EIGEN AANPAK
( —» =doorloop altijd de witten viakken)

AANPAK BIJ VERMOEDEN VAN OUDERENMIS(BE)HANDELING

WERK SAMEN MET
(maar zeker bij de door de onderbroken pijl aangegeven problemen

TIPS
(details zie fiche of web)

IDENTIFICEER

|Vraag zelf naar geweld bij elk vermoeden.

DENK AAN GEWELD BIJ : Risicofactoren, verdwijnen van zaken,

vage of herhaalde klachten, depressie, suicidaliteit,angsten, signalen van

A overbelasting bij verzorgers, slechte hygiéne of verwaarlozing,moeilijk
N EVALUEER contact met verzorgers/familie, tegenstrijdige verklaringer
A |Ernstig of urgent (localisatie, levensbedreigend, zelfmoord risico) |_| Ja | |Spoedgeval|endienst / crisiscentrum
M | één urgentiedienst per gerechtelijk arrondissemnt is houder van de
N Ils er sprake van seksueel misbruik < 72 u met klacht? I_I Ja i —iSpoeddienst voor set seksuele agressie set seksuele agressie die op vraag van de procureur toegepast wordt
E Stel neutrale, empatische, maar expliciete vragen:
S | [Kan het slachtoffer autonoom beslissen* | <— bij verdere behandeling door hospitaaldiensten waarschuw behandelend arts "Heeft iemand u thuis al ooit pijn gedaan?" - Heeft iemand u al oo
E v | verplicht dingen te doen die u niet wilde?" - "Heeft u van iemand
|is er een geschikte vertrouwenspersoon? [—PINeen | schrik thuis?" - Heeft iemand u thuis al ooit geintimideerd
y of bedreigd?" - "Bent u vaak alleen?"
ADVISEER A
Toon bezorgdheid en begrip voor alle betrokkenen Ik vind het vervelend u te moeten zeggen ,dat dit op mishandeling lijkt.
Benoem duidelijk dat het om geweld gaal “Hebt u ooit gedacht dat u onrecht of geweld wordt aangedaan?
Betrek een vertrouwenspersoon als de oudere dat wenst
B Overleg over betrekken hulpverlening [informeer over rechten van slachtoffer.
E
G ASSISTEER: l
E | |Evalueer onderliggende problemen, weerslag en wenser | | Hoe voel je hierbij? Wat denk je ervan? Wat wens je te doen *
L
E | [Direct gevaar? (ernst,escalatie,geen hulp Overleg met THUISHULP/OCMW(/sociale hulp Mut/
| | Ja | geriatrische/neuropsychologische evaluatie
D Is aangepaste hulp thuis mogelijk %
| Is Neuro-psychologische evaluatie nodig ? |is een Veiligheidsplan thuis mogelijk* VEILIGHEIDSPLAN
N Bepaal welke factoren het geweld uitlokken en gewenste aanpak
G | [Wil oudere thuis blijven? | INeen : Ontlast de thuisverzorging; schakel een vertrouwenspersoon ir
Stel een lijst samen met belangrijke telefoonnummers
|Hebben kinderen/verzorgenden problemen? h—_|.]a INeen | bescherm persoonlijke waarden, documenten en klerer
¢ Licht hulpverleners in over wat ze moeten doen als ze iets waarnemer
|is er medewerking van familie en/of verzorgenden * 1~ —[Neen |= = — — p [Is alternatief veilig onderdak beschikbaar?
1]
» |regel opname in een rusthuis, RVT of tijdelijk hospitalisatie
C VERZORG CONTINUITEIT \4
(o] GEDETAILLEERD VASTSTELLING IN DOSSIER MEDISCH DOSSIER: Datum en uur van onderzoek.
N MAAK ATTEST <+ —|Overleg met OCMW/CAW/MELDPUNT Onderscheid objectieve en subjectieve feiten.
T BEWAAR HET ORIGINEEL OF EEN KOPIE IN HET DOSSIER Beschrijf letsels en functionele weerslag
| Medische gegevens onder gesloten envelop 'medisch geheim' meegeven
N Behandelend arts : werk samen en blijf betrokken in alle faser | |Klacht of juridische hulp (advocaat;justititiehuis
U | [Vergewis U van het gegeven gevolc | ATTEST: Identificatie van slachtoffer en arts, datum, uur.
| v Geef aan of er direct gevaar is: in functie daarvan
T Behandelend arts: VOLG ZELF ACTIEF OP Contacteer bij nood zelf procureur (tel via politie) zullen de publieke instanties actie ondernemen.
E Urgentiearts : informeer de huisarts volgens afspraak met de¢ voor beschermende maatregeler

vertrouwenspersoon

Werkonbekwaamheid is functie van dagelijkse activiteit (ook huisvrouw).
Overhandig persoonlijk aan slachtoffer;

* CAW=Centrum algemeen welzijn wo slachtofferhulp en viuchthuizen

* GGZ = geestelijke gezondheidzorg, w.o. Centra GG

* CBJ=Comité Bjzondere Jeugdzorg,VK=Vertrouwenscentrum Kinderen; K& G : kind en gezin; CLB Centrum Leerlingen begeleiding
CGSO Centrum voor Gezins- en Seksuele opvoeding

Info : www.wvvh.be onder 'continue professionele vorming' en ‘psychosociale problemen' enwww.health.fgov.be

Aanvragen voor lokwerking, navorming en informatie kunt U richten aan :
Project IFG - WVVH, St Hubertusstraat 58;2600 Berchem
Tel: 03 2811616; Fax: 032185184 ; E-mail: annemie,verwilt@wvvh,be
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