[bookmark: Consensusprotocol_Ernstig_Probleemgedrag]Consensusprotocol Ernstig Probleemgedrag

Naam, datum en jaar.
[bookmark: Voor_deze_persoon_geldt_het_volgende:]Voor deze persoon geldt het volgende:
· [bookmark: -_het_gedrag_van_de_persoon_houdt_een_er]het gedrag van de persoon houdt een ernstig gevaar in, en/of
· het gedrag van de persoon vormt een ernstige bedreiging, en/of
· het gedrag van de persoon leidt tot een ernstige stagnatie van de ontwikkeling (niet
ten gevolge van de verstandelijk handicap) en/of
· het gedrag van de persoon heeft (indirect) een ernstige aantasting van de kwaliteit van het bestaan van de persoon tot gevolg en/of
· het gedrag van de persoon is anderszins onhoudbaar
[bookmark: Voor:]
Voor:
· [bookmark: -_de_persoon_zelf,_en/of]de persoon zelf, en/of
· [bookmark: -_andere_personen,_en/of]andere personen, en/of
· [bookmark: -_zaken_of_voorwerpen_in_de_omgeving]zaken of voorwerpen in de omgeving
[bookmark: Let_op:_Dit_protocol_geldt_ook_voor_de_v]Let op: Dit protocol geldt ook voor de volgende situaties:
[bookmark: De_persoon_vertoont_bovengenoemd_gedrag_]De persoon vertoont bovengenoemd gedrag niet meer dankzij een gerichte aanpak, begeleidingswijze en/of maatregelen, maar het gedrag zal zonder dit aanbod met grote waarschijnlijkheid weer optreden. Het huidige ondersteunings/behandelaanbod is specifiek gericht op het voorkomen of verminderen van dit gedrag.
☐ ja  ☐ nee


Ingevuld door:


	Naam  
	
	Functie 

	Klik of tik om tekst in te voeren.
	
	Klik of tik om tekst in te voeren.

	
	
	









Instelling:	Klik of tik om tekst in te voeren.

(Cliënt ontvangt zorg van deze instelling) 
sinds (maand en jaar):			 Klik of tik om tekst in te voeren.
Datum invulling:				Klik of tik om tekst in te voeren.
[bookmark: Betreft_periode:_____van_maand_t/m_maand][bookmark: _Hlk218690940]Betreft periode (van maand t/m maand jaar):	Klik of tik om tekst in te voeren.	
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A. [bookmark: A.__Persoonlijke_gegevens]Persoonlijke gegevens

1. [bookmark: 1._Naam:___Naam_cliënt]Naam:	Naam cliënt
2. Geslacht:	☐ man	☐ vrouw

3. Leeftijd:	[	]	jaar

4. Verstandelijk niveau: (antwoord aankruisen)
☐ zwakbegaafd	IQ > 70
☐ licht verstandelijk gehandicapt	IQ 50 - 70
☐ matig verstandelijk gehandicapt	IQ 35 - 49
☐ ernstig verstandelijk gehandicapt	IQ 20 - 34  ☐ zeer ernstig verstandelijk gehandicapt	IQ < 20  ☐ niveau niet vastgesteld

5. Verbaliteit/communicatie

	
	ja
	in beperkte mate
	nee

	a. De persoon kan zich verbaal uiten:
	☐	☐	☐
	b. De persoon maakte gebruik van vervangende communicatie middelen:
	☐	☐	☐
	c. De persoon begrijpt vragen/opdrachten
	☐	☐	☐
	d. Is de persoon anderstalig of tweetalig?
	☐	☐	☐
	Indien ja, toelichting:
	Toelichting



6. Bijkomende handicaps/problematiek:  ☐ medische problematiek
☐ psychiatrische problematiek (DSM IV)  ☐ auditieve handicap
☐ visuele handicap
☐ motorische handicap  ☐ epilepsie
☐ niet aangeboren hersenletsel  ☐ anders: 

7. Woonsituatie:
☐ bij ouders/ familie  ☐ zelfstandig wonend
☐ met meerdere personen in huis in woonwijk  ☐ in een wooncentrum (voorheen GVT)
☐ op een beschermd terrein
☐ binnen een (orthopedagogische) behandelsetting  ☐ anders:
8. Dagbesteding:  ☐ ODC
☐ activiteiten/ arbeidscentrum (voorheen DVO)  ☐ speciaal onderwijs
☐ (aangepast) werk  ☐ anders:

B. [bookmark: B.__Achtergronden_van_de_problematiek]Achtergronden van de problematiek

9. [bookmark: 10._Wanneer_ontstond_dit_gedrag/_deze_pr]Samenvattende beschrijving van de kern van de problematiek:

Klik of tik om tekst in te voeren.

10. Wanneer ontstond dit gedrag/ deze problematiek?
☐ ontstaan in het jaar:	[	]
☐ geleidelijk ontstaan in de periode van:		[         ] tot [       ]
☐ onbekend

Toelichting:

Klik of tik om tekst in te voeren.


11. Is er een diagnose gesteld voor betreffend(e) gedrag/ problematiek?
 	☐ nee
☐ ja

12. Indien er een diagnose gesteld is, door wie en wanneer vond dat plaats?

Klik of tik om tekst in te voeren.


13.  Indien er een diagnose gesteld is, gaarne hieronder aankruisen of benoemen
☐ autisme
☐ ADHD
☐ persoonlijkheidsstoornis  ☐ stemmingsstoornis
☐ angststoornis
☐ hechtingsstoornis  ☐ depressie
☐ specifiek syndroom, nl: Klik of tik om tekst in te voeren.
☐ anders, nl:Klik of tik om tekst in te voeren.

Toelichting:

Klik of tik om tekst in te voeren.


14. Indien er geen diagnose gesteld is, bestaan er wel hypothesen voor de verklaring van de problematiek?
☐ ja ☐ nee
Toelichting:

Klik of tik om tekst in te voeren.


	
15. Zijn er (in het verleden) aanwijsbare aanleidingen/ oorzaken voor het (eerste) ontstaan van het probleemgedrag gevonden?
☐ ja 
☐ nee
Toelichting:
Klik of tik om tekst in te voeren.


