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\Semper

NUTRITION

Inspireret af videnskaben

En modermsslkserstatning beriget med MFGM*

Indhold

4 Leder
6 Nyt fra bestyrelsen
10 Sundhedsplejens rolle i den nye re-
form af folkeskolen

Naturen vil altid veere uovertruffen, nér det 16 God ledelse handler om passion,

geelder modermaeelken og alle dens finesser. engagement og menneskesyn

22 Arbejdsgleede - ngglen til trivsel og
bedre bundlinje

26 Hvem fa'n er rendt med min

Ny, nordisk forskning giver os dog nu en stgrre
viden om spaedberns veekst. Forskerne viste, at
der ikke leengere er forskel pa vaeksten hos barn,
som henholdsvis ammes og far modermeelks-
erstatning. Desuden viste studiet, at de bgrn
som fik modermaelkserstatning beriget med
MFGM havde en kognitivudvikling svarende
til de ammede bgrns®.

arbejdsglaede?
32 Opslagstavlen

Leder af 36 Hjelp til overvaegtige bgrn og deres

Sundhedsomraget |

Inspireret af resultaterne er den nye Allomin, familier 1 Hedensted Kommune
som den forste modermaelkserstatning, beriget
med MFGM. Bgrn som far vores nye moder-
maelkserstatning har dermed forudseetningerne
for at vokse og udvikles i lighed med de bgrn som
ammes. Og med en naturlig beskyttelse mod

greinflammation som sandsynlig bonus!.

39 Landsdakkende viden og erfarings-
udvikling for sundhedsplejersker, der

arbejder med bgrn fgdt preematur og
deres familier

26 42 Anmeldelser

46 Bestyrelsen

Vikommer aldrig til at kunne erstatte
originalen, men i forhold til effekterne,
er vi nermere end nogensinde.

"TIDEN FOR AT SPILLE SKAK 0G FORSOGE
AT STYRE LIVET (ARBEJDSLIVET) ER HELT
SLUT, OG AT VI | STEDET MA L/ERE AT SPILLE
CALCUTTA-GOLF, HVOR VI IKKE STYRER
NOGET”

"God ledelse handler i hoj grad om passion og engagement. Som leder skal du
veere optaget af dit arbejde. Du skal braende for dit job. Du skal braende for at
udvikle fagligheden, styrke medarbejdernes kompetencer og sikre en hoj kvalitet
i servicen overfor de madre og familier, som sundhedsplejen arbejder med.”

diet, k
ornemad.dk/
akte os painfo@

hedsplejersken

ndh,

Anne Bonde, tidligere leder af sundhedsplejen, Branderslev Kommune

[# Sun

of E, Hernell O, Lonnerdal B, nutrition, and
age in infants fed a low-energy, low: ith bovine milk
s: a randomized controlled trial. Am J Cl, 3.064295.
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Sundhedsplejerskens

vejledning

nabolaget bor Anders pé 13 ar. Han

er en aktiv dreng, som spiller hand-

bold flere gange i ugen, og har ven-

ner i skolen, som ogsa besgger ham
hjemme efter skoletid. Det har ikke altid
vaeret sddan. Anders var en tyk dreng, da
han startede i skolen. De fleste eftermid-
dage blev fordrevet med computerspil
indendgrs, og han havde sjeldent venner
pé besgg. Bade mor og far har selv veeret
tykke som bern, og de havde derfor ikke
teenkt pa, at Anders var for tyk.

Et besgg hos skolesundhedsplejersken
betgd, at familien fik tilbudt et forlgb
for overvaegtige bern, hvor foreeldrene
leerte, hvordan de kunne hjelpe Anders
i gang med fysiske aktiviteter. Desuden
vejledning omkring mad og maltider,
som passede til en dreng pa 7 ar. De laerte
ogsd, hvordan de pa en god made kunne
fa balance i hverdagslivet, s& Anders ikke
selv skulle tage ansvar for kalorieindtag,
mengder pé tallerkenen og skeermtid.

En del kommuner landet over arbejder
med lignende metoder i forhold til
vejledningen til overvaegtige born. De
samme elementer i indsatsen for denne
gruppe bern genfindes i tilbuddene. Der
er efterhanden et billede af, hvad der skal
arbejdes med for at hjeelpe det overveegtige
barn til bedre balance i hverdagslivet.
Familierne er forskellige, men der er ogsa
en del felles treek hos dem.

Hvordan skal sundhedsplejerskens
vejledning veere? Skal hun vere den lgf-
tede pegefinger eller en hjelpende hand?
Skal hun vaere en autoritet, som definerer
barnets hverdagsliv i detaljer; en coach,
som styrker familiens egen omsorg eller
en vejleder med en efterspurgt viden? Det
er der nok ikke et rigtigt svar pa, da flere
forskellige indsatser kan vise gode resul-
tater for nogen af bernene, mens ingen
indsatser har 100 % succes og dermed
hjeelper alle bgrn med overveagt og sveer
overvagt.

Sundhedsplejerskens arbejde med
overvaegtige bern har fiet mere fokus i
takt med, at flere bgrn er udfordret af for
mange kilo pa sidebenene. Erfaringsud-
veksling, ny forskningsbaseret viden om
emnet, afprevning af metoder gennem
satspuljer har givet sundhedsplejerskens
indsatser tyngde og mere validitet.

Det kan veere tungt at arbejde med
indsatser for overveegtige bern og deres
foreeldre. Over tid bliver man let modlas
og mister sit engagement. Familierne skal
fastholdes i livsstilsforandringer i lang tid
—maske i mange ér, da de fleste af disse
bern er udfordret pa livstid. Sma succeser
som historien om Anders kan vere vigtige
at fa fortalt til kollegaerne. Det giver
arbejdsglaede...! @

Susanne Hede

zendium er en mild og
effektiv tandpasta

zendium

zendium Forste Borste
Junior 0-5 ar
Tandborste
6-12 ar

ndbgrste-
vaner fra start

Dit barn har brug for din hjzelp
med tandbgrstning de
forste 10- 12 ar

Begge tandborster leveres zendium Forste Tand og zendium Junior er specielt udviklet til bern:
med sugekop Mild smag, mildt skummemiddel samt 1000 PPM natriumfluorid O O

zendium

Styrker mundens eget forsvar

Tekniske spargsmal rettes til Careline: TIf.: 7027 7784, kl. 9-13
Email: forbrugerkontakt.dk@unilever.com

zendium har en reskke gratis pjecer til bade foreeldre og sundhedspersonale.
Yderligere information kan findes p& www.zendium.dk/fagfolk
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FRA BESTYRELSEN

NOSB KONGRES:
"LYSSNA TIL BARNEN"

september 2014 i Stockholm

SUSANNE LUCKE OG TINE LOHMANN,
MEDLEMMER AF BESTYRELSEN FS10 (TEKST)

et gennemgaende tema for

alle foredragsholdere var, at

lytte til bern, give sig tid til

at lytte til dem og tage dem
alvorligt. Mads A. Bghle sagde: “You
create magic minutes” og “the first
meeting is the moment of truth”. Med
dette mener han, at der hviler et stort
ansvar pd professionelle om at veere
nerveerende og til stede i mgdet med
barnet.

Alle foredragsholdere gav udtryk for
vigtigheden af, at sperge bernene om
hvordan de egentlig har det. Hvad ligger
der bag symptomerne? og har bgrnene
veeret udsat for “omsorgssvigt”. Det er
vigtigt, at vi ogsa ter here svaret.

Steven Lucas, paediater pa Uppsala
sygehus har lavet en undersggelse, hvor
han har spurgt skolebgrn, om de har
veeret udsat for omsorgssvigt. Den viser,
at der er mange flere, der svarer ja til
det spgrgsmal end forventet, s& hans
konklusion er, at vi kun ser toppen af
isbjerget.
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Han forteeller, hvordan de igen-
nem et gget tvaerfagligt samarbejde har
optimeret opsporingen af omsorgssvigt
og mishandling. Det er altafggrende, at
vi handler pa begrnenes signaler pa om-
sorgssvigt hurtigst muligt og underretter
de sociale myndigheder i keerlighed til
bernene.

Vibeke Bregnballe fortalte om sin
undersggelse af, hvor svert det kan
veere, at veere ung med kronisk sygdom.
De unge kan opleve, at de er til besveer i
familien, fordi familien maske ikke kan
komme pa ferie pa grund af dem eller,
at der ikke er tid til en sgskende, fordi
al tiden gér med dem og deres sygdom.
Vores konklusion pa Vibekes oplag er,
at det er vigtigt, at sundhedsplejersker
taler med de unge om deres oplevelse
af, hvordan sygdommen péavirker dem i
deres hverdag.

Barnekonventionen og berns ret-
tigheder blev debatteret en del af de
3 nordiske ombudsmeend fra Sverige,
Norge, Island og formanden for Bgrne-

rddet i Danmark. Pa Island og i Norge
er Bgrnekonventionen ratificeret. Det
betyder, at det er lettere at fa ting ved-
rgrende bgrns vilkar gennemfert, nar
det star i loven. I Sverige og Danmark
arbejdes der fortsat pa at fa barnekon-
ventionen ratificeret. Der blev vist film
fra Danmark om bgrn, der fortalte om
deres oplevelser af omsorgssvigt i deres
barndom, og hvad de gerne ville have
haft hjeelp til dengang. Ombudsmende-
nes opfordring til de professionelle er, at
de skal underrette, nar de ser bgrn, der
bliver omsorgssvigtet.

