeren forandrer sin livssituation. Helt konkret blev metoden udviklet med henblik
pd at fastholde bolig og forhindre hjemlgshed blandt personer med for eksempel
psykiske lidelser eller misbrugsproblemer i forbindelse med, at borgeren flytter fra en
institutionslignende bolig til egen bolig. Overgangen fra en institutionaliseret boligform
til egen bolig er en saerdeles sarbar periode for borgeren, hvor ekstra kan stgtte veere
afggrende, heraf navnet Critical Time Intervention. Formalet med metoden er derfor at
stgtte borgeren i denne overgang, dels ved at styrke borgerens stgttenetvaerk i bade
professionelt og privat regi pa lang sigt, dels ved at give borgeren intensiv praktisk og
social stgtte i en tidsafgreenset periode i forbindelse med overgangen.®

1.3.2 Erfaringer med CTI-metoden

CTI-metoden er evidensbaseret og afprgvet i forhold til borgere, der flytter fra
institution til egen bolig. CTI har betydet bedre fastholdelse af bolig og bedre psykisk
helbred for veteraner, der blev udskrevet fra psykiatrisk indleeggelse.® Endvidere har
metoden vist sig anvendelig til at reducere antallet af genindlaeggelser pa psykiatriske
hospitaler blandt tidligere hjemlgse personer med alvorlig og vedvarende psykisk
sygdom.’ CTI-metoden har s8ledes vist sig at veere velegnet til borgeres udslusning
fra institutioner.

I Danmark har Socialstyrelsen i samarbejde med forskellige kommuner afprgvet CTI-
metoden pa flere omrader. En CTI-afprgvning malrettet borgere i hjemlgshed viste, at
langt hovedparten fastholdt egen bolig gennem CTI-forlgbet, men at de fleste borgere
oplevede en uandret livssituation mht. eksempelvis helbred, misbrugsproblemer og
socialt netvaerk.® I et andet projekt oplevede borgere i prostitution en forbedring af
deres mentale trivsel i Igbet af CTI-forlgbet. Samtidig var der et fald i borgernes
prostitutionsfrekvens.® Endeligt viste en afprgvning af CTI for mennesker med psykiske
lidelser, at borgerne profiterede af CTI-indsatsen, idet der skete en statistisk

5 Baumgartner & Herman, 2012, “Community integration of formerly homeless men and women
with severe mental illness after hospital discharge, Psychiatric Services”, 63(5), 435-7; Herman &
Mandiberg, 2010, “Critical Time Intervention: model description and implications for the
significance of timing social work interventions”, Research on Social Work Practice, 20(5), 502-
508; Herman m.fl., 2011, "Randomized Trial of Critical Time Intervention to Prevent
Homelessness After Hospital Discharge”, Psychiatric services, 62(7), 713-719; Tormita & Herman,
2012, "The Impact of Critical Time Intervention in Reducing Psychiatric Rehospitalization After
Hospital Discharge”, Psychiatric services, 63(9), 935-937.

6 Kasprow & Rosenheck, 2007, "Outcomes of critical time intervention case management of
homeless veterans after psychiatric hospitalization”, Psychiatric services, 58(7), 929-35.

7 Tormita & Herman, 2012, “The Impact of Critical Time Intervention in Reducing Psychiatric
Rehospitalization After Hospital Discharge”.

8 Benjaminsen, Dyrby, Enemark, Thomsen, Dalum og Vinther, 2011, "Housing first i Danmark,
Rambgll og SFI

° Henriksen, Mehlsen, Kjaer og Amilon, 2017, "Exit Prostitution. Evaluering af CTI-forlgb for
borgere med prostitutionserfaring”, SFI


https://socialstyrelsen.dk/udgivelser/exit-prostitution-evaluering-af-cti-forlob-for-borgere-med-prostitutionserfaring
https://socialstyrelsen.dk/udgivelser/exit-prostitution-evaluering-af-cti-forlob-for-borgere-med-prostitutionserfaring
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signifikant forbedring af borgernes mentale trivsel og funktionsniveau fra forste maling
til 9-maneders-malingen.10

Erfaringerne fra afprgvningen af CTI for kvinder pa krisecentre er, at kvinderne
forbedrer deres livssituation pa en raekke punkter. De vasentligste resultater er:

o bade den fysiske og psykiske vold mod kvinderne reduceres markant

e kvinderne bliver bedre i stand til at tage vare pa sig selv og deres situation

e kvinderne far det bedre bade psykisk og fysisk

e kvinderne trives bedre

e kvinderne oplever mindre ensomhed

e kvinderne oplever mere tryghed i hverdagen.

Det er endnu for tidligt at tegne et fyldestggrende billede af de forventede
samfundsgkonomiske konsekvenser som fglge af kvindernes forbedrede livssituation.

1.3.3 Recovery og empowerment

CTI-metoden er baseret pd en recovery-orienteret og empowerment-fokuseret tilgang.
Dette betyder, at CTI-forlgbet skal tilrettelaegges med afszet i kvindens egne gnsker og
oplevelser af, hvad hun har brug for stgtte til. Der er i forlgbet fokus pa at skabe
forandring i kvindens liv med udgangspunkt i kvindens styrker og ressourcer. CTI-
medarbejderen indtraeder i den forbindelse i en rolle som sparringspartner og kan med
fordel understgtte kvinden i at opnd nye indsigter om sammenhaenge i kvindens liv.

1.3.4 Lavt caseload

Et CTI-forlgb er et individuelt tilpasset forlgb, der forudsaetter et taet samarbejde
mellem kvinden og CTI-medarbejderen igennem en periode pa ni maneder.
Forudsaetningen for at kunne opna de forventede resultater i en s& kort og intensiv
periode er, at CTI-medarbejderen har et lavt caseload, hvilket vil sige, at der er et
forholdsvis lavt antal kvinder tilknyttet den enkelte CTI-medarbejder. Det er vigtigt at
fastsld, at der kan veere betydelig variation fra kvinde til kvinde i intensiteten af den
indsats, der er ngdvendig, og dermed ogsd hvor mange sager, den enkelte CTI-
medarbejder kan rumme. I afprgvningen af CTI for kvinder pa krisecenter har CTI-
medarbejderne typisk haft 8-10 sager ad gangen fordelt over CTI-forlgbets faser.

Kvindens behov for stgtte kan variere over tid og vil typisk vaere saerlig stort i perioden
omkring indflytning i bolig. Har CTI-medarbejderen adskillige kvinder i fase 1 pa
samme tid, kan det her vaere ngdvendigt med et lavere caseload for den enkelte
medarbejder. Derudover skal der i rammerne for CTI-arbejdet vaere mulighed for, at
der fleksibelt kan skrues op og ned for indsatsen i perioder, alt efter hvordan kvindens
stgttebehov varierer.

1.3.5 Baerende principper
For at der kan veere tale om et CTI-forlgb, skal fglgende grundlaeggende principper
indenfor CTI-metoden vaere overholdt:
e CTI-forlgbet indledes med, at kvinden far tilknyttet en gennemgdende CTI-
medarbejder.
e CTI-forlgbet er en individuelt tilpasset proces baseret pd den enkelte kvindes
stgttebehov.
e CTI-forlgbet er tidsbegraenset og faglger de beskrevne faser.
e CTI-medarbejderen understgtter kvindens fokus pa egne ressourcer, hab og
drgmme, yder social og praktisk stgtte til kvinden og koordinerer forlgbet.
e CTI-medarbejderen har et godt kendskab til den organisatoriske forankring,
som indsatsen indgar i.

10 Amilon, Mehlsen, Bengtsson, Nielsen og Lauridsen, 2018, "Dokumenterede metoder i
bostgtteindsatsen over for mennesker med psykiske lidelser”, VIVE - Det Nationale Forsknings-
og Analysecenter for Velfaerd
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e CTI-medarbejderen har et indgdende kendskab til lokalmiljget.

e CTI-medarbejderen har indgdende kendskab til kommunale og andre tilbud.

e CTI-medarbejderen og kvinden skal i faellesskab udarbejde en plan for CTI-
forlgbet.

e CTI-medarbejderen koordinerer med andre planer, for eksempel den
kommunale
§ 141-handleplan.

e CTI-medarbejderen etablerer et taet samarbejde med
myndighedssagsbehandleren.

e CTI-medarbejderen skaber band til behandlings- og stgttetilbud og eventuelt
familie og venner, der kan stgtte kvinden efter CTI-forlgbets ophgr.

e CTI-medarbejderen udarbejder i samarbejde med kvinden en
overdragelsesplan med udgangspunkt i kvindens behov for stagtte.

e CTI-medarbejderen skal ikke optreede som ekspert, men som sparringspartner
og katalysator.

e CTI-medarbejderen skal vaere mobil i forhold til mgder med kvinden, der som
udgangspunkt foregdr enten hjemme hos kvinden, eller hvor hun gnsker det.

CTI-indsatsen skal udfgres af medarbejdere med en uddannelse eller kompetencer,
der er i overensstemmelse med Center for the Advancement of Critical Time
Interventions uddannelse i CTI-metoden (se http://sssw.hunter.cuny.edu/cti).

1.3.6 Viden om vold

Viden om vold er ikke et krav for at arbejde med CTI for malgruppen af kvinder, der
har haft ophold pd krisecenter. Dog er erfaringerne fra afprgvningsperioden, at viden
om vold og voldens konsekvenser er en afggrende forudsesetning for CTI-
medarbejderens arbejde med kvinden.

1.3.7 Supervision

Supervision er ikke et krav for at leve op til CTI-metoden. Dog er erfaringen fra
afprgvningen af CTI for kvinder pa krisecenter, at det er vigtigt med supervision til
CTI-medarbejderen. Supervisionen kan veere bdde metode- og sags-sparring som skal
stgtte CTI-medarbejderen i at holde sig til metoden. Supervisoren kan ogsd hjeelpe
med at hdndtere de udfordringer, der kan opstd som fglge af, at CTI-medarbejderen
arbejder meget pd egen hdnd. Desuden kan supervisionen ruste medarbejderen til at
imgdekomme de sundheds- og sikkerhedsrisici, der er forbundet med at arbejde i
kvindens hjem.

Yderligere kan supervision bruges til at drgfte voldsomme oplevelser og risikoen for
sekundaer traumatisering. Supervision er ogsa relevant, ndr CTI-medarbejderen skal
begynde at traekke sig fra relationen efter forholdsvis kort tid, da dette kan fgles for
tidligt i den situation, kvinden befinder sig i. Det er desuden erfaringen, at sparring
med kolleger, ledere eller andre, der arbejder med CTI-metoden, er vigtig for CTI-
medarbejderen.

10


http://sssw.hunter.cuny.edu/cti

Metodemanual for CTI for kvinder pa krisecenter

2 Metoden trin for trin

Metoden trin for trin er en beskrivelse af kontaktskabelsesperioden og de tre faser i
CTI-forlgbet.

Beskrivelsen er understgttet af kerneaktiviteter, primaere opgaver, hjelpe- og
stgttepunkter og tjeklister. Der anvendes en raekke symboler, der defineres nedenfor.

o Kerneaktiviteter skal forstds som de hensyn i CTI, der er ufravigelige i
tilrettelaeggelsen af processen, for at man kan tale om, at der praktiseres et
CTI-forlgb.

e CTI-medarbejderens opgaver er det primaere arbejde, som CTI-
medarbejderen skal varetage indenfor hver enkelt fase af CTI-forlgbet.

o Hjaelpe- og stgttepunkter er eksempler pa konkrete mader at omsaette
beskrivelsen af forlgbets fremgangsmade til praksis.

e Tjeklisterne er korte opsummeringer af, hvordan processen skal
tilrettelaegges. Tjeklisterne udggr en overskuelig form for drejebog for hver
fase, der skal anvendes for at give en sikkerhed for, at CTI-metodens hensigt
efterleves.

I manualen anvendes symbolerne systematisk for at skabe overblik og lette
anvendelsen.

Nedenfor er CTI-forlgbet illustreret som en flowmodel.

« Forankring af forlgb
« Ansvarsoverdragelse.

+ Afprgvning af forlgb
«Tilpasning af forlgb.

» Kontaktskabelse og
orientering om CTI-forlgbet

*Planleegning og
igansaettelse af forlgb

*Opbygning af tilid mellem
kvinde og CTI-medarbejder

» Lgbende kontakt til

»Overgang til egen bolig

uden voldsudgver

» Koordination med

relevante
samarbejdspartnere.

kvinden.

I det fglgende foldes kontaktskabelsesperioden og de enkelte faser ud med en
beskrivelse af fokus og indhold, opgaver og saerlige hjelpe-/stgttepunkter. Hver fase
rundes af med en tjekliste. Malgruppen for CTI-indsatsen og retningslinjerne for,
hvordan kvinden tilbydes en CTI-indsats, er beskrevet pd side 5 i afsnittene Formé&/
med CTI til kvinder p8 krisecenter og M8lgruppen for CTI til kvinder p8 krisecenter.

Sikkerhed er et centralt tema pa tveers af bade kontaktskabelsesperioden og CTI-
forlgbets tre faser. Kvinder, der tager ophold pa et krisecenter, har som udgangspunkt
frygtet for deres egen sikkerhed, og derfor er sikkerhed og tryghed et vigtigt og
gennemgaende tema, nar kvinden flytter fra krisecentret.

CTI-medarbejderen skal derfor starte forlgbet med en gennemgang af bade kvindens,
eventuelle bgrns og CTI-medarbejderens egen sikkerhed ved gennemfgrelse af CTI-
forlgbet. I forlaengelse heraf kan der eventuelt veere behov for at udarbejde en
sikkerhedsplan samt lave strategier for kvindens sikkerhed pa sociale medier, ved
mgder i Statsforvaltningen, ved udlevering af bgrn til samvaer eller lignende. CTI-
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medarbejderen skal desuden igennem forlgbets faser Isbende have fokus pa og tale
med kvinden om sikkerhed og tryghed og arbejde videre med relevante udfordringer.
Sikkerhed er séledes et gennemgdende tema i hele CTI-forlgbet.

Der henvises til afsnittet vedrgrende sikkerhed under Dimensioner i kvindernes liv pa
side 29 for opmaerksomheds- og stgttepunkter i forbindelse med CTI-medarbejderens
dialog med kvinden om b&de kvindens og CTI-medarbejderens sikkerhed.

I kontaktskabelsesperioden etablerer CTI-medarbejderen den indledende kontakt til
kvinden og orienterer om forlgbet. I denne periode er der fokus pa at opbygge tilliden
mellem kvinden og CTI-medarbejderen og dermed skabe forudsaetningerne for den
Igbende kontakt fremover.

« Kontaktskabelse og
orientering om CTI-forlgbet

«Opbygning af tilid mellem
kvinde og CTI-medarbejder

« Lgbende kontakt til kvinden.

Kontaktskabelsesperioden i et CTI-forlgb har tre kerneaktiviteter:
e Kontaktskabelse og orientering om CTI-forlgbet
e Opbygning af tillid mellem kvinden og CTI-medarbejderen
e Lgbende kontakt til kvinden.

De tre kerneaktiviteter danner baggrund for CTI-medarbejderens arbejdsopgaver i
processen forud for pabegyndelsen af fase 1. Nedenfor beskrives opgaver under de tre
kerneaktiviteter seerskilt.

2.1.1 Kontaktskabelse og orientering om CTI-forlgbet
Det er vigtigt, at CTI-medarbejderen hurtigst muligt, efter at kvinden er kommet ind
pa krisecentret, tager kontakt til kvinden og aftaler den indledende dialog.