16. Zijn er in de levensgeschiedenis van de persoon negatieve levenservaringen aanwijsbaar? 
☐ ja
☐ nee
☐ onbekend
Indien ja, gaarne hieronder aankruisen en toelichten:  ☐ onvoldoende opvoedingskwaliteiten gezin
☐ verwaarlozing  ☐ mishandeling ☐ misbruik
☐ ingrijpende ervaringen ivm ziekte of ongeval
☐ overlijden familielid
☐ oorlogservaringen  ☐ anders
Toelichting:
Klik of tik om tekst in te voeren.

17. Is er in de huidige situatie een duidelijke aanleiding in de omgeving of tijdens de omgang aanwijsbaar (eventueel achteraf bezien) waarna of naar aanleiding waarvan de persoon betreffend gedrag gaat vertonen?

Als het gedrag voorkomt, dan is:
☐ aanleiding vrijwel nooit bekend
☐ de aanleiding soms bekend
[bookmark: de_aanleiding_altijd_bekend]☐ de aanleiding vaak bekend ☐ de aanleiding altijd bekend

Toelichting:

      Klik of tik om tekst in te voeren.	
C. Vorm, richting, frequentie en beoordeling van het gedrag

Algemene toelichting:
In dit deel wordt een beschrijving gevraagd van het gedrag van de persoon zoals dat de afgelopen drie maanden (gemiddeld) voorkwam. Het gaat daarbij om zichtbaar concreet gedrag. Gedragingen die wel relevant zijn, maar niet op de vragenlijst voorkomen, kunnen toegevoegd worden.
[bookmark: -_Hierbij_het_gedrag_aankruisen_dat_bij_]Waarneembaar gedrag:
· Hierbij het gedrag aankruisen dat bij de persoon in de afgelopen 3 maanden is waargenomen. Er kunnen meerdere gedragingen aangekruist worden.
· Als de persoon het gedrag waar het om gaat niet meer (of veel minder) vertoont dankzij een gerichte aanpak, begeleidingswijze en/of maatregelen, maar de verwachting is dat het gedrag zonder dit aanbod met grote waarschijnlijkheid weer zal optreden, dan is het gedrag nog van belang en telt nog mee. Het huidige ondersteunings/ behandelaanbod is immers specifiek gericht op het voorkomen of verminderen van dit gedrag. Dit gedrag wordt wel vermeld in de vragenlijst met bijbehorende oordeel en met de frequentie 0 of 1.
· Elk gedrag mag eenmaal gescoord worden. Kies de categorie of benaming die het gedrag het beste beschrijft.
· [bookmark: -_Als_het_(wel_of_niet)_voorkomen_van_he]Als het (wel of niet) voorkomen van het gedrag samenhangt met het ontwikkelings/ verstandelijk niveau van de persoon, dan geldt dit niet als probleemgedrag.
· Gedrag dat bij verschillende gerichtheid een andere frequentie of oordeel krijgt: toevoegen als extra gedrag (bijvoorbeeld: zichzelf slaan komt in ernstiger mate voor dan het slaan van anderen).
Gerichtheid van het gedrag:
Hierbij aangeven waarop of op wie het gedrag gericht is. Meer dan één mogelijkheid is toegestaan.
	0
	=
	geen richting aan te geven, niet van toepassing

	1
	=
	op zichzelf gericht

	2
	=
	op andere personen gericht

	3
	=
	gericht op voorwerpen



Frequentie van het gedrag:
[bookmark: Hierbij_aangeven_hoe_vaak_het_gedrag_de_]Hierbij aangeven hoe vaak het gedrag de afgelopen drie maanden gemiddeld is voorgekomen.
	0
	=
	de afgelopen drie maanden niet voorgekomen (niet: 1)

	1
	=
	episodisch, uitbarstingen (niet: 2, 3, 4, 5 )

	[bookmark: 2_=_gemiddeld_het_dichtst_bij_ongeveer_1]2
	=
	gemiddeld het dichtst bij ongeveer 1 keer per maand

	3
	=
	gemiddeld het dichtst bij ongeveer 1 keer per week

	4
	=
	gemiddeld 2, 3 of 4 dagen per week

	5
	=
	een of meer keren per dag, gemiddeld tenminste 5 dagen per week

	6
	=
	vele malen per dag, dagelijks



[bookmark: Beoordeling_van_het_gedrag:]Beoordeling van het gedrag:

Gedrag staat niet op zich, maar wordt door de omgeving op een bepaalde manier ervaren.
Het gedrag kan in meer of mindere mate nadelige gevolgen hebben voor de persoon zelf, voor de omgeving en/of voor personen in de omgeving.
Deze gevolgen kunnen materiële schade, lichamelijke schade of psychische schade betreffen of er kan sprake zijn van schade ten aanzien van de ontwikkeling van de persoon of schade ten aanzien van de kwaliteit van het bestaan van de persoon.

Als men voortdurend rekening houdt met mogelijke/ dreigende ernstige schade, maar dit nog steeds door de gekozen aanpak wordt voorkomen, dan geldt de dreigende schade als ernst van het gedrag. Dit moet wel met concrete voorbeelden onderbouwd kunnen worden.

Het oordeel wordt weergegeven met behulp van de volgende schaal, die oploopt van positief naar negatief.
	1
	=
	voor niemand echt storend

	2
	=
	belemmert of beïnvloedt anderen of zichzelf negatief in het normale doen

	3
	=
	is zeer hinderlijk of beperkend en/of zeer pijnlijk en/of zeer shockerend

	4
	=
	levert ernstige schade of verwonding op; herstel is mogelijk

	5
	=
	levert onherstelbare schade of verwonding op



Voorbeelden:

Voorbeelden bij oordeel 1:
Voor niemand echt storende gedragingen zoals:
zachtjes brommen, zoemen, stereotiep bewegen
gezond ondeugend gedrag, zich terugtrekken (behoefte aan rust) naast actieve betrokkenheid aanvaardbaar protest

[bookmark: Het_normale_functioneren_of_de_gang_van_]Voorbeelden bij oordeel 2:
Het normale functioneren of de gang van zaken belemmerende gedragingen zoals: spugen, plagen, schelden, jammeren
(blijven hangen in) stereotiep of dwangmatig gedrag
[bookmark: slecht_gehumeurd,_weinig_tot_activiteite]duwen, krabben, bijten, haren trekken, wat niet zeer pijnlijk is slecht gehumeurd, weinig tot activiteiten komen