Det var péa alle mader en veltilrette-
lagt kongres med spaendende opleg og
tid til at tale med sundhedspersonale
fra de andre nordiske lande. Alt i alt 2
spendende dage med mange gode input
i forhold til at “lytte til barn”, forsta
hvordan de tenker, stotte dem og guide
dem videre til den rigtige hjelp. ®
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*‘h-‘ R 30 ml serum spray
~ Teettekam

Kirurgisk barste

il

o apm (€

Varenr.: 215631

— Behandler arp uden brug af
hydrokortison eller antimykotiske midler

— Indeholder ikke parfume, allergener,
farvestoffer eller parabener

Dermicin Serum:
Opleser limen i ter sebum

ermicin®
til behandli
g — Genopretter hudens barriere funktion
— Reducerer transepidermalt vasketab
af a r — Bledger huden
— FEreffektiv (100% effekt i in-vivo studier)

— Nedbrydes ikke af Malazzesia svamp

TEKNISKE DATA - Produktnavn: Dermicin®. Produkt: Dermicin® bestér af en 30 ml-serumspray, en barste/svamp til engangsbrug og en genanvendelig kam. Ingredienser (INCI): Borago Officinalis Seed Oil, Squalane, Helianthus Annuus Seed oil,
Tocophery! Acetate, Rosmarinus Officinalis Leaf Extract. Tilsigtet anvendelse: Behandling af arp. Indhold: Serumspray indeholdende 30 ml, eller ca. 220 spray applikationer. Registrering: Dermicin® er klassificeret som medicinsk udstyr, klasse I, i henhold
il 93/42/ EGF om medicinske anordninger. Opbevaring: Opbevares utilgengeligt for barn ved 2-30°C i den lukkede originale pakning og uden for direkte sollys sammen med denne indlaegsseddel. Ma ikke anvendes efter udlgbsdatoen. Producent: Unigroup
ApS, Diplomvej 373, DK-2800 Lyngby, Danmark. www.dermicin.com. Informationer opdateret: 07-2014.
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SUNDHEDSSTYRELSEN

RIENTERER

SUNDHEDSSTYRELSEN
FRARADER STADIG BRUG

AF SOLARIER

Lov om solarier er tradt i kraft pr. 1.
august 2014. Forpagtere og indeha-
vere af solcentre er forpligtede til at
ophange Sundhedsstyrelsens plakat
med rad til solariebrugere, herunder
”G4 aldrig i solarie, hvis du er under

Plakaten er gratis og kan bestilles
hos: Rosendahls Schultz
Distribution, telefon 4322 7300 eller

sundhed@rosendahls.dk

Sundhedsst
yrelsen frarider br
. ug af i
Brug af solarie oger risikoen fgf krs:f:”e

18 &r”, se
sundhedsstyrelsen.dk/da/sundhed/
miljoe/solbeskyttelse.

Loven stiller i gvrigt krav om
bl.a,, hvilke typer solariergr, derma |
anvendes i hvilke solarier. | * duerundertgy

* du ofte blev solskoldet som hary

|
ondes i Styrelsen advarer dOg “‘ d: :: :n :.armeste familie har haft hugkrzefy
" medicin, som gor huden lysflsom

fortsat mod brug af solarier, da det | b er s elerfregne
* duleteller altig Bliver solskoldet

| * duallerede er solsiolger

oger risiko for modermeerkekreeft og | g modermaier
rker ermisfil’vedepleﬂer

almindelig hudkreeft. Solariebrug |
kan ogsé forarsage permanente ska- | W
e " evel gir i solarie —

der pé gjne og hud, og huden kan | " i sl S sa ":’flforholdsregler!
Isesbrille iver solskoldet,
| T ign g B e s

@ldes hurtigere. Risikoen stiger, jo | * BB ke ke i gy
* Undlad ot ey lotion, der kan for,
yngre man er, nir man begynder “ e e g g

at ga i solarie. Jo oftere man gar i |
[ Kontakt din lege, hyis:

solarie, jo stgrre er risikoen. | it S
Sundhedsplejersker kan have : "'““d"markefmndre,S;SJZZLZT.::;:f:i}:'euﬂdwplmran

brug for at vaere opdateret om |

dette, hvis man ved samtale med “

nogle unge i de eldste klasser | Geagarolarie an g

finder anledning til at komme ind hurgere. " °E

pé forebyggelse af hudkraeft mv.,, | g0

fx hvis de er pafaldende sol- ‘\“ ;% o

breendte uden for sommertiden. | e Srchedssyroen

Ga aldrig i solarie, hyjs;

kensdele ©g andre folsomme hudomrider.

ke virkningen of solarie.
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n.

|
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Vedr. reinfibulation

De faglige anbefalinger om reinfibulation (sammensyning
af omskérne kvinder efter fadsler) er blevet skeaerpet og
treeder i kraft fra 1. september 2014. Sundhedsstyrelsen
frarader reinfibulation og har i den forbindelse revideret
anbefalingerne i ”Anbefalingerne for svangreomsorgen”.
Lees mere pd sundhedsstyrelsens hjemmeside:
http://sundhedsstyrelsen.dk/da/sundhed/graviditet/
anbefalinger-for-svangreomsorgen.
Sundhedsplejerskerne skal veere opmarksomme pa
kvindelig omskeering ved graviditetsbesgg, og nér det er

relevant i skolesundhedsarbejdet.

ANDRING AF HPV-
VACCINATIONSPROGRAMMET
FOR 12- 0G I3-ARIGE PIGER

Fra august 2014 er der sket eendringer i HPV-
vaccinationsprogrammet for 12- og 13-arige piger,
séledes at der nu kun skal gives to vaccinationer.

Lees mere om eendringen i dette link
http://www.ssi.dk/Aktuelt/Nyhedsbreve/EPI-NYT/2014/

Uge%2028-32%20-%202014.aspx

Fr

=
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SANSE PRODUKTER

Protac Kugledyne“_ i

Styrker kropsfornemmelsen

Virker beroligende
@ger trygheden
Giver en bedre sgvn

Skaber ro og koncentration

Gratis workshop om sanse-
integration med fokus pa
born med seerlige behov

Book ergoterapeut pa
8619 4103

Prov Protacs produkter i
praksis

PIOBEGIotndMe®

Protac SenSit®

PROTAC®

INTEGRATING SENSES

20 ars erfaring med sanseintegration

Protac My |t§j%

Piotac/Kuglepuiden™ [
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SUNDHEDSPLEJENS
ROLLE | DEN NYE
REFORM AF
FOLKESKOLEN

Et markant fokus péa elevernes trivsel og nye mal for skolens
undervisning om sundhed, seksualitet og familieliv giver
sundhedsplejen en styrket platform for arbejdet med fremme
af bern og unges sundhed og trivsel i skolen.

LINE ANNE ROIEN, LEARINGSMISSIONEN, OG NIELS SANDY, SUNDHEDSSTYRELSEN (TEKST)

COLOURBOX (FOTO)

august tradte den nye reform af

folkeskolen i kraft og medferte en

reekke eendringer i skolernes hver-

dag. Laengere skoledage, lektiecafeer
og leerernes &ndrede arbejdstid har fyldt
medierne bade for og efter skolestart, men
hvad reformen betyder for arbejdet med
sundhed og trivsel i skolen, har der indtil
nu ikke vaeret meget fokus pé. Det er
imidlertid en skam, for med den nye re-
form falger en reekke gode initiativer, der
med et kvalificeret bidrag fra sundheds-
plejen kan styrke bern og unges sundhed
og trivsel.

Trivslen i skolen skal styrkes

I forbindelse med den nye reform er der
formuleret tre nationale mal for folke-
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skolen, herunder at trivslen i skolen skal
styrkes. I den forbindelse bliver der fra
skoledret 2015/2016 indfert arlige triv-
selsmalinger pa alle skoler, og skolernes
kvalitetsrapporter skal fremover inde-
holde resultater fra disse.

Vi ved, at hos de 11-15 arige bgrn har
hver femte tre eller flere tegn pa mistriv-
sel i deres daglige liv: De er kede af det,
har sveert ved at falde i sgvn, foler sig
uden for eller er pressede af skolearbejdet
(Holstein, B. m.fl. : Psykisk mistrivsel
blandt 11-15 &rige. Sundhedsstyrelsen
2011). Der er derfor ingen tvivl om, at
det er vigtigt at seette fokus pa at fremme
bern og unges trivsel. I den sammenheng
spiller skolen en veaesentlig rolle, da det er
her stort set alle bern kan nés, og her de

tilbringer en meget stor del af deres tid i

hverdagen.

Elevernes trivsel er et kerneomrade for
sundhedsplejen; bade i de individuelle og
gruppebaserede samtaler og i sundheds-
pedagogiske indsatser i klasserne. Med
reformens forsteerkede fokus pa trivsel
har leerere, paeedagoger og sundhedsple-
jersker mulighed for at finde et feelles
udgangspunkt for de trivselsfremmende
indsatser i skolen. En tvaerfaglig tilgang
til elevernes trivsel, hvor hver faggruppe
byder ind med sin viden, observationer
og redskaber, vil veere et veesentligt bidrag
til opfyldelsen af malet om at styrke trivs-
len i skolen.

Motion og
bevagelse

P3 alle skolens klassetrin skal
eleverne fremover bevaege sig 45
minutter om dagen i gennemsnit.
Intentionen er, at fremme elever-
nes sundhed og trivsel sdvel som
styrke deres motivation og leering.

Laes mere om bevaegelse i den
nye skolereform pa
www.uvm.dk/den-nye-folkeskole

Nye Felles Mal for sundhed,
seksualitet og familieliv

Alle skolens fag og emner har i forbin-
delse med reformen veeret igennem en

revision af beskrivelser af mal og indhold.

Dette geelder ogsa for det obligatoriske
emne “sundheds- og seksualundervisning
og familiekundskab” (SSF). Malene er
geeldende fra skoledret 2015/2016.

De nye maél er samlet under overskrif-
ten "Forenklede Feelles Mal” og svarer
til det, der tidligere blev kaldt “Faghaefte
21”. Overordnet set har malene skiftet
karakter fra undervisningsmal til lee-
ringsmal. Det vil sige, at det er obligato-
riske mal for, hvad eleverne skal leere i
henholdsvis indskolingen, mellemtrinnet
og udskolingen i relation til sundhed,
seksualitet og familieliv. Mélene bestér af
seks overordnede "kompetencemal” samt

en raekke feerdigheds- og vidensmal pa
hvert trin.

Rammerne omkring SSF er uendrede
i forhold til tidligere, og der skal dermed

NYT FRA SUNDHEDSSTYRELSEN

fortsat undervises i emnet pé alle drgange
fra 0.- 9. klasse. Emnet er ikke tillagt et
selvsteendigt timetal, men skal indga i
undervisningen i de obligatoriske fag pa
de forskellige trin. Formelt set pahviler
det skolelederen at beslutte, hvilke fag
undervisningen i de obligatoriske emner
skal foregd i, men i praksis skal planleeg-
ning og gennemfarelse af undervisningen
ske i et samarbejde i det konkrete team
omkring klassen.

