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1. Forord og formal

Center for Autisme er en non-profit erhvervsdrivende fond, etableret i 1994 med det overordnede
formal at styrke livskvaliteten for mennesker med autisme. Fondens virke er baseret pa en
ambition om at understgtte det enkelte menneskes mulighed for at leve et meningsfuldt, aktivt og
sa selvstaendigt liv som muligt — uafhaengigt af funktionsniveau, livssituation og stgttebehov. | 2022
blev Center for Autisme en del af en stgrre fond, den erhvervsdrivende Fond Incita.

Center for Autisme tilbyder en bred vifte af ydelser, der tilpasses individuelle forudsaetninger og
mal. Disse omfatter blandt andet:

e stu (seerligt tilrettelagt ungdomsuddannelse)
o Beskyttet beskaeftigelse og aktivitets- og samvaerstilbud (jf. servicelovens §§ 103 og 104)
o Beskeeftigelsesrettede forlgb (i henhold til LAB-loven)

e Specialiseret radgivning, herunder opgaver for Socialstyrelsens VISO-ordning

Center for Autisme arbejder for at skabe inkluderende og udviklingsunderstgttende rammer, hvor
mennesker med autisme mgdes med respekt og faglighed.

Den faglige platform har til hensigt at tydeligg@re det vaerdimaessige, teoretiske og metodiske
grundlag for Center for Autismes samlede indsats. Dokumentet fungerer som en feelles
referenceramme for medarbejdere, samarbejdspartnere og gvrige aktgrer i det faglige gkosystem.

Platformen beskriver, hvordan viden og erfaring omsaettes til paedagogisk og psykologisk praksis, og
hvordan faglige beslutninger traeffes i samspillet med mennesker med autisme, deres netvaerk og
relevante fagpersoner. Samtidig veerner vi om medarbejdernes mulighed for refleksion og
tilpasning i den konkrete praksis, og vi fokuserer pa videreuddannelse, sa medarbejderne er
opdateret pa nyeste viden

Vores tilgang afspejler en anerkendende og neurodiversitets-forstaelse, som ogsa fremhaeves af
Autismeforeningen (2022), der understreger, at mennesker med autisme har ret til et liv med
ligevaerd og muligheder — pa egne praemisser og med respekt for den enkeltes forskellighed
(Autismeforeningen, 2022).



2. Veerdier og etisk tilgang

Center for Autismes faglige praksis er forankret i et grundlaeggende menneskesyn, hvor ethvert
individ tilleegges ukraenkelig vaerdi — uanset funktionsniveau, diagnose eller praestation. Dette
udgangspunkt fordrer en etisk tilgang, hvor alle mennesker, herunder autistiske personer, mgdes
med respekt, abenhed og professionel ydmyghed.

Det er et baerende princip, at mennesker med autisme skal have mulighed for at opleve tryghed,
autonomi og aktiv deltagelse i bade eget liv og i feellesskaber. Dette indebaerer en faglig
opmaerksomhed pa, hvordan strukturer og sociale omgivelser kan fremme eller h&amme trivsel,
udvikling og livsudfoldelse. | overensstemmelse med anbefalinger fra Autismeforeningen (2023)
anerkender vi, at tilpassede og relationelt trygge rammer er afggrende for livskvalitet og
deltagelsesmuligheder.

Faglig etik i praksis

Etisk refleksion er integreret i den daglige praksis og betragtes som en ngdvendig forudsatning for
kvalificeret faglighed. Arbejdet med mennesker involverer ofte komplekse dilemmaer, hvor
modstridende hensyn — eksempelvis mellem struktur og fleksibilitet, eller mellem omsorg og
selvbestemmelse — ma afvejes med omtanke.

Medarbejderne i Center for Autisme understgttes i denne proces gennem systematisk kollegial
sparring og ekstern supervision. Det etiske ansvar forstas ikke som et individuelt anliggende, men
som et kollektivt anliggende i et fagligt faellesskab, hvor Igbende refleksion og justering af praksis i
lyset af den enkeltes behov og gnsker prioriteres hgijt.

Vi anerkender vaerdien af tveerfaglighed og ser det som en styrke, at forskellige faglige positioner
bringes i spil og udfordrer hinanden. Det skaber mulighed for perspektivskifte og for at finde
balancerede Igsninger i komplekse situationer.