Inden det fgrste mgde skal CTI-medarbejderen afklare:
e Hvor kvinden gnsker at afholde mgdet
e Om kvinden har seerlige gnsker i forbindelse med mgdet, der kan ggre hende
tryg ved samtalen
e Om kvinden gnsker, at der skal inddrages en tredjepart, som deltager i mgdet.

Kvinden skal i den indledende dialog blandt andet informeres om, hvad et CTI-forlgb
indeholder, og hvad det vil betyde for kvinden at deltage i forlgbet.

I orienteringen om forlgbet er det vigtigt, at CTI-medarbejderen kommunikerer i et
sprog, som kvinden forstar. Informationerne skal som udgangspunkt begrzense sig til
de forhold, der er oplistet nedenfor. Yderligere information om selve metoden og
principperne bag skal ske ud fra en konkret vurdering af kvindens behov og gnsker.

For CTI-indsatsen kan pabegyndes, skal kvinden informeres om folgende forhold:

e Deltagelse i et CTI-forlgb betyder, at kvinden far en fast kontaktperson (CTI-
medarbejderen). CTI-medarbejderen skal dels stgtte kvinden i at opbygge et
netvaerk, dels stgtte hende i at styrke de kompetencer og ressourcer, som hun
skal bruge til at skabe forandring i sit liv og til at opna et liv uden vold.

e Deltagelse i et CTI-forlgb betyder, at kvinden selv skal definere, hvilke
problemstillinger der skal arbejdes med, og hvilke aktiviteter der skal seettes i
gang. Aktiviteter er et bredt begreb, der deekker over sma og stgrre opgaver.
Aktiviteter inkluderer eksempelvis hverdagsopgaver, som kvinden gnsker at
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blive bedre til at varetage, for eksempel at tage kontakt til egen laege og
relevante myndigheder eller at lzere at bruge e-Boks. Aktiviteter daekker ogsa
laengerevarende forlgb som deltagelse i et mentorforlgb eller opbygning af en
taettere relation til eksempelvis en nabo.

e CTI-medarbejderen vil i den fgrste tid stgtte kvinden i at etablere sig i boligen
og i at fa afdaekket kvindens behov og stgttemuligheder.

o CTI-forlgbet streekker sig over en periode pa ni maneder, og indebaerer at
kvinden efterfglgende ikke har kontakt til CTI-medarbejderen.

2.1.2 Opbygning af tillid mellem kvinden og CTI-medarbejderen
Formalet med den indledende kontakt er at skabe et tillidsforhold mellem CTI-medar-
bejderen og kvinden, sa kvindens overgang til en tilvaerelse uden vold/voldsudgver
kan ske under sa trygge rammer som muligt.
Erfaringen fra den hidtidige afprgvning af CTI-metoden til kvinder p8 krisecenter er, at
det har betydning for en god relation og opbygning af tilliden i starten af forlgbet, at
CTI-medarbejderen far historikken fra krisecentret med. CTI-medarbejdere oplever
saledes, at kvinderne fgler sig mere trygge i fraflytningen og overgangen til CTI-
forlgbet, nar der har vaeret en god overlevering. Derfor kan det vaere relevant at tage
kontakt til kvindens kontaktperson pa krisecentret, hvis kvinden giver samtykke hertil.
For at skabe grundlag for et tillidsforhold er det vigtigt, at CTI-medarbejderen
forholder sig lyttende over for kvinden og spgrger ind til de emner, som kvinden
bringer pa banen. Det er vaesentligt, at kommunikationen har afszet i kvindens egen
oplevelse af sin livssituation, og at CTI-medarbejderen signalerer forstaelse for denne.
Det kan desuden vaere med til at opbygge tillid og skabe tryghed for kvinden, at CTI-
medarbejderen eksempelvis ggr opmaerksom pa og opfordrer kvinden til at sgge
diverse ydelser eller andet, som gerne skal vaere pa plads, nar kvinden flytter fra
krisecentret. Gerne i samrad med krisecentret, som pa det tidspunkt har ansvaret for
at stgtte kvinden. Det er vigtigt, at CTI-medarbejderen forholder sig positivt til og
bakker op om kvindens gnsker i forbindelse med udflytningen og stgtter kvinden i at
koordinere med krisecentret, der fortsat har ansvaret for den praktiske stgtte.
Nedenfor ses en raekke stgttespgrgsmal, som CTI-medarbejderen kan ggre brug af til
den indledende samtale med kvinden.

e Hvilken form for stgtte har du brug for, nar du flytter fra krisecentret?

e Har du bekymringer i forbindelse med at flytte fra krisecentret?

e Hvordan kan jeg eller andre bedst stgtte dig?

e Hvilke bekymringer har du i forhold til din egen sikkerhed ved at flytte fra

krisecentret?

Erfaringen fra afprgvningen af CTI til kvinder pd krisecenter er imidlertid, at der ikke
altid er mulighed for at opbygge en tillidsfuld relation til kvinden inden udflytning i
bolig. Dette kan eksempelvis forekomme, hvis kvinden har opholdt sig pa et
krisecenter i en anden kommune og fgrst sent i forlgbet veelger at flytte
handlekommune til kommunen, der tilbyder CTI. I disse tilfaelde vil nogle af
ovenstdende stgttespgrgsmal fortsat vaere relevante ved opstarten af fase 1. Nar en af
kommunens kvinder opholder sig pa et krisecenter i en anden kommune, er det vigtigt
at veere opsggende for at sikre, at kontaktskabelsesperioden kan gennemfgres.

2.1.3 Lobende kontakt til kvinden

Selvom den indledende kontakt har vaeret positiv, kan det i nogle tilfaelde veere sveert
at bevare kontakten til kvinden og f& sat opfglgende mgder i stand. Dette kan delvis
imgdekommes ved, at CTI-medarbejderen er dben og tydelig i sin kommunikation med
kvinden i forbindelse med de indledende mgder.

Det er vigtigt, at der fastholdes en anerkendende tone i al kommunikation med
kvinden - bade efter et mgde og i situationer, hvor kvinden har aflyst eller er
udeblevet fra et mgde. Kvinden og CTI-medarbejderen skal sammen finde ud af,
hvordan kontakten bedst skabes og fastholdes.
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Erfaringen fra CTI-forlgb med kvinder pa krisecenter er, at det er vanskeligt at na at
modes med kvinder, der har béde arbejde, fritidsaktiviteter og lignende, der ggr det
sveert for dem at mgdes i dagtimerne. Det kan derfor vaere en fordel med klare aftaler
om, hvor ofte man skal mgdes, hvor man mgdes, og hvornar pd dagen man kan
mgdes. Erfaringen er desuden, at det kan veaere saerlig sveert at lave aftaler med unge
kvinder og fastholde dem i at mgdes jeevnligt. CTI-medarbejdere har Igst denne
udfordring ved at lave klare aftaler med kvinderne og vaere saerlig fleksible i
mgdeformen.

Case: Udfordringer med at mgdes

“Jeg har haft et forlob med en kvinde, hvor det var var utrolig vigtigt med faste
aftaler. Kvinden kunne veere ret svaer at mgdes med, da hun traenede to timer
dagligt, havde daglige rutiner, hun ikke kunne bryde, og havde aftenarbejde.

Derfor var kontakten i perioder primaert over sms og telefon. Derudover
prioriterede jeg hende de dage, hvor hun havde mulighed for at mgdes, og jeg
sprgede for, at vi altid lavede en ny aftale, inden vi skiltes, for at vaere sikker p8§,
at vi fik en aftale p& plads.”

- CTI-medarbejder

Nedenfor ses nogle hjaelpe- og stgttepunkter til, hvordan CTI-medarbejderen kan
fastholde Igbende kontakt til kvinden.
e Mind kvinden om de mgder, der er aftalt, for eksempel ved at sende en sms
dagen inden et mgde.
e Informer kvinden om, hvordan CTI-medarbejderen kan kontaktes.

2.1.4 Tjekliste
Nedenfor er opstillet en tjekliste, der indeholder centrale opgaver for CTI-
medarbejderen i forbindelse med de indledende samtaler med kvinden.
e CTI-medarbejderen skal have skabt kontakt til kvinden og have holdt et eller
flere indledende mgder med hende.
e CTI-medarbejderen skal have orienteret kvinden om CTI-forlgbet, herunder
have informeret kvinden om de forhold, der fremgar ovenfor.
e Der erindgdet en aftale med kvinden om, hvordan kontakten skal forega.

I fase 1 er der fokus p3&, at kvinden far afklaret sit stgttebehov, hvorefter kvinden og
CTI-medarbejderen i feellesskab udarbejder en CTI-plan for kvinden, indleder
kontakten til relevante stgttetilbud og padbegynder aktiviteter. Erfaringen er, at
praktiske opgaver i forbindelse med udflytning til bolig ofte fylder meget i fase 1.

Erfaringen fra afprevningen af CTI til kvinder pd krisecenter er desuden, at mange
kvinder har en sagsbehandler i kommunalt regi, ligesom kvinderne i forvejen har en
kontaktperson pa krisecentret. Den koordinerende rolle er derfor szerlig relevant ved
udflytning til bolig.
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Planleegning og iganseettelse af forlgb
« Koordination med relevante samarbejdspartnere
«Overgang til bolig

« Etablering i eget hjem og organisering af hverdagen

« Afdeekning af kvindens stgttebehov og muligheder
«Udarbejdelse af en CTI-plan i samarbejde med kvinden
« Styrkelse af kontakt til familie og venner

« Introduktion til lokale sociale tilbud og foreninger
«Igangseettelse af aktiviteter og indsatser.

I fase 1 er der fokus pa folgende kerneaktiviteter:

1. At koordinere med relevante samarbejdspartnere og sikre overlevering af
viden fra relevante kontaktpersoner

2. At stgtte kvinden i at etablere sig i sit hjem og organisere hverdagen

At kvinden far stgtte til afklaring af sine stgttebehov og muligheder

4. At kvinden i samarbejde med CTI-medarbejderen far udarbejdet en CTI-plan,

der beskriver kvindens to-tre fokusomrader og tilhgrende mal

At stgtte kvinden i at styrke kontakten til familie og venner

At kvinden bliver introduceret til lokale sociale tilbud og foreninger

7. At kvinden og CTI-medarbejderen sammen far igangsat aktiviteter og
indsatser.

w

o u

Derudover har erfaringer fra afprgvningsperioden vist, at et centralt
opmaerksomhedspunkt i samarbejdet mellem kvinden og CTI-medarbejderen er at fa
etableret et overblik over kvindens sikkerhedssituation og at begynde at arbejde med
sikkerhedstiltag. For kvinder med bgrn omhandler stgtten derudover samarbejdet med
bgrnenes far.

Fase 1 er den mest intensive fase i forhold til omfanget af kontakt med kvinden og i
forhold til at veere med til at understgtte, at der knyttes kontakt til andre relevante
stgtte- og ressourcepersoner eksempelvis i lokalmiljget. Det er vigtigt, at CTI-
medarbejderen gennem forlgbet fastholder fokus og arbejder malrettet med CTI-
planen. Hensigten er, at CTI-medarbejderen skal understgtte den kritiske
overgangssituation, som kvinden befinder sig i, og i mindre grad andre
problematikker, som kvinden matte have. Kvinden og CTI-medarbejderen skal saledes
have afklaret kvindens stgttebehov og sammen sikre, at der kobles andre relevante
stgttepersoner til kvinden.

En vigtig del af CTI-metoden er, at CTI-medarbejderen har fokus pa, at kvinden far
skabt kontakt til andre stgttetilbud, og pa gradvis at overdrage ansvaret til kvinden
selv og stgttenetvaerket. Erfaringen fra afprgvningen af CTI til malgruppen er, at det
kan veere svaert at skabe denne kontakt og overdrage ansvaret til stgttenetvaerket,
ligesom CTI-medarbejderen kan komme til at Igse kvindens udfordringer for hende og
patage sig opgaver, der bgr varetages af enten kvinden selv eller
stgttenetvaerket/andre stgttetilbud. Dette kan bade vaere en udfordring for CTI-
medarbejderen, der patager sig en rolle, som tilgangen ikke indebaerer, ligesom det
kan have konsekvenser henimod afslutningen af forlgbet, hvis kvinden og CTI-
medarbejderen ikke har faet opbygget et stabilt netvaerk af stgttepersoner, der kan
stgtte kvinden pa lang sigt. CTI-medarbejderens rolle er i hgj grad sammen med
kvinden at afklare kvindens stgttebehov og derefter skabe kontakten til relevante
stgttepersoner, som kan understgtte kvindens stgttebehov pa laengere sigt.

Hver af de syv kerneaktiviteter foldes saerskilt ud nedenfor.
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2.2.1 Koordination med relevante samarbejdspartnere

Mange kvinder har en eller flere sagsbehandlere i kommunalt regi, ligesom kvinderne
0gsd har en kontaktperson pa krisecentret. Kvinderne kan derfor opleve at mgde flere
forskellige personer, ligesom de kan have sveert ved at danne sig et overblik over de
personer, der er involveret i deres forlgb. CTI-medarbejderens koordinerende rolle er
derfor seerlig relevant i perioden, hvor kvinden flytter i bolig, s& hun far overblik over
relevante kontaktpersoner og disses rolle og funktion i forhold til kvinden og eventuelle
bgrn. For nogle kvinder er en visualisering af deres netvaerk med til at skabe overblik.
Her kan veerktgjet til netvaerksoverblik (se bilag) vaere en hjaelp til at skabe et overblik
bade over kvindens private og professionelle netvaerk.

Hvis kvinden gnsker det, er det hensigtsmaessigt hurtigt at skabe en kontakt til gvrige
stgttetilbud, da der kan vaere ventelister eller ventetid. CTI-medarbejderen skal have
kendskab til organisationer, frivillige tiltag og netvaerksgrupper i lokalomrddet, saledes
at kvinden kan vejledes, i forhold til hvilket tilbud der passer til hendes gnsker og
behov. I afprgvningsperioden blev Q-net og M@gdrehjaelpen eksempelvis fremhaevet af
CTI-medarbejderne som tilbud, der passer godt til mange af kvinderne i malgruppen.

For at sikre en god overgang til boligen er det desuden relevant at fa historikken fra
krisecentret med. Det er derfor vigtigt, at CTI-medarbejderen i samarbejde med
kvinden kontakter kvindens kontaktperson p& krisecentret med henblik pa at sikre en
god overlevering, ligesom det kan vare relevant for kvinden at tage CTI-
medarbejderen med til udskrivningsmgdet, ndr hun fraflytter krisecentret. Det er
naturligvis vigtigt, at denne overlevering foregar efter gnske fra og i samarbejde med
kvinden.

Det er derfor vigtigt, at CTI-medarbejderen i forbindelse med kvindens udflytning fra
krisecentret til en bolig:
e Sammen med kvinden far et overblik over relevante sagsbehandlere i
kommunalt regi, der kan startes samarbejde med.
e Sammen med kvinden danner sig et overblik over relevante kontaktpersoner
og disses rolle og funktion i forhold til kvinden og eventuelle bgrn.
e Sammen med kvinden sikrer en god overlevering fra kontaktpersonen pa
krisecentret, herunder eventuelt deltager i udskrivningsmgdet.

2.2.2 Etablering i kvindens hjem og stgtte til at organisere hverdagen
Centralt i fase 1 er overgangen i forbindelse med, at kvinden flytter fra krisecentret.
CTI-medarbejderens primaere arbejde bestar i at understgtte kvinden i at etablere sig i
sin nye livssituation og i at organisere hverdagen, herunder understgtte kvinden i at
skabe sig et hjem, hvor hun fgler sig tryg. Det er vigtigt, at CTI-medarbejderen hele
tiden har fokus p&, at kvinden bliver selvhjulpen, og understgtter kvinden i at ggre
mest muligt selv. CTI-medarbejderen arbejder i kvindens hjem og lokalmiljg med
udvikling og styrkelse af kvindens sociale kompetencer og ressourcer.