I forbindelse med reformen er der
indfert en ny aktivitet i skolen, “den
understgttende undervisning”, som ogsa
er relevant for undervisningen i SSF.

Den understgttende undervisning skal
blandt andet sikre, at eleverne har tid til
fordybelse, og at de megder flere forskel-
lige mader at leere pa. Den understgttende
undervisning kan anvendes bredt, fx til
sundhedsundervisningen, og kan vare-
tages af andre undervisere end lererne,
heriblandt sundhedsplejen eller andre
ressourcer fra lokalomréadet. N

Feaelles Mal

Feelles Mal for sundheds- og
seksualundervisning og familie-
kundskab findes p& Undervisnings-
ministeriets laeringsportal, EMU.
Her kan downloades mal, leese-
plan og vejledning. Senere vil der
ogsa kunne findes inspiration til
undervisningsmaterialer og -forlgb
tilpasset de enkelte mal.

Find de nye Feelles Mal pa
www.ffm.emu.dk.
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Hvad skal eleverne lere?
Formélet med undervisningen i sundhed,
seksualitet og familieliv er, at eleverne
skal udvikle kompetencer til at kunne
fremme sundhed og trivsel for sig selv
og andre. Eleverne skal med andre ord
udvikle deres "handlekompetence”.
Formalet er uendret fra det tidligere
Fagheefte 21 og de nye Feelles Mal leegger
ogsa op til samme sundhedspedagogiske
tilgang til undervisningen. Her under-
streges, at eleverne gennem tilegnelsen
af sundhedsfaglig viden og relevante
feerdigheder til at kunne undersgge, ana-
lysere, diskutere, teenke kritisk og vurdere

KOMPETENCEOMRADE

3. KLASSE

sundhedsfaglige problemstillinger, skal
udvikle deres kompetencer til at igang-
sette og afpreve sundheds- og trivsels-
fremmende handlinger.

De nye mal for undervisningen er ind-
delt i to sékaldte "kompetenceomrader”:
1) sundhed og trivsel og 2) ken, krop og
seksualitet. Omraderne skal ikke opfattes
som to adskilte emneomrader, men skal
derimod ses i en sammenheng. Inden for
hvert omrade er defineret en reekke ob-
ligatoriske feerdigheds- og vidensmal pa
hvert trin, som bygger ovenpd hinanden i
en logisk, leeringsmeessig progression.

6. KLASSE

Inden for sundhed og trivsel skal
eleverne blandt andet leere om et bredt
og positivt sundhedsbegreb, om folelser,
personlige graenser, berns grundleggende
rettigheder, om forebyggelse af mobning
og fremme af trivsel, om forskelligartede
relationer samt om mental og seksuel
sundhed. Kompetenceomradet ken, krop
og seksualitet skal bidrage til elevernes
leering om blandt andet kensroller, fami-
lieformer, hvordan man far bern, kroppes
forskelligheder og kropsidealer, pubertet,
seksuelle rettigheder samt om ken, krop
og seksualitet i samtidige, historiske og
globale kontekster.

Eleven kan forklare,
hvad der fremmer
sundhed og trivsel i
eget liv

SUNDHEDS 0G TRIVSEL

Eleven kan samtale
om mangfoldighed i
forhold til krop og ken
med udgangspunkt i

KON, KROP 0G
SEKSUALITET

skolen

eget liv

Kompetencemal for sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab. Undervisningsministeriet (2014):

Forenklede Feelles Mdl for sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab.
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Eleven kan fremme
sundhed og trivsel pa

Eleven kan analysere
mangfoldighed i kgn,
krop og seksualitet

Eleven kan fremme
egen og andres
sundhed og trivsel
med udgangspunkt i
demokrati og
rettigheder

Eleven kan vurdere
normer og rettigheder
for krop, ken og
seksualitet i et
samfundsmaessigt
perspektiv

”Sundhedsplejen er ogsa tiltaenkt en
central rolle i arbejdet med
undervisningen om sundhed, seksualitet
og familieliv”

Sundhedsplejens rolle
i undervisningen
Ud over sundhedsplejens vesentlige rolle
generelt i forhold til skolernes fremme af
bern og unges sundhed og trivsel, sa er
sundhedsplejen ogsa tilteenkt en central
rolle i arbejdet med undervisningen
om sundhed, seksualitet og familieliv.
Af Feelles Mal fremgér det specifikt, at
undervisningen med fordel kan ske i et
samarbejde med skolens sundheds- og
tandpleje. Det understreges, at et godt
samarbejde mellem leererteam og sund-
hedspleje kan kvalificere undervisningen
om sundhed, seksualitet og familieliv.

I vejledningen til Feelles Mal finder
leererne et seerligt afsnit om sundheds-

NYT FRA SUNDHEDSSTYRELSEN

Erfaringer
med tveerfagligt
samarbejde

En raekke kommuner har gjort

sig erfaringer med samarbejde
mellem sundhedsplejersker

og leerere om undervisningen i
sundhed, seksualitet og familieliv.
Sundhedsstyrelsen har sammen
med Holstebro Kommune udviklet
en model for, hvordan man kan
arbejde med de organisatoriske
rammer for seksualundervisnin-
gen, saledes at kommunens leerere
i samarbejde med sundhedsplejen
og de kommunale forvaltninger har
de optimale forudsaetninger for at
gennemfgre en veltilrettelagt og
kvalificeret undervisning. Erfarin-
gerne fra Holstebro Kommune er
samlet i publikationen "Model for
kvalitetssikring af seksualunder-
visningen i grundskolen”, der kan
findes pa www.sst.dk.

plejen, hvor de kan blive inspireret til
samarbejdet. Her anbefales blandt andet,
at sundhedsplejen inddrages i teamets
arsplanleegning samt inviteres til feelles
meder pa skolen eller i teamet, hvis man
er i tvivl eller vil here mere om de kom-
munale tilbud og muligheder.

Leererne opfordres ogsa til at inddrage
sundhedsplejen i relevante elementer af
sdvel planlegning, som gennemfarelse
og evaluering af sundhedsundervisning.
Tankegangen er, at leerere og sundheds-
plejersker i feellesskab kan bidrage til
opfyldelsen af elevernes leeringsmal, og at
dette kreever koordinering og samarbejde
om hver enkelt klasse. \
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Seat sundhed og trivsel pa skolens
dagsorden

Skolereformens fokus pa styrket trivsel
og de nye Feelles Mal for undervisningen
om sundhed, seksualitet og familieliv har
gode sundheds- og trivselsfremmende
potentialer. I de kommende ar bliver
udfordringen at implementere dette fokus
pé sundhed og trivsel i skolernes praksis
— og her kan sundhedsplejen spille en
vaesentlig rolle.

Sundhedsplejen kan veere en faglig
ressource, der kan styrke kvaliteten i de
konkrete indsatser bade i og uden for
undervisningen. Dette geelder i tilret-
teleegningen af alderssvarende sund-
hedsundervisning, fx i forbindelse med
serlige indsatser som seksualundervis-
ningskampagnen Uge Sex eller Skoler-
nes Trivselsdag. Men ogsa nar skolerne
igangsaetter mere overordnede trivsels- og
sundhedstiltag, fx i forbindelse med dref-
telse af skolens sundhedspolitik eller de
arlige trivselsmalinger. Sundhedsplejen
kan inspirere skolerne til at se sundhed

Forfattere

i et vigtigt bredt perspektiv, hvor sund-
hedsundervisningen i den enkelte klasse
bakkes op af et generelt sundheds- og
trivselsfremmende miljg pa skolen.

De nye mal bliver forst obligatoriske
fra neeste skoledr, og skolerne har derfor
god tid til at seette sig ind i disse og forbe-
rede sig pé at arbejde med dem i praksis.
Dette gaelder ogsa for trivselsmalingerne.
Men skolerne har mange nye tiltag og
mal, de skal forholde sig til i forbindelse
med den nye reform.

Derfor er det vaesentligt, at sundheds-
plejen bidrager til at seette sundhed og
trivsel pa skolernes dagsorden i det kom-
mende ar ved at ggre opmerksom pa de
nye tiltag i reformen og tilbyde sit sund-
hedsfaglige og -paedagogiske indblik. Her
kan sundhedsplejen som helhed spille en
rolle pa basis af feelles drgftelser og igen-
nem den ledende sundhedsplejerske. Og
den enkelte sundhedsplejerske kan gare
en forskel ved at vise sin interesse og til-
byde sig som inspirator og samtalepartner
over for skolens ledelse og lerere. ®

Hvad kan
du gore?

e |asogsaetdigindide nye
Feelles Mal

e Drgft malene med dine kolleger.

e Talom jeres tilbud til skolerne
og hvordan disse passer til de
nye mal

e Tag initiativ til en feelles brain-
storm i sundhedsplejen om
jeres muligheder for at g3 i
dialog med skolerne

e Grib chancerne for at tale med
skoleledelse og laerere om
sundhed i skolereformen

e Find mere viden og inspiration
til sundhedsplejens rolle i
skolen i bogen Skolesundheds-
arbejde (Sundhedsstyrelsen
2013)

Line Anne Roien arbejder med sundhedspaedagogiske indsatser i skoler og daginstitutioner i vicksomheden Laeringsmissionen.
Hun har veeret formand for arbejdsgruppen bag de nye Feelles Mal for sundheds- og seksualundervisning og familiekundskab og
er forfatteren til Undervisningsministeriets vejledning til samme.

Niels Sandg er chefkonsulent i Sundhedsstyrelsen og arbejder bl.a. med seksuel sundhed, herunder sundheds- og

seksualundervisning til barn og unge.
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W God ledelse
%w handler om passion,

Lederai | * [y

og menneskesyn

0 Lederen af Sundhedsplejen i Brgnderslev Kommune
har gennem sin ledelsesstil kombineret sin passion,
', engagement og menneskesyn med en malrettet strategi
om kompetenceudvikling. Og det miks har givet gode

resultater.