Samarbejde med paragrende og netvaerk

Pargrende og andre nzere relationer udggr ofte en vaesentlig del af livsverdenen for mennesker
med autisme — ogsa i voksenlivet. Center for Autisme anser derfor samarbejdet med pargrende
som en central del af det faglige grundlag. De pargrendes viden og erfaring er ofte af afggrende
betydning for en helhedsorienteret forstaelse af brugerens situation og behov.

Samarbejdet bygger pa principper om abenhed, respekt og feelles ansvar. Vi arbejder for at
inddrage de pargrende i en meningsfuld dialog med det formal at styrke den samlede indsats
ombkring personen. Dette sker med afsaet i brugerens egne gnsker og rettigheder — og i et gnske om
at etablere baeredygtige stgttestrukturer i bade private og professionelle netvaerk.



3. Forstaelsen af autisme

Center for Autismes forstaelse af autisme hviler pa opdateret faglig viden og mange ars
praksiserfaring. Autisme anskues som en medfgdt, livslang anderledeshed i hjernens udvikling,
som har betydning for, hvordan individet bearbejder information, forstar sociale sammenhange og
navigerer i verden — en tilgang som genfindes hos fgrende autismeforskere som bl.a. Simon Baron-
Cohen og Tony Attwood. | Danmark diagnosticeres autisme med udgangspunkt i de internationale
kriterier beskrevet i WHQO's klassifikationssystem, ICD11.

Vi betragter autisme som en del af den menneskelige neurodiversitet. Dette indebaerer en
anerkendelse af, at autistiske personer bearbejder sociale, emotionelle og sensoriske indtryk pa en
kvalitativt anderledes made end neurotypiske personer. Disse forskelle pavirker bl.a. omrader som
social forstaelse, kommunikation, fleksibilitet, selvregulering og sansebearbejdning.
Neurodiversitet er ikke en afvigelse, men en variation, og kommer forskelligt til udtryk afhaengigt af
individets alder, livserfaringer, stgttebehov og omgivelser.

Autisme er ikke én fast st@grrelse, men et spektrum, hvor profil og funktionsniveau varierer
betydeligt. To personer med samme diagnose kan have vidt forskellige behov, styrker og livsvilkar.
Derfor er det afggrende at mgde det enkelte menneske med en aben, nuanceret og differentieret
tilgang.

En flerdimensionel tilgang

Center for Autisme anvender en helhedsorienteret og flerdimensionel forstaelsesramme, der
integrerer fglgende faktorer:

1. Graden og typen af autistiske traek

2. Kognitiv profil, herunder intelligens, eksekutive funktioner og sensorisk bearbejdning

3. Tilpasningsfeerdigheder og grad af selvsteendighed

4. Komorbide vanskeligheder sasom angst, depression, ADHD, OCD eller spiseforstyrrelser
5. Psykosociale forhold og personens livshistorie

6. Miljgmaeessige krav og kvaliteten af den tilgeengelige stgtte

Denne tilgang afspejler de nyeste diagnosemanualer (ICD-11 og DSM-5), hvor der laegges veegt pa
en samlet vurdering af funktion og stgttebehov frem for faste underdiagnoser. Det er i trad med
vores praksis, hvor hver stgtteindsats tilrettelaegges individuelt og kontekstafhangigt.



Psykologiske nggleomrader

Inden for bade forskning og praksis peges der ofte pa tre psykologiske kerneomrader, hvor mange
autistiske personer oplever szrlige udfordringer:

o Mentalisering: Vanskeligheder med at forsta og forudsige andres tanker, fglelser og
intentioner

e Central koherens: Detaljefokuseret bearbejdningsstil og udfordringer med at danne
helhedsforstaelser

o Eksekutive funktioner: Udfordringer med planlaegning, organisering, fleksibilitet og
selvregulering

Disse funktioner har betydning for bade adfaerd, fglelsesliv og social deltagelse. | Center for
Autisme er vi samtidig optaget af flere overlappende og relaterede omrader, som har afggrende
betydning for trivsel:

¢ Sansebearbejdning: Mange autistiske personer oplever sensorisk hyper- eller
hyposensitivitet, som kan fgre til overstimulering, stress og udmattelse

o Traumer og belastning: Gentagne negative oplevelser sdsom afvisninger, misforstaelser
eller overeksponering kan medfgre langvarige belastningstilstande, der forstaerker
eksisterende sarbarheder

o Kropsbevidsthed og identitet: Kgn, spisemgnstre og relationen til kroppen spiller ofte en
central rolle i selvforstaelsen og har betydning for bade trivsel og livskvalitet

Disse aspekter indgar som integrerede elementer i den faglige vurdering og tilretteleeggelse af
stgtten. Vi arbejder for at fremme forudsigelighed, minimere overstimulering og styrke den
enkeltes muligheder for at forsta og regulere egne reaktioner.

