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er det centralt at kortlægge årsager til den 
manglende screeningsdeltagelse, således 
at en forebyggende indsats kan imøde-
komme eventuelle ’forhindringer’. 
Deltagelsesidentifikation ud fra sociale, 

demografiske og etniske faktorer under-
søges for indeværende i et stort ph.d.-
forskningsprojekt på Syddansk Universi-
tet, Institut for Sprog og Kommunikation, 
forskergruppen for Børnelogopædi- og 
pædagogisk audiologi (Degn under forbe-
redelse; Degn og Thomsen, under forbere-
delse). Undersøgelsen er registerbaseret og 
inkluderer samtlige nyfødte, ca. 250.000 
børn, i perioden 2008-2011. Projektet byg-
ger på tre grundhypoteser: 1) at familiens 
samlede ressourceniveau, 2) etnicitet og 3) 
strukturelle afvigelser i fødsels- og barsels-
forløbet er centralt afgørende faktorer for 
et bevidst eller ubevidst til- eller fravalg 
af tilbuddet om hørescreening. Projektets 
resultater vil således være værdifulde i 
det fremadrettede forebyggende arbejde, 
eksempelvis i forbindelse med sundheds-
plejerskers (første) besøg hos familien. 

Familiens samlede ressourceniveau
Nybagte forældre er dagligt udfordret på 
deres organisatoriske evner og overskud, 
ikke mindst hvis der er større søskende, 
eller der er tale om eneforsørgere. Betyd-
ningen af disse forhold belyses ligeledes 
i forskningsprojektet. I forhold til den 
neonatale hørescreening forstærkes 
ressourceudfordringerne af ambulante 
fødsler, samtidigt med at flere og flere 
fødesteder lukker, hvorfor afstanden til 
screeningsenhederne øges. Det kræver 
tid, overskud og vilje at få sit barn høre-
screenet. Afstanden fra bopæl til sygehus, 
antal børn i husstanden og moderens 
civilstand på fødselstidspunktet spiller 
formentlig en rolle for familiens valg. 
Eller gør de? Endelig belyses valget ud fra 
moderens socioøkonomiske status baseret 
på uddannelsesniveau, tilknytning til 
arbejdsmarkedet og indkomst.

Etnicitet og kulturelle faktorer
Familiens etnicitet er også i fokus, da tid-
ligere undersøgelser rapporterer en lavere 
deltagelsesrate ved generelle screenings-
tilbud hos indvandrere sammenlignet 
med personer med dansk oprindelse (Di-
derichsen et al, 2011). Der kan desuden 
forekomme en øget risiko for audiogene-
tiske medfødte høretab hos disse grupper 
(Smith et al, 2005). I den forbindelse er 
det særlig relevant, som påpeget af Degn 
og Gormsen 2011, at der i hovedparten af 
Danske Regioner ikke forefindes informa-
tionsfoldere vedrørende hørescreeningen 
på andre sprog end dansk. Mange steder 
skal forældrene selv ringe og bestille en 
screeningstid, hvilket også forfordeler 
grupper med andre sprog end dansk som 
modersmål eller social-emotionelle udfor-
dringer (Degn & Gormsen, 2011). 

Strukturelle afvigelser i barsels- 
og fødselsforløb
Sidst, men ikke mindst, har ph.d.-projek-
tet den hypotese, at jo flere strukturelle 
afvigelser der forekommer sammenlignet 
med det ”typisk normale” fødsels- og 
barselsforløb, jo lavere er screeningstæthe-

den. Til at belyse disse forklaringsfaktorer 
inddrages bl.a. information om fødselstype 
(hjemmefødsel vs. hospitalsfødsel), ind-
læggelse på en neonatal afdeling, flytning 
mellem flere afdelinger/sygehuse inden 
udskrivelse samt genindlæggelse af mor/
barn indenfor barnets første levemåned.  
Disse variabler er valgt ud fra den anta-
gelse, at netop afvigelser flytter fokus fra 
bestilling af en screeningstid eller påvirker 
forældrenes overskud i en negativ retning.  