STEEN KABEL, INQUIRY PARTNERS (TEKST)
LENA RONSHOLDT (FOTO)

Hvad er god ledelse? Skal braende for jobbet

Det spgrgsmaél har mange dygtige men- — For mig handler god ledelse i hgj grad
nesker skrevet mange kloge bager om. om passion og engagement. Som leder
Men hvis man stiller spgrgsmalet: Hvad skal du veere optaget af dit arbejde. Du
er god ledelse i sundhedsplejen? Sé er det  skal braende for dit job. Du skal breende
straks mere begranset, hvad der ligger af ~ for at udvikle fagligheden, styrke med-

“For mig handler god ledelse

| hﬂ] gl'ad om paSSIOH Og i litteratur om det. arbejdernes kompetencer og sikre en hgj
. . Derfor har vi sat Anne Bonde, leder af ~ kvalitet i servicen overfor de mgdre og
eng ag emen t' Som Ie der Skal du \ ' 5 sundhedsplejen i Bronderslev Kommune  familier, som sundhedsplejen arbejder

vaéere Optaget af dit arbejde, % G . i steevne til en samtale om, hvad god med.

ledelse i sundhedsplejen er. Det har hun — Og du skal veere engageret i dine
mange ars erfaring med det fra flere leder- medarbejdere. Du skal kunne lide at

jobs, og hun har veeret leder i kommunen  arbejde sammen med dem. Du skal skabe
siden 1. januar 2010. gode relationer til medarbejderne, og N

oktober 2014 | Sundhedsplejersken 05 17

16 Sundhedsplejersken 05 | oktober 2014



TEMA

du skal veere aben, lyttende og nerve-
rende. Det er med til at fremme den gode
stemning og dermed det gode arbejds-
miljg, understreger Anne Bonde.

Men hun er ogsa meget opmerksom
pé, at der skal vaere en vis distance mel-
lem leder og medarbejdere. Ellers kan det
vaere sveert at fastholde sin autoritet som
leder — specielt i et fag, hvor der er meget
fokus pé relationer.

—Jeg involverer mig meget i medarbej-
dernes liv og situation. Og de bruger ogsa
mig som deres
sparringspartner,
nér der er nogle
ting i deres liv, der
kan vere svere.
Sa vi er ofte inde i
personlige samta-
ler, men jeg bliver
aldrig private
venner med nogle
af medarbejderne,
pointerer hun og
tilfejer:

— S4 nér vi har de personlige samtaler,
er det altid med udgangspunkt i, hvilken
betydning det har for medarbejderens
muligheder for at udfere sit faglige
arbejde.

Inddragelse og medbestemmelse
Inddragelse og medbestemmelse er to
mantraer for Anne Bonde. I sine mange
ar som leder har hun altid lagt veegt pa
at inddrage medarbejderne i de beslut-
ningsprocesser, der er relevante for deres
arbejdsliv. Det betyder ikke, at medarbej-
derne bliver inddraget i alt. Slet ikke.

— Der er mange situationer, hvor jeg
suverant tager de ngdvendige beslutnin-
ger. Det kan veere i forhold til politiske og
organisatoriske problemstillinger. Eller
det kan veere prioritering af skonomiske
ressourcer og falgevirkninger af politiske
beslutninger — lees: nedskeringer. Det har
jeg ingen problemer med.

18 Sundhedsplejersken 05 | oktober 2014

"JEG INVOLVERER MIG
MEGET | MEDARBEJDERNES
LIV OG SITUATION. 0G DE
BRUGER OGSA MIG SOM
DERES SPARRINGS-
PARTNER.”

— Men det er vigtigt for mig at inddrage
medarbejderne s meget som muligt, nar
det handler om, hvordan vi bedst muligt
kan tilretteleegge det daglige arbejde ud
fra de givne rammer, eller vi kan udvikle
den feelles faglighed i gruppen. Her er det
helt afggrende, at medarbejderne bliver
inddraget og far medindflydelse, fordi det
har konkret betydning for deres daglige
virke, siger lederen.

Hun oplever nemlig, at mange med-
arbejdere er treette af hele tiden at
skulle forholde
sig til gkonomi og
organisatoriske
forhold, som de al-
ligevel ingen ind-
flydelse har pa. Sa
lidt firkantet kan
man sige, at Anne
Bonde inddrager
medarbejderne,
der hvor det er re-
levant for dem, og
hvor de selv kan og skal gare en forskel.
De andre beslutninger tager lederen sig af.

Fokus pa kompetenceudvikling

En vaesentlig del af Anne Bondes ledel-
sesstil er at holde fokus péa fagligheden.
Hun har altid veeret meget optaget af at
arbejde med kompetenceudvikling som
redskab til at skabe dynamik i medarbej-
dergruppen, fordi det skaber et fantastisk
engagement og energi blandt medarbej-
derne.

— Det er vist ikke nogen hemmelighed,
at de fleste sundhedsplejersker er meget
optagede af deres fag og faglighed. Det
oplever jeg ogsa her i kommunen. Mine
medarbejdere er utroligt engagerede i de
bern og familier, de arbejder med. Og de
braender for at ggre deres arbejde sa godt
som muligt. Og det stiller krav til god
ledelse.

— Det kreever, at de har en hgj faglig-
hed, og det er min opgave som leder at

veere med til at sikre, at der er de rette
rammer og vilkar til at arbejde mélret-
tet med kompetenceudvikling, pointerer
Anne Bonde og fortseetter:

— Det har vi blandt andet gjort pa den
made, at vi har nedprioriteret brugen af
ressourcer til vikardeekning mod, at vi i
stedet bruger pengene pa kompetenceud-
vikling. Det er en feelles beslutning, som
selvfglgelig har haft nogle konsekvenser
i deres dagligdag, men ogsé har givet
dem mulighed for at f& opgraderet deres
faglighed.

Det har blandt andet mundet ud i, at
sundhedsplejerskerne har gennemfort et
specialtilrettelagt modul om coaching pé
diplomnivau her i foraret og har afslut-
tet forlgbet med en eksamen, der gav
flotte karakterer (se faktaboks). Desuden
deltager sundhedsplejen i mange udvik-
lingsprojekter, der ogsa er med til at hagjne
fagligheden og skabe en dynamisk kultur
i afdelingen.

Den faglige sparring

Hele vejen igennem sin ledelseskarriere
har Anne Bonde prioriteret at vaere test
pé sine medarbejdere. Hun folger meget
med i, hvad der sker i hverdagen. Og hun
har en teet kontakt med medarbejderne

i forhold til mange af de smé og stgrre
faglige udfordringer, som medarbejderne
slas med i dagligdagen.

—Jeg tror pa teet ledelse. Og jeg tror pé
faglig ledelse. Derfor prioriterer jeg ogsa
at bruge mange ressourcer pé at veere i en
lobende faglig dialog med mine medarbej-
dere. Og de bruger ogsa mig i forhold til
at fa en faglig sparring pé deres opgaver.
Min der stér altid aben, og de kan altid f&
en aftale med mig inden for kort tid, for
det prioriterer jeg hgjst i mit lederarbejde,
fastslar hun.

At det sd nogle gange er gaet ud over
noget af det organisatoriske arbejde, som
Anne Bonde ogsé er en del af pa det kom-
munale plan — det lever hun med.

Tager konflikterne
Men Anne Bonde er heller ikke bleg for at
tage fat i konflikter, nér de opstar. For det
gor der pa alle arbejdspladser, iseer nar
man arbejder med sé teette menneskelige
relationer, som sundhedsplejersker gor.
—Jeg synes, det er helt afgarende for
god ledelse, at man tager fat i proble-
merne, inden de vokser sig for store. Jeg
havde pa et tidspunkt en medarbejder,
der slet ikke fungerede i sit job — hverken
fagligt eller personligt. Men i stedet for at
afskedige hende, sa tog vi nogle alvorlige
samtaler om, hvad der var problemet. Og
ud fra det fik vi sat en forlgb sammen, der
resulterede i, at hun kom til at fungere
igen, bade fagligt og i forhold til kolle-
gerne. Det var dejligt at opleve.

— Det handler ikke om at vaere konflikt-
sky. Tveertimod. Jeg har ingen problemer
med at fyre medarbejdere, hvis det er
berettiget. Men her handlede det om, at vi
via samtalen fik fat om roden af proble-
met, og vi fik sat nogle nye handlinger i
veerk, som var med til at oplase konflik-
terne.

— Det stemmer fint overens med mit
livssyn om, at man ikke skal forlade
hinanden i konflikt, hvis det er muligt
at finde konsensus. Og det har veret en
ledetrdd for mig i forhold til at udeve god
ledelse, siger Anne Bonde afslutningsvis.

Anne Bonde er gaet af pa efterlon den 30.
juni 2014 N
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"MIN D@R STAR ALTID
ABEN, OG DE KAN ALTID
FA EN AFTALE MED MIG
INDEN FOR KORT TID,
FOR DET PRIORITERER
JEG HBJST I MIT
LEDERARBEJDE”
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FAKTA OM MODUL PA DIPLOMUDDANNELSE:

KOMMUNIKATION

- MED FOKUS PA COACHING

12 medarbejdere i Sundhedsplejen i Brenderslev Kommune gennemfgrte i december
2013 til februar 2014 et seerligt tilrettelagt diplommodul i kommunikation — med fokus

pé coaching. Uddannelsesforlgbet var pa 9 undervisningsdage, der blev afsluttet med en

skriftlig eksamen.

Uddannelsens indhold

Uddannelsen er bygget op over ni temaer, som under-

vejs i forlgbet fletter sig ind i hinanden og giver et samlet
redskab til at arbejde med coaching som et kommunikativt
veerktgj i dialogen med foraeldre, bgrn og unge samt
samarbejdspartnere og hinanden som kollegaer.

De ni temaer er:

Coaching og Sundhedstjenestens professionelle
veerdier

- at coache er at praktisere veerdier i hverdagens
opgavelgsninger og samspil.

Spgrgsmalenes betydning i kommunikation
- med udgangspunkt i Karl Tomms spgrgsmalstyper.

Coaching og spgrgsmal som virksomme redskaber
- hvorledes fremmer du den cirkulaere teenkning i din
coaching.

Coaching med reflekterende team
- refleksionens betydning for coachsamtalen.

Kontekstens betydning for coachsamtalen

- den psykologiske kontrakt for samtalen og at skabe
klarhed om etik, mal og arbejdsform.
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Coaching og inddragelse af det narrative
- hvorledes kan historiefortalling og coaching opbygge
praksisfaellesskab?

Kommunikationsniveauer i coaching
- positionen som gamemaster og evnen til at styre
processen men ikke indholdet.