Det vil variere, hvilken stgtte den enkelte kvinde har behov for. Nedenfor er en liste
med ideer til, hvilken stgtte der kan veere vaesentlig at yde, i forbindelse med at
kvinden skal flytte ind og blive etableret i en bolig.

e Stgtte kvinden i at finde Igsninger pa og/eller selv blive i stand til at klare sin
hverdag, for eksempel indkgb og madlavning, tgjvask eller kontakt til
daginstitution.

e Stgtte til at sikre de gkonomiske og administrative forhold vedrgrende boligen,
for eksempel huslejebetaling og internetbestilling.

Erfaringen fra afprgvningen af CTI til kvinder pa krisecenter er, at disse praktiske
forhold fylder meget i fase 1, og at dette saerligt g@r sig geeldende for kvinder, der ikke
har boet alene fgr, samt for ikkedansktalende kvinder, hvor sprogbarrierer kan
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medfgre, at de har behov for ekstra stgtte til praktiske ting sdsom at oprette en
bankkonto og tjekke e-Boks.

Selvom de praktiske ting fylder meget i fase 1, oplever CTI-medarbejdere ogs3, at det
kan vaere et middel til at opnd en god, tillidsfuld relation til kvinden, at man ved
overgangen til en bolig hjaelper med praktiske ting, som kan virke uoverskuelige.

Case: Ikke-dansktalende kvinde, der har levet isoleret fra omverdenen

“Jeg har et CTI-forlgb med en kvinde, som er blevet familiesammenfgrt, og som
har levet i et voldeligt aegteskab med gentagne ophold p8 krisecenter. Kvinden er
hver gang vendt tilbage til den voldelige aegtefeelle, der har truet hende med, at
hun ville blive sendt ud af landet uden parrets bgrn, hvis hun ikke vendte tilbage.

Kvinden har levet isoleret og har derfor ringe kendskab til det danske samfund.
Derfor har hun ogsd isaer behov for praktisk hjaelp til at starte et nyt liv i sin egen
lejlighed og hjeelp til at skabe den bedst mulige hverdag for sine bgrn.”

- CTI-medarbejder

2.2.3 Afdaekning af kvindens stgttebehov og muligheder

Efter kvinden er flyttet fra krisecentret, indledes CTI-forlgbet med en umiddelbar
afklaring af, hvilke gnsker til og muligheder for stgtte kvinden har. Afdaekningen af
kvindens gnsker til stgtte kan bygge videre pa eventuelle tidligere udredninger, planer
eller aftaler, der kan veere lagt og aftalt med kvinden.

Det er vigtigt, at afdaekningen af kvindens behov for stgtte har udgangspunkt i
kvindens egen oplevelse af sin livssituation.

Afdaekningen inddrager centrale temaer i kvindens liv sdsom bolig, psykisk og fysisk
helbred, gkonomi, socialt og familizert netvaerk, daglige aktiviteter og uddannelses- og
arbejdsmarkedskompetencer. Erfaringen fra afprgvningen er desuden at stgtte i
forhold til samveaerssager om eventuelle bgrn fylder meget i starten af CTI-forlgbet.
Det er CTI-medarbejderens opgave at sikre sig, at alle relevante temaer bliver belyst.

Nedenfor er listet en raekke hjeelpe- og stgttepunkter til afdaekningen. Udgangspunktet
er, at CTI-medarbejderen er der for at stgtte kvinden i at fastholde et liv uden vold og
herunder opbygge et stgttenetvaerk, der varer ved efter CTI-indsatsen. I den
forbindelse kan falgende spgrgsmal stilles:

e Kan du fortzelle om dine gnsker, behov og udfordringer?

e Hvad har du behov for stgtte til?

e Er der familie eller venner, der enten har hjulpet dig Igbende, eller som ggr det

nu?

2.2.4 Udarbejdelse af en CTI-plan med kvinden

N&r kvinden har faet belyst sine behov og gnsker til stotte samt nuvaerende
stgttenetvaerk, udarbejder CTI-medarbejderen i faellesskab med kvinden en plan for,
hvordan det i CTI-forlgbet sikres, at kvinden fremadrettet far den ngdvendige stgtte i
sin hverdag. Dette kan veaere gennem allerede etablerede (lokale) tilbud og/eller
gennem kommunale indsatser.

Kvinden udarbejder i dialog med CTI-medarbejderen, og med udgangspunkt i
empowerment-tilgangen, en CTI-plan, der beskriver cirka tre fokusomrader, mal og
aktiviteter for forlgbet. Da forlgbet er tidsafgraenset, er det vigtigt, at CTI-
medarbejderen og kvinden sammen prioriterer, hvilke behov der kraever gjeblikkelig
opmarksomhed, og hvilke behov der kan arbejdes med senere i CTI-forlgbet. Der kan
veere tilfaelde, hvor CTI-medarbejderen vurderer, at kvinden har et stgttebehov, som

17



Metodemanual for CTI for kvinder pa krisecenter

hun ikke selv ser eller ikke gnsker at arbejde med. Her er det vigtigt, at CTI-
medarbejderen husker sin rolle som sparringspartner og ikke palaegger kvinden
saerlige fokusomrader, tilbud eller indsatser. CTI-medarbejderen kan i stedet stille
spgrgsmal og eventuelt udfordre, rddgive og stgtte kvinden i processen med at fa
prioriteret sine behov og fastsaette sine mal, sd kvinden kan f& det bedste ud af
forlgbet og ikke mindst bevarer motivationen. Det er vigtigt, at CTI-planen er realistisk
dels i forhold til kvindens ressourcer, dels i forhold til at indsatsen er tidsafgraenset.

Nedenfor fremgar CTI-medarbejderens primaere opgaver i forbindelse med
udarbejdelse af en CTI-plan for kvinden:

e Stgtte kvinden i at identificere cirka tre fokusomrader, der skal arbejdes med i
CTI-indsatsen.

e Stgtte kvinden i at identificere tilbud, der matcher kvindens behoyv, i dialog
med kvinden og relevante aktgrer i kommunalt regi, frivillige eller andre
private aktgrer.

e Stgtte kvinden i at tage kontakt til stgttepersoner/relevante tilbud og arbejde
pa at fa igangsat de forskellige aktiviteter og indsatser.

e Ledsage kvinden til mgder med stgttepersoner/repraesentanter fra relevante
tilbud og stgtte kvinden i at gennemfgre mgderne efter behov.

e Stgtte kvinden i at koordinere kontakten mellem de forskellige tilbud, der har
aktiviteter, som kvinden deltager i eller er interesseret i at deltage i.

e Stgtte kvinden i at koordinere kontakten mellem involverede kommunale
instanser. Her kan netvaerkskortet eventuelt anvendes til at visualisere
forskellige kommunale instanser og kontaktpersoner omkring kvinden og
eventuelle bgrn (jeevnfagr bilag).

e Forankre kvindens behov i kommunale indsatser p& omradet, sd det sikres, at
indsatsen bliver forankret p& myndighedsniveau i kommunen. Desuden sikre,
at der udarbejdes en samlet plan for kvindens indsatser hvis relevant og
muligt.

CTI-planen udarbejdes i en fgrste version i fase 1, men det skal understreges, at CTI-
planen er et levende dokument, der vil udvikle sig Igbende igennem CTI-forlgbet og
seerligt i fase 2, hvor den udarbejdede plan samt aktiviteter med videre evalueres og
eventuelt justeres i samarbejde med kvinden.

2.2,5 Understgtte kvindens kontakt til familie og venner

Mange voldsudsatte kvinder oplever begransninger i deres relationer til venner og
familie som fglge af, at venner eller familie har taget afstand fra kvindens forhold til
voldsudgveren, eller at voldsudgveren har begraenset kvinden i, hvem hun har haft
mulighed for at omgas. Desuden lzegger mange kvinder selv afstand til familie og
venner for at skeerme sig mod kritik af forholdet til voldsudgveren.

Flere voldsudsatte kvinder har derfor et begraenset netvaerk, nar de fraflytter
krisecentret. Erfaringen fra den hidtidige afprgvning af CTI til kvinder, der fraflytter
krisecenter, er desuden, at relationen til venner og familie i en del tilfaelde er udfordret
af, at kvinden har oplevet isolation. Det kan derfor vaere relevant at stgtte kvinden i at
styrke sin kontakt til familie og venner. Dette kan bdde dreje sig om, hvordan kvinden
gger omfanget af kontakten, men det kan ogsd handle om at tale med kvinden om,
hvordan hun far opbygget mere positive relationer til venner og familie.

Nedenfor fremgdr CTI-medarbejderens primaere opgaver i forbindelse med at
understgtte kvindens kontakt til familie og venner.
e CTI-medarbejderen stgtter kvinden i at styrke en positiv kontakt til venner og
familie.
e CTI-medarbejderen stgtter kvinden i at genoptage kontakten til familie og
venner, som kvinden (eventuelt) har mistet kontakten til som fglge af
relationen til voldsudgveren.
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2.2.6 Introduktion til lokale sociale tilbud og foreninger

En vigtig del af arbejdet handler om, at kvinden integreres i lokalmiljget og
introduceres til de eksisterende tilbud, s hun p& sigt kan ggre brug af disse som
stgtte i sin hverdag. CTI-medarbejderen kan, hvis det er relevant for kvinden,
eksempelvis introducere hende til det lokale fritidsliv/foreninger og til lokale stgtte-
eller selvhjeelpsgrupper for ligesindede, dels for at kvinden kan fa etableret en relation
til medarbejdere pa stedet, dels for at etablere et socialt netvaerk, sd eventuel
ensomhed og isolation forebygges.

For at understgtte kvinden i at blive integreret i lokalmiljget og skabe et socialt
netvaerk er det af afggrende betydning, at CTI-medarbejderen kan henvise kvinden til
relevante stgttetilbud. Dette kraever naturligvis, at der er relevante stgttetilbud at
henvise til, ligesom det ogsa er en forudsaetning, at CTI-medarbejderen har et
indgdende kendskab til lokalmiljget og til de eksisterende tilbud indenfor bade det
kommunale system og hos andre aktgrer.

Nedenfor fremgar CTI-medarbejderens primaere opgaver i forbindelse med
introduktion til lokale sociale tilbud og foreninger.
e Stgtte kvinden i at tage kontakt til og arrangere mgder med relevante stgtte-
0g ressourcepersoner i lokalomradet.
e Understgtte etableringen af stgttenetveerket omkring kvinden, der gradvist kan
overtage CTI-medarbejderens stgttefunktion.

Erfaringen fra afprgvningen af CTI er desuden, at CTI-medarbejderen med fordel kan
stgtte kvinden i at etablere et godt forhold til sine naboer. Et godt naboskab kan veere
indgangen til lokalmiljget og kan samtidig fa kvinden til at fgle sig tryg i sit hjem.

2.2.7 Igangseettelse af aktiviteter og indsatser

Det er CTI-medarbejderens opgave at facilitere og understgtte, at kvinden etablerer en
taet kontakt til de aktiviteter, tilbud og indsatser, som kvinden tilknyttes. CTI-medar-
bejderen skal hele tiden have fokus p& kvindens behov og sikre, at de igangsatte
aktiviteter og indsatser imgdekommer disse, efterhanden som forlgbet skrider frem. I
praksis betyder det, at CTI-medarbejderen efter behov fglger med kvinden og maske
de forste gange deltager i mgder med de igangsatte tilbud og indsatser, s& kvinden
bliver tryg ved at deltage. Erfaringen fra afprevningen af CTI til kvinder pa krisecenter
er, at CTI-medarbejderen ofte fglger med kvinderne til aktiviteterne flere gange, fgr de
fgler sig trygge nok til at tage afsted alene.

Erfaringen er desuden, at det er vigtigt at igangseette aktiviteter og indsatser sa tidligt
som muligt. Det skyldes, at der kan vaere ventetid pa relevante stgttetilbud, ligesom
det kan tage tid at vurdere, om der er behov for justeringer i indsatsen og
aktiviteterne.
Nedenfor fremgdr CTI-medarbejderens primaere opgave i forbindelse med introduktion
til lokale sociale tilbud og foreninger.

e CTI-medarbejderen fglger efter behov med kvinden til igangsatte aktiviteter og

indsatser, s kvinden faler sig tryg ved at deltage.

2.2.8 Overgang til 2. CTI-fase

Overgangen til CTI-fase 2 sker efter tre maneder. Der er en raekke ligheder mellem
fase 1 og 2, for eksempel er der i begge faser fokus pd at igangsaette aktiviteter og
herigennem at fa opbygget et stgttenetvaerk omkring kvinden. Inden overgangen til
fase 2 er det vigtigt, at kvinden er i gang med de aktiviteter og indsatser, der er
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defineret i CTI-planen. Ved overgangen til fase 2 vil CTI-medarbejderen og kvinden i
feellesskab evaluere og tilpasse CTI-planen og sikre, at den ogsa er relevant for fase 2.

Det er vigtigt at vaere opmaerksom pa at fastholde varigheden af faserne og have
fokus pa overgangene mellem de tre CTI-faser. Det kan for eksempel ggres ved at
have et samlet overblik over forlgbene pd en tavle, i et Excelark eller lignende. Ved at
skabe overblik over alle forlgb kan der Igbende fglges op pa, om de forlgber efter
planen.

Det er desuden erfaringen, at det er vigtigt at informere kvinden omhyggeligt om,
hvad skiftet mellem de to faser indebaerer i forhold til indhold og graden af kontakt.
Skiftet fra fase 1 til fase 2 indebaerer som udgangspunkt, at det gennemsnitlige
timetal for kontakten halveres. Intensiteten i kontakten falder i Igbet af den enkelte
fase, sa overgangen ikke bliver sd voldsom. Erfaringen er, at det er vigtigt at gere
kvinden opmaerksom pa dette ved overgangen til en ny fase. Derudover er det ogsa
erfaringen, at det er vigtigt at samle op pa, hvor lang tid der er tilbage af forlgbet, og
hvad der skal ske fremover, s kvinden ikke p3 et senere tidspunkt bliver overrasket
over &ndringer i intensiteten i kontakten, fokus i CTI-forlgbet eller lignende.

2.2.9 Tjekliste
Nedenfor er en tjekliste over de forhold, der skal vaere opfyldt ved overgangen til CTI-
fase 2.

e @konomi omkring bolig og leveomkostninger er pa plads.

e Kvinden skal sammen med CTI-medarbejderen have skabt et overblik over
sagsbehandlere og medarbejdere i kommunalt regi, som er relevante at
fortseette eller starte et samarbejde med, ligesom kvinden og CTI-
medarbejderen i samarbejde skal sikre kontinuitet i forlgbet og en god
overlevering fra kontaktpersonen pa krisecentret. CTI-medarbejderen kan
eventuelt deltage i udskrivningsmgdet, hvis kvinden gnsker det.

e Kvinden og CTI-medarbejderen har i samarbejde foretaget en afdaekning af
kvindens stgttebehov og -muligheder.

e Kvinden har i samarbejde med CTI-medarbejderen udarbejdet en CTI-plan.

e Kvinden har pdbegyndt et arbejde med at styrke sit stgttenetvaerk.

e Kvinden har i samarbejde med CTI-medarbejderen sikret koordinering med
relevante tilbud og kommunale indsatser.

e Kvinden har s3 vidt muligt og med stgtte fra CTI-medarbejderen afholdt magder
med relevante tilbud og kommunale indsatser, og de ngdvendige aftaler er pa
plads.

e Kvinden er blevet introduceret til de lokale sociale tilbud og foreninger og har i
samarbejde med CTI-medarbejderen igangsat de planlagte aktiviteter og/eller
indsatser.

e Huvis relevant, har kvinden i samarbejde med CTI-medarbejderen etableret
kontakt til jobcentret for at udarbejde en koordineret plan.
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Fase 2 Igber fra fjerde til og med sjette maned. Formalet med CTI-fase 2 er at afprgve
og styrke kvindens stgttenetvaerk og kvindens kompetencer til selv at Igse problemer,
s& hun kan fastholde sin forandrede livssituation. Det primaere fokus er at afprgve,
evaluere og tilpasse CTI-planen, sa den er fleksibel i forhold til kvindens stgttebehov.
De stgttepersoner og -ordninger, der blev etableret kontakt til i fase 1, overtager
gradvis ansvaret for at stgtte kvinden i hverdagen.