Perspektiver: Hvordan gør 
vi det endnu bedre
Som det fremgår begynder barnets spro-
grejse allerede inden fødselen. Barnet 
hører sprog, primært gennem sin mors 
stemme, men også andre stemmer og 
sproglyde trænger igennem fostervandet, 
og dermed lærer barnet en hel del om 
sit kommende modersmål (eller flere!). 
Hørelsen spiller en uvurderlig central 
rolle i denne proces, fordi barnet an-
vender det akustiske signal til at koble 
sprog, genstande, personer, handlinger 
og intentioner. Barnet er således meget 
langt i sin sprogudvikling før det begyn-
der at producere genkendelige ord i 12-15 
måneders alderen. 
Hørelsens betydning for barnets sprog-

udvikling og trivsel og videre læring er et 
område, hvor der er brug for mere viden. 
Det er givet, at børn med høretab med en 
reduceret adgang til det akustiske tale-
signal har en række særlige udfordringer. 
Som artiklen viser, findes der store inter-
nationale undersøgelser. Men i Danmark 
er vi kun lige begyndt at udforske emnet. 
Vi mangler på samme måde mere og 
bedre viden om, hvilke interventioner der 
er effektive og progressive, når det gælder 
om at hjælpe små børn med høretab. Der 
findes tekniske vidundere som høreap-
parater, men det lille barn har ofte brug 
for særligt tilrettelagte sprogforløb, hvor 
hjernen vænnes til at skulle bearbejde 
auditivt input. Det skal ske tidligt!
Når man ser på litteraturen om, 

hvordan børn med høretab klarer sig i 
skolen – og hvordan de trives, er der 

”Barnet hører 
sprog, primært 
gennem sin mors 
stemme, men også 
andre stemmer og 
sproglyde trænger 
igennem foster-
vandet, og dermed 
lærer barnet en 
hel del om sit kom-
mende moders-
mål.” 
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Landskonference for 
Sundhedsplejersker 2013
   
Mandag d. 6. maj:
Kl. 09.00 - 10.00	 Ankomst og registrering. 
	 Kaffe og brød 

Kl. 10.00 - 10.10    	 Velkomst og åbning af konferencen 
	 v/Susanne Hede, Formand for Fagligt 
	 Selskab for Sundhedsplejersker. 

Kl. 10.10 - 11.45	 Nutidens unge, hvem er de og hvordan 
	 bliver de som forældre? v/Cand. Scient. 	
	 Johannes Andersen, Aalborg Universitet.

Kl. 11.45 - 12.15	 PAUSE

Kl. 12.15 - 12.45      	 Sundhedsplejens rolle i samfundet.  
	 v/ Jane Heitmann, MF (V)

Kl. 12.45 - 13.45       	PAUSE / Frokost / udstillinger.

Kl. 13.45 - 15.30	 Sundhedsfagligt perspektiv på forældre-
	 skabets start med efterfølgende panel-
	 diskussion.
	 Konferencier, Hanne Lindhardt, MSA 
	 sundhedsplejerske Furesø Kommune.

	 Gitte Hass Esberg. Overlæge og pædiater 
	 med ansvar for Neonatal afdelingen på 
	 Århus Universitetshospital.

	 Charlotte Lønfeldt Jakobsen. Konstitueret 
	 afdelingssygeplejerske, Vuggen, Odense 
	 Universitets Hospital, Kvalitets-
	 koordinator MPQM.

	 Joan Ramskov. Klinisk sygepleje-
	 specialist i amning, sundhedsplejerske. 	 	
	 IBCLC, SD. Vuggen, Odense Universitets 
	 Hospital.

	 Dorte Boe Danbjørg. Sygeplejerske og 
	 Ph.d. studerende Syddansk Universitet.

	 Panel diskussion 

Kl. 15.30 - 16.00	 PAUSE
	
Kl. 16.00 - 17.30	 v/ Karen Marie Lillelund, kommunika-
	 tions instruktør, foredragsholder, 
	 forfatter.
	 Kommunikation som forløser

Kl. 18.00 - 19.00      	 Generalforsamling for Fagligt Selskab for 
	 Sundhedsplejersker  
	 Kun adgang for medlemmer af Fagligt 
	 Selskab for Sundhedsplejersker.

KL. 19.30 - 23.00	 Festmiddag og Socialt samvær
	 Udnævnelse af Årets Sundhedsplejerske 
	 v/ Formand Grete Kristensen DSR.

Comwell Hotel Kolding den 6. og 7. maj

Sundheds-plejerskens faglige tilgang til forældre-skabet 

Tirsdag d. 7. maj:
Kl. 9.00 - 9.05	 Godmorgen 

Kl. 9.05 - 9.35 	 Udarbejdelse af nye Retningslinjer fra 
	 Sundhedsstyrelsen 
	 v/ Annette Poulsen, sundhedsplejerske, 
	 MSP, IBCLC, Sundhedsstyrelsen.