At coache en gruppe
- forskellige positioner, optikker og
iagttagelsesperspektiver i gruppecoaching.

Coaching der fremmer professionel arbejdsglaede
og trivsel
- effekt pé fagligheden, kreativiteten og trivslen.

Alle deltagere afsluttede forlgbet med en eksamen, hvor
de afleverede en skriftlig opgave. Derefter var de til en
mundtlig eksamen, hvor de skulle coache er person ude-
fra, som de ikke kendte pa forhand, og de kendte heller
ikke den problemstilling, de skulle coache i. Efterfglgende
skulle de begrunde teoretisk, hvordan de havde grebet
opgaven an og hvorfor. Alle klarede sig meget flot til
eksamen, der giver dem 10 ECTS point.

Uddannelsesforlgbet er gennemfgrt i samarbejde med
Ledelsesakademiet pa University College Lillebeelt og
Inquiry Partners. o
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ARBEJDSGLADE

Ledelse Og
arbejdsg! ede

Naglen til trivsel og bedre bundlinje

JORGEN SVENSTRUP, ICI COACH MASTER TRAINER (TEKST)

LENA RONSHOLDT (FOTO)

enk hvis det er muligt for dig at
oge din oplevelse af trivsel og
arbejdsglaede, mens du ligger pa
sofaen?
Arbejdsgleaede er et dansk ord, hvis lige
ikke findes noget andet sted i verden.
Samtidig viser ny forskning at ar-
bejdsgleede er en af de faktorer, der har
storst betydning for sdvel medarbejder-
nes generelle trivsel som for bundlinjen.
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Alligevel er mistrivsel gennem fx stress,
krise, bekymring og konstante forandrin-
ger, hverdagskost for medarbejderne i en
grad, sd over 430.000 danskere (ca. 12
procent af befolkningen!) ifalge stressfor-
eningen har symptomer pé alvorlig stress
hver dag.

Der skal ikke herske tvivl om, at det
som udgangspunkt er virksomhedens
ansvar. at medarbejderne har arbejdsfor-

hold, der gor det muligt at trives i arbej-
det, men mens vi venter p4, at de danske
virksomheder patager sig det ansvar,
kunne det veere vi som medarbejdere
skulle patage os en del af ansvaret for
vores egen trivsel — og det er faktisk bade
muligt og nemmere end du méske tror!
Ofte kan vi have oplevelsen af, at det
er “andre” der er skyld i vores manglende
arbejdsglaede, hvorved vi bliver "uskyl-

dige ofre”, der dermed ikke har nogen
mulighed for at eendre vores situation.
Sagen er imidlertid, at den oplevelse gor
det umuligt at blive gladere, for andre gar
noget, og det teenker jeg er meget magt at
give andre — og maske specielt en virk-
somhed, der ikke opferer sig ansvarligt.

Vores oplevelse definerer
virkeligheden

Ngglen ligger i ordet “oplevelse”. Min
oplevelse af virkeligheden er skabt gen-
nem den optik jeg ser verden, og mit
fokus er afggrende for min oplevelse. Det
skyldes fokusloven. Fokusloven er ligesa
kraftfuld, som den er enkel. Den lyder:
“Det du fokuserer péd vokser”, og i en tid,
hvor der er gget arbejdspres, nedskeerin-
ger, fyringsrunder, stress og deraf afledte
konflikter og uro, er det utroligt nemt

at begynde at fokusere pa det, der ikke
fungerer i virksomheden, og dermed
vokser det, sa det til sidst fylder det hele.
Hermed er min “oplevelse”, at alt er galt
og min arbejdsgleede er i bund.

Heldigvis geelder fokusloven begge
veje, og det kan du let teste pa dig selv.
Hvis du et kort gjeblik seetter dig ned og
retter fokus pa de smé (eller store) glimt
af gode ting, du trods alt oplever pa dit
arbejde, og begynder at lave en lang liste,
hvor intet er for stort eller smat, sa vil du
opleve, at du gradvist begynder at opleve
virkeligheden pa en anden og mere
nuanceret made. Gor du det til en daglig
vane at gennemgé og tilfgje ting til listen,
er der endda evidens for, at den gvelse
alene vil gge din arbejdsglede. Ikke fordi
virkeligheden er e&ndret, men fordi din
oplevelse af virkeligheden er en anden.

Den ovenstdende gvelse er et ek-
sempel pé, hvordan vi ved et bevidst og
malrettet stykke arbejde kan endre vores
oplevelse af virkeligheden og derved
i hgjere grad overtage rorpinden over,
hvordan vi har det i vores arbejdsliv.
Metoden kan naturligvis ogsa anvendes
pé parforholdet og andre steder, hvor et
vanemassigt fokus pa det, der ikke funge-
rer, far problemerne til at vokse.

Udfordringen med en bevidst arbejds-
indsats kan vere, at det er nemt nok, nar
jeg har det godt og er i en overskudssi-
tuation, men nér jeg netop er presset og
stresset, sd er det ikke sikkert jeg lige far
prioriteret at lave den omtalte liste.
Uanset hvor effektiv den matte vaere.

Mentaltraening — en genvej til
arbejdsglaede

Her er det Mentaltreening kommer ind i
billedet, som et kraftfuldt alternativ til at
skabe positiv forandring i livet, uden en
bevidst malrettet indsats du skal gé og
huske pa i det daglige.

Mange af os bruger meget tid pa at
forbedre fysikken gennem sund kost, lgb
og andre udfoldelser, men hvor meget tid
bruger du pé at treene din mest afggrende
“muskel” — din hjerne, der styrer dine
ressourcer og hvorfra al din adferd
reguleres?

Mentaltreening er en treeningsform,
oprindeligt anvendt indenfor elitesport
for at fa fantastiske atleter til at performe
sublimt — i dag er mentaltreening til ra-
dighed for os alle sammen — ikke mindst
som et effektivt trivselsfremmende
vaerktaj — og resultaterne er mildt sagt
forblgffende.
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Fakta

Mentaltreening er en vel-
dokumenteret treeningsform, der
kan lgfte individer, teams og
organisationer til gget trivsel,
arbejdsglaede og bedre bundlinje.

Laes mere om mentaltraening pa:
www.empowermind.dk/
mentaltraening

Se dokumentation for de gavnlige
effekter pa:
www.empowermind.dk/
forskningsartikler

Jeg har som mentaltreener haft forngjel-
sen af at folge flere hundrede mental-at-
leter igennem et halvt ars daglig treening,
hvor de har siddet eller ligget 15 minutter
om dagen og hygget sig med en mental
morfar, mens kraftfulde suggestioner fra
en lydfil har stimuleret deres underbe-
vidsthed til forblgffende positive foran-
dringer.

Det er kort fortalt det Mentaltreening er
— helt simpelt, men valdigt effektivt.

Evidens for den positiv effekt

De dokumenterede resultater omfatter
blandt andet forbedret sgvn, gget fokus,
mere tdlmodighed, oget selvverd, mere
ro, bedre mélindfrielse, feerre smerter, N
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hgjere pytgrense samt fremfor alt: Gene-
relt gget trivsel, arbejds- og livsglaede.

Hos mental atleter med psykiske
ubalancer, reduceres og fjernes fx stress,
angst, bekymring og depression, hvorefter
mentaltreeningen frigiver ressourcer til at
bruge mere energi pa bedre performance
gennem gget fokus og gget koncentration.

Min egen forskning bygger ovenpé den
betydelige evidens, der efterhanden er for
effekten af kontinuerlig mentaltreening,
og jeg er sikker pd, at Mentaltreening
indenfor de neeste 5-10 ar vil blive den
vaesentligste "Enhancement-factor” i
sdvel arbejdslivet som i privatlivet. Ingen
bivirkninger — kun gevinster for savel
individet som organisationen.

Sadan kommer du i gang
Maske du synes, det lyder for godt til at
vaere sandt, og sa vil jeg byde dig vel-
kommen i klubben af sunde skeptikere,
der forst ma kaste handkleedet i ringen,
nér de pa egen krop har oplevet hvordan
mentaltreening kan hjelpe dem.

Det er til gengeeld nemt for dig at teste
det af:

1. Hvis du googler “mentaltraening”,

kan du hos forskellige udbydere finde et
udvalg af guidede lydfiler du kan down-
loade — nogle er gratis og andre skal du
betale for. Sigtet med mentaltreening er, at
du over tid ikke leengere behgver at lytte
til lydfiler, og selv overtager processen,
men de fleste oplever, at det er bekvemt at
starte med at lade lydfilen gare arbejdet.

2.1 din neeste ledige stund kan du gen-
nemfgre din farste afprgvning, og hvis du
oplever at dine tanker lgber af med dig
undervejs, sa er det et godt tegn — det be-
tyder nemlig at du har brug for treeningen.

3. Allerede efter fa dages gentagelse, vil
de fleste begynde at opleve de farste sma
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tegn pé gavnlig effekt — fx forbedret sgvn,
reduceret krops spending og mindre ho-
vedpine (Hvis du fx lider af spaendings-
hovedpiner).

4. Om ca. to uger begynder du sa smat
at opleve mere ro i hverdagen og du far
gradvist en hgjere pytgreense, sa du kan
slappe mere af.

5.1 de folgende uger vil dine omgivelser
begynde at leegge maerke til, at du er mere
glad og omgaengelig, og du vil opleve et
skeerpet fokus pa dine opgaver, hvor du
tidligere oplevede, du blev forstyrret i
tide og utide.

6. Herfra kan du begynde at treene pa lige
preecis det aspekt i livet, hvor du ensker
en forandring, og det hele foregar mens
du ligger pa sofaen eller sidder i en god
stol.

Derfor virker det

Den aktive ingrediens i mentaltreening,
der gor netop denne traeningsform unik,
er “suggestionen”. Det er dermed sug-
gestionen, der kvalificerer sig som en
hovednggle til din hjerne.

Suggestioner betyder "forslag” og er
grundleggende det, vi gar rundt og siger
til os selv hver dag. Nér jeg siger til mig
selv at jeg er treet, bliver jeg mere treet, og
nér jeg siger til mig selv at jeg er stres-
set, bliver jeg mere stresset. Det er uhyre
banalt, og samtidig utroligt effektivt.