Udvikling over tid

Autisme som grundlaeggende neurologisk disposition andrer ikke karakter over tid, men individets
funktionsniveau og trivsel kan udvikle sig betydeligt gennem relationer, erfaringer og passende
stgtte. Bade fremgang og gget sarbarhed kan opsta i forskellige livsfaser — eksempelvis ved
overgang fra ungdom til voksenliv — og det stiller krav om kontinuerlig justering og
livslgbsperspektiv i den faglige tilgang.

Vi arbejder derfor med blik for den enkeltes livsforlgb, tidligere erfaringer og fremtidige gnsker —
ikke kun som baggrundsinformation, men som en aktiv del af indsatsens mal og retning.



Autisme og samfund

Autisme manifesterer sig ofte i samspil med omgivelserne. Mange autistiske personer oplever
deres miljg som praeget af uforudsigelighed, hgje krav og lav tolerance for forskellighed. Det kan
fgre til overbelastning, mistrivsel og tilbagetreekning. Derfor arbejder Center for Autisme ikke alene
med individet, men ogsa med omgivelserne.

Vores praksis har et tydeligt dobbeltblik:

e Pa den ene side stgtter vi den enkelte i at opbygge mestringsstrategier, selvforstaelse og
deltagelseskompetencer

e Paden anden side arbejder vi aktivt for at skabe mere fleksible og autismevenlige miljger
Det indebzerer blandt andet:

o Atreducere kompleksitet og overstimulering i hverdagsmiljger

¢ Atarbejde med visuel tydelighed, struktur og forudsigelighed

e At bidrage til gget viden og forstaelse hos fagpersoner, pargrende og beslutningstagere

Malet er ikke tilpasning til et system, men at skabe positivt samspil mellem individets
forudsaetninger og de kontekster, vedkommende indgar i.

4. Belastningsreaktioner og trivsel

Trivsel udger en grundlaeggende forudseetning for leering, udvikling og deltagelse — og er et centralt
omdrejningspunkt i Center for Autismes faglige praksis. Mange autistiske personer oplever
perioder med belastningsreaktioner, hvor summen af krav og miljgmaessige stimuli overstiger
deres aktuelle kapacitet. Dette kan fgre til markant mistrivsel og funktionstab, som pavirker bade
hverdagsmestring og livskvalitet.

Belastningsreaktioner forstas ikke som tegn pa personlig svaghed, men som meningsfulde signaler
om, at personens indre og ydre balancer er forstyrret. Det er derfor en faglig kerneopgave at
identificere mgnstre og graden af belastning og at understgtte bade forebyggelse, stabilisering og
genopbygning af trivsel over tid.

Typiske belastningsreaktioner

Belastningsreaktioner kan manifestere sig pa mange forskellige mader. Blandt hyppige udtryk ses:

e (Pget rigiditet og behov for kontrol



e Graden af stimming/gentagelses adfzerd

o Tilbagetraekning, stilhed og reduceret initiativ

e Sgvnforstyrrelser, appetitaendringer og energitab

e (get emotionel sarbarhed — fx angst, nedtrykthed eller vrede

e Sansemaessige overreaktioner pa fx lyd, lys, bergring eller fedevarer
e Meltdowns, shutdowns eller selvskadende adfserd

Hos b@rn og unge ses ofte mere indirekte symptomer, sdsom ufrivilligt skolefravaer, sociale
konflikter eller motorisk uro. Reaktionerne ma altid ses i relation til omgivelsernes krav og
personens ressourcer. Det ikke altid er muligt at se belastningen som en direkte konsekvens af en
handling, en stimuli, en situation, et krav eller andet, da maskering som reaktion pa belastning er
udpraeget benyttet coping strategi.

