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Veiledende plan: Vold – Risiko for

	FUNKSJONSOMRÅDER (FO)

	1.
	Kommunikasjon/sanser
	5.
	Eliminasjon
	9.
	Seksualitet/reproduksjon

	2.
	Kunnskap/utvikling/psykisk
	6.
	Hud/vev/sår
	10.
	Sosialt/planlegging av utskriving

	3.
	Åndedrett/sirkulasjon
	7.
	Aktivitet/funksjonsstatus
	11.
	Åndelig/kulturelt/livsstil

	4.
	Ernæring/væske/elektrolyttbalanse
	8.
	Smerter/søvn/hvile/velvære
	12.
	Annet/legedelegerte aktiviteter



	FO 
	ICNP
	Sykepleiediagnose
	ICNP
	Resultat og intervensjon
	Spesifiser
	Frekvens/situasjon
	Referanse 

	2
	65108000
	Risiko for vold
	1144527009
	Normalt samspill med andre
	
	
	

	
	
	
	10301000202103
	Tilfredsstillende samspill med andre
	
	
	

	
	
	
	1141702004
	Ingen aggressiv atferd
	
	
	

	
	
	
	225313009
	Tilsyn
	
	
	1-6

	
	
	
	
	Tilsyn
	
	
	

	
	
	
	
	Intervallobservasjon
	
	
	2-3

	
	
	
	
	Kontinuerlig observasjon
	
	
	

	
	
	
	12391000202108
	Vurdering av utgangsstatus
	
	
	

	
	
	
	
	Utgang
	
	
	

	
	
	
	
	Ingen utgang
	
	
	

	
	
	
	90278001
	Skjerming
	Etter vedtak
	
	7

	
	
	
	
	Lage avtale om tid på eget rom
	
	
	

	
	
	
	225288009
	Tilrettelegging av miljø
	
	
	

	
	
	
	1156685003
	Tilrettelegging for hvile
	
	
	

	
	
	
	386386008
	Beskyttelse av pasientrettigheter
	
	
	

	
	
	
	310866003
	Informering av pasient 
	Om vedtak og dets varighet
	
	

	
	
	
	Meldt inn
	Informering av pårørende
	Om vedtak og dets varighet
	
	

	
	
	
	18629005
	Administrering av legemiddel
	
	
	

	
	
	
	410397006
	Overvåkning av virkning og bivirkning av legemiddel
	
	
	

	
	
	
	
	Administrere korttidsvirkende legemidler
	Etter vedtak,
I kurve
	
	

	
	
	
	713136002
	Vurdering av risiko for vold
	
	
	

	
	
	
	
	Gjennomføre voldsrisikovurdering i samarbeid med behandler og behandlingsteam
	
	
	

	
	
	
	
	Anvende nivå 2: Voldsrisikovurdering - innleggelse og utskrivning
	
	
	

	
	
	
	
	Anvende nivå 2: Voldsrisiko - Innledende kartleggingssamtale
	
	
	

	
	
	
	
	Anvende nivå 2: Voldsrisiko - BVC - korttidspredikasjon
	
	
	

	
	
	
	
	Kartlegge risikosituasjoner/ sårbarhetsområder ved hjelp av kartleggingsverktøy 
	
	
	

	
	
	
	 
	 Kartlegge og identifisere indre/ ytre forvarsler ved hjelp av kartleggingsverktøy (ERM)
	
	
	 

	
	
	
	
	Kartlegge risikoreduserende faktorer 
	
	
	

	
	
	
	
	Kartlegge innsikt i egen voldsdynamikk
	
	
	

	
	
	
	385894001
	Forebygging av vold
	
	
	

	
	
	
	
	Overvåke forandringer som kan føre til vold
	
	
	

	
	
	
	
	Lage dagsplan
	
	
	

	 
	 
	 
	 
	Være tilgjengelig for å observere mulige farer
	
	
	 5

	 
	 
	 
	
	Være oppmerksom på gjenstander besøkende har med seg
	
	
	

	 
	 
	 
	
	Rydde omgivelser for potensielt farlige gjenstander 
	
	
	

	
	
	
	
	Sørge for papptallerkener og plastbestikk ved måltidene
	
	
	

	
	
	
	386514001
	Bistand til sinnekontroll
	
	
	

	
	
	
	
	Bruke en beroligende tilnærming
	
	
	

	 
	 
	 
	414039005
	Avledning
	
	
	4

	
	
	
	
	Være nysgjerrig på hva uroligheten bunner i 
	
	
	4

	
	
	
	 
	Trygge på at personalet tar kontroll
	
	
	 

	
	