[bookmark: Voorbeelden_bij_oordeel_3:]Voorbeelden bij oordeel 3:
[bookmark: Zeer_hinderlijke,_pijnlijke_of_shockeren]Zeer hinderlijke, pijnlijke of shockerende gedragingen zoals:
schoppen met blauwe plek; krabben, bijten, wat zeer pijnlijk is hard gillen, schreeuwen, wat zeer hinderlijk is
pesten, uitdagen, tegen elkaar opzetten, waardoor ander zich zeer gehinderd voelt dwangmatig gedrag wat gewone gang van zaken, de ontwikkeling of het functioneren zeer verstoort
apathisch, komt tot niets, waardoor ontwikkeling/ functioneren zeer belemmerd wordt persoon heeft nauwelijks positieve belevingselementen
Voorbeelden bij oordeel 4:
Ernstige schade veroorzakende gedragingen zoals:
bijten, krabben, bonken, met als gevolg bloedende wonden/ littekens
gevaarlijk omgooien, slaan, schoppen, vastklemmen, gedrag waardoor anderen zeer bang/ overstuur raken
zonder ingrijpen voortdurend vernielen, beschadigen van (dingen in de) omgeving ten gevolge van gedrag uitputting/ werk niet meer aankunnen bij medewerker(s) 
ernstig seksueel grensoverschrijdend gedrag, herhaald stelen/ criminaliteit
ernstige mate van zich afsluiten, contact afweren, waardoor de ontwikkeling of het functioneren uiterst belemmerd wordt
Voorbeelden bij oordeel 5:
Blijvende schade veroorzakende gedragingen; herhaling van het gedrag is levensbedreigend zoals: ten gevolge van gedrag zichtbaar verminkt, opvallende littekens, niet goed herstelde botbreuken levensgevaarlijk/ zonder remming slaan, schoppen, vastklemmen, wurgen
ten gevolge van gedrag langdurige overspannenheid bij medewerker(s) brandstichting, verkrachting, mishandeling, geweldsdelict
suïcidaal gedrag, extreme angst/ bang voor alles, waardoor ontwikkeling stagneert/ functioneren totaal belemmerd wordt

	18. Waarneembaar gedrag
	Komt voor
	gerichtheid
	frequentie
	oordeel

	Lichamelijke agressie

	spugen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	haren uittrekken
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	krabben
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	knijpen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	bijten/ kauwen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	bonken
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	snijden
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	in oren/ ogen peuteren
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	aan huid/ wondjes peuteren
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	slaan
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	schoppen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	vastklemmen/ wurgen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	omduwen/ laten vallen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	suïcidaal gedrag
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	anders: Klik of tik om tekst in te voeren.
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	

	Destructief gedrag

	vernielen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	(kleding) scheuren
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	(om)gooien
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	brand stichten
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	anders: Klik of tik om tekst in te voeren.
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	 

	Verbaal probleemgedrag

	Huilen/jammeren
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	monotoon hinderlijk stemgeluid
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	(uit)schelden
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	grof taalgebruik/ vloeken
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	gillen/ schreeuwen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	anders: Klik of tik om tekst in te voeren.
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	

	Lichamelijk probleemgedrag

	eten ophalen/uitspugen
	☐	
	
	

	eten van oneetbare dingen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	extreem veel eten
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	te weinig eten/ niet willen eten
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	met ontlasting spelen/ smeren
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	bewust incontinent
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	sterk zelfstimulerend gedrag
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	overal opklimmen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	geen gevoel voor gevaar
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	op tenen lopen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	lich. onrust/ overbeweeglijk
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	ernstig aandacht tekort
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	bijzondere prikkelverwerking
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	anders: Klik of tik om tekst in te voeren.
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]



	



	18. Waarneembaar gedrag
	Komt voor
	gerichtheid
	frequentie
	oordeel

	Seksueel probleemgedrag

	Seksueel ontremd gedrag
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Zich laten misbruiken
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Seksueel contact afdwingen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Anders: Klik of tik om tekst in te voeren.
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	
	
	
	
	

	 Stereotiep, dwangmatig gedrag
	
	
	
	

	Stereotiepe herhaalde handelingen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Stereotiepe herhaalde bewegingen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Stereotiep klanken/woorden herh.
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Dwangmatige belangstelling
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Uiten van dwanggedachten
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Dwangm. voorkeur voor bep. eten
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Anders: Klik of tik om tekst in te voeren.
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	

	Teruggetrokken gedrag

	In zichzelf gekeerd
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	 Zich afzonderen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	 Niet uit bed willen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Niet willen spreken
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Weinig tot niet (willen) bewegen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Niet spelen, niet exploreren
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Niet(s) willen, aanbod afweren
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Oogcontact vermijden/wegkijken
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Anders: Klik of tik om tekst in te voeren.
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	

	Reactief probleemgedrag

	Protest/verzet
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Onttrekken aan gezag
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Bewust niet luisteren/niet reageren
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Niet accepteren als iets niet mag
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Ongevoelig voor bijsturing
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Impulsief, grillig, ontremd gedrag
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Uitproberen / uitlokken
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Veel ruzie maken
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Plagen/ pesten
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Niet reageren op gevoelens ander
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Afpakken/ graaien
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Ander bang maken
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Anderen tegen elkaar opzetten
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Aandacht opeisen/ claimen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Persé iets willen/ zeuren
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Anders: Klik of tik om tekst in te voeren.
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	

	Maatschappelijk probleemgedrag

	Stelen 
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Drugs verslaving
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Alcohol verslaving
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Weglopen 
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Zwerven 
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Spijbelen 
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Anders: Klik of tik om tekst in te voeren.
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	

	Uitingen van intrapsychische problematiek

	Nerveus, gespannen gedrag
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Zeer angstig gedrag
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Paniek gedrag
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Opwinding, snel overstuur
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Bang om alleen te zijn
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Bang om fouten te maken
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Zeer geremd gedrag
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Uiterst passief
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Veel piekeren
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Achterdochtig 
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Sterk wisselende stemmingen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Gedeprimeerd/ ongelukkig
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Mat, emotie-arm
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Overmatig positief gestemd
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Oninvoelbaar lachen
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Verwart fantasie en realiteit
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]

	Anders: Klik of tik om tekst in te voeren.
	☐	[	]
	[ ]
	[ ]





18A. Toelichting bij probleemgedrag met een oordeel 4 of oordeel 5

Indien er bij de cliënt sprake is van gedrag waarbij oordeel 4 en/of oordeel 5 van toepassing wordt geacht, dan moeten onderstaande vragen beantwoord worden.
Instructie:
In deze toelichting het betreffende gedrag concreet en kort benoemen. De oordeel score toevoegen en zo concreet mogelijk beschrijven waarom dit oordeel van toepassing wordt geacht in de vorm van de gevolgen die het gedrag heeft voor de persoon zelf en/ of voor personen in de omgeving.