De feerreste er vel i tvivl om at suggestioner
virker — ogsa nar vi siger dem til os selv i
vagen tilstand. Den eneste udfordring her
er, at hvis jeg ikke tror pa suggestionen, sa
virker den ikke. I mentaltraening slukkes
det kritiske filter, der ikke tror pé suggestio-
nen, og derfor danner suggestionen et nyt
neuronspor i hjernen, hvorved vi far etableret
nye positive tanke- og adfeerdsmenstre —
mens vi oplever at vi hviler.

P& den made kan vi gennem oplevet
gentagelse af disse suggestioner, gradvist
e@endre oplevelsen af vores virkelighed,
hvilket uveerligt vil medfere, at vi far det
bedre.

Velduftende hjernevask
Hvis du teenker, det lyder som hjerne-
vask, s har du helt ret — det er det, men
sagen er jo, at du og jeg hjernevasker os
selv hver eneste dag livet igennem — og
desveerre ofte med de uhensigtsmeessige
ting, vi siger til os selv, nar vi ikke er helt
pé toppen. Sé nar vi alligevel hjerneva-
sker os selv, hvorfor sa ikke gore det pa
en mdde, der udelukkende er gavnlig for
os?

Hvis du og alle dine kolleger mental-
treenede 15 minutter om dagen, sa er der
beleeg for at pasta, at det vil have betyde-

Om forfatteren

Jorgen Svenstrup er direkter i
EmpowerMind Danmark, og er
en erfaren ledelseskonsulent og
mentaltraener.

Han har skrevet tre bgger om
hvordan man kan lzere sig selv at
optimere hjernen som en ressource.

Hans nyeste bog; “Ngglen til din
hjerne” udkommer pa Gyldendal d. 1.
Okt. Den er en komplet skridt-
for-skridt guide til hvordan du nemt
kan komme i gang med
mentaltraening pa egen hand.

lig positiv effekt for sdvel den generelle arbejdsgleede,
sdvel som for bundlinjen i hele din virksomhed. Om
ikke andet s& gennem reduceret sygefravaer. Det bar
veere et godt argument til, hvorfor din arbejdsgiver
stiller et dagligt kvarter til radighed, men ellers kan du
nok selv finde det kvarter et andet sted i dggnet, for
det er nemlig lige meget, hvornar pé degnet du traener
mentalt. Det virker uanset hvad.

Forhindringen

Der er reelt kun en ting, der kan sté i vejen for at du
kan opna de resultater, jeg har lovet dig i det forga-
ende, og det er, at du ikke far treenet — selvom det bade
er nemt og behageligt.

Det er nemlig med mentaltreening, som med al anden
treening. Uden traening ingen effekt. Kun gennem
kontinuerlig treening gennem en leengere periode pa fx
4 méneder, kan effekterne garanteres. Til gengaeld er
en daglig mental morfar pa et kvarter, den sundeste og
mest behagelige "indsats”, jeg kan komme i tanke om.

Fastholdelse

Du kan fint klare treeningen selv, og her vil jeg anbe-
fale, du etablerer nogle tiltag for at sikre fastholdelse.
Her er tre forslag, der erfaringsmaessigt virker:

1. For mange er det mere effektivt at treene i buddy-
teams, end at treene alene. Kan du derfor finde en
kollega, ven eller et familiemedlem at treene med, gger
det sandsynligheden for succes betragteligt, og du har
tilmed givet en mental gave til et menneske, du holder
af.

2. En dagbog til daglig evaluering hjeelper mange til sé-

vel fastholdelse som en made at folge egen udvikling pa.

3. Ugentlige statusmeder med andre mentalatleter, fx
pé det ugentlige afdelingsmeade, skaber en kultur, hvor
det er legalt og attraktivt at treene mentalt.

En anden mulighed er at folge et kursusforlgb, der er
designet til at sikre fastholdelse og labende sparring.
Det er naturligvis noget dyrere, men spgrgsmalet er,
hvad dit psykiske velbefindende og trivsel er veerd
for dig og din organisation? Med andre ord; Har din
arbejdsplads rad til at lade veere? o
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"GLEM ALT OM AT FORSGGE
AT SKABE ARBEJDSGLADE
GENNEM DIT JOBY”

HVEM FA'N ER RENDT MED

MIN ARBEJDSGLADE?

LONEY SKAANING, CAND. PSYK. OG TILKNYTTET USEFUL LIVING HOS MINDSTEP (TEKST)

CLAUS GAMBORG / GAMBORG KOMMUNIKATION (FOTO)

ad mig helt indledningsvis understrege, at arbejdsglee-
de er vigtigt, og at det at veere arbejdsglad pa ingen ma-
der er en personlig luksus, en ekstra lille bonus i vores
liv. Arbejdsgleede er i langt de fleste tilfeelde omvendt
proportional med stress. Med arbejdsgleede oplever vi mere
energi, mere overskud, storre stabilitet og mindre sygefraveer.
Med arbejdsgleede ser vi ogsa langt mere hverdags-kreativitet,
evne og parathed til at finde brugbare lgsninger, nar det breender
pé. Arbejdsgleede kan males pa alle bundlinjer, og hermed er det
jo i alles interesse, at vi er glade ved jobbet.
Til spergsmalet, hvordan sikrer vi sa det, er der tusindvis af
svar, hvor alle kan have sin berettigelse og ingen er endegyldige.
Der findes ingen fuldkomne sandheder, heller ikke om hvordan
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vi bevarer arbejdsgleeden. Mine bud herunder, er sdledes ogsa
bare forslag — udvalgt ud fra der hvor min verden gér.

Essensen i disse bud, vil jeg gerne afslgre allerede her, er
—DROP DET — GLEM DET! Glem alt om at forsgge at skabe
arbejdsgleede gennem dit job! Og til alle i som ikke kender mig,
vil det veere helt pé sin plads at ryste pa hovedet og teenke, at
skribenten, mé veere lidt smé-tosset. Forst understreger hun, at
arbejdsgleede er enormt vigtigt, lige herefter mener hun, at vi
skal droppe det. Og det er jeg maske, — lidt smé-tosset, men jeg
vil gerne forklare, hvorfor jeg nar frem til netop dette bud.

Se trolden i gjnene....
For vi gar videre, vil jeg invitere dig med til at se trolden i

& Qo

gjnene, her i form af at seette lys pa, hvad det egentlig er for
vilkar, du arbejder under. Nér vi er ansat i det offentlige,

er vi underlagt et politisk styret system. Med dette kan det
neste valg betyde helt nye ideologiske vinde, der sam-

men med gkonomiske konjunkturer og nye prioriteringer,
medfgrer stribevis af reformer. Hver eneste af disse reformer
kan medvirke til, at det job, du engang har drgmt om, ud-
dannet dig til og ladet dig ansatte i, pludselig slet ikke er
det samme job mere. Med nye reformer forandrer rammerne
sig, opgaverne forandrer sig, mélene forandrer sig, og — det,
som kan veere svarest at acceptere — vaerdierne — foran-
drer sig. I nogle perioder hersker et menneskesyn, i andre
perioder et helt andet. I nogle perioder far du anerkendelse
for at udfere kerneopgaverne og det processuelle i jobbet, i
andre perioder far du egentlig kun anerkendelse for at né i
mal — og vel at marke de mal, som den herskende, politiske
ideologi finder vigtigt. N
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Resultaterne af disse vilkar lander selvfglgelig forskelligt hos
hver af os. Mange trives fortsat i deres job. Nogle braender ud,
eller gar ned med stress. Andre synes de er havnet i en form for
orkeslgshed, hvor der er meget langt til den arbejdsglaede, de
engang har haft. Og atter andre smider handkledet i ringen og
rejser, fordi de ikke kan se sig selv som en
del af det, der foregar.

Jeg anerkender, at vilkarene er blevet
til sveere udfordringer for rigtigt mange.

Det jeg ogsa ser, er at tiden er lgbet fra at
anvende de metoder, der for en stund kan
lappe pa sarene. Alting vil jo lige om lidt
igen forandre sig. Det jeg ser er, at vi har
brug for at finde frem til andre méder at
bevare gleede, energi og personlige over-
skud pa, s vi ikke er sa athaengige af de
ydre vilkar. Og for at dette kan ske, ma vi
se lidt neermere pa os selv — ikke forstdet
som 'mig personligt’ — men som menneskets sind, sindets fald-
gruber og muligheder.

Foranderlighed er et livsvilkar
"Det er koppens natur — at pé et tidspunkt vil den gé I stykker’.

Det vi sddan lidt nggternt kan konkludere, nér vi ser pa
arbejdsvilkarene i det offentlige er, at intet i dit job vil veere
bestandigt. Sddan har det altid veeret, for sdédan er hele livet jo.
Intet, absolut intet i vores liv er varigt. Alting forandrer sig hele
tiden. Lyset aflaser market, &rstiderne skifter, mennesker fades,
vokser op, &ldes og der. Undervejs mgdes vi, rejser sammen
i livet en tid, hvorefter vejene skilles og vi rejser hver for sig. Ro-
lige livsperioder aflgses af livsstorme, der igen aflgses af rolige
livsperioder.

Foranderligheden er et livsvilkar, en naturlov pa lige fod med
tyngdekraften, og dette er i sig selv ikke noget problem. Traeerne
brokker sig ikke over at de taber bladene i efteraret, hunden
star ikke i spejlet og bekymrer sig over at vaere blevet gra-haret,
fuglene jamrer ikke over, at maren har veeret forbi og eedt alle
eggene, og flodens velstand bliver ikke bekymret over, at van-
det treekker sig ud i ebbe og lavvande for en stund.

Alt i livet folger ubekymret med livet som det udfolder sig og
forandrer sig. Alt andet undtaget os mennesker!

Sindets natur ....
Den sterste forstyrrelse for vores gleede er — billedet af hvordan
det skulle have veeret.

Det geniale ved at veere menneske er, at vi har kapaciteten til
at teenke og forestille os ting, der ikke er her. Vi skaber pd denne
baggrund billeder inde i hovedet af, hvordan livet skal veare, for
at det er et godt liv, og med dette ogsa billeder af hvad der skal
til, for at vi kan veere glade.
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Alt hvad vi meder i livet bliver folgende evalueret og vurde-
ret ud fra vores indre billeder og placeret under overskrifterne,
godt — skidt — ingen af delene. Det gode er det, der passer til
billedet af det gode liv, det darlige er det, vi forbinder med det
modsatte af billedet. Det, der er ingen-af-delene overser vi, ofte

fordi vi synes, det er jeevnt kedeligt.