	
	 711037002
	Bruk av deeskaleringsteknikk
	
	
	 1, 4, 9, 10, 11,12

	
	
	
	
	[bookmark: OLE_LINK104][bookmark: OLE_LINK105]Gi rom til å uttrykke det subjektive ubehaget som er knyttet til voldsplaner eller utførte voldshandlinger 
	
	
	2

	
	
	
	 
	Etablere forventninger til kontroll over atferden
	
	
	 

	
	
	
	
	Hjelpe i å identifisere årsaken til aggresjon
	
	
	

	
	
	
	
	Støtte i å iverksette strategier for aggresjonskontroll og passende måter å uttrykke aggresjon på
	
	
	

	
	
	
	
	Sørge for fysisk utløp for sinne eller spenning 
	
	
	

	
	
	
	
	Oppmuntre til å søke hjelp i perioder med økt spenning
	
	
	

	
	
	
	
	Instruere i bruk av tiltak som beroliger 
	
	
	

	
	
	
	
	Identifisere konsekvensene av upassende måter å uttrykke sinne på 
	
	
	

	
	
	
	
	Identifisere pasientens behov 
	
	
	12

	
	
	
	
	Identifisere forhandling
	
	
	12

	
	
	
	
	Identifisere distrahering 
	
	
	12

	
	
	
	
	Omformulere hendelser for pasienten 
	
	
	12

	
	
	
	711035005
	Forsterkning av impulskontroll
	
	
	

	
	
	
	
	Hjelpe til å innse problemer eller situasjoner som krever gjennomtenkte handlinger
	
	
	

	
	
	
	
	Undervise til å "stoppe opp og tenke" før en impulsiv handling
	
	
	

	
	
	
	
	Bruke en plan for atferdsendring
	
	
	

	
	
	
	
	Hjelpe å vurdere resultat av valgt fremgangsmåte
	
	
	

	
	
	
	
	Sørge for positiv forsterkning ved mestring
	
	
	

	
	
	
	225385005
	Vurdering av atferd
	
	
	

	
	
	
	
	Holde ansvarlig for egen atferd
	
	
	

	
	
	
	
	Kommunisere forventning til å beholde kontrollen
	
	
	

	
	
	
	
	Avstå fra å krangle eller kjøpslå om etablerte grenser
	
	
	

	
	
	
	11131000202103
	Bistand til å etablere rutiner
	
	
	

	
	
	
	
	Begrense antall omsorgsgivere
	
	
	

	
	
	
	
	Ignorere upassende atferd 
	
	
	

	
	
	
	
	Rose forsøk på selvkontroll
	
	
	

	
	
	
	
	Anvende nivå 2: Tvangsmidler § 4.8 i Psykisk helsevernloven 
	Etter vedtak
	
	

	 
	 
	 
	
	[bookmark: OLE_LINK178][bookmark: OLE_LINK179]Anvende nivå 2: Tvangsmidler – ettersamtale med pasient og defusing/debriefing med personal
	
	
	

	 
	 
	 
	 Meldt inn 
	Grensesetting
	
	
	

	
	
	
	
	Minske grensesetting etter hvert som adferd nærmer seg det ønskelige
	
	
	

	
	
	
	
	Anerkjenne ressurser og mestringsstrategier
	
	
	3

	
	
	
	
	Sørge for sosial inkludering
	
	
	3

	
	
	
	
	Minske grensesetting etter hvert som adferd nærmer seg det ønskelige
	
	
	

	10
	Meldt inn
	Behov for planlegging av utskrivelse
	430567009
	

Klar for utskrivelse
	
	
	

	
	
	
	371754007
	Planlegging av utskrivelse
	
	
	1

	
	
	
	15281000202109
	Tilrettelegging for permisjon
	
	
	

	
	
	
	
	Formidle utskrivingsplaner 
	
	
	

	
	
	
	
	Koordinere tiltak mellom forskjellig helsepersonell for å sikre utskrivelse i rett tid
	
	
	

	
	
	
	
	Sikre forsvarlig oppfølging etter utskrivelse 
	
	
	3

	
	
	
	
	Etablere samarbeid med pårørende 
	
	
	3

	
	
	
	
	Kartlegge behov for bistand og støtte til pårørende 
	
	
	3

	
	
	
	
	Utarbeidelse og oppfølging av Individuell plan
	
	
	

	
	
	
	
	Anvende Nivå 2: Voldsrisiko - Intervensjonsplan (spesifikk risikohåndteringsplan) 
	
	
	

	
	
	
	
	Anvende Nivå 2: Journalføring: Krise- og mestringsplan
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