« Afprgvning af forlgb
«Tilpasning af forlgb

« Afprgvning og evaluering af, om de aktiviteter og
indsatser, der er sat i gang, opfylder kvindens behov
for statte, eller om der er behov for tilpasning

«Tilpasning af aktiviteter og indsatser i samarbejde
med kvinden.

Nedenfor ses de kerneaktiviteter, der arbejdes med i CTI-fase 2.
e Afprgvning og evaluering af, om de aktiviteter og indsatser, der er sat i gang,
opfylder kvindens behov for stgtte, eller om der er behov for tilpasning
e Tilpasning af aktiviteter og indsatser i samarbejde med kvinden.

Det er vigtigt at tydeligggre, at den relation, som CTI-medarbejderen opbygger med
kvinden, ikke er et mal i sig selv, men et middel til at udfgre CTI-opgaver, og
relationen skal i sidste ende overdrages til andre. CTI-medarbejderen skal allerede i
fase 2 traekke sig lidt fra relationen og begynde at arbejde pd at ggre sig selv
overflgdig. Det kan opleves som et stort fokusskift for CTI-medarbejderen, der kan
veere vant til at arbejde anderledes med relationen til en borger.

Det er derfor ogsa vigtigt, at CTI-medarbejderen sammen med kvinden ggr status p3,
hvad der er sket i fase 1, og hvad der skal ske i fase 2. Samtidig skal det veere klart
for kvinden, hvilken rolle CTI-medarbejderen spiller i fase 2, og hvordan denne er
forskellig fra fase 1. CTI-medarbejderne har gode erfaringer med at markere
faseovergangen ved, sammen med kvinden, at szette fokus p&, hvad hun har opndet i
forlgbet indtil dette punkt. Det har den fordel, at det bliver tydeligt for kvinden, at
forlgbet nu gdr ind i en fase, hvor hun i hgjere grad skal bruge sit stgttenetveerk og i
mindre grad CTI-medarbejderen.

Erfaringen fra den hidtidige anvendelse af CTI til kvinder pa krisecenter er desuden, at
kvinderne i fase 2, ndr de praktiske ting er pa plads, far overskud til at reflektere over
det, de har vaeret udsat for. Derfor begynder kvinderne ogsd pd dette tidspunkt at
dbne op overfor CTI-medarbejderen, hvilket kan ggre det svaerere for CTI-
medarbejderen at begynde at traekke sig fra relationen. Her er det dog centralt, at
CTI-medarbejderen har fokus pa at stgtte kvinden i at skabe kontakt til andre
stgttetilbud eller netvaerkspersoner, som kan stgtte kvinden i at bearbejde sine
oplevelser med henblik p& at opbygge netvaerk til stottepersoner efter CTI-forlgbets
afslutning. Tidlig inddragelse af andre stgttepersoner kan desuden vaere med til at
lette overgangen ved afslutningen af CTI-forlgbet.
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Case: Nye udfordringer i fase 2

“Jeg oplever generelt, at det er nogle meget voldsomme ting, der bliver §bnet op
for i fase 2. Det er p§ dét tidspunkt, hvor de praktiske ting er faldet p& plads, og
relationen er dannet, og det gor, at kvinderne 8bner op og involverer én i de ting,
de har oplevet.

Det er nogle ret personlige ting, og derfor er det ogs§ rigtig svaert at sige til dem,
ndr de lige har 8bnet op for de ting, at det skal de alts§ g8 over og snakke med
Mgdrehjeelpen om. Det er rigtig svaert, og det tager tid, men jeg oplever, at det
hjeelper lidt, n8r jeg folger med dem over i andre stottetilbud.”

- CTI-medarbejder

Kontakten mellem CTI-medarbejderen og kvinden er dermed mindre intensiv i denne
fase, men den er dog stadig regelmaessig, sa CTI-medarbejderen fortsat er klar til at
radgive og stgtte kvinden, hvis der opstar problemer. Da kontakten mellem kvinden og
det nye stgttenetvaerk stadig er relativt ny, kan der veere behov for, at CTI-
medarbejderen stgtter op om relationen. Det kan eksempelvis veere ved at deltage i
enkelte mgder og ved at hjaelpe med at finde Igsninger i forbindelse med eventuelle
konflikter.

Nedenfor udfoldes de to kerneaktiviteter vedrgrende henholdsvis afprgvning og
tilpasning af aktiviteter og indsatser enkeltvis.

2.3.1 Evaluering af aktiviteter og indsatser

CTI-medarbejderen skal sammen med kvinden evaluere de aktiviteter og indsatser,
der er sat i gang. Dette sker ud fra en konkret vurdering af kvindens oplevelse af, om
de igangsatte tilbud fungerer efter hensigten.

CTI-medarbejderen arbejder med at stgtte kvinden i at fastholde motivationen til at
deltage i de forskellige aktiviteter. Der kan vaere tilfeelde, hvor nogle kvinder helt eller
delvis mister motivationen til at fortszette i forlgbet. Her er det vigtigt, at CTI-medar-
bejderen er i stand til at vurdere, hvad der ligger bag kvindens manglende motivation,
og tale med kvinden om dette. Det er vigtigt, at CTI-medarbejderen er opmaerksom
pd, at nogle kvinder har udfordringer, der betyder, at de har vanskeligt ved at
fastholde fokus over laengere tid ad gangen. I de tilfaelde kan der vaere behov for at
drgfte kvindens bekymringer og vaere opmaerksom pa at skabe tryghed for kvinden i
forlgbet, for eksempel gennem flere mgder og/eller gget kontakt mellem CTI-
medarbejderen og kvinden.

Der kan ogsa opsta situationer, hvor det kan vaere relevant helt at skifte fokusomrade,
og det kan derfor vaere relevant, at CTI-medarbejderen og kvinden i faellesskab
tilretter CTI-planen. Erfaringen fra afprgvningen af CTI til kvinder p3 krisecenter er, at
det saerligt er aktiviteter vedrgrende eventuelle bgrn — eksempelvis skoleskift, ny
daginstitution, samvaer med bgrnenes far, bgrnenes trivsel, eventuelt behov for
psykolog eller lignende - der kommer til at fylde meget for kvinderne i fase 2, hvor de
praktiske ting omkring selve udflytningen til en bolig ofte er pa plads.

Nedenfor fremgar en raekke hjaelpe- og stgttepunkter, som CTI-medarbejderen skal
vaere opmaerksom pa i forbindelse med afprgvning og evaluering af aktiviteter og
indsatser.
e At kvinden far stgtte til at fa hverdagen til at fungere
e At kvinden far stgtte til at fa forhold til naboer, familie og andre
netveerkspersoner til at fungere
e At stgtte kvinden i at fastholde boligen.

22



Metodemanual for CTI for kvinder pa krisecenter

2.3.2 Tilpasning af aktiviteter og indsatser

Det er ogsd i CTI-fase 2, at kvinden sammen med CTI-medarbejderen vurderer, om
der skal saettes nye aktiviteter og indsatser i gang pa andre omrader.
Omdrejningspunktet for denne vurdering er, om det stgttenetvaerk, der blev etableret i
1. CTI-fase, er tilstraekkeligt for kvinden, eller om der er behov for, at hun tilknyttes
andre tilbud og indsatser. CTI-medarbejderen stgtter fortsat kvinden, dog mindre
intensivt end i fase 1. I nogle tilfaelde kan det dog veere ngdvendigt kortvarigt at
intensivere stgtten for at imgdekomme kvindens behov, mens stgttenetveerket i
stigende grad overtager.

Det er en konkret og individuel vurdering, hvilken stgtte kvinden skal have, og hvor
intensiv stgtten skal vaere. Det er vaesentligt, at CTI-medarbejderen er opmaerksom pd
balancen mellem pa den ene side at holde sig i baggrunden og lade kvinden forsgge at
klare tingene selv og pa den anden side at sta til rAdighed og treede til efter behov, sd
kvinden stadig fgler sig tryg ved forlgbet og kan komme til CTI-medarbejderen for at
fa hjaelp og stotte. Af hensyn til at forberede kvinden til at st pa egne ben er det dog
vigtigt at forsgge at holde fast i, at fase 2 indebaerer en halvering af tidsforbruget
sammenlignet med fase 1.

Nedenfor fremgar de primaere opgaver, som CTI-medarbejderen skal varetage i
forbindelse med tilpasning af aktiviteter.

e Observere, hvordan stgttenetvaerket fungerer.

¢ Om ngdvendigt, hjeelpe med at tilpasse og styrke stgttenetvaerket.

e Observere, om stgttenetveerket fungerer efter hensigten, og evaluere
indsatsen sammen med kvinden, s& CTI-medarbejderen kan hjeelpe med at
tilpasse indsatsen, hvis det er ngdvendigt.

e Stgtte kvinden med det fortsatte arbejde med hendes mal - og eventuelt med
at justere disse efter behov.

2.3.3 Overgang til 3. CTI-fase

Overgangen til CTI-fase 3 sker seks maneder efter opstart af CTI-forlgbet og tre
maneder efter, at fase 2 er igangsat. Ved overgangen til CTI-fase 3 er der foretaget
justeringer i CTI-planen, hvis afprgvningen af aktiviteterne og indsatsen i praksis har
givet anledning til det. Ansvaret overdrages nu til kvinden og hendes netvaerk,
herunder de tilbud og stgttepersoner, som den videre indsats forankres hos.

Erfaringen fra den hidtidige afprgvning af CTI til kvinder, der fraflytter krisecenter, er,
at det er vigtigt at informere kvinden tydeligt om, hvad skiftet til forlgbets sidste fase
indebaerer i forhold til indhold og graden af kontakt, ligesom det ogsa er vigtigt at
forberede kvinden pa, at forlgbet gar ind i sin sidste fase og dermed snart skal
afsluttes.

2.3.4 Tjekliste
Nedenfor fremgar de forhold, der skal vaere opfyldt ved overgangen til CTI-fase 3.
e Kvinden og CTI-medarbejderen foretager evaluering af aktiviteter og indsatser.
e Kvinden og CTI-medarbejderen skal have foretaget eventuelle sendringer af
CTI-planen.

Fase 3 Igber fra starten af syvende maned til udgangen af niende maned. Formalet
med CTI-fase 3 er at afslutte forlgbet med, at kvinden har et stabilt stgttenetvaerk.
Det er i denne fase, der sker endelig overdragelse af ansvaret for kvindens fremtidige
stgtte til kvinden selv og til det stgttenetveerk, der er blevet etableret undervejs i CTI-
forlgbet. Da flere kvinder vil have behov for fortsat stgtte efter CTI-forlgbet,
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udarbejdes der en overdragelsesplan for kvindens langsigtede mal og stgttebehov
samt en plan for en videre indsats, hvis det er ngdvendigt.

« Forankring af forlgb
« Ansvarsoverdragelse

«Udarbejdelse af plan for
langsigtede behov, herunder
overdragelse af stgtte

« Afslutning pd CTI-forlgb.

Nedenfor ses de kerneaktiviteter, der er styrende for CTI-fase 3.
e Udarbejdelse af en overdragelsesplan for langsigtede behov, herunder
overdragelse af stgtte
e Afslutning af CTI-forlgb.

Ved overgangen til fase 3 andrer CTI-medarbejderens rolle sig endnu en gang, og det
er derfor vigtigt at starte fasen med at ggre det klart for kvinden, hvilken rolle CTI-
medarbejderen har i denne afsluttende fase, samt hvad kvinden kan forvente i forhold
til intensiteten i kontakten med videre. Som udgangspunkt halveres det
gennemsnitlige timeforbrug endnu en gang fra fase 2 til fase 3, og det er vigtigt, at
kvinden p& forhand forberedes pa denne aendring i intensiteten i kontakten.

Som ved den sidste faseovergang kan overgangen markeres med en falles status og
eventuelt en markering af de mal og milepaele, kvinden har opnaet indtil nu. Det er
samtidig vigtigt at gere det klart, at afslutningen pa forlgbet nsermer sig, og at
stgttenetvaerket nu skal vaere kvindens primeere stgtte.

Erfaringen fra afprgvningen af CTI til kvinder pa krisecenter er, at nogle kvinder i
forlgbets sidste fase ikke fgler sig klar til at afslutte CTI-forlgbet, ligesom nogle kvinder
0gsa traekker sig fra relationen til CTI-medarbejderen. Det er derfor meget vigtigt, at
overdragelsen af stgttefunktionen er godt forberedt, sa kvinden faler sig tryg i forhold
til, at CTI-forlgbet afsluttes.

Erfaringen er desuden, at der kan veere nye aktiviteter, der begynder at fylde for
kvinderne pa dette tidspunkt i forlgbet. Det ses eksempelvis, at szerligt aktiviteter
vedrgrende kvindernes uddannelses- og arbejdssituation kommer til at fylde mere i
CTI-forlgbets fase 3.

Nedenfor beskrives de to kerneaktiviteter vedrgrende overdragelse og afslutning af
CTI-forlgbet enkeltvis.

2.4.1 Udarbejdelse af overdragelsesplan og overdragelse af stgtte
Eftersom CTI-forlgbet afsluttes i denne fase, er det afggrende at fa stgttenetveerket
omkring kvinden endeligt pa plads. CTI-medarbejderens primaere opgave i fase 3 er at
sikre, at netveerket har den ngdvendige stabilitet til at stgtte kvinden fremadrettet i
det omfang, der er ngdvendigt, og at kvinden er tryg ved, at forlgbet afsluttes.

Nedenfor fremgar en raekke hjaelpe- og stgttepunkter, som CTI-medarbejderen skal
vaere opmaerksom pa i denne fase.

e At kvinden far den ngdvendige stgtte til at klare hverdagen

e At kvinden overholder sine forpligtelser i forhold til at blive i boligen.

Kvinden og CTI-medarbejderen afholder et eller flere mgder med de vigtigste personer
i kvindens stgttenetvaerk. Formalet med mgderne er, at kvinden, med stgtte fra CTI-
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medarbejderen og i samarbejde med stgttenetvaerket, udarbejder en
overdragelsesplan med den ngdvendige stgtte, der ggr det muligt for kvinden at leve
et selvstaendigt liv i egen bolig uden vold. Mgderne skal gerne finde sted senest en
maned fgr forlgbets afslutning, da det kan vaere ngdvendigt at foretage mindre
andringer i kvindens aktuelle indsatser. Det er erfaringen, at det kan vaere vanskeligt
at samle alle relevante aktgrer til samme mgde, hvorfor dette skal planlaegges i god
tid. Alternativt kan der afholdes szerskilte mgder med de enkelte samarbejdspartnere.