	[bookmark: Voorbeelden:]Voorbeelden:
	

	gedrag:
	oordeel:
	toelichting:

	-	bonken
	oordeel 4
	bloedende wonden en littekens

	-	schreeuwen en wild
	
	

	dingen in rond gooien
	oordeel 4
	andere kinderen in paniek van angst

	-	eten ophalen
	oordeel 5
	slokdarm ernstig en blijvend beschadigd

	-	schoppen
	oordeel 5
	ernstige botbreuk met blijvende

	
	
	complicaties (blijvend mank)



	
	

	
	



D. Huidige ondersteunings/ behandelaanbod in verband met de problematiek
Algemene toelichting:
In dit deel wordt een beschrijving gevraagd van alle inspanningen die men de afgelopen drie maanden ondernomen heeft ten behoeve van een verbetering van de problematiek. Het gaat hierbij om de inzet in ruime zin, gericht op deze doelstelling.

[bookmark: Ondersteunings/behandelaanbod_komt_voor:]Ondersteunings/ behandelaanbod komt voor:
Het beschreven aanbod aankruisen als het de afgelopen drie maanden van toepassing is geweest. Het gaat om het ondersteunings/ behandelaanbod dat in verband met de problematiek wordt geboden.
Frequentie:
In een aantal gevallen is het van belang aan te geven hoe frequent de zorg geboden is in de afgelopen drie maanden. Aanbod dat niet is voorgekomen, maar nog wel is opgenomen in het behandelplan kan vermeld worden met frequentie 0.

	0
	=
	de afgelopen drie maanden niet voorgekomen (niet 1)

	1
	=
	episodisch, bij uitbarstingen (niet 2, 3, 4, 5 )

	2
	=
	gemiddeld het dichtst bij ongeveer 1 keer per maand

	3
	=
	gemiddeld het dichtst bij ongeveer 1 keer per week

	4
	=
	gemiddeld 2, 3, 4 dagen per week

	5
	=
	één of meer keer per dag; gemiddeld tenminste 5 dagen per week

	6
	=
	meerdere malen per dag; dagelijks



Duur:
In een aantal gevallen is behalve de frequentie ook de duur van belang.

	1
	=
	tot maximaal 15 minuten

	2
	=
	15 minuten tot 2 uur

	3
	=
	2 uur tot 8 uur

	4
	=
	8 uur tot 24 uur, wel onderbroken

	5
	=
	24 uur ononderbroken

	6
	=
	alleen ‘s nachts



Type ondersteunings/behandelaanbod

19. 	 Intentie en niveau van het ondersteunings/behandelaanbod (meerdere antwoorden mogelijk)
☐ a. gericht op verandering/ontwikkeling van de persoon zelf
☐ b. gericht op leren omgaan met de problematiek door de persoon
☐ c. gericht op aanpassingen in de omgeving/ omgevingsprothese (materieel; wijze van omgang, etc.)

20. 	 Duidelijk omschreven basisklimaat  (meerdere antwoorden mogelijk)
 ☐ behandelklimaat
☐ onderhandelingsklimaat
☐ verzorgend/ verplegend
☐ gericht op leren/ ontwikkelen
☐ structuur, duidelijk en voorspelbaar
☐ veiligheid bieden
☐ uitnodigend, stimulerend
☐ regels en afspraken, normerend
☐ beschermend, bewakend
☐ huiselijk, gezellig
☐ zakelijk, neutraal
anders: Klik of tik om tekst in te voeren.


toelichting: Klik of tik om tekst in te voeren.

21.  Individuele begeleidingswijze	
☐ TEACCH
☐ individueel communicatie systeem
☐ gedragstherapeutische aanpak
☐ anders: Klik of tik om tekst in te voeren.


22.  Therapie en trainingen
	
	Naam
	Frequentie
	Duur
	Individueel
	Groepstherapie 

	
Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	☐	☐
	
Klik of tik om tekst in te voeren.	
Klik of tik om tekst in te voeren.	
Klik of tik om tekst in te voeren.	☐	☐
	
Klik of tik om tekst in te voeren.	
Klik of tik om tekst in te voeren.	
Klik of tik om tekst in te voeren.	☐	☐
	
Klik of tik om tekst in te voeren.	
Klik of tik om tekst in te voeren.	
Klik of tik om tekst in te voeren.	☐	☐












Type ondersteunings/behandelaanbod

23. [bookmark: 23._Medicatie:]Medicatie:
	Medicatie
	Doel
	Dosering

	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	x dgs
	mg
	x dgs
	mg

	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	x dgs
	mg
	x dgs
	mg

	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	x dgs
	mg
	x dgs
	mg

	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	x dgs
	mg
	x dgs
	mg

	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	x dgs
	mg
	x dgs
	mg

	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	x dgs
	mg
	x dgs
	mg

	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	x dgs
	mg
	x dgs
	mg

	Klik of tik om tekst in te voeren.	Klik of tik om tekst in te voeren.	x dgs
	mg
	x dgs
	mg



24. Groepsbegeleidingsintensiteit
	Wonen
	

	groepsgrootte
	[	]

	verhouding cliënten tot begeleiders overdag
	[	:	]

	verhouding cliënten tot begeleiders ’s nachts
	[	:	]
☐ Nachtdienst op de voorziening 
[bookmark: _Hlk218775394]☐ Uitluisteren door centrale nachtdienst ☐ Geen ondersteuning gedurende de nacht

	Dagbesteding
	

	groepsgrootte
	[	]

	verhouding cliënten tot begeleiders overdag
	[	:	]