Vi skaber billeder omkring alle livs-
omrader. Hvad vi har behov for, for at
veere glade, hvordan vores egtefalle skal
opfore sig for at vi kan synes om ham,
hvilket hus og hvilken by det er bedst at
bo i, hvordan vores unger skal opdrages
eller ikke opdrages, og selvfalgelig ogsa
for hvordan vores arbejde skal veere, for at
det er et godt job, og for at vi kan trives.

Vi skaber alle sammen den slags bil-
leder — det er sindets natur, det kan slet
ikke undgas, og det er i og for sig heller

ikke noget problem. Problemet med vores indre billeder opstér
farst, i og med, at vi lukker os om dem, og bliver helt overbevist
om, at de er sandheder for os — for vores glede og for vores liv.

Hamsterhjul og vrangforestillinger...
Nar vores indre billeder af livet bliver sandheder for os, klynger
vi os til dem og forsgger med alle midler at opna4, at livet faktisk
kommer til at svare hertil. Dette sker ikke kun ved forandringer,
sddan lever vi det meste af vores liv. Ideerne om det gode liv
medforer, at vi havner i hamsterhjulet, hele tiden pa jagt efter
det vi mener er godt, og hele tiden i feerd med at undgé det vi
mener er skidt.

Vores straeben i hamsterhjulet udformer sig som konstante
forsgg pa at designe livet. Vi forsgger at skabe de vilkar, der
skal til for at vi kan veere glade, og ogsa veere arbejdsglade. Det
gor vi, fordi en anden del af sindets natur, (og husk nu, ikke at
tage det personligt, det geelder alles sind), er en dybtliggende il-
lusion om, at vi er i stand til at kunne styre og kontrollere langt
mere, end vi reelt er.

Med denne vrangforestilling lever vi meget af vores liv, pa
samme made som vi agerer, nér vi forsgger at skabe den gode
fest. Vi saetter os ned og laver en ngje gennemteenkt bordplan,
hvor vi seetter folk sammen, sa alle hjarner bliver livlige og
glade. Onkel Egon placerer vi ved én, der kan holde gje
med at han ikke drikker for meget. Tante Olga placerer vi
langt fra moster Elin, sa de ikke kommer op at skeendes,
og onkel Knud satter vi ovre ved de, der er lidt mere
stille, s& der ogsé kan komme liv og gleede der.

Vi planlegger og anstrenger os til det yderste for
at kabalen gar op, sa alle far en god fest. Men i livet,
som ved festerne, sker der altid uforudsigelige ting.

Vi far et atbud i sidste gjeblik, sa kabalen bryder

sammen igen, eller onkel Knud er i darligt humer pé fest-dagen,
sd hele det hjgrne nu ikke kun er stille, men ogsa lidt trykket.

Fra skak til calcuttagolf....

Vores illusioner om kontrol ger, at vi tror, vi lever pé en spil-
leplade, hvor reglerne kan laeres og spillet kan forudsiges, sddan
lidt a la skak. Hvis jeg rykker 2 skridt frem og et til venstre, og
min modspiller rykker hen til det hjgrne, sa er min dronning
ikke truet. MEN! Livet har aldrig veeret sddan en spilleplade,

og i takt med at forandringstempo’et bedst kan beskrives som
heesblesende, og udviklingsmulighederne star pa nakken af hin-
anden for at komme til, er vi havnet i vilkar hvor bade spillepla-
den og spillereglerne hele tiden flytter sig. Alt peger p4, at tiden
for at spille skak og forsege at styre livet (arbejdslivet) er helt
slut, og at vi i stedet ma laere at spille calcutta-golf, hvor vi ikke
styrer noget, men overgiver os til at navigere i livet (arbejdsli-
vet), som det nu er.

Calcutta-golf blev opfundet af de lidt gale engleendere under
kolonitiden i Indien. Her insisterede de, pa trods af de meget
anderledes klima-forhold, pa at kunne spille golf. Efter megen
mgje og besveer fik de etableret sig en golfbane, den ene af disse
lige i naerheden af Calcutta. Det de ikke havde taget hajde for,
var at omradet var beboet af tusindvis af legesyge, nysgerrige
aber, der alle var mindst lige sa interesserede i de sma golfbolde,
som engleenderne selv. Og golfreglerne kendte aberne jo ikke til,
sé de for ind pa banen, stjal en bold og stak af med den til stor
frustration for engleenderne. Efter nogen tid, blev alle sejl sat til,
for at freden til at spille spillet kunne genoprettes. Omraderne
blev ferst indhegnet, hvilket ikke virkede — aber kan klatre. S
forsggte man at deportere aberne, men de vendte

glad tilbage. Til sidst begyndte man at tage livet
af dem — ogsd uden held. Nye stremmede hele
tiden til. Til sidst opgav engleenderne kampen

mod tingene som de var, og indferte i stedet
nye regler for spillet. Fra da af skulle den en-

kelte spiller, spille sin bold, ikke fra hvor aben
havde samlet den op, men fra der hvor den
havde smidt den igen. Med dette a@endrede

golfspillet sig fra at veere strategisk med gje

for vindstyrke og vindretninger til at blive

improviseret, 'lad os se hvor bolden

lander, og s4 tager vi den derfra.

Med calcutta-golfen som en
mere primeer tilgang til livet, vil vi
kunne spare os for bade bekym-
ringerne og den ungdige spild af
energi ved at forsgge at kontrollere

det, som ikke kan styres, og det som
vi reelt set ikke har nogen indfly-
delse pa alligevel. N
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m.m. | tilfeelde hvor en mere harmonisk form ikke opnéas inden 4-manedersalderen
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23 timer i degnet i en periode, hvor den varsomt og sikkert guider babyens
hoved til en mere ensartet form.

Behandling med den innovative ortose ordineres enten efter henvisning
til en specialleege, eller ved henvendelse direkte til bandageriets tilknyttede
speciallasge Hanne Hove, der er ekspert i kranie- og ansigtsmisdannelser.

EMWM Jarn Nicdoer - &VMMWA{WMAWM
Kontakt os for information eller se www.starband.dk
- Vi vil sa gerne dele vores viden!

BANDAGIST
JAN NIELSEN A/S
ORTOP/DITEKNIK

Bandagist Jan Nielsen A/S . 33 11 85 57 « Klinik@bjn.dk « www.bjn.dk
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TEMA

At koble sig fra bordplaner og skakspil kreever selvfalgelig, at
vi er parate til at gve os i at "lade hgnen hoppe’ som det hedder
pa nordjysk, eller med andre ord, at vi jeevnligt siger PYT. Pyt er
det helt korte ord for, at vi ma acceptere mange ting, som de er,
fordi de ikke lader sig forandre. I denne forbindelse er det vig-
tigt lige at minde os selv om, at intet er hjulpet af, at vi star pa
greenen og argrer os grgnne i hovederne over, at aben efterlod
bolden et helt umuligt sted. Det sker igen og igen, at livet — neer-
mest helt respektlest, smider alle vores forhdbninger og dremme
i vandgraven.

Sats pa narvaret

At kunne improvisere kraever, at vi er neervarende til stede i
vores liv. Der er absolut ingen mader, vi kan fa gje pé alle livets
muligheder, hvis vi kun er begravet i bil-
lederne og tankerne om livet. Vi er ngdt
til at vdgne op, pudse brillerne og fa gje
pé livet (og arbejdslivet) som det faktisk
er — lige nu, og lige nu, og lige nu.

Og her er vi s igen oppe mod sindets
natur. Vores sind vdgner meget gerne, ndr
noget er nyt — sa er livet speendende —
hvad enten dette speendende er godt eller
reedselsfuldt. Men hvis sindet har prgvet det for, sa gider det
ikke rigtigt bruge mere energi herpa. Sé kobler det autopiloten
pa, og gar i stedet pa vandring ind i tankerne om fortid, fremtid,
bekymringer og leengsler.

Autopiloten er i sig selv ganske hensigtsmeessig. Det er den
evne, der gar, at vi ikke skal teenke narmere over at rejse os,
holde balancen og g& uden at falde pd halen. Det er samme evne,
der gar, at du ikke skal stave dig frem ord for ord, men kan lese
denne tekst flydende. Automatisering er desveerre ogsé en evne,
der — ligesom lgvstikke — har det med at brede sig helt derud,
hvor den ikke skal veere. Derud, hvor vi spiser uden at smage
pa maden, gar tur i skoven uden at opleve skoven, og hvor vi
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udfarer vores arbejde — uden overhovedet at vaere der.

Et rigtigt godt eksempel pa dette kan vi finde i Stig Rossens
bog "Livet skal ikke leves pa autopilot’. Her falger vi Stig igen-
nem de arelange anstrengelser han métte igennem for at bane
vejen for sin livsdrgm, at fa hovedrollen i Les Miserablé. Hans
drgm gar i opfyldelse, han bliver jublende glad, og han begynder
livet pé turné med de mange forestillinger. I takt med at han
veenner sig til jobbet, begynder han at kede sig, og dagligdagen
bliver en trummerum, der bare skal overstas. Dremmen var nu
blevet til en sur, lidt kedsommelig pligt, og gleeden var aflgst
af, at han var blevet sur, vranten og utilfreds. Livet handlede
mere og mere om at fa forestillingerne overstaet, sd han kunne
komme tilbage til sit hotelveaerelse og spille computer eller se
fijernsyn. Ved en forestilling i Hongkong falder han en dag i sgvn

for gjnene af et keempe publikum. Da han

AT KUNNE IMPROVISERE s e e e e e ®
KRAVER, AT VI ER
NZERV/ARENDE TIL STEDE  ti rovision
| VORES LIV.”

andre tilfeeldigheder, fik ham til at tage sit
liv og grundlaget for sin arbejdsglede op

Ligesom Stig, kan vi alle glemme at
vaere nerverende til stede i vores liv, og
ligesom Stig vil vi opleve at alle dremme
smuldrer og alt liv bliver gleedes- og livlgst, nér vi lever det pd
autopiloten.