Kl. 9.35 - 11.00   	 Ulykker, vold, overgreb mod børn
	 v/  Birgitte Astrup-Schmidt, læge, 
	 Retsmedicinsk Afdeling, Odense 
	 Universitets Hospital. 

Kl. 11.00 - 11.30	 PAUSE

Kl. 11.30 - 12.30  	 En forstærket indsats via sundheds-
	 plejerskerne over for gravide og små-
	 børnsfamilier med alkohol- og stof-
	 problemer
	 v/ May Olofsson, overlæge og leder af 
	 Familieambulatoriet Region Hoved-
	 staden og Videncenter for Forebyggelse 
	 af Rusmiddelskader hos Børn.

kl. 12.30 - 14.00 	 Frokost for konferencedeltagere.

kl  13.00 - 14.00    	 Udstillinger, registrering & velkommen 
	 til eftermiddagens deltagere, kaffe/ the/ 
	 vand & sandwich.

Kl. 14.00 - 16.00  	 Workshops for Sundhedsplejersker 
	 Der er Fri entre for ikke-konference-
	 deltagende sundhedsplejersker  med 
	 særlig interesse for emnerne i eftermid
	 dagens program. Medlemsskab af Faglig 
	 Selskab for Sundhedsplejersker nød-
	 vendigt.
	 Mød frem med din kollegaer og få en 
	 hyggelig eftermiddag. 
	 Interesse og Erfa grupperne og Fagligt 
	 Selskab vil være vært ved en sandwich 
	 og vand/kaffe/the.

	 Tilmelding  med oplysning om ønske af 
	 workshop. til benedicteengstrup@fs10.dk 
 
	 • Workshop 1 
	 Sundhedspleje til familier med til-
	 knytningsproblemer 
	 Arr.af: Interessegruppen for sundheds-
	 pleje til småbørnsfamilier med særlige 
	 behov. 
	 Mødeleder er Merethe Winter, 
	 sundhedsplejerske, MSP.

	 • Workshop 2 
	 Mentalisering som arbejdsredskab i 
	 sundhedsplejen 
	 Mødeleder : Lis Fenger, sundheds-
	 plejerske  & Jette Corneliussen 
	 Sundhedsplejerske. 

	 • Workshop 3
	 Præmature børn og tidlig indsats
	 v/ Overlæge Lene Hesse, Sundheds-
	 plejersker Mette Pedersen & 
	 Majbrit Hedegaard.
	 Arr. af Erfagruppe for Præmature børn  
	 Mødeleder er Majbrit Hedegaard & 	
	 Mette Pedersen.

	 • Workshop 4
	 Skolesundhedspleje
	 (nærmere information om indhold 
	 følger)
	 Arr. af Interessegruppen for 
	 skolesundhedspleje.

16.00 - 16.30	 Afslutning af konferencen foregår i de 
	 enkelte workshops.

Nyt!

Tilmelding:
•	 www.kongreskompagniet.dk/fs102013

•	 Der vil være nedsat konference gebyr til de sundhedsplejersker studerende, som gerne vil deltage i Landskonferencen 2013. 

•	 Henvendelse og tilmelding for sundhedsplejerske studerende til christinalindhardt@fs10.dk 

•	 Adresse: Comwell Kolding, Skovbrynet 1, DK-6000 Kolding
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grund til at være særlig opmærksom på 
den tidlige indsats. Jo tidligere et høretab 
identificeres, jo bedre muligheder har 
barnet for at udvikle sig på lige fod med 
andre børn. Her spiller sundhedsplejer-
skerne en meget central rolle, særligt i 
forhold til de grupper, som bevidst eller 
ubevidst fravælger at få hørescreenet 
deres nyfødte. Her er der også brug for 
mere forskning omkring, hvilke indsat-
ser der virker motiverende. Mangler der 
informationsmaterialer, hvem informe-
rer kommende forældre om hørelsens 
betydning og centrale rolle for barnets 
generelle udvikling, skolegang og trivsel. 
Vi ved stadig ganske lidt om de børn, 
der hørescreenes i Danmark; hvem er de, 
hvilke typer af høretab har børnene og 
hvilke typer af interventioner tilbydes de 
regionalt og kommunalt. 
At børn med høretab ikke udvikler 

et tilstrækkeligt godt dansk (eller flere 
modersmål), eller trives i skolen skal 
ikke ses som et uoverstigeligt problem, 
men snarere som et fokusområde, hvor 
der er brug for at tænke nyt og på tværs 
af faggrupper. En dårlig trivsel hos flere 
af disse børn er formentlig et symptom 
på, at børnene ikke er lige så godt stillet 
som børn uden høretab, når det gælder 
sprogligt og kognitivt input. Det er muligt 
at hjælpe disse børn ved målrettet – og 
systematisk -  at styrke deres sproglige 
og kognitive kompetencer. Med de rette 
forudsætninger vil børn med høretab 
kunne klare sig lige så godt i livet som 
typiske børn. 
Sprogrejsen er dybt fascinerende. 