Nedenfor fremgar de primaere opgaver, som CTI-medarbejderen skal varetage i
forbindelse med overdragelse af stgtte.
e Stgtte kvinden i at f& afklaret, om hun fortsat har behov for individuel stgtte
efter CTI-forlgbets afslutning
e Stgtte kvinden i at koordinere samarbejdet med stgttenetvaerket, sa det er
formaliseret inden CTI-forlgbets afslutning
e Sammen med kvinden mgdes med stgttenetvaerket for at forankre
overdragelsen af stgtte
e Stgtte kvinden i at sla stgttepersonernes rolle fast, herunder forankre ansvaret
for stgtte hos én aktgr i stgttenetvaerket, enten hos en person i kvindens
familie eller gvrige netveerk eller hos en kommunal
kontaktperson/sagsbehandler
o Stgtte kvinden i at sikre, at stgttenetvaerket er pa plads og klar til at varetage
stgtten af kvinden
e Stgtte kvinden i at udvikle en overdragelsesplan for, hvordan den fortsatte
stgtte fra det opbyggede stgttenetveerk skal varetages efter CTI-forlgbets
ophgr.

2.4.2 Afslutning af CTI-forlgb

Efter ni maneder afsluttes CTI-forlgbet. Ved afslutningen af CTI-forlgbet er det vigtigt,
at CTI-medarbejderen og kvinden sammen ser tilbage pa forlgbet og taler om
kvindens fortsatte mal og drgmme. Det er vigtigt, at CTI-medarbejderen signalerer
overfor kvinden, at vedkommende har tillid til, at kvinden med stgtte fra det
etablerede stgttenetvaerk kan fastholde de forandringer, som hun har opnaet i sit liv.

Erfaringen fra afprgvningen er, at nogle kvinder har svaert ved at give slip, nar CTI-
forlgbet skal afsluttes. Her er det centralt, at kvinden sammen med CTI-
medarbejderen har sikret, at der er opbygget et staerkt netvaerk af stgttepersoner
omkring kvinden, og at kvinden og CTI-medarbejderen har tillid til dette stgttenetvaerk
og at CTI-medarbejderen lader kvinden st3 pa egne ben.

Erfaringen er desuden, at det kan vaere vigtigt med en markering af, at forlgbet
slutter. Flere CTI-medarbejdere har sdledes gode erfaringer med en fejring af, at
forlgbet slutter, hvor de sammen med kvinden ser tilbage pa alt det, kvinden har
opnaet i Igbet af CTI-forlgbet. Afslutningen kan eksempelvis fejres med en cafetur eller
lignende, ligesom flere CTI-medarbejdere har gode erfaringer med at skrive et
afsluttende brev til kvinden om, hvilke forandringer CTI-medarbejderen oplever, at
kvinden har skabt i sit liv.
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Case: Udfordring med at afslutte kontakten ved CTI-forlgbets afslutning

"Da jeg skulle afslutte et forlgb med en kvinde, oplevede jeg, at hun blev ved med
intensivt at kontakte mig i form af b8de opkald og beskeder med videre.

Kvinden folte klart, at jeg havde svigtet hende, fordi jeg ikke havde mulighed for at
fortseette kontakten efter CTI-forlgbet, og hun var ikke interesseret i at benytte det
stgttenetveerk, som vi sammen havde opbygget omkring hende i lebet af CTI-
forlpbet.

Jeg madte hende tilfeeldigt p§ et senere tidspunkt, hvor hun kunne fortzelle, at hun
alligevel var begyndt at ggre brug af de tilbud, vi havde besggt sammen under CTI-
forigbet, efter jeg havde trukket mig fra relationen.”

- CTI-medarbejder

Case: En god afslutning

“T hele forlgbet havde vi fokus p8, at statten var tidsbegreenset, og at der blev
ivaerksat anden stgotte, der kunne overtage, n8r forlpbet endte. Alligevel blev
kvinden mere og mere bekymret for at afslutte sit forlgb hos mig, og i fase 3
kontaktede hun mig hyppigere end tidligere.

Jeg havde derfor i min supervision stor fokus p8, hvordan jeg skulle afslutte
forlpbet p8 en god mde. Det skete blandt andet ved, at vi fejrede afslutningen,
hvor vi snakkede om alt det, hun havde ndet i lobet af de seneste ni m8neder,
fremfor at fokusere p8, at forlabet nu var slut.”

- CTI-medarbejder

2.4.3 Tjekliste
Nedenfor fremgar en tjekliste for de forhold, der skal vaere opfyldt ved afslutningen af
CTI-forlgbet.
e Kvinden og CTI-medarbejderen har sikret, at der er etableret et stgttenetvaerk
omkring kvinden, der kan tage over efter afslutningen af forlgbet
e Kvinden og CTI-medarbejderen har afholdt overdragelsessamtaler med
kvindens stgttenetveerk
¢ Kvinden og CTI-medarbejderen har sammen med stgttenetvaerket udarbejdet
en overdragelsesplan
¢ Kvinden har i samarbejde med CTI-medarbejderen forankret ansvaret for den
langsigtede stgtte efter forlgbets ophgr hos én person fra stgttenetvaerket, for
eksempel en kommunal sagsbehandler.
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3 Dimensioner i
kvindernes liv

For at sikre, at CTI-forlgbet bliver en helhedsorienteret og sammenhangende indsats,
er det vaesentligt, at der arbejdes med flere forskellige temaer eller dimensioner af
kvindens liv. Det overordnede princip for arbejdet med CTI-metoden er en stabilisering
af stgtten i overgangsfasen, hvor kvinden flytter fra krisecenter til egen bolig uden
voldsudgveren.

Den individuelle stgtte forsgges opndet gennem praktisk og social stgtte, der favner
flere dimensioner af kvindens liv, for eksempel stabilisering af gkonomi, hjzelp til at
strukturere dagligdagsaktiviteter og hjzelp til at skabe, genskabe eller forbedre sociale
relationer.

For at styrke kvindens forudsaetninger for at kunne leve et selvstaendigt liv i egen bolig
med mulighed for at vaere social og have et aktivt fritids- og arbejdsliv er det vigtigt,
at kvinden og CTI-medarbejderen sammen prioriterer, hvilke temaer og fokusomrader
det er vigtigst at arbejde med, og beslutter, hvordan der skal arbejdes med disse.

Hvilke temaer, der skal arbejdes med, afhaenger af kvindens behov for stgtte.
Erfaringsmaessigt kan fglgende syv temaer dog fremhaeves som seerligt vaesentlige for
resultatet af kvindernes CTI-forlgb.

Fysisk og psykisk helbred

Sikkerhed

Daglige aktiviteter

Netvaerk og sociale relationer

@konomi

Bolig

Uddannelses- og arbejdsmarkedstilknytning.

NounhswwN=

Det skal bemeerkes, at der er teet sammenhang mellem de naevnte temaer og
temaerne i Voksenudredningsmetoden. Desuden skal bemaerkes, at bgrn og relationen
til bgrnenes far vil vaere et tema, der fylder meget for kvinder med bgrn, herunder
samvaer og eventuel skilsmisse.

I det fglgende gives en beskrivelse af, hvorfor hvert enkelt tema er identificeret som
vaesentlig for resultatet af kvindens CTI-forlgb. CTI-medarbejderens primaere
opgave(r) klarggres, ligesom der gives eksempler pa forhold, som kan vaere vigtige at
arbejde med.

3.1.1 Fysisk og psykisk helbred

Undersggelser viser, at partnervold ofte medfgrer langvarige psykiske og fysiske
helbredsproblemer.!! Erfaringerne fra CTI-afprgvningen viser da ogs8, at kvinderne er
sarbare psykisk, ligesom mere end halvdelen af kvinderne ved opstarten af CTI-
forlgbet ogsa fgler sig begraensede i daglige aktiviteter som fglge af deres fysiske
helbred.

1 Socialstyrelsen, 2015, “Evaluering af krisecentertilbuddene”.
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Kvinder pa landets krisecentre har en hyppigere kontakt til sundhedsvaesnet end den
almene kvindelige befolkning, herunder flere besgg ved almen laege, indlaeggelser og
ambulante besgg samt et stgrre antal skadestuekontakter. Kvinder pd krisecentre har
desuden en stgrre brug af psykolog og en hgjere grad af kontakt til det regionale
psykiatriske sygehussystem end den kvindelige befolkning som helhed.!? Erfaringen
fra arbejdet med CTI til kvinder, der fraflytter krisecenter, viser, at de traumatiske
reaktioner i familier med vold maske fgrst blive tydelige, nar volden er stoppet.

Knap halvdelen af de kvinder, der har haft ophold pa krisecenter i 2016, oplevede
symptomer pa PTSD.!3 Erfaringer fra kvindekrisecentre peger desuden p3, at kvinder
og bgrn, ndr de har overstdet de akutte vanskeligheder, er flyttet pa krisecenter eller
for sig selv i en ny bolig og for alvor skal til at have et nyt liv, kan fa nye problemer.
Bade mor og bgrn kan udvikle en raekke belastningsreaktioner som for eksempel
koncentrationsbesvaer eller depressive reaktioner, som kan vaere medvirkende til, at
kvinden veelger at flytte tilbage til en voldelig partner, fordi hun ikke tror, hun kan
klare at leve alene, og det er derfor, hun far det darligere.'*

Erfaringen fra afprgvningen af CTI til kvinder pa krisecenter er ogsa, at flere kvinder
oplever et fald i deres trivsel eller vurdering af egne evner til eksempelvis at drage
omsorg for sig selv, en forvaerring af deres psykiske helbred eller lignende, efter de er
veletablerede i en bolig. CTI-medarbejderne oplever sdledes, at nogle kvinder far tid til
at reflektere over dét, de har vaeret udsat for, nar de er veletablerede i en tryg bolig,
og at denne tid til refleksion medfgrer, at kvinderne abner op for nogle oplevelser, som
kan give anledning til psykiske reaktioner.

Hvis det er relevant i forhold til den enkelte kvinde, er det CTI-medarbejderens opgave
at stgtte hende i at tage kontakt til og lave aftaler med sundhedssystemet eller
behandlingstilbud, s& hun far den forngdne behandling for sine fysiske og/eller
psykiske helbredsproblemer. Det er vigtigt, at CTI-medarbejderen er opmaerksom pa,
at kvinden kan have psykiske udfordringer som fglge af den vold, hun har veaeret udsat
for. For nogle kvinder kan det tage lang tid, fgr de er klar til at tale om deres psykiske
helbred. CTI-medarbejderen skal bade stgtte kvinden i at fa den ngdvendige hjzelp til
sine psykiske udfordringer, men samtidig stgtte hende i at fokusere pa egne
ressourcer og pa det, der lykkes i hverdagen.

Case: Stgtte til kontakt til sundhedssystemet

“Jeg har haft et CTI-forlob med en kvinde, der havde en spiseforstyrrelse, som hun
gerne ville i behandling for. Vi tog derfor kontakt til et behandlingssted for
spiseforstyrrelser, som kunne hjeelpe og guide i forhold til mulig behandling.

Derudfra udarbejdede kvinden og jeg i faellesskab et brev til kvindens laege, som vi
fik sendt, ligesom jeg hjalp med at bestille tid til konsultation. Derefter blev
kvinden henvist til behandling for spiseforstyrrelse, som hun startede op ved
afslutningen af CTI-forlgbet.”

- CTI-medarbejder

2 Socialstyrelsen, 2015, “Evaluering af krisecentertilbuddene”.

13 Socialstyrelsen. 2017, "Arsstatistik 2016. Kvinder og bgrn pé krisecenter. Nggletal og
temaanalyser”.

14 Christensen og Servicestyrelsen, Bgrn og unge, 2011, “Bgrn i familier med vold - teorierne bag
behandlingsmodellerne”, Servicestyrelsen, Bgrn & Unge.
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Nedenfor fremgar en raekke hjselpe- og stgttepunkter til, hvordan der kan arbejdes
med kvindens fysiske og psykiske helbred. Afhangigt af kvindens behov kan CTI-
medarbejderen:
e Stgtte kvinden i at bestille tid hos laegen og eventuelt fglge med hende til
laegen
e Stgtte kvinden i at f& henvisning til en psykolog
e Undersgge, hvem der kan vurdere, om der er behov for tilbud i kommunalt
regi som for eksempel et forlgb for borgere med angst, eller om det er
relevant, at kvinden tilknyttes supplerende recovery-understgttende tilbud, for
eksempel gruppeforigb for voldsramte
e Fglge med kvinden til undersggelser og behandling og understgtte, at hun
kommer til aftalte undersggelser, behandling osv.

3.1.2 Sikkerhed

Kvindekrisecentret er et sted, kvinden tager hen, nar hun frygter for sin sikkerhed.
Sikkerhed og tryghed er derfor et vigtigt tema for hovedparten af kvinderne, nar de
flytter fra krisecentret ud i en bolig uden voldsudgveren.!> Uanset om der er tale om
en reel trussel eller €j, kan frygten for vold blive styrende for kvindens adfzerd.!®
Eksempelvis vil voldsudsatte kvinder, der har forladt det voldelige forhold og er flyttet
ind pa et krisecenter, i mange tilfaelde vaere bekymrede for at flytte i egen bolig og for
at bevaege sig ud i det offentlige rum af frygt for at mgde voldsudgveren.!”

For kvinder, der ikke har permanent opholdstilladelse, er der desuden en reekke
sikkerhedsspgrgsmal i forbindelse med kvindens muligheder for at kunne blive boende
i landet. Der er ydermere en skaerpet sikkerhedssituation for kvinder udsat for
ceresrelateret vold.18

Case: Trussel fra voldelig segtefaelle om udsendelse af landet

“Jeg har et CTI-forlgb med en kvinde, som er blevet familiesammenfgrt, og som
har levet i et voldeligt aegteskab, med gentagne ophold p8 krisecenter.

Kvinden er hver gang vendt tilbage til den voldelige aegtefaelle, som har truet
hende med, at hun ville blive sendt ud af landet uden parrets barn, hvis hun ikke
vendte tilbage til deres faelles hjem.”

- CTI-medarbejder

Kvinden har mulighed for at fa hjeelp og radgivning om sikkerhedsspgrgsmal, mens
hun er pa selve kvindekrisecentret, hvor der er medarbejdere til stede!®. Fokus pa
sikkerhed er ogsd hgit prioriteret, nar kvinden flytter fra krisecentret. Det er
afggrende, at man sikrer, at kvinden er i sikkerhed, og blandt andet skaber sikkerhed
for, at der ikke opstar ny vold.20 I nogle tilfselde kan det derfor vaere relevant at
foretage en fysisk sikring af boligen, s& det er vanskeligt at bryde ind. I andre tilfeelde
kan kvinden, efter politiets afggrelse, fa en overfaldsalarm, sa hun kan tilkalde politiet,

15 Johnson, 2008, “A typology of Domestic Violence. Intimate terrorism, violent resistance, and
situational couple violence”, Northeastern University Press samt Socialstyrelsen, 2015,
"Evaluering af krisecentertilbuddene”.

16 Jensen og Nielsen, 2005, "Nar vold er hverdag - en undersggelse af maends vold mod kvinder i
naere relationer”, Vfc Socialt Udsatte og LOKK 2005.

17 | undgren, 2001. “Valdets normaliseringsprocess — Tva parter - tva strategier”.

8 Socialstyrelsen, 2015, "Evaluering af krisecentertilbuddene”.

9 Socialstyrelsen, 2015, “Evaluering af krisecentertilbuddene”.

20 Christensen og Servicestyrelsen, 2011. "Bgrn i familier med vold - teorierne bag
behandlingsmodellerne”.
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hvis det skulle blive ngdvendigt. Det kan ligeledes vaere relevant at drgfte tilhold,
opholdsforbud eller bortvisning med politiet, som kan traeffe afggrelse herom.?!