25. [bookmark: 25._Individuele_begeleidingsintensiteit_] Individuele begeleidingsintensiteit	ja	frequentie	duur
	persoonlijk toezicht nodig*
	☐	
	

	sociaal toezicht nodig**
	☐	
	

	gekoppeld aan vaste begeleider***
	☐	
	

	gerichte 1 op 1 begeleiding 
	☐ 
	[ ]	[ ]

	gerichte 2 op 1 begeleiding**** 
	☐ 
	[ ]	[ ]
	[bookmark: _Hlk218775321]anders: Klik of tik om tekst in te voeren.
	☐ 
	[ ]	[ ]

*) de persoon mag niet alleen gelaten worden (niet gerichte begeleiding)
**) de persoon mag niet samen met (een) ander(en) alleen gelaten worden (niet gerichte begeleiding)
***) een vaste begeleider is aanwezig voor de cliënt (niet 1 op 1 begeleiding)
****) twee begeleiders bij 1 cliënt

26. [bookmark: 26._Inrichting_van_de_leefomgeving__ja]	 Inrichting van de leefomgeving	ja afzonderlijke ruimtes/ hoeken	☐
opsplitsen in subgroepen				 ☐ 
speciale constructie meubilair			 ☐ 
besloten leefomgeving				 ☐
apart wonend 					 ☐
[bookmark: Ingrijpende_behandelingen,_middelen_en_m]Ingrijpende behandelingen, middelen en maatregelen:

27. [bookmark: 27._Beschermende_maatregelen____ja_frequ] Beschermende maatregelen	ja	frequentie	duur
	speciale kleding*
	 
	[ ]
	[ ]

	fixeren in/ aan meubilair** 
	 

	[ ]	[ ]

	anders: Klik of tik om tekst in te voeren.
	 

	[ ]	[ ]


*) helm, niet scheurbare kleding, fixatie-jasje, kokers, washandjes
**) op (rol)stoel; in bed

28. [bookmark: 28._Gedwongen_afzonderen_____ja_frequent] Gedwongen afzonderen	ja	frequentie	duur
	in eigen kamer 
	☐
 
	[ ]
	[ ]
	in speciale ruimte 
	☐
 
	[ ]
	[ ]
	anders: Klik of tik om tekst in te voeren.

	☐
 
	[ ]
	[ ]


29. [bookmark: 29._Vrijheidsbeperkende_maatregelen_____] Vrijheidsbeperkende maatregelen	ja	frequentie	duur
	cliënt mag niet alleen naar buiten
	☐
 
	[ ]
	[ ]
	cliënt mag niet van terrein af
	☐
 
	[ ]
	[ ]
	anders: Klik of tik om tekst in te voeren.
	☐
 
	[ ]
	[ ]


30.  Electro aversieve therapie (EAT)	ja	frequentie	duur 






[ ]
[ ]




















	
	☐
 
	[ ]
	[ ]

	toelichting: Klik of tik om tekst in te voeren.
31.  Medische ingreep in verband met probleemgedrag	ja ☐
 

toelichting: Klik of tik om tekst in te voeren.

32.  Gedwongen toedienen van medicatie	ja ☐
  toelichting: Klik of tik om tekst in te voeren.

33. [bookmark: _Hlk218782820] Gedwongen toedienen van voedsel	ja ☐
  toelichting: Klik of tik om tekst in te voeren.

34. [bookmark: 34._Tot_slot:_Relevante_informatie_over_][bookmark: het_voorgaande_onvoldoende_tot_zijn_rech]	 Tot slot: Relevante informatie over het ondersteunings/behandelaanbod wat in het voorgaande onvoldoende tot zijn recht is gekomen:

Klik of tik om tekst in te voeren.



E. [bookmark: E.__Evaluatie_van_gedrag,_ondersteunings]Evaluatie van gedrag, ondersteunings/behandelaanbod en het toekomstperspectief
[bookmark: Algemene_toelichting]Algemene toelichting
In dit laatste deel van de vragenlijst evalueren we de totale situatie vanuit drie invalshoeken: de ontwikkeling van de problematiek, de effectiviteit van het ondersteunings/behandelaanbod en de eventuele bijverschijnselen van dit aanbod.

[bookmark: Ontwikkeling_van_de_problematiek]Ontwikkeling van de problematiek
Allereerst wordt bekeken hoe de problematiek rond de cliënt zich de afgelopen periode heeft ontwikkeld en hoe de verwachtingen op grond hiervan zijn voor de toekomst.
Is de situatie (vrij) stabiel of is er duidelijk sprake van een opgaande of neergaande lijn?
Hetzelfde wordt gevraagd ten aanzien van het ondersteunings/behandelaanbod. Zal dit aanbod voorlopig zo gehandhaafd worden of is er afbouw mogelijk of een intensivering nodig?
De effectiviteit van het ondersteunings/behandelaanbod
[bookmark: In_hoeverre_is_het_mogelijk_met_behulp_v]In hoeverre is het mogelijk met behulp van de gekozen aanpak (in ruime zin) het probleemgedrag tegen te gaan en/ of om de negatieve gevolgen van het probleemgedrag in te perken? De gekozen aanpak wordt hier in ruime zin bedoeld: alle inspanningen die men zich getroost gericht op de problematiek rond de cliënt.

[bookmark: De_bijverschijnselen_van_het_ondersteuni]De bijverschijnselen van het ondersteunings/behandelaanbod
Het ondersteunings/behandelaanbod kan naast een bedoelde beïnvloeding van de problematiek andere negatieve gevolgen hebben voor de leefsituatie van de cliënt of diens omgeving.
[bookmark: Vijfpuntsschaal]Vijfpuntsschaal
Op elk van deze onderwerpen wordt een vijfpuntsschaal ingevuld. De schalen lopen van positief (verbetering/ gunstig) naar negatief (achteruitgang/ ongunstig). De middelste score geeft aan dat de situatie stabiel is of beoordeeld wordt als het midden tussen zeer gunstig en zeer ongunstig.
De beoordeling-scores zijn weergegeven in de vorm van stellingen. Er is steeds één score van toepassing. Bij twijfel moet gekozen worden voor de stelling die het meest van toepassing is.