Hørelsen spiller en af hovedrollerne. Vi 
når formentlig aldrig helt til forståelse af 
de komplekse, dynamiske sammenhænge 
mellem barnets sanser, kognition og 
forståelse for det sociale samspil, men vi 
kan være aktive medspillere – og tilbyde 
tidlige indsatser til de børn og familier, 
der har udfordringer med at høre verdens 
mest komplicerede akustiske lyd, spro-
get.   
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ReferencerPræsentation af 
foredragsholderne 
Johannes Andersen. Lektor i almen samfunds-
beskrivelse ved Aalborg Universitet, forfatter 
og foredragsholder. Johannes Andersens er en 
kendt foredragsholder indenfor emner som 
unge mellem hverdag, velfærd og konkurren-
ceevne. Unge er handlingsorienterede netvær-
kerne, der jagter den hippe vinder - eller den 
seje taber. Det sker i en hverdag, hvor rytmen 
er høj, velfærdsstaten satser mere og mere 
på mægtiggørelse og egne kræfter, og hvor 
mere og mere gøres op i forhold til konkur-
renceevnen. Det kan godt blive en udfordring 
for sundhedsvæsnet og sundhedsplejerskens 
arbejde.   

MF Jane Heitmann (V). Psykiatri – og 
Forebyggelsesordfører. Medlem af Folketingets 
Sundheds- og forebyggelsesudvalg. Medlem 
af Kommunalbestyrelsen i Faaborg-Midtfyn 
Kommune. Medlem af Sundhedsudvalget og 
næstformand. Emnet er Sundhedsplejens rolle 
i samfundet; Sundhedsplejersken er den første 
fagperson, som møder den familien i den 
nye rolle på hjemmebane. Det giver unikke 
fordele, men stiller også store krav i forhold til 
sundhedsplejerskens faglighed inden for f.eks. 
forebyggelse. Hvordan møder du familien pro-
aktivt når mor eller far er på barsel og hvordan 
bliver sundhedsfremme og trivsel det vigtigste 
omdrejningspunkt for Jeres fælles projekt – det 
lille barn?

Annette Poulsen. Sundhedsplejerske, MSP, 
IBCLC. Sundhedsstyrelsen.  Annette holder et 
oplæg om udarbejdelse af nye anbefalinger i 
Sundhedsstyrelsen. Dette med udgangspunkt 
i  SST nyeste pjece omkring forebyggelse af 
vuggedød.

Birgitte Astrup-Schmidt. Læge på Retsme-
dicinsk Institut Odense Universitets Hospital 
under uddannelse til speciallæge i Retsmedi-
cin. Er der forældre, der gør deres børn ondt? 
Ja, det er der, desværre. Forældre i Danmark 
udøver fysisk og psykisk vold, begår seksuelle 
overgreb og slår deres børn ihjel. Børn kommer 
ud for ulykker. Nogle gange er dette uforudsi-
geligt, men ofte ligger der uhensigtsmæssige 
handlinger fra forældre eller andre voksne bag.

Er der forældre, der gør deres børn ondt? Ja, 
det er der, desværre. Forældre i Danmark 
udøver fysisk og psykisk vold, begår seksuelle 
overgreb og slår deres børn ihjel. Børn kommer 
ud for ulykker. Nogle gange er dette uforudsi-
geligt, men ofte ligger der uhensigtsmæssige 
handlinger fra forældre eller andre voksne bag. 
Alle disse tilfælde er tragiske, og alle er en for 

meget. Kan man som sundhedsfaglig person 
spotte nogle af disse situationer, kan man gøre 
en forskel.

May Olofsson. Overlæge og leder af Fami-
lieambulatoriet i Region Hovedstaden og af 
Videncenter for Forebyggelse af Rusmiddel-
skader hos Børn. May fortæller om Sundheds-
plejerskens rolle i en forstærket indsats over 
for gravide og småbørnsfamilier med rusmid-
delproblemer. Børn i familier med alkohol- og 
stofproblemer er i risiko for medfødte skader, 
fejludvikling, omsorgssvigt og overgreb, ofte 
med livslangt handikap til følge. Disse børn 
har fra den tidlige fosteralder potentiale for 
normal udvikling, men udsættes undervejs i 
deres udvikling for skadelige faktorer. Børne-
nes skader kan forebygges ved en tidlig indsats 
i et tværsektorielt samarbejde.