En anden mulighed er at udarbejde en sikkerhedsplan for, hvad der skal ggres, hvis
der opstar ny vold.22 Udarbejdelsen af sikkerhedsplanerne bliver ogsd en made,
hvorpd de fagprofessionelle omkring den voldsudsatte kvinde far indsigt i hendes
situation.23 Sikkerhedsplanens primaere formal er at beskrive mulige flugtstrategier,
hvis en voldelig situation skulle opsta. Kvinden opmuntres til at samle sine og
eventuelle bgrns ngdvendige ejendele, for eksempel penge, tgj og id, og gemme disse
et sted, hvor hun kan tilgd dem hurtigt i tilfelde af en ngdsituation — gerne et andet
sted end dér, hvor hun frygter, den voldelige situation vil opstf:’l.

Derudover kan kvinden planlaegge en flugtvej og en destination for flugten, for
eksempel et kvindekrisecenter, familie og venner eller politiet. Destinationen skal helst
veere et sted, den voldsudgvende ikke kender til, og hvor den voldsudgvende dermed
ikke vil lede efter hende. En yderligere sikkerhedsforanstaltning kan vaere at
identificere et sted i boligen, hvor kvinden kan 13se sig inde og ringe efter politiet.

Udover en sikkerhedsplan for, hvad der skal ggres, hvis voldsudgveren opsgger
kvinden pa bopaelen eller lignende, bgr det overvejes, hvordan man sikrer kvindens
sikkerhed i situationer, hvor hun ikke kan undgd at omgas voldsudgveren. Dette er
seerligt ved mgder i Statsforvaltningen vedrgrende samvaerssager, eventuelle
retssager og ved udlevering af bgrn til samvaer. Det er vigtigt at tale med kvinden om
mulige bekymringer og strategier for at handtere disse situationer, hvor kvinden ikke
kan undgd at omg&s voldsudgveren.

Det er desuden centralt i sikkerhedsplanlaegningen at drefte sikkerhed pa telefon og
sociale medier. Det kan vaere centralt bade at drgfte strategier for, hvordan kvinden
kan reagere, hvis den voldsudgvende kontakter hende, men ogsd hvordan hun kan
takle eventuel rygtespredning. Det er desuden relevant at tale med kvinden om, at det
er vigtigt for hende at overveje ngje, hvad hun selv deler pa sociale medier, szerligt
hvis hun lever skjult for voldsudgveren.

Case: Udfordring med at mgde tidligere segtefaelle

“Jeg har netop afsluttet fase 1 med en kvinde, der har en sgn, og som har haft meget
sveert ved at acceptere det forliste forhold, og at sgnnen ikke laengere har en
kernefamilie. Fokus i fase 1 har derfor veeret p§ at erkende omfanget af den vold,
hun har veeret udsat for, og at n§ frem til en beslutning om at anmelde volden og
sgge om skilsmisse.

Derudover har mgder med Statsforvaltningen om samvaer med sgnnen fyldt meget.
/Egtefaellen har lagt et ekstremt pres p8 kvinden, og vi har derfor brugt tid p8 at gve
rollespil for at forberede kvinden p8 det massive pres, som manden laeegger p8 hende
til mgderne i Statsforvaltningen.”

- CTI-medarbejder

21 https://www.retsinformation.dk/forms/r0710.aspx?id=140188.

22 Johnson, 2008. “A Typology of Domestic Violence: Intimate Terrorism, Violent Resistance, and
Situational Couple Violence”.

23 Socialstyrelsen, 2015, "Evaluering af krisecentertilbuddene”.
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Nedenfor fremgar en raekke hjselpe- og stgttepunkter til, hvordan der kan arbejdes
med sikkerhed. Afhaengigt af kvindens behov kan CTI-medarbejderen:
o Drgfte sikkerhed og mulige sikkerhedsrisici med kvinden
« Indgd i en afklaring af sikkerhed for kvinden og udarbejdelse af en
sikkerhedsplan
o Stgtte kvinden i at fa styrket sikkerheden i boligen
« Drgfte sikkerhed p3 telefon, sociale medier, mg@der i Statsforvaltningen med
videre med kvinden.

Det er desuden erfaringen, at CTI-medarbejderen 0ogsd bgr overveje sin egen
sikkerhed i tilfeelde, hvor voldsudgveren reagerer mod CTI-medarbejderen.

3.1.3 Daglige aktiviteter

N&r kvinden skal etablere et nyt hjem for sig selv, og i mange tilfeelde ogsa for sine
barn, kan hun have behov for stgtte og redskaber til at skabe en tryg og struktureret
hverdag. Kvinden kan veere udfordret af, at hun mangler en partner til at vaere
sammen med om hverdagens aktiviteter og ggremal.

For de mange kvinder p% krisecenter, der har bgrn, er det herudover vigtigt at blive
fortrolig med at udfylde nye roller som foraelder, og kvinderne skal eventuelt
samarbejde med barnets far om foraeldreskabet for deres fzelles bgrn.

Nogle kvinder kan have svaert ved at traeffe selvstaendige beslutninger og handtere
hverdagens praktiske opgaver, fordi de har veeret udsat for vold, hvor den
voldsudgvende har styret og kontrolleret deres liv. Oplevelsen af at sta helt alene med
ansvaret for disse mange hverdagsudfordringer kan skabe kaos og angst - og vaere
den udlgsende faktor til, at kvinden sgger tilbage til den voldsudgvende partner. Nar
hverdagen bliver mere overskuelig, far kvinden omvendt mere overskud til at arbejde
med sig selv og sine bgrn.?*

41 procent af kvinderne pa krisecentre i 2017 var ikke danske statsborgere.?® For en
del af disse kvinder kan begraensede sproglige faerdigheder ggre livet pd egen hand
overveeldende og uoverkommeligt, idet partneren kan have fungeret som bindeled
mellem hjemmet og det omgivende samfund. Sammen med mange andre faktorer kan
dette bidrage til, at kvinden sgger tilbage til et parforhold med vold, da en selvstaendig
tilvaerelse bliver for uoverskuelig.?®

Nedenfor fremgdr en raekke hjeelpe- og stgttepunkter til, hvordan der kan arbejdes
med kvindens daglige aktiviteter. Afhaengigt af kvindens behov kan CTI-
medarbejderen:
e Understgtte, at kvinden far sat hverdagens aktiviteter i system
e Stgtte kvinden i at udfgre og deltage i aktiviteterne
e Foretage en telefonopringning eller sende en sms, der minder kvinden om,
hvornar aktiviteten foregar
e Fglge med kvinden hen til det sted, hvor aktiviteten foregfér
e Stgtte kvinden i at tilegne sig de forngdne sprogkompetencer til at kunne bega
sig pa egen hand.

24 Servicestyrelsen, Bgrn & Unge, 2011. "Bgrn og kvinder i familier med vold - indsatser og
eftervaern”, Servicestyrelsen, Bgrn & Unge.

25 Danmark Statistik, statistikbanken, tabel: KRISE2.

26 Servicestyrelsen, Bgrn & Unge, 2011. "Bgrn og kvinder i familier med vold - indsatser og
efterveern”, Servicestyrelsen, Bgrn & Unge.
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3.1.4 Netvaerk, familie og sociale relationer

I voldsudsatte familier med bgrn har kvinden ofte vaeret sd optaget af at afvaerge og
forebygge volden, at hun har brugt det meste af sin energi herpa. Det kan medfgre, at
kvinden ikke har overskud til at koncentrere sig om bgrnene og relationen mellem mor
og barn. Kvinden har i nogle tilfaelde ikke haft overskud til at forholde sig til, hvordan
bgrnene oplever og reagerer pa, at de har levet i en familie med vold. Mange
voldsudsatte er desuden af den opfattelse, at bgrnene ikke har opdaget volden,
selvom bgrn typisk er bevidst herom. ?’ For disse kvinder kan det derfor veere relevant
at have fokus pa bgrnenes signaler, og pa hvordan man taler med bgrnene om volden
og saetter ord pd noget, man ofte ikke saetter ord p&, ndr man lever med volden.

Erfaringerne fra CTI-forlgb pd kvindekrisecentre viser, at relationen til bgrnenes far,
der ofte er voldsudgveren, ogsa kan vaere sveer. Erfaringen fra afprgvningen er, at en
stor del af kvinderne har bgrn, og at bgrnenes far i cirka ni ud af ti tilfeelde ogsa er
voldsudgver. Det er derfor heller ikke overraskende, at kvinderne i langt de fleste
tilfeelde oplever at have et meget darligt samarbejde med bgrnenes far, hvilket ogsd
besvaerliggar rollen som forzaelder samt handteringen af samveer,
foraeldremyndighedsspgrgsmal og skilsmisse.

Case: Konfliktfyldt samarbejde med eksmanden

“Jeg har et CTI-forlob med en kvinde, der har mange ressourcer, og som
eksempelvis har styr p8 job, bolig og skonomi. Hun har ikke s§ meget kontakt til
sin familie, men hun har et stort netvaerk best8ende af venner og veninder.

Kvindens store udfordring er hendes eksmand, der ogs8 er bgrnenes far og
voldsudgver. Gennem hele CTI-forlgbet har det veeret dét, der har fyldt, ligesom
der gennem hele forlobet har kart en retssag vedrgrende foraeldremyndighed og
bopeelspligten.”

- CTI-medarbejder

Nogle voldsudsatte kvinder har desuden oplevet begransninger i deres sociale
relationer. Det kan bdde skyldes, at nogle personer i netveerket har taget afstand fra
kvindens forhold til voldsudgveren og dermed har trukket sig fra relationen til kvinden,
ligesom kvinden ogsa kan have oplevet begraensninger i, hvem hun har haft mulighed
for at omgas som fglge af kontrol fra voldsudgveren. Disse personer kan muligvis
drages ind i kvindens netvaerk igen. Modsat kan nogle kvinder ogsa opleve, at
personer i deres netvaerk tager afstand fra kvinderne som fglge af, at disse personer
tager den voldsudgvendes parti.

Herudover udvikler mange voldsudsatte kvinder et usikkert tilknytningsmgnster, som
giver dem problemer med at knytte naere relationer og opretholde et socialt netvaerk.
Den vold, kvinden er blevet udsat for af sin partner, pdvirker bade kvindens tankesaet
om sig selv, hendes fglelsesliv og sociale relationer.28 Nar kvinden flytter i egen bolig
uden voldsudgver, kan der derfor opsta fglelser af utryghed og ensomhed. Det er ogsa
erfaringen fra afprgvningen af CTI til kvinder pa krisecenter, at de voldsudsatte
kvinder generelt er mere ensomme end kvinderne i almenbefolkningen.

For de fleste kvinder er det relevant at finde aktiviteter udover job og uddannelse, der
kan give indhold og mening i deres liv. Det kan veere aktivitets- og netveerkstilbud,

27 Servicestyrelsen, Bgrn & Unge, 2011. "Bgrn og kvinder i familier med vold - indsatser og
efterveern”, Servicestyrelsen, Bgrn & Unge.
28 Servicestyrelsen, Bgrn & Unge, 2011. "Bgrn og kvinder i familier med vold - indsatser og
efterveern”, Servicestyrelsen, Bgrn & Unge.
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fysiske aktiviteter eller aktiviteter i forhold til kvindens interesser. For nogle kvinder
kan der veere et gnske om at deltage i sociale aktiviteter, for eksempel i en forening
eller i kommunale aktivitetstilbud. For andre kan frivilligt arbejde ogsa vaere en
mulighed, hvor de oplever at kunne ggre en forskel for andre. En vigtig del af arbejdet
bestdr i den forbindelse i at skabe kontakt til allerede eksisterende tilbud i lokalmiljget,
afhaengigt af kvindens interesser og behov.

For kvinder med bgrn kan det vaere meningsfyldt at opbygge en god relation til de
gvrige foraeldre i barnets daginstitution eller skole. Dette er et naturligt faellesskab
med fzelles interesser, ligesom det kan vaere et sted, hvor kvinden arbejder pa at ggre
noget godt for sine bgrn, samtidig med at hun opbygger et netvaerk. CTI-
medarbejderen kan eksempelvis stgtte kvinden i at deltage i foraeldremgder ved for
eksempel at hjaelpe med at forberede spgrgsmal, som kvinden gerne vil stille, eller
tale med kvinden om, hvordan hun handterer en situation med mange mennesker.
Det er vigtigt at tage hensyn til, at kvinderne kan have et meget forskelligt

udgangspunkt for at deltage i sddanne aktiviteter. Nogle har det maske fysisk
eller psykisk sa darligt, at de ikke fgler sig i stand til at deltage, mens andre giver
udtryk for et gnske om at deltage, men de er maske usikre pa, hvad de kan
magte. Erfaringen fra afprgvningen er ogsa, at CTI-medarbejderne i nogle
tilfeelde ma fglge med kvinden til diverse aktiviteter to-tre gange, far kvinden fgler
sig i stand til at deltage uden CTI-medarbejderen.

Nedenfor fremgar en raekke hjeelpe- og stgttepunkter til, hvordan der kan arbejdes
med kvindens netveerk og sociale relationer. Afhaengigt af kvindens behov kan CTI-
medarbejderen:
o Stgtte kvinden i at fa afdaekket sit sociale netvaerk, for eksempel ved hjzelp af
netvaerkskort med videre (se bilag til denne manual)
e Stgtte kvinden i at genoptage kontakten til personer fra hendes tidligere
netveerk
e Stgtte kvinden i at danne nye relationer og netvaerk for eksempel gennem
deltagelse i foreningsaktiviteter eller sociale aktivitets- og netveaerkstilbud
e Indgd i en dialog med kvinden om, hvordan hun kan styrke relationen til sine
bgrn og lzere at blive opmaerksom pa deres behov samt forholde sig til deres
reaktioner pa at have levet i en familie med vold
o Indgd i dialog med kvinden om, hvordan en sadan proces med at
(gen)etablere og styrke relationer bedst gribes an
» Bista med rad og vejledning, hvis der opstar konflikter undervejs i processen.

3.1.5 Gkonomi

Kvinder p% krisecentre har et lavere indkomstniveau end den almindelige kvindelige
befolkning.?® Uden en partners indkomst kan det derfor vaere sveert for mange af
kvinderne at f& gkonomien til at haenge sammen, nar de skal bo for sig selv.
Derudover kan det vaere et problem for voldsudsatte kvinder, at de ikke har haft
raderet over egen gkonomi og derfor ikke ved, hvordan de skal styre en gkonomi,
ligesom mange star med gzeld, som den voldsudgvende eksempelvis kan have optaget
i kvindens navn.

For kvinder, der tidligere har vaeret gkonomisk afhangige af deres partner, kan
bruddet med partneren betyde, at de kommer til at leve under mere beskedne forhold
- og for en mindre del er der ligefrem tale om et liv i fattigdom.30 Kvinden kan derfor
have behov for hjeelp til at fa et overblik over sin gkonomi, herunder overblik over
eventuel gaeld og kreditorer, eller til at fa lavet afdragsordninger.

2% Socialstyrelsen, 2015, "Evaluering af krisecentertilbuddene”.
30 Servicestyrelsen, Bgrn & Unge, 2011, "Bgrn og kvinder i familier med vold - indsatser og
efterveern”, Servicestyrelsen, Bgrn & Unge.