Sanseforstyrrelser og stress

Sansemaessige forskelle udggr for mange autistiske personer en vaesentlig kilde til overbelastning
og stress. Over- eller undersensitivitet over for sanseinput som lyd, lys, bevaegelse, lugt eller
kropslige fornemmelser kan skabe en kontinuerlig fglelse af overstimulering, ubehag og utryghed.

| Center for Autisme arbejder vi systematisk med at tilpasse indsatsen ud fra alle tilgeengelige
oplysninger om borgeren/eleven og hvad der tidligere har virket samt udarbejde individuelle
anbefalinger, der omfatter tilpasning af fysiske miljger, struktur og kommunikation. Malet er at
reducere ungdige stimuli og fremme en fglelse af indre ro, tryghed og selvregulering.

Traumer og langvarig belastning

Flere personer med autisme har erfaringer med langvarig mistrivsel, som kan vaere forbundet med
mobning, social isolation, fejlbehandling, overstimulering eller graenseoverskridende oplevelser.
Gentagne belastninger af denne art kan fgre til traumer eller komplekse belastningstilstande, som
ofte overses i bade udredning og intervention.

Center for Autisme arbejder traumeinformeret og har fokus pa de bagvedliggende erfaringer, der
kan praege en persons reaktionsmgnstre. Spgrgsmal som “Hvad har denne person vaeret udsat
for?” og “Hvad er der brug for at genetablere tillid til?” guider den faglige tilgang. Indsatserne
tilrettelaegges med udgangspunkt i tryghed, stabilitet og i et tempo, der er afstemt med personens
beredskab.

Krop, kost og identitet

Fysisk trivsel og kropsbevidsthed er naert forbundet med psykisk velbefindende. Mange autistiske
personer har vanskeligt ved at registrere eller tolke signaler fra kroppen — eksempelvis sult,



treethed eller ubehag. Dette kan fgre til udfordringer med spisemgnstre, sgvn og sensorisk
selvforstaelse.

Vi stgtter udvikling af kropsbevidsthed og sundhedskompetence pa den enkeltes praemisser.
Derudover anerkender vi, at spgrgsmal om kgnsidentitet og kropslig selvopfattelse kan have stor
betydning for individets trivsel og ret til at blive mgdt som den, man er. Vi mgder derfor den
enkelte med respekt, dbenhed og stegtte til identitetsafklaring, hvor det er relevant.

Tilgang til belastningsreduktion

Arbejdet med belastningsreduktion tager udgangspunkt i en helhedsorienteret tilgang, hvor bade
indre og ydre faktorer adresseres. | praksis omfatter indsatsen bl.a.:

o |dentifikation af belastningsudlgsere og stressorer

e Etablering af struktur, forudsigelighed og mulighed for pauser

¢ Traening og styrkelse af mestringsstrategier og alternativ adfeerd

o Justering af krav og kommunikation i hverdagen

e Inddragelse af kroppen gennem sanseintegration, bevaegelse, rytme og ro

Styrkelse af relationel tryghed og oplevelse af medbestemmelse

Grundlaeggende forstas belastningsreaktioner ikke som udtryk for fejl eller dysfunktion i individet,
men som signaler om, at omgivelserne og stgtten bgr tilpasses mere przcist. Det er en opgave,
som kraever faglighed, respekt og vedvarende opmaerksomhed.

5. Den neuropaedagogiske tilgang

Neuropaedagogik udggr en central del af det faglige fundament i Center for Autisme. Der er ikke
tale om en metode i traditionel forstand, men om en tvaerfaglig forstaelsesramme, hvor viden om
hjernens funktion og udvikling omszettes til peedagogisk og psykologisk praksis med fokus pa
mening, tilpasning og malrettet stgtte.

Formalet med en neuropaedagogisk tilgang er at fremme trivsel, deltagelse og lzering — med
udgangspunkt i en differentieret forstaelse af, hvordan neurologiske forskelle influerer pa
kognition, kommunikation, emotionel regulering, sansebearbejdning og adfeerd. Det handler om at
skabe stgtteforlgb, der ikke blot tilpasser omgivelserne til hjernen, men ogsa respekterer og bygger
videre pa individets unikke made at veere i verden pa.