De ontwikkeling van de problematiek


Wordt er op dit moment een opgaande of neergaande lijn geconstateerd die zich de komende maanden waarschijnlijk zal voortzetten? En gaat het dan om een verandering van het gedrag of om een concreet geplande verandering in het ondersteunings/ behandelaanbod?


35.  Verwachtingen voor de ontwikkeling van het gedrag van de cliënt:
 -	Het gedrag van de cliënt zal de komende maanden verslechteren
5 ☐
 





-	Het gedrag van de cliënt zal de komende maanden enigszins verslechteren
4 ☐
 





-	Het gedrag van de cliënt zal naar verwachting stabiel blijven
3 ☐
 





-	Het gedrag van de cliënt zal de komende maanden enigszins verbeteren
2 ☐
 





-	Het gedrag van de cliënt zal de komende maanden verbeteren
1 ☐
 







toelichting:
Klik of tik om tekst in te voeren.

36.  Verwachtingen voor de ontwikkeling van het ondersteunings/behandelaanbod voor de cliënt:
 -	De komende maanden zal het aanbod geïntensiveerd worden
5 ☐
 
5
-	De komende maanden zal het aanbod enigszins geïntensiveerd worden
4 ☐
 
4
-	De komende maanden zal het aanbod zo gehandhaafd blijven
3 ☐
 
3
-	De komende maanden zal het aanbod enigszins minder intensief worden
2 ☐
 
2
-	De komende maanden zal het aanbod minder intensief worden
1 ☐
 
1


toelichting:
Klik of tik om tekst in te voeren.
[bookmark: De_effectiviteit_van_het_ondersteunings/]De effectiviteit van het ondersteunings/behandelaanbod

Het huidige ondersteunings/behandelaanbod kan het probleemgedrag zelf tegengaan in welk geval de persoon betreffend gedrag niet meer vertoont en er ook geen gevolgen van dit gedrag zijn. Het kan ook zijn dat het aanbod weliswaar niet het probleemgedrag kan tegengaan, maar vooral gericht is op het voorkomen van de ongewenste gevolgen van het probleemgedrag.
37. [bookmark: 37._Het_ondersteunings/behandelaanbod_ga]	 Het ondersteunings/behandelaanbod gaat het probleemgedrag tegen (het betreft de totale aanpak en begeleiding)
-	Het aanbod gaat het probleemgedrag helemaal niet tegen
5 ☐
 
5
-	Het aanbod gaat het probleemgedrag nauwelijks tegen
4 ☐
 
4
-	Het aanbod gaat het probleemgedrag voor een deel tegen
3 ☐
 
3
-	Het aanbod gaat het probleemgedrag grotendeels tegen
2 ☐
 
2
-	Het aanbod gaat het probleemgedrag (vrijwel) volledig tegen
1 ☐
 
1


toelichting:
Klik of tik om tekst in te voeren.

38. [bookmark: 38._Het_ondersteunings/behandelaanbod_vo]	 Het ondersteunings/behandelaanbod voorkomt de gevolgen van het probleemgedrag (het betreft de totale aanpak en begeleiding)
-	Het aanbod voorkomt de gevolgen van het probleemgedrag helemaal niet
5 ☐
 
5
-	Het aanbod voorkomt de gevolgen van het probleemgedrag nauwelijks
4 ☐
 
4
-	Het aanbod voorkomt de gevolgen van het probleemgedrag voor een deel
3 ☐
 
3
-	Het aanbod voorkomt de gevolgen van het probleemgedrag grotendeels
2 ☐
 
2
-	Het aanbod voorkomt de gevolgen van het probleemgedrag (vrijwel) volledig
1 ☐
 
1



toelichting:
Klik of tik om tekst in te voeren.
De bijverschijnselen van het huidige ondersteunings/behandelaanbod

De huidige ondersteuning en/of behandeling, gericht op een positieve beïnvloeding van de problematiek kan tevens negatieve gevolgen of neveneffecten hebben: er kan sprake zijn van een onbedoelde en ongewenste fysieke en/of psychische belasting van de persoon en/of zijn omgeving.
Deze gevolgen kunnen nu al merkbaar zijn of meer in de toekomst verwijderd zijn omdat ze op de lange duur de ontwikkeling van de persoon schaden.
Zeer ernstige bijverschijnselen (score 4 of 5) moeten op de volgende pagina nader toegelicht worden.
39.  Het ondersteunings/behandelaanbod veroorzaakt naast de positieve beïnvloeding van de
 problematiek negatieve bijverschijnselen

	-	Het aanbod veroorzaakt naast beïnvloeding van de problematiek zeer ernstige bijverschijnselen
	5 ☐
 
	

	-	Het aanbod veroorzaakt naast beïnvloeding van de problematiek ernstige bijverschijnselen
	4 ☐
 
	

	-	Het aanbod veroorzaakt naast beïnvloeding van de problematiek matig ernstige bijverschijnselen
	3 ☐
 
	

	-	Het aanbod veroorzaakt naast beïnvloeding van de problematiek lichte bijverschijnselen
	2 ☐
 
	

	-	Het aanbod veroorzaakt naast beïnvloeding van de problematiek (vrijwel) geen bijverschijnselen
	1 ☐
 
	



Voorbeelden

Voorbeelden bij score 5: zeer ernstige bijverschijnselen:
het totale bestaan van de cliënt wordt ten nadele beïnvloed vrijwel altijd ingrijpende vorm van fixeren
zeer hoge doseringen psychofarmaca die de gezondheid aantasten
Voorbeelden bij score 4: ernstige bijverschijnselen:
het bestaan van de cliënt wordt ingrijpend negatief beïnvloed/ beperkt veelvuldig ingrijpende vorm van fixeren omgevingscontact is nauwelijks mogelijk hoge doseringen psychofarmaca die alle doen en laten beïnvloeden
Voorbeelden bij score 3: matig ernstige bijverschijnselen:
er is soms sprake van fixeren of gedwongen afzonderen zeer strenge inperkende regels, geboden en verboden

Voorbeelden bij score 2: lichte bijverschijnselen: vrijwillige fixatie, bijvoorbeeld iets vasthouden
Voorbeelden bij score 1: (vrijwel) geen bijverschijnselen: geen enkele vorm van middelen of maatregelen

39 A. Toelichting bijverschijnselen van het ondersteunings/behandelaanbod met score 4 of 5

Indien er sprake is van score 4 of 5 bij de beoordeling van de bijverschijnselen van het ondersteunings/behandelaanbod, dan moeten onderstaande vragen beantwoord worden.
Instructie:
In deze toelichting het betreffende (onderdeel van het) aanbod concreet en kort benoemen. De score toevoegen en zo concreet mogelijk beschrijven waarom deze score van toepassing wordt geacht in de vorm van de gevolgen welke (dit onderdeel van) het aanbod heeft voor de levenssituatie van de persoon zelf en/ of voor personen in diens omgeving.

	aanbod:
	score:
	toelichting:

	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Klik of tik om tekst in te voeren.
	Klik of tik om tekst in te voeren.