33



Metodemanual for CTI for kvinder pa krisecenter

Der kan ogsd vaere behov for stgtte til at g& i banken og fa lavet aftaler om for
eksempel budgetkonto samt maske til at oparbejde kompetencer i forhold til at vide,
hvordan man har en dialog med eksempelvis sin bankrddgiver.

Hvis kvinden modtager offentlig forsgrgelse, kan der derudover vaere behov for en
seerlig opmaerksomhed pa kontinuiteten i gkonomiske ydelser, sa der ikke opstar en
situation, hvor kvinden, for eksempel pd grund af en sanktion, ikke far udbetalt sin
kontanthjeelp og derfor ikke kan betale huslejen. For at forebygge det, ma den
relevante kommunale myndighed vaere inddraget i indsatsen. Desuden kan det veere
en vaesentlig opgave for CTI-medarbejderen at stgtte kvinden i at sgge de ydelser og
tilskud, som hun er berettiget til.

Nedenfor fremgar en raekke hjeelpe- og stgttepunkter til arbejdet med kvindens
gkonomi. Afhaengigt af kvindens behov kan CTI-medarbejderen:
e Skabe et overblik over kvindens gkonomi, s& hun forstar og bliver i stand til at
agere indenfor sit gkonomiske raderum
e Understgtte kvinden i at fa betalt sine regninger, herunder foretage tilmelding
til Betalingsservice af faste udgifter
e Deltage i mgder med skattemyndigheder og bank, for eksempel med henblik
pd at lave aftaler om afvikling af eventuel gaeld
e Hjaelpe kvinden med at sgge ydelser hos kommunen
e Vaere opsggende i forhold til forskellige tilbud sdsom gaeldsradgivning i
kommunen eller hos en NGO
e Understgtte kvinden i at overholde aftaler med jobcentret/ydelseskontoret
e Sgrge for kontakt med de relevante myndighedsenheder i det tilfeelde, at
kvinden ikke er i stand til at overholde en aftale, s& hun ikke ungdigt udseettes
for gkonomiske sanktioner.

3.1.6 Bolig

Hvis en kvinde p3 krisecenter skal finde en ny bolig, kan der veere tale om, at der
anvises en bolig gennem den kommunale anvisning, eller at kvinden far en bolig
gennem den almindelige venteliste i en boligforening. Afhaengigt af boligsituationen i
omradet kan der g3 kortere eller lzengere tid, for der er en bolig til r&dighed. Mange af
kvinderne p& kvindekrisecentre, szerligt pa krisecentrene i de store byer, oplever, at
deres ophold forleenges pa grund af boligmangel.®!

Derudover vil mange kvinder have behov for praktisk stgtte i forhold til at flytte ind
og/eller etablere sig i ny bolig. Erfaringen er, at dette fylder sarlig meget i CTI-forlgb
for kvinder, der ikke tidligere har boet alene.

For at den voldsudsatte kvinde og i mange tilfeelde ogsa hendes bgrn kan blive
etableret pa en god og holdbar made i en bolig, er det desuden vigtigt, at der tages
h&nd om administrative forhold omkring boligen, for eksempel hjzelp til etablering af
seerlig sikring af boligen og eventuelt planlaegning af flugtveje for at opnd en fglelse af
tryghed i den nye bolig, jeevnfgr tema om sikkerhed ovenfor.%?

Nedenfor fremgar en raekke hjeelpe- og stgttepunkter til arbejdet med kvindens bolig.
Afhaengigt af kvindens behov kan CTI-medarbejderen:
e Understgtte, at kvinden fgler sig tryg i boligen og i lokalomradet, for eksempel
gennem seerlig sikring af boligen

3! Socialstyrelsen, 2015, "Evaluering af krisecentertilbuddene”.
32 Beck og Elklit, 2012, "Ud af voldens skygge. Evaluering af r&dgivning og behandlingseffekt”,
Videnscenter for psykotraumatologi.
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e Hjaelpe med administrative foranstaltninger omkring boligen, for eksempel
underskrift af lejekontrakt, ansggning af boligsikring, tilmelding til elektricitets-
og varmeleverandgrer

e Hjaelpe med praktiske foranstaltninger vedrgrende flytning, for eksempel
indkgb af mgbler, tegning af indbo- og ulykkesforsikring samt oprettelse af
aftale om internet.

3.1.7 Uddannelses- og beskaftigelsestilknytning

Kvinder pa krisecenter er karakteriseret ved et signifikant lavere uddannelsesniveau og
en lavere tilknytning til arbejdsmarkedet end befolkningen generelt.®® Erfaringerne fra
CTI til kvinder p& krisecenter viser, at mange af kvinderne stdr pa kanten af eller
udenfor arbejdsmarkedet.

Det at have et arbejde vil imidlertid ofte vaere en forudseetning for at kunne forsgrge
sig selv og sin familie og for at kunne leve et selvstaendigt liv i egen bolig med en
frihed til at realisere gnsker og fremtidsdremme. Det er derfor afggrende, at der
arbejdes med, at kvinden bliver inkluderet i samfundet, herunder bidrager pa
arbejdsmarkedet og indgar i faellesskabet pd en arbejdsplads.

De gzeldende regler pd beskaeftigelsesomrddet indebaerer, at kvinderne bliver mgdt
med b&de forventninger og krav fra jobcentret, hvis man modtager en midlertidig
forsgrgelsesydelse sdsom kontanthjzelp, sygedagpenge eller ressourceforigbsydelse.

CTI-medarbejderen kan vaere med til at understgtte en arbejdsmarkeds- og
uddannelsesrettet indsats i jobcentret, sa kvinden kan bevare eller udvikle et
perspektiv om job eller uddannelse. Hvis kvinden ikke er parat til at varetage et job pa
ordinaere vilkar, vil der typisk blive tilknyttet en sagsbehandler i jobcentret, som skal
sikre, at indsatsen er tveerfaglig og koordineret pa tveers af de kommunale
forvaltninger og andre myndigheder. Den koordinerende sagsbehandler vil vaere en
vigtig samarbejdspartner for CTI-medarbejderen.

Uddannelse kan veere et vigtigt alternativ til et arbejde for mange af kvinderne i
malgruppen, seerligt for de kvinder, der ikke har en kompetencegivende uddannelse.
Hvis kvinden gnsker at uddanne sig, er det en vigtig opgave for CTI-medarbejderen at
tale med kvinden om, hvilken betydning uddannelse har for hendes liv p& kort og lang
sigt, bAde men hensyn til jobmuligheder og gkonomi.

Nedenfor fremgar en raekke hjaelpe- og stgttepunkter til, hvordan der sammen med
kvinden kan arbejdes med uddannelses- og beskaeftigelsestilknytning. Afhaengigt af
kvindens behov kan CTI-medarbejderen:

e Stgtte kvinden i at udrede, hvilke ydelser hun modtager, og hvem der er
vedkommendes sagsbehandler, og eventuelt foresld at hjeelpe med at
arrangere et mgde, hvor CTI-medarbejderen deltager sammen med kvinden
og sagsbehandleren

e Tale med kvinden om gnsker og drgmme i forhold til at fa et arbejde og
komme i gang med en uddannelse

e Stgtte kvinden i at opsgge information om forpligtelser og rettigheder
forbundet med at modtage en offentlig forsgrgelsesydelse. Jobcentret har flere
muligheder for at hjeelpe med at finde et job, en relevant uddannelse eller en
praktikplads pd en almindelig arbejdsplads, hvor det er muligt at tage seerlige
hensyn og/eller tilknytte en mentor.

33 | andsorganisationen af kvindekrisecentre (LOKK) og Socialstyrelsen, “Arsstatistik 2014 Kvinder
og bgrn pa krisecentre”, Socialstyrelsen.
https://socialstyrelsen.dk/udgivelser/voldsramte-kvinders-arbejdsliv.
https://socialstyrelsen.dk/udgivelser/evaluering-af-krisecentertilbuddene.
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4 Bilag

Denne del af manualen indeholder forskellige socialfaglige redskaber, som kan
understgtte arbejdet med CTI-metoden. Nedenfor fremgar redskaberne
netvarksoverblik og netvaerkskort, og der gives en kort introduktion til
forandringskompasset, som kan anvendes i et CTI-forlgb til at visualisere kvindens
udvikling Isbende. Desuden fglger tre eksempler pa, hvordan en CTI-plan kan

udformes.

4.1.1 Netvarksoverblik

Redskab: netvaerksoverblik

Hvad er form8let med at bruge redskabet?
e Dette redskab skal medvirke til at give et overblik over netvaerket og dets
funktion og roller i forhold til kvinden. Netvaerksoverblikket giver bade
kvinden og CTI-medarbejderen et hurtigt overblik over, hvem kvinden er i
kontakt med, og hvem der kan stgtte kvinden fra det private netvaerk
og/eller det professionelle netveerk.

Hvem skal udfylde og bruge redskabet?
e Det er CTI-medarbejderen, der har ansvaret for at udfylde og opdatere

skemaet i redskabet.

Netveaerksoverblik

Seet kryds, hvis

personen allerede
er en AKTILV del af
kvindens netveerk

Kontaktoplysninger
Navn, direkte
nummer,
hovednummer,
mail, postadresse,
GERNE billede

Stgttemuligheder
Hvad kan personen
eventuelt hjaelpe
med?

Familie/pargrende

Familie/pargrende

Familie/pargrende

Sagsbehandler (bgrne- og ungeomradet)

Sagsbehandler (voksenomradet)

@konomisk sagsbehandler (ydelse)

UU-vejleder

Jobcenterkonsulent

Stgtte- og kontaktperson

Behandlingspsykiatrien (sengeafsnit)

Distriktspsykiatrien/lokal-psykiatrien

Misbrugskonsulent

PPR-medarbejder

SSP-medarbejder

Familieplejekonsulent

Familiebehandler

Anbringelsessted

Kriminalforsorgen

Egen laege

Skolerepraesentant

Uddannelsesinstitution

Repraesentant for virksomhed

Repraesentant for praktiksted

Andre
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4.1.2

Netvaerkskort

Redskab: netvaerkskort
Hvad er form8let med at bruge redskabet?

Dette redskab bestar af et netvaerkskort, hvormed kvinden sammen med
CTI-medarbejderen udpeger de personer fra det private og professionelle
netvaerk, som kan veere relevante i forhold til at etablere nye netveerk og
understgtte kvindens proces med at bo i egen bolig.

Med netvaerkskortet kortlaegges kvindens netvaerk med henblik pd at fa et
overblik over, hvem kvinden har en relation til privat eller professionelt.
P& baggrund af netvaerkskortet identificeres personer i kvindens private
og/eller professionelle netvaerk, som vil vaere relevante at involvere i det
fremtidige arbejde

Hvem skal udfylde og bruge redskabet?

Kvinden udfylder kortet sammen med CTI-medarbejderen. Alle aktgrer, der
arbejder sammen med kvinden, vil have glaede af at se kortet for at fa et
overblik over de aktgrer, der er en del af kvindens netveaerk. Kvinden skal
dog godkende, at andre far adgang til netvaerkskortet.

Hvordan bruges redskabet?

Ud fra netvaerkskortet afdaekkes, hvem der er en del af kvindens netvaerk.
I den forbindelse kan fglgende spgrgsmal veere gode at stille til kvinden:
o Hvilke vigtige personer findes i dit liv?
Hvem er en del af dit liv lige nu?
Hvem kender til, hvordan du har det i dag?
Hvem ved noget om dit liv?
Hvem kan du tale med?

o O O O

Ud fra netvaerkskortet udpeges fglgende konkrete personer:
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Personer fra kvindens private netvaerk, herunder familie, sleegt, venner og
andre (naboer, arbejdskolleger, skolekammerater mfl.).

Personer fra kvindens professionelle netveerk, herunder mennesker, hvis
job ggr dem til en del af dit netveerk (for eksempel socialradgiver,
sagsbehandler fra jobcenter, psykolog, leerer mfl.).
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Fremgangsmade
1) Kvinden udarbejder en liste over de personer, hun har en relation til (se
netvaerksoverblikket).

2) I netvaerkskortet (se nedenfor) placeres personerne i de relevante felter i den
afstand fra kvinden, som fgles rigtig for kvinden.

a. Familie: De personer, kvinden bor hos eller har en taet relation til, hvor
relationen gentages daglig eller ofte.

b. Slaegt: Personer, som kvinden ikke bor hos eller har en mere fjern relation
til, og hvor der dermed er sjeeldnere kontakt.

c. Andre: Personer, som kvinden mgder i fritiden, for eksempel naboer,
venner og fodboldtraener.

d. Arbejde/skole: for eksempel leder/chef pd arbejdsplads, kolleger og
lerere; relationen gentages eventuelt daglig.

e. Professionelle: De personer, der eventuelt kan indgd i netveerksteamet
eller deltage i netvaerksmgder, herunder diverse myndighedspersoner/
sagsbehandlere, tovholder og andre professionelle sdsom psykolog og
laege.

3) I Netvaerkskortet tegner kvinden en streg mellem de personer, der har noget
med hinanden at ggre.

Familie

Borgeren

Professionelle

Andre
(naboer,
venner)
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Nedenfor falger et eksempel pd et udfyldt netvaerkskort. CTI-medarbejderen finder
sammen med kvinden ud af, hvordan kortet visuelt skal tegnes. Det kan vare en god
ide at tegne kortet pa et stort stykke papir (A3) og derefter scanne papiret og gemme
det, sa det ligger elektronisk og er let at dele med andre.

Forklaring:

Slaegt /\ = Mand
Q = kvinde

Tallene 1,2,3,4 osv.
refererer til personeri
den unges netvaerk fx:

Familie

[
\

Andre(naboer,

1=Ven

2= Tante

(10)
Arbejde, skole

VEHI’IEI") / 3= Onkel

Professionelle 4= Sagsbehandler

hjzelpere
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4.1.3 Forandringskompas

Forandringskompasset kan bidrage til, at forandringer hos kvinden synligggres at
formulere fzelles malsaetninger og italesaette kvindens ressourcer.
Forandringskompassets styrke er, at det kan vaere med til at saette fokus pa, om der
skabes forandringer i kvindens liv i lgbet af CTI-forlgbet, og om der eventuelt er noget
i forlgbet, der kan geres anderledes for at skabe forandringer p8 de omrader, der
indgdr som temaer i forandringskompasset.

Forandringskompasset bestar af ti grundlaeggende dimensioner, der tilsammen sikrer,
at man kommer omkring hele kvindens livssituation. Disse ti dimensioner er:

e Kvindens sikkerhed

e At kvinden drager omsorg for sig selv

e Kvindens sociale netvaerk

e Kuvindens fysiske helbred

e Kvindens psykiske helbred

e At kvinden handterer sin boligsituation

e At kvinden styrer sin gkonomi

e Kvindens tilknytning til arbejdsmarkedet

e At kvinden stgtter sine bgrns trivsel

e At kvinden handterer sit forbrug af stimulanser.

Bade kvinden og CTI-medarbejderen vurderer med tre maneders mellemrum kvindens
situation i forhold til de ti dimensioner. Disse vurderinger indtastes i det dertil
udviklede veerktgj, som kan illustrere udviklingen i de forskellige malinger og forskelle
mellem kvindens egen vurdering og CTI-medarbejderens oplevelse.

Formalet er at bruge vaerktgjet som udgangspunkt for en dialog om kvindens
fremskridt og eventuel tilpasning i CTI-forlgbets fokusomrader.