Viden, relation og kontekst

Den neuropadagogiske tilgang integrerer tre grundleeggende vidensomrader:
e Neuropsykologisk viden om hjernens funktioner, kapaciteter og variationer

¢ Relationspaedagogisk tilgang, der understgtter tryghed, samarbejde og fglelsesmaessig
afstemning

¢ Miljg- og kontekstforstaelse, herunder hvordan omgivelserne og situationelle forhold
pavirker individets adfaerd og oplevelse

Neuropadagogik forudsaetter et helhedssyn pa mennesket — ikke blot ud fra hjernens struktur og
funktion, men med blik for den subjektive oplevelse af verden. Det indebeerer, at vi forstar
personens samlede funktionsprofil, men ogsa ressourcer, strategier, motivationsfaktorer og de
sociale og fysiske rammer, personen indgar i til dagligt.

Fagligt samarbejde og perspektivskifte

Neuropaedagogisk praksis bygger pa tveerfagligt samarbejde, hvor forskellige fagligheder bringes i
spil med henblik pa at opna en mere nuanceret forstaelse og skabe helhedsorienterede Igsninger.
Afhaengigt af forlgbet og konteksten involveres eksempelvis leerere, psykologer, paadagoger,
ergoterapeuter, fysioterapeuter og jobkonsulenter — i taet samarbejde med bade interne og
eksterne aktgrer sdsom pargrende, netvaerk og gvrige fagpersoner.

Et vigtigt element i neuropadagogikken er det faglige perspektivskifte. Vi spger at forsta adfeerd ud
fra spgrgsmal som:

e Hvad er intentionen bag adfaerden?
e Huvilke pavirkninger spiller ind — fx miljpmaessige forhold eller tidspunktet pa dagen?
e Hvornar og hvordan opstar belastningsreaktioner, og hvad kan afhjalpe dem?

Ved at anlaegge et indefraperspektiv og undersgge, hvordan verden opleves af den autistiske
person selv, bliver det muligt at tilrettelaegge mere praecise, virksomme og respektfulde indsatser.

Fra observation til handling

Neuropaedagogisk praksis fglger ofte en cyklisk arbejdsform, der sikrer ss mmenhang mellem
observation, refleksion og konkret handling. Processen omfatter typisk fglgende faser:

1. Observation og indsamling af relevant viden
2. Formulering af hypoteser og forstaelsesrammer

3. Udarbejdelse af mal og handleplaner
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4. Afprgvning og tilpasning af indsatser
5. Lgbende evaluering og justering

Denne struktur skaber gennemsigtighed og understgtter systematisk refleksion, samtidig med at
den tillader fleksibilitet og respekt for individets kompleksitet og foranderlighed.

Centralt i arbejdet star:

e Kortlaegning af indsatsen ud fra alle tilgaengelige oplysninger om borgeren/eleven og hvad
der tidligere har virket

e Vurdering af behov for ro, bevaegelse eller afgreensning

¢ Anvendelse af struktur, visualisering og forudsigelighed

o Styrkelse af motivation og mestringsoplevelser

e Opretholdelse af relationel tryghed og tillid i samarbejdet

Den neuropadagogiske tilgang er med andre ord bade analytisk og handlingsorienteret — og
tilbyder en faglig ramme, hvor teori, empati og praksis forenes i mgdet med det enkelte menneske.

6. Faglige metoder og tilgange

Center for Autismes faglige arbejde bygger pa en bred, tveerfaglig og individualiseret tilgang. Vores
malgruppe spaender over bgrn, unge og voksne med vidt forskellige forudsaetninger,
funktionsprofiler og stgttebehov. Det fordrer et metodisk beredskab, hvor tilgange veelges og
tilpasses med udgangspunkt i den enkelte persons behov, mal og kontekst.

Vi anvender ikke én fast eller universel metode, men arbejder eklektisk og refleksivt. Metoder
vurderes og inddrages ud fra deres anvendelighed og effekt i den konkrete situation — ikke ud fra
metodemonotoni. Det betyder, at fagpersoner Igbende reflekterer over metoder i praksis og
justerer tilgangen, sa den fremmer reel forandring, trivsel og deltagelse.