[bookmark: Instructie_voor_het_bepalen_van_de_ernst]Instructie voor het bepalen van de ernst van de problematiek

Door de volgende instructie stap voor stap te volgen is het mogelijk op een eenduidige en controleerbare wijze vanuit de vragenlijstgegevens het niveau van de ernst te bepalen.
Hierbij wordt voor een aantal onderwerpen nagegaan hoe de situatie voor de betreffende persoon is, namelijk achtereenvolgens het gedrag, het huidige ondersteunings/ behandelaanbod en de evaluatie van gedrag, ondersteunings/ behandelaanbod en toekomstperspectief betreffende de situatie rond de persoon. De combinatie van de resultaten op deze punten leidt uiteindelijk tot een uitspraak over het niveau van de ernst van de situatie.

[bookmark: Cliënt_:_[naam]]Cliënt : [naam]


[bookmark: Gedrag]Gedrag


1 Kijk naar de beschrijving van de gedragingen (vraag 18). Kies op grond daarvan uit de volgende mogelijkheden:

1-a Op de lijst komen alleen gedragingen met oordeel 1 en 2 voor. Gedragingen, waarbij als frequentie een 0 is opgegeven, tellen hierbij niet mee, wanneer er weinig kans is op het reëel voorkomen van het gedrag.
Ga verder naar 2 								 ☐
 
1-b [bookmark: 1-b_Op_de_lijst_komen_gedragingen_voor_m]Op de lijst komen gedragingen voor met oordeel niet hoger dan 3.
[bookmark: Alleen_de_gedragingen_tellen,_waarbij_de][bookmark: en/of]Alleen de gedragingen tellen, waarbij de frequentie geen 0 is. en/of
[bookmark: Op_de_lijst_komen_één_of_meer_gedraginge][bookmark: voor._Bij_de_frequentie_is_echter_een_0_]Op de lijst komen één of meer gedragingen met oordeel 4 of 5 voor. Bij de frequentie is echter een 0 of 1 ingevuld waarbij er weinig kans is op het reëel voorkomen van gedrag met oordeel 4 of 5.
Ga verder naar 3 								 ☐
 
1-c Op de lijst komt een groot aantal gedragingen met oordeel 3
voor en bij deze gedragingen wordt een hoge frequentie (4, 5 of 6) gemeld.
Ga verder naar 5 								 ☐
 
1-d Op de lijst komen één of meer gedragingen met oordeel 4 of 5 voor. Bij de frequentie is minstens 2 ingevuld, dan wel 0 of 1, waarbij het ondersteunings/ behandelaanbod specifiek is gericht op het voorkómen van dit gedrag. Zonder dit aanbod is er
een reële kans op weer optreden van het gedrag. 	
Ga verder naar 4								 ☐
 
			

[bookmark: Ondersteunings/behandelaanbod]Ondersteunings/behandelaanbod

2 Kijk naar de beschrijvingen van het huidige ondersteunings/ behandelaanbod; kies op grond daarvan uit de volgende mogelijkheden:
2-a Er komen geen ingrijpende behandelingen, middelen of maatregelen voor (vraag 27 t/m 33).
of:
Er komen wel ingrijpende behandelingen, middelen of maatregelen voor. Deze zijn echter, bijvoorbeeld vanwege een lage frequentie,
niet van grote invloed op de situatie. 
Ga verder naar 6 							 ☐
 
2-b Er komen wel ingrijpende behandelingen, middelen of
[bookmark: Ga_verder_naar_10]maatregelen voor (vraag 27 t/m 33). Daarbij is, bijvoorbeeld vanwege een hoge frequentie, wel sprake van negatieve beïnvloeding van de leefsituatie van de persoon.
Ga verder naar 10 							 ☐
 

3 Kijk naar de beschrijvingen van het huidige ondersteunings/behandelaanbod; kies op grond daarvan uit de volgende mogelijkheden:
3-a Er komen geen ingrijpende behandelingen, middelen of maatregelen voor (vraag 27 t/m 33).
of:
Er komen wel ingrijpende behandelingen, middelen of maatregelen voor. Deze zijn echter, bijvoorbeeld vanwege een lage frequentie,
niet van grote invloed op de situatie.
Ga verder naar 7 							 ☐
 
3-b Er komen wel ingrijpende behandelingen, middelen of maatregelen
voor (vraag 27 t/m 33). Daarbij is, bijvoorbeeld vanwege een hoge frequentie, wel sprake van negatieve beïnvloeding van de leefsituatie van de persoon.
[bookmark: Ga_verder_naar_11]Ga verder naar 11 							☐
 

4 Kijk naar de beschrijvingen van het huidige ondersteunings/behandelaanbod; kies op grond daarvan uit de volgende mogelijkheden:
4-a Er komen geen ingrijpende behandelingen, middelen of maatregelen voor (vraag 27 t/m 33).
of:
Er komen wel ingrijpende behandelingen, middelen of maatregelen voor. Deze zijn echter, bijvoorbeeld vanwege een lage frequentie,
niet van grote invloed op de situatie.
Ga verder naar 8 							☐
 
4-b [bookmark: Ga_verder_naar_9]Er komen wel ingrijpende behandelingen, middelen of maatregelen voor (vraag 27 t/m 33). Daarbij is, bijvoorbeeld vanwege een hoge frequentie, wel sprake van negatieve beïnvloeding van de leefsituatie van de persoon.
Ga verder naar 9 							☐
 