Sammenligning af borgerens og CTI-medarbejderens vurdering

Hvordan vurdererdudin

sikkerhed?
10
Hvordan vurdererdu, at du h&ndterer 9 Hvordan vurdererdu, atdu
dit forbrug af stimulanser? s drageromsorg for sigselv?
6
5
4
Hvordan vurdererdu, atdu d Hvordan vurdererdu dit
stgtter dine bgrns trivsel? sociale netvaerk?
0%
Hvordan vurderer du din Hvordan vurderer du dit
tilknytning til arbejdsmarkedet? fysiske helbred?
Hvordan vurdererdu, at Hvordan vurderer du dit
du styrerdin gkonomi? psykiske helbred?

Hvordan vurdererdu, atdu
h&ndterer din boligsituation?

Fase og respondent

=== Kontaktskabelsesperiode, Borger
=== Kontaktskabelsesperiode, CTI-medarbejder
=== Fase 1,Borger

Fase 1,CTI-medarbeider
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4.1.4 CTI-plan

CTI-planen er fgrst og fremmest et faelles arbejdsredskab for kvinden og CTI-
medarbejderen i CTI-forlgbet. Planen skal derfor tage udgangspunkt i kvindens gnsker
og udformes pa en made, der giver mening for kvinden. Planen tilpasses i hver fase af
CTI-forlgbet og skal understgtte kvinden i at nd sine mal. Den gode CTI-plan
indeholder klare og opndelige mal med tydelige beskrivelser af, hvad bade kvinden og
CTI-medarbejderen skal ggre, for at kvinden opndr malene. Hvis CTI-planen
indeholder klare mal, kan den bruges som dokumentation i forlgbet. Saledes bliver
progressionen tydelig for kvinden, da hun kan se, at de mal, hun har sat, gradvist
opnas. Inspiration til fokusomrader for CTI-planen kan findes i temaerne fra kapitel 3:
Fysisk og psykisk helbred, sikkerhed, daglige aktiviteter, netveerk og sociale relationer,
gkonomi, bolig samt uddannelses- og arbejdsmarkedstilknytning. CTI-medarbejderne
har gode erfaringer med mange forskellige udformninger af CTI-planer, fra skematiske
oversigter til detaljerede planer med mal og aktiviteter for hver fase. Nedenfor ses to
eksempler pa CTI-planer, som indeholder bade mal og beskrivelse af aktiviteter til
opnaelse heraf.
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Eksempel 1

Hvad er der arbejdet med i Fase 1:

Meder med Bam og Unge sagsbehandler grundet forskellige underretninger pd bamnet

Mader 1 barnets voggestue for at fremme samarbejdet mellem mor og personale og udrede misfor-
stielser ombring kommunikationen. Udarbejdet plan for hvordan det fremadrettede samarbejde og
kommunikation skal foregd.

Kontakt il sygehus for at £3 indblik i barnets udredningsforleb pid Neurologisk afdeling med hen-
blik pa. at vuggestue opdateres og inddrages i barnets udvikling og trivsel. Koordineret indsatsen
og faet iveerksat, at ergoterapeut fra sygehuset observerer barnet i vuggestuen og inddrager persona-
et 1 evt. treningsforleb.

Kontakt til besk=ftizelsessagsbehandler med henblik pd at fa fremslcyndet henvisning til sprog-
skole. Labende korrespondance med sagsbehandler for at fa iverksat dette.

Meder pa Indvandrermedicinsk Klinik for at fi koordineret indsatsen omkring kvinden og blive sat
ind i de tiltag, der er sat i vaerk derfra.

Sogt diverse ydelser sdsom boligstette, serlig statte §34. bemebidrag, ydelser som enlig forserger,
enkeltydelzer i forbindelse med tandlzgebehandling og ol igk hjslp til briller, akonomisk fri-
plads til daginstitution.

Kontalkt til Udlendingestyrelsen for at blive inf et om, Irvornar kvinden kan sege om forlen-
gelse af opholdstilladelse. Udarbejdet skrivelse omkring bekreftelse af krsecenterophold og fore-
sthende retssag og indsendt dette til Udlendingestyrelsen.

Labende korrespondance med politiet 1 forbindelse med anmeldelse af vold og forestiende retssag
— opfolgning pa sagens gang.

Kontaktet advokat i forbindelse med farste mode inden retszag om vold.

Kontakt til politiet med henblik pd, at kvinden er blevet meldt for butikstyveri. Kontaktet Udlen-
dingestyrelsen for rad/vejledning omkring hindtering af dette 1 forbindelse med opholdstilladelses-
sag

Kontalctet diverse kreditorer med henblil pd afdragsordninger 1 forbindelze med g=ld

Mange snakke ombkring kvindenens situation og hvilke rettisheder hun har i forbindelse med, at hun
1 er skilt fra eles-manden.

Hvad skal der arbejdes videre med i Fase 2:

Kvinden skal starte pd sprogskole 3 dage om ugen og efter et stykle tid vil hun gerne arbejde hen
imod at komme i virksomhedspraktik de evrige 2 dage om vgen. Kvinden vil gerne blive selvfor-
sergende =4 hurtigt som muligt. CTI-medarbejder hj=lper med at kontakte virksomheder med hen-
blik pa at fi oprettet virksomhedspraktik og derefter kontakte jobkonsulent i beskeftigelsesforvalt-
ningen med henblik pa at i det iveerksat. Kvinden laver liste over de kompetencer hun har erhver-
et 1 sit hjemland. Evt. udferdigelse af CV, hvilket CTI-medarbejder hjzlper med.

Kvinden vil gerne have kontakt til en frivilliz mentor via sprogskolen LerDansk, som kan komme i
hendes hjem ca. en gang om ugen og ove dansk med hende. Kvinden er meget opzat pd at l=re
dansk s& hurtigt som muligt, da hun oplever, at de sproglige barrierer udelulcker hende fra mange
ting — bade 1 forhold til arbejdsmarkedet men ogsd socialt.

Besag hos Café venlighoerne med henblik pd at fi udvidet kvindens netveerk + etablere kontakt til
frivillige, der gerne vil hijzlpe kvinden med at gennemgi overs®tte breve i e-boks m.m., samt hj=lp
til at leere byen lidt bedre at kende. CTI-medarbejder arrangerer besoget og deltager.

Pi opfordring udferdiger CTI-medarbejder skrivelse til Born & Unge sagsbehandler med henblilc
pé at beskrive kvindens situation (til brug for den bemefaglige undersegelse).

Der deltages forteat 1 moder med Barn & Unge sagshehandler efter behov

Forste made hos beskikket advokat i forbindelse med forberedelse af’ aende vold,
CTI-medarbejder deltager i made og hj=lper kvinden med at indhente relevante papirer inden ma-
det —bla. hos egen lege, Indvandrermedicinsk Klinile sygehus mv.

CTl-medarbejder falger med kvinden nér retssagen starter. Behov for opbakning og stette til at gen-
nemfare.

CTI-medarbejder hjzlper kvinden med at fa lavet budgetkonto. Kvinden skal begynde at ave sig pa

zelv at mdbetall pa e-bank og f2 disse tilmeldt b vice.

Udlendingestyrelsen skal informeres om udfald af retssag vedr. anmeldelse af vold. CTI-medarbej-
der hjzlper med at indzende domsudslerift

Besog hos Den Frivillige Redgivning i Vollsmose med henblik pd, at Kvinden skal begynde at be-
mytte sig af hjmlpen dér, hvis hun fremadrettet far brug for hjelp til at forst breve, kommunilation
med udlzndingestyrelsen i forbindelse med hendes opholdstilladelsessag, k ikation med an-
dre offentlige myndigheder m m_ CTI-medarbejder formidler kontalten og deltager sammen med
fovinden.

Opfalgning pa forskellige ydelser, der endnu ikke er modtaget. sdzom bemebidrag, s=rlig stotte
§34, gkonomisk hizlp til tandlege og briller.

CTI-medarbejder hj=lper kvinden med at f2 bestilt tider hos tandl=ge, egen l=ge samt ajenl=ge.

Har der varet tilfajelser til planen i lobet af Fase 2:

Der er udfyldt oply
har zndret sig.
Det har veret sveert for kvinden at holde folous pd, at sige fra overfor eks-manden og ildke betragte
ham som “Overhovedet” der skal godkende alle hendes handlinger. Mange samtaler ombring dette,
da det har hindret mange af de planer der er blevet lagt.

Samtaler ombring vigtisheden af at overholde aftaler med myndigheder. Kvinden er udeblevet fra
rigtig mange aftaler, hvilket har afstedkommet, at hun ikle l@ngere kan bestille tid hos egen lege,
ojenlzge. tandlege m m_ Der er brugt en del tid pé at skifte l=ge_ sjenlz=ge, tandlmge Krvinden for-
soger at l&re at bruge sin kalender i telefonen, og skrive aftaler ind 1 den.

Der er atholdt mode hos B&U sagsbehandler hvor resultatet af den barefaglige undersogelze er
gennemgdet. Der er behov for at inddrage familiekonsulenter, der kan stette kvinden i hverdagen
sammen med datteren og bidrage til, at datterens udvikling er i folus. Der skeal etableres samar-
bejd: d | de mellem Familieke og CTIl-medarbejder og kvinden_

Ved gennemgang af budget har det vist sig, at levinden stadiz bidrager til eks-mandens ekonomi,
ved at betale nogle af hans regninger. @konomien er meget svaert at gennemskue, da der er mange
kreditorer. Kvinden ensker ildce at stoppe med at bidrage til eks-mandens skonomi, da han ellers
truer med, at hun ikke m3 se hendes 3 andre barn i Libanon. Kvinden er tilbudt skonomisk radgiv-

Lrema til Udlz=ndi

relzen i forbindelse med, at opholdsgrundlaget

‘overds:

ning. men onsleer iklke dette.

Hvad skal der arbejdes videre med i Fase 3:

Samarbejdsmeder med Familiekonsulenter fra Familiehuset hjemme hos kvinden, sa de kan be-
gynde at statte kvinden og datteren med de daglige udfordringer. Ved de forste to beseg cbserverer
Familiekonsulenterne kvinden og CTI-medarbejders mede. s der kan skabes et indblik i, hvor
mange praktiske opgaver der er og hvor udfordringerne is@r ligger. CTI-medarbejder videregiver,
med kvindens samtykke, relevante oplysninger, si Familiekonsulenterne kan fa indblik i historik-
ken og arbejde videre ud fra dette.

Kvinden skal mades med jobkonsulent for at se, om der kan oprettes virksomhedspraltik — som kan
kombineres med, at kvinden kommer til at bruge en del tid sammen med Familiekonsulenterne.
CTI-medarbejder deltager i ferste mede, for at bidrage med relevant viden.

Der afventes fortzat kontakt til en frivillig mentor, der kan hj=lpe kvinden med at ove =sig i at
snakke dansk. CTI-medarbejder kontakter Dansk Flygtningehj=lp for at se, om de kan vere behjzl-
pelig — og om de har kortere venteliste.

Der skal udarbejdes nvt skema til ansegning om hjlp til tandlzgebehandling.

Fortsat stette til at sige fra overfor ek den. Familiel 1l skal have en andel i dette.
Derudover overvejer kvinden, om hun vil henvises til Exitcirklen for samtaler omkring de udfor-
dringer/problematiklcer hun oplever med vedvarende social kontrol fra eks-mandens side. CTI-med-
arbejder hj=lper med at skabe kontakten, hvis kvinden ensker det.
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Eksempel 2

Information om borgeren

Navn: X 1D: 000K
Opstartsdato for fase 1 (dd-mm-ga): __ 18.06.18
Planen er feerdiggjort (dg-mm-3a): 10.09.18
Planen er revideret (dg-mm-3a):

Fokusomrader
Fokusomrade 1

Fokusomrade 1: Bamenes trivsel om samarbejdet omkring bamene

Hvad vil borgeren opna?: Jeg ensker stette | hverdagen til at bevare overblikket over samar-
bejdet med bernenes far.

Fokusomrade 2

Fokusomrade 2: Egenomsorg

Hvad vil borgeren opna?: Jeg ensker redskaber til at strukturere mig hverdag, sa der ogsa
bliver fid il mig selv. Jeg ensker en bevidsthed omkring mine egne behov.

Fokusomrade 3

Fokusomrade 3: Overblik over min sag

Hvad vil borgeren opna?: At fa et overblik over alle dele af min sag og feler mig klar til at

navigere i det.
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1. Ber- | Aktivitet
ne- | Etablering af
nes | samarbejde og
triv- | samvaer
sel

Aktivitet 1

Hvad ger borger?

- Deltager i meder

- Beder om CTl-medar-
bejders deltagelse
ved behov

- Sikrer, at bemene
kommer til psykolog +
bernegruppe under
mit samvaer med bar-
nene

- Lytter til vejledning fra
relevante fagpersoner

Hvad ger CTl-medarbejder?

- Stettende samtaler
med mig

- Deltagelse i mader i fa-
milieafdelingen og
Statsforvaltningen

- Koordinere indsatsen i
krisecenter regi

- Vejledning i forhold til
samarbejdet med far

. . Aktiviteten er gennemfart Aktiviteten er droppet (dd-
Aktiviteten er sat i gang (dd- e Py
mm-33)._18.06.18 (ddemm-33): mm-34)

| Aktiviteten er afsluttet [

2. Egen- | Aktivitet Hvad ger borger? Hvad ger CTl-medarbejder?
om- - Optrap- - Eridialog med min - Stettende og vejle-
sorg nings- arbejdsplads og ind- dende samtaler

plan for drager CTl-medarbej- - Tilbyde kropslige avel-
min ar- der ved behov for ser— pauserum
bejdstid deltagelse | mader - Deltage i mader ved
- Skabe - Eridialog med CTI- behov
pause- medarbejder om,
rum i hvad der gar mig
hverda- glad og giver roi
gen hverdagen
Aktiviteten er gennemfart

Aktiviteten er sat i gang
(dd-mm-33): _25.06.18

(dd-mm-3a):

Aktiviteten er droppet (dd-mm-
aay_

Aktiviteten er afsluttet [

3. Over-| Aktivitet

Hvad ger borger?

blik - Skifte - Snakker med advokat - Underseger mulighe-
over advokat - Rydder op i mapper den for skift af advokat
min - Struktur - Beder om hjeelp ved midt i processen

sa(q behov - Stattende samtaler

Hvad ger CTl-medarbejder?

Aktiviteten er sat i gang

Aktiviteten er gennemfert (dd-
(dd-mm-3a): _01.07.18 mm-3a):

Aktiviteten er droppet (dd-
mm-a)

Aktiviteten er afsluttet a
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Deloitte

Om Deloitte

Deloitte leverer ydelser indenfor revision, consulting, financial advisory, risikostyring, skat og dertil knyttede ydelser til bade
offentlige og private kunder i en lang raekke brancher. Deloitte betjener fire ud af fem virksomheder p8 listen over verdens stgrste
selskaber, Fortune Global 500®, gennem et globalt forbundet netveerk af medlemsfirmaer i over 150 lande, der leverer
kompetencer og viden i verdensklasse og service af hgj kvalitet til at hdndtere kundernes mest komplekse forretningsmaessige
udfordringer. Vil du vide mere om, hvordan Deloittes omkring 286.000 medarbejdere ggr en forskel, der betyder noget, sa besgg os
pa Facebook, LinkedIn eller Twitter.

Deloitte er en betegnelse for en eller flere af Deloitte Touche Tohmatsu Limited ("DTTL"), dets netvaerk af medlemsfirmaer og deres
tilknyttede virksomheder. DTTL (der ogs& omtales som “Deloitte Global”) og alle dets medlemsfirmaer udger separate og
uafhaengige juridiske enheder. DTTL leverer ikke ydelser til kunderne. Vi henviser til www.deloitte.com/about for neermere
oplysninger.
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