Faglige tilgange i praksis
| det daglige arbejde anvender vi en raekke anerkendte og praksisafprgvede tilgange, herunder:

o Kognitiv adfaerdsterapi (KAT): En struktur- og visualiseringsbaseret tilgang, hvor
sammenhangen mellem tanker, fglelser og handlinger g@res konkret og tilgaengelig for
personer med autisme. Tilpasses individuelt med brug af fx tegninger, skemaer og
metaforer.
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KRAP (Kognitiv, Ressourcefokuseret og Anerkendende Padagogik): En styrkebaseret
tilgang med fokus pa realistisk mestring, anerkendelse og udviklingsstgtte i et respektfuldt
og konkret sprog.

Low Arousal: En konfliktnedtrappende og relationsbeskyttende tilgang, som sgger at
minimere magtanvendelse og bevare tryghed — saerligt ved udadreagerende adfaerd.

Strukturpaedagogik (TEACCH-inspireret): En systematiserende tilgang med brug af visuel
struktur, der skaber forudsigelighed, overskuelighed og fremmer selvsteendighed.

Psykoedukation: Formidling af viden om autisme og egne reaktioner — tilpasset den
enkeltes forstaelsesniveau, alder og modenhed samt udvikling af handteringsstrategier.
Malet er gget selvindsigt og bedre handtering af hverdagsudfordringer.

Konsultativ tilgang: Indirekte intervention gennem radgivning og sparring med pargrende
og fagpersoner, med fokus pa at fremme den enkeltes trivsel og udviklingsmuligheder.

Narrativ og identitetsstgttende tilgang: Anvendes iseer med unge og voksne, hvor arbejdet
med livshistorie, fortaelling og selvforstaelse understgtter identitetsdannelse og personlig
afklaring.

Traumebevidst tilgang: En ramme for samarbejdet med borgeren, som kan understgtte
vedkommendes recovery og rehabilitering. Ved at anerkende kompleksiteten i, hvordan
traumetilstande kan manifestere sig, far vi et bredere perspektiv pa specifikke
adfeerdsmegnstre og de mulige indsatser, der kan styrke livskvaliteten.

Visuelle og kommunikative redskaber

Visuelle og strukturskabende redskaber spiller en central rolle i st@tten til mange autistiske
personer. Visuelle formater understgtter kognition, reducerer abstraktionskrav og fremmer

forstaelse, overblik og selvregulering.

Blandt de redskaber, vi anvender, er:
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Isbjergmodellen: Et analyseveerktgj, der synligggr bagvedliggende faktorer bag adfzerd og
hjaelper til at adskille adfzerd fra intention eller behov.

Samtaleredskaber: Bruges til at afkode, forberede eller bearbejde sociale situationer. Fx
Tegneseriesamtaler, sociale historier og Talking Mats.

Piktogrammer og visuelle skemaer: Tydeligggr struktur, sekvenser og opgaver, og gar
daglige forlgb forudsigelige og handterbare.

Let's Visualize: Et fleksibelt visuelt materiale udviklet til at understgtte selvforstaelse og
dialog om indre tilstande og ydre handelser.



Individuelt tilpasset metodevalg

| Center for Autisme er det grundlaeggende princip, at metoden aldrig er malet i sig selv. Det
centrale er, hvilken virkning metoden har i praksis — for den enkelte. Valg og anvendelse af metode
skal altid give mening for personen og understgtte vedkommendes trivsel, udvikling og mulighed
for deltagelse.

Metodevalg forudsaetter derfor faglig refleksion, abenhed over for justering og et kontinuerligt
fokus pa, hvordan praksis opleves og fungerer i den konkrete relation og kontekst.

7. Fravurdering til kvalitetssikring

For at sikre faglig kvalitet, sammenhang og refleksiv praksis arbejder Center for Autisme
systematisk med vurdering, malsaetning, metodevalg, dokumentation og evaluering. Denne tilgang
geelder bade i det direkte arbejde med brugeren og i samarbejdet med pargrende, netvaerk og
andre fagpersoner.

Vurdering som fagligt grundlag

Vurdering forstas som en faglig proces, hvor vi tilstraeber at opna en helhedsforstaelse af den
enkeltes styrker, udfordringer og behov. Det kan ske gennem samtaler med personen selv og
eventuelt pargrende, observationer i hverdagsmiljger, anvendelse af relevante faglige redskaber
samt indsamling og analyse af eksisterende information. Vurderingen foretages altid med et klart
formal: at skabe grundlaget for en meningsfuld og individuelt tilpasset indsats, der tager hgjde for
bade aktuelle livsvilkar og fremtidige gnsker.