[bookmark: Evaluatie_van_gedrag,_ondersteunings/beh]Evaluatie van gedrag, ondersteunings/behandelaanbod en toekomstperspectief

5 Kijk naar de beschrijvingen bij de evaluatie van gedrag, aanbod en toekomstperspectief; kies op grond daarvan uit de volgende mogelijkheden:
5-a De effectiviteit van het ondersteunings/ behandelaanbod heeft bij beide vragen (37 en 38) een score van 4 of 5, het zorgaanbod gaat de problematiek nauwelijks tegen. De vraag naar de eventuele bijverschijnselen van het aanbod doet er dan minder toe. Het niveau van ernst is:
[ 3 ] 									☐
 
5-b In alle andere gevallen:
Ga verder naar 11							☐
 

6 Kijk naar de beschrijvingen bij de evaluatie van gedrag, aanbod en toekomstperspectief; kies op grond daarvan uit de volgende mogelijkheden:
6-a Wanneer de verwachtingen voor de toekomst met maximaal een 3 zijn beantwoord (vraag 35 en 36) en vraag 39 naar de bijverschijnselen maximaal met een 2 is beantwoord,
dan is het niveau van ernst:
[ 1 ] 									☐
 
6-b In alle andere gevallen:
Ga verder naar 10							☐
 

7 Kijk naar de beschrijvingen bij de evaluatie van gedrag, aanbod en toekomstperspectief; kies op grond daarvan uit de volgende mogelijkheden:
7-a Vraag 39 naar de bijverschijnselen is met maximaal een 3 beantwoord.
Het niveau van ernst is:
[ 2 ] 									☐
 
7-b In alle andere gevallen:
Ga verder naar 11 							☐
 

8 Kijk naar de beschrijvingen bij de evaluatie van gedrag, aanbod en toekomstperspectief; kies op grond daarvan uit de volgende mogelijkheden:
8-a Wanneer geen van de vragen in de evaluatie met een 4 of 5 worden beantwoord, dan is het niveau van ernst:
[ 3 ]									☐
 
8-b In alle andere gevallen:
Ga verder naar 12 							☐
 

9 Kijk naar de beschrijvingen bij de evaluatie van gedrag, aanbod en toekomstperspectief; kies op grond daarvan uit de volgende mogelijkheden:
9-a Wanneer vraag 39 naar de bijverschijnselen met een 4 of 5 wordt beantwoord, dan is het niveau van ernst:
[ 4 ]									☐
 
9-b In alle andere gevallen:
Ga verder naar 12 							☐
 



[bookmark: Twijfelgevallen]Twijfelgevallen


10 [bookmark: 10_Het_betreft_hier_een_twijfelgeval_tus][bookmark: 10-a_Wanneer_de_prognose_omtrent_deze_pe]Het betreft hier een twijfelgeval tussen de niveaus 1 en 2. Bekijk de hele casus opnieuw. 10-a	Wanneer de prognose omtrent deze persoon negatief is (vraag 35 en 36) of
[bookmark: wanneer_de_bijverschijnselen_(vraag_39)_][bookmark: (score_3)_worden_beoordeeld,_dan_is_het_]wanneer de bijverschijnselen (vraag 39) van het aanbod matig ernstig (score 3) worden beoordeeld, dan is het niveau van ernst:
[bookmark: [_2_]][ 2 ] 									☐
 
10-b	In alle andere gevallen is het niveau van ernst:
[ 1 ]									☐
 


11 Het betreft hier een twijfelgeval tussen de niveaus 2 en 3. Bekijk de hele casus opnieuw. 11-a	Wanneer de bijverschijnselen van het aanbod bij vraag 39 (zeer) ernstig zijn
(score 4 of 5) en er geen perspectief op verbetering aanwezig is (vraag 35 en 36), dan is het niveau van ernst:
[ 3 ] 									☐
 
11-b	In alle andere gevallen is het niveau van ernst:
[bookmark: _Hlk218783583][ 2 ] 									☐
 


12 Het betreft hier een twijfelgeval tussen de niveaus 3 en 4. Bekijk de hele casus opnieuw. 12-a	Wanneer het ondersteunings/ behandelaanbod weinig effectief is (vragen 37 en 38
krijgen score 4 of 5) of wanneer de bijverschijnselen van het
aanbod (vraag 39) (zeer) ernstig zijn (score 4 of 5) en er geen perspectief op verbetering aanwezig is (vraag 35 en 36), dan is het niveau van ernst:
[ 4 ] 									☐
 
12-b	In alle andere gevallen is het niveau van ernst:
[ 3 ] 									☐
 


Eindrapportage Consensusprotocol Ernstig Probleemgedrag

1. Samenstelling beoordelingsteam:
	Naam
	Functie

	
	

	Klik of tik om tekst in te voeren.
Klik of tik om tekst in te voeren.
Klik of tik om tekst in te voeren.

	Klik of tik om tekst in te voeren.
Klik of tik om tekst in te voeren.
Klik of tik om tekst in te voeren.


	
	

	
	

	
	



2. Persoonlijke gegevens van bewoner:
	Naam :
	Naam client

	Geslacht:
	Geslacht cliënt

	Leeftijd:
	  

	Verstandelijk niveau:
	  Mate van verstandelijke beperking



3. Korte beschrijving van de problematiek:

Klik of tik om tekst in te voeren.


4. Korte beschrijving van het ondersteunings-/behandelaanbod met betrekking tot de problematiek:

Klik of tik om tekst in te voeren.

5. Vastgesteld niveau van ernst:
Minst ernstige problematiek (niveau 1)		☐
  
Matig ernstige problematiek (niveau 2)		☐
  
Zeer ernstige problematiek(niveau 3)		☐
  
Extreem ernstige problematiek (niveau 4)	☐
     
6. Toelichting bij ernstniveau:
Klik of tik om tekst in te voeren.


7. Als er geen overeenstemming over de mate van ernst is bereikt, wilt u dit hieronder toelichten:

	Klik of tik om tekst in te voeren.


Deze rapportage heeft betrekking op de periode: van maand tot en met maand jaar Datum rapportage: dag maand jaar

Handtekening gedragswetenschapper:

Klik of tik om tekst in te voeren.


Naam gedragswetenschapper
Klik of tik om tekst in te voeren.