Indhold i Panel oplæg  
& Diskussion
Gitte Hass Esberg. Ansat som overlæge og 
pædiater med ansvar for neonatalafdelingen 
på Århus Universitetshospital. Har arbejdet 
med nyfødte i mere end tyve år i sygehusregi. 
Opfatter arbejdet med de nyfødte og deres fa-
milier som et fælles projekt mellem obstetrisk 
afdeling, neonatal afdeling og primær sund-
hedstjeneste - og naturligvis forældrene. Oplæg 
om det nyfødte barns behov den første uges tid 
- og hvad forældre og sundhedsplejersker skal 
være specielt opmærksomme på Ikke mindst 
i lyset af at langt de fleste børn med familier 
kommer hjem inden for 48 timer efter fødslen - 
og ofte inden for få timer.

Charlotte Lønfeldt Jakobsen. Konstitueret af-
delingssygeplejerske, Vuggen, Odense Univer-
sitets Hospital, Kvalitetskoordinator MPQM. 
Har I mange år beskæftiget sig med udvikling 
af barselspleje og det tværfaglige samarbejde.

Joan Ramskov. Klinisk sygeplejespecialist i 
amning, sundhedsplejerske. IBCLC, SD. Vug-
gen, Odense Universitets Hospital.

Oplæg om barselsperioden på sygehuset. Hvor-
når vurderer barselspersonalet at det nyfødte 
barn og at familien er klar til udskrivelse? 

Dorte Boe Danbjørg. Sygeplejerske og Ph.d. 
studerende Syddansk Universitet. Dorte 
arbejder med et projekt om Telemedicin i 
sygeplejen - en mulighed til forældre, der føder 
ambulant . Dorte er Næstformand i Bestyrelsen 
for Forældrenes Landsforening

Indhold i Workshops
Workshop 1. For tidlig fødte børn reddes 
tidligere og tidligere og 7.5 procent af alle børn 
fødes før de er anatomisk samt fysiologisk 
færdig udviklet. Hvilken betydning har det 
for børnene i de første leveår samt i skoleal-
deren? Hvad skal vi som Sundhedsplejerske 
være særligt opmærksomme på? Lene Hesse 
Overlæge og Neonatolog fra Hvidovre Neonatal 
afdeling holder et evidens-erfarings basseret 
oplæg om prognoser for præmature børn samt 
vigtigheden af den tidlige indsats. Desuden 
vil Sundhedsplejerske Mette Pedersen fra 
Hvidovres neonatal afdeling og Sundhedsple-
jerske Majbrit Hedegaard Bennedsen fra Skive 
Kommune deltage og være tilgængelig med 
erfarings udveksling og viden.

Workshop 2. Lis Fenger og Jeanette Cornelius-
sen, Sundhedsplejersker & konsulenter, Århus 
Kommune. Oplæg om hvordan man kan an-
vende mentalisering i forhold til at få robuste 
børn. Udgangspunktet er, at styrke børnene, så 
de får et godt liv, og kan klare de udfordringer 
og vanskeligheder, som de møder.

Workshop 3. Merethe Vinter. Sundhedsplejer-
ske i Thisted Kommune og har en fleksibel Ma-
ster fra DPU 2007 samt tilvalgsfag i psykologi 
fra AUC 2011. Familien I Vækst – er sundheds-
plejepraksis til sårbare førstegangs forældre fra 
graviditeten til barnets et års alder. Målgrup-
pen er motiverede forældre med erkendt behov 
for udvidet støtte til forældreskabsdannelsen. 
Modellen er udviklet i et tværfagligt perspektiv 
og bygger på en biopsykosocial reference-
ramme.  Familien I Vækst (FIV)er funderet i 
sundhedsplejens behovstilbud og kan imple-
menteres og justeres til lokale sundhedspleje 
ordninger i Danmark. Grundlagstænkningen er 
udviklingsorienteret og bygger på et tillidsfor-
hold med en åben agenda, hvor læring, omsorg 
og ansvar er bærende principper i modellen.

Workshop 4. Skolesundhedspleje.  Der vil 
komme endelig information  på hjemmesiden 
www.sundhedsplejersken.nu, under Lands-
konferencen, om denne workshop.