Malszetninger

Malsaetninger formuleres som pejlemaerker for indsatsen og fungerer som bade motivation og
retning for udvikling. Der kan vaere tale om mal relateret til trivsel, deltagelse i uddannelse eller
beskaeftigelse, gget selvforstaelse eller forbedrede kommunikative og relationelle feerdigheder.
Malene udarbejdes i samarbejde med personen selv og det relevante netveerk og tilpasses
individuelt med blik for ressourcer, motivation og realisme.

Dokumentation og faglig dialog

Dokumentation er et centralt element i vores faglige praksis og bruges bade til at fastholde viden,
sikre gennemsigtighed og skabe grundlag for refleksion og kvalitetssikring. Det kan dreje sig om
Isbende faglige noter, statusbeskrivelser, opsamlinger fra mgder eller tilbagemeldinger til og fra
brugeren. Dokumentation fungerer som et dynamisk arbejdsredskab — ikke som et
kontrolinstrument — og justeres altid i forhold til kontekst og personens behov.
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Derudover indgar dokumentationen i den faglige dialog internt, eksempelvis i refleksionsmgder,
supervision eller sparring, hvor indsigter omsaettes til justeringer i praksis. Pa den made bliver
dokumentation og faglig dialog gensidigt forsteerkende.

Evaluering og justering

Indsatser evalueres Ipbende for at sikre, at de gnskede mal opfyldes, og at metoder og tilgange
forbliver meningsfulde og virksomme. Evaluering sker bade gennem samtaler med brugeren og ved
faglige opsamlinger, herunder netvaerksmgder og interne refleksioner. Det vigtigste er ikke blot at
male effekt, men at sikre retning, handlekraft og mulighed for rettidig tilpasning af stgtten.
Evaluering ses som en integreret del af praksis og som en forudsaetning for faglig progression.

Kvalitetssikring

Faglig kvalitet er ikke et statisk mal, men en dynamisk proces, som understgttes gennem lgbende
faglig opdatering, tveerfagligt samarbejde og refleksiv praksis. Supervision, kollegial sparring og
kompetenceudvikling udggr veesentlige elementer i denne proces, ligesom dokumentation og
evaluering bidrager til at fastholde og udvikle den professionelle standard.

Kvalitetssikring handler i sidste ende ikke kun om systematik, men om faglig bevidsthed,
menneskelig integritet og ansvarlighed i mgdet med det enkelte menneske.

8. Afslutning og fremtidsperspektiv

Denne faglige platform sammenfatter de grundlaeggende veaerdier, teoretiske forstaelser og
metodiske tilgange, der tilsammen udggr rammen for Center for Autismes arbejde. Dokumentet
skal ikke opfattes som en endelig eller statisk sandhed, men som et dynamisk og falles
udgangspunkt, der kan fungere som pejlemeerke for viden, faglig refleksion og praksisudvikling.

Vi betragter faglighed som en beveaegelig stgrrelse, der kontinuerligt ma justeres i takt med ny
viden, samfundsmaessige forandringer og de erfaringer, vi Ipbende ggr os i mgdet med de
mennesker, vi er sat i verden for at stgtte. Derfor forpligter vi os til en praksis, der er praeget af
lering, evaluering og kollegial samskabelse — og som dabner mulighed for at udvikle nye veje i takt
med behovene hos mennesker med autisme og deres netvaerk.

| en samtid praeget af gget kompleksitet, individualisering og forandringspres er behovet for fagligt
robuste og menneskeligt naervaerende miljger stgrre end nogensinde. Mennesker med autisme har
fortsat brug for rammer, der forener tydelighed og fleksibilitet, specialiseret viden og empatisk
forstaelse.

Vores ambition er at bidrage til sadanne miljger gennem:
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Et vedvarende fokus pa tryghed og forudsigelighed i hverdagsliv og samarbejde
Indsatser, der er funderet i viden og tilpasset individuelt
Menneskelige mgder praeget af nysgerrighed, respekt og perspektivskifte

En tydelig prioritering af trivsel, identitet, deltagelse og udviklingsmuligheder

Center for Autismes faglige platform udggr dermed ikke blot en intern rettesnor, men et Igfte til de
mennesker, vi arbejder med og for: At vi hver dag straeber efter at ggre en forskel — med faglighed,
bevidsthed og respekt.
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