Nervar — og novicens sind

Modvaegten til sindets tilbgjelighed til at gd pé autopilot er, at
insistere venligt pa at mede livet med novicens sind, altsd det
samme sind som det lille uvidende barn. Dette fordrer, at vi med
vilje glemmer vores indre billeder, glemmer at vi ved noget om
noget, og i stedet forsgger, at veere sammen med andre menne-
sker, smage maden, og m@de op pé arbejdet som om vi aldrig har
oplevet dette for. Som om det er helt friskt og nyt, som om vi er
landet pd en meget fremmed planet.

~

Det forunderlige er, at hvis vi kan vaere helt neerverende til
stede, vil selv de veerste mogg-opgaver pa arbejdet, derhjemme,
overalt — forvandle sig til at blive neerende og gleedesfyldte. Og
faktisk er det noget sludder — det, jeg skriver lige nu. For ingen
opgaver i verden er jo i sig selv mgg-opgaver. Det kan vi selvfal-
gelig synes bade i vores arbejde, eller nar vi fx star meget treette
over den fedtede opvask, de snavsede gryder, konfettien pa
gulvene og de mange afbraendte raketter, dagen efter nytarsaften.
Men intet af dette er i sig selv treels. Fedtede, snavsede gryder
er jo i sig selv bare fedtede, snavsede gryder. Om de er leekre,
ulaekre, rare at vaske af eller traelse, athaenger helt og aldeles
kun af det billede, vi har skabt i vores hoved af situationen.

Nar vi er naervarende til stede, med novicens sind, oplever
vi opvasken — vi vil gennem vores dbne sanser maerke det varme
vand henover heenderne og kunne folge vandets vej ned i baljen.
Vi vil opleve beveegelserne, nar vi berster tallerkenerne rene,
bevagelser, der neermest er som en lille dans. Vi dufter opvaske-
midlet og ser, hvordan det oplaser fedtet, og ser sa nu, hvordan
snavset glider af servicet og at det bliver blankt og rent, styk for
styk. Med neerveer er vi opmerksomme pé denne ene tallerken,
indtil denne er helt ren, og farst da er vi opmarksomme pa den
neeste tallerken.

Det kreever ikke seerlig energi, serlig tid, eller serlige evner
at veere naervarende. Tvertimod, at veere nervarende er det
helt modsatte af at veere pé. Vi er her bare. Og bare, betyder ikke,
at vi ikke laver noget. Vi kan arbejde effektivt, i timevis, med
stort set hvad som helst. Nér vi er helt neerveerende, kan vi na
dertil, at vi gér pé arbejde, uden at arbejde.

Nerverets kraft — og den indre glade

Maske har du veeret sa heldig, at du har oplevet at veere til
stede med et menneske, som bare var der — sddan, virkelig var
der — ubetinget rummende og accepterende. Lyttende, helt uden
planer og projekter med dig og jeres samveer — tilgeengelig uden
nogen dagsorden for at noget skulle ske. Med andre ord, et
menneske der lige her havde koblet sig af sine indre billeder, et
menneske der ikke var pd, men bare var neer. Et sdidant mgde har
det med at efterlade dybe spor. Mit bedste bud pé béade livs- og
arbejdsgleaede er, at du forsgger at vaere nerveerende pd ngjagtig
denne made sammen med — dig selv!

Igennem dette neaerver med dig selv, vil du kunne komme i
kontakt med din egen indre stille gleede — den glaede, der altid
er der og som intet andet kraever, end din opmerksomhed. Og
det er jo faktisk ret heldigt, for dit nerveer og din egen opmeerk-
somhed har du meget mere indflydelse pa end pa politikernes
prioriteringer, om ledelsen formar at skabe klarhed, eller om
veerdierne er dem, du gerne vil vaere en del af. @
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OPSLAGSTAVLEN

OM AT SOGE
LEGATER...

Vidste du, at man kan sgge lggater fra_ Fag;es
ligt Selskab for Sundhedsplejer.sker via vo ;
Hjemmeside www.sundhedsplejerske;n.r\(;Je;1

Du finder legatanswgningsskegwlaet pa;:”ce

i der Medlemss .
Legater, som findes un . e
logget ind pa h
Husk, at du skal veere : F .
den for at kunne se den information, der findes

under Medlemsservice.'
Der er ansggningsfrist for :
3 ldsvis 15.
ange om aret henho . Ul
B g nar din ansggning er gae.t igennem,
svarmail.

legatansggninger
januar og 15.

august. 0 '
modtager du en automatisk

e for legatansggnin-

ingelsern
Laes mere om betinge ted som du

ger pa vores hjemmeside - samme S
finder ansggningsskemaet.

modtage et

: t
»Hyis du gnsker & den fra Fagl

1 gang om man
(Ef; Eéuﬁdhedsplej ers
din mailadresse. Dette g
hjemmesiden (x:\f\‘/‘vx./v.su{ld 2
ved at trykke pa tilme i¥adresse, !
side. Hvis du far en ny ma
melde din nye mailadress
modtage nyhedsbrevet.

hedsbrev
nyigt Selskab
ker, skal du selv tilmelode
gres pa forsiden pa
dhedsplejersken.nu)
hedsbrev” i venstre
kal du

e til for at kunne

Borns mistrivsel skal
opdages i skolen

Nyt gratis undervisningsmateriale fra
Kragefilm skal vaere med til at gge
opmarksomheden om udsatte bgrn
blandt leerere og paedagoger. Den seneste
undersggelse foretaget af SFI (Det Natio-
nale Forskningscenter for Velfeerd) viser
nemlig, at faggrupper, der arbejder med
bgrn, tever med at underrette myndighe-
derne, nar de har mistanke om et barns
mistrivsel. De efterlyser i hgj grad mere
viden og radgivning. Kursus- og under-
visningsmaterialet er gratis og bestar af
tre dele: DVD med fem dokumentarfilm,
et haefte med baggrund og korte opleeg
til diskussion samt et malrettet skriftligt
materiale.

Se mere pa: www.udsatteundervisning.dk

Claus Sixtus Jensen, Marianne Eg

i - holdt (red.)
og Sine Maria Herholdt-Lom!

Bgrn, unge 08
foraeldres made med
sundhedsvaesenet

RNOLD BUSCK
EPLEJERAD * NYT NORDISK FORLAG Af
DANSK SYG!

BOGLANCERING | AARHUS 0G KGBENHAVN

I forbindelse med udgivelsen af "Bgrn, unge og foreeldres mgde med
sundhedsveesenet” vil vi gerne invitere dig til et g hjem-mede med oplaeg

fra bogens forfattere.

Bogen vil pa dagen kunne kabes for 250 kr [normalpris 299,95 kr.). Vi modtager dankort.

Arrangementet afholdes p3
Aarhus Universitetshospital Skejby,
torsdag den 27. november kl. 15.00-18.00

PROGRAM:

15.00-15.15  Velkomst og preesentation af bogen
“Barn, unge og foraeldres mgde med
sundhedsvaesenet” v/klinisk syge-
plejespecialist, ph.d.-stud. Claus
Sixtus Jensen, Center for
Akutforskning og Bgrneafdeling A,
Aarhus Universitetshospital

15.15-15.45 Udviklingstendenser og vilkar i
sundhedsvaesenet frem mod 2020 - v/
forskningschef, Marianne Levinsen,
Fremforsk, Center for Fremtidsforskning

15.45-16.15  Sgskende til indlagte bgrn - en
overset pargrende gruppe v/special-
paedagogisk konsulent, Malene Gerd
Petersen, Videnshus Dybkaer

16.15-16.45  Den sociale virkelighed for medind-
lagte foraeldre til bgrn i kreeftbehand-
ling v/indehaver af LM Maribo, Lone
Maribo

17.00-18.00 Forfriskninger + salg af bog

Tilmelding til An-Magritt Erdal p3
amefdnytnordiskforlag.dk senest mandag
den 24. november

Adresse:

Aarhus Universitetshospital
Brendstrupgaardsvej 100

8200 Aarhus N, Indgang 7, 1. sal,
Undervisningslokale 32 + 33

Arrangementet afholdes i
Dansk Sygeplejerad (Kvaesthuset),
tirsdag den 25. november kl. 15.00-18.00.

PROGRAM:

15.00-15.15  Velkomst og preesentation af bogen
“Bgrn, unge og forzldres mgde med
sundhedsvaesenet”v/klinisk syge-
plejespecialist, ph.d.-stud. Claus
Sixtus Jensen, Center for
Akutforskning og Bgrneafdeling A,
Aarhus Universitetshospital

15.15-15.45 Den nye familie - i medgang og
modgang v/cand.psych., dr. phil.
Per Schultz Jergensen, DPU

15.45-16.30  Unge pé hospital v/ph.d., afdelings-
leege, Kirsten Boisen, Ungdoms-
medicinsk Videnscenter & repraesen-
tant fra Ungepanelet, Rigshospitalet

16.30-17.00 Det gode bgrneliv v/AC-fuldmeegtig,
Stine Lindberg

17.00-18.00 Forfriskninger + salg af bog

Tilmelding til An-Magritt Erdal pa
amelnytnordiskforlag.dk senest fredag
den 21. november

Adresse:

Dansk Sygeplejerad
Sankt Anna Plads 30
1250 Kgbenhavn K




DANSKERNE SLOSER MED DERES MEDICINOPBEVARING

Pa landets apoteker har man fokus pa den forebyg-

OPSLAQSTA\/LEN

95 % afalle danskere har medicin i hjemmet, men
alligevel teenker langt fra alle over, hvordan de op- gende indsats, men man oplever ogsa, at sikker opbe- N AE =
bevarer deres medicin. Saledes viser en ny under- varing af medicin ikke fylder meget hos den enkelte ] e I DEADL]NE F R
sogelse, at 4 ud af 10 danskere har deres medicin dansker: y A MAT—ERIALE Tl E
1 staende nemt tilgaengeligt, 08 hver fjerde vurderer, at Det er primeert familier med enten sma bern eller o A SUNDH E
hjemmet, kan fa fat i medicinen teenagere, som SPATEET til opbevaring af medicin. = [ EDSPLE:}'ER
i 20/l zoM SKEN:

de born, der ferdes i
uden hjeelp fraen voksen. Problematisk, mener flere
laegen radgiver sjeeldent om

eksperter, fordi forkert opbevaring kan fore til forgift- uopfordret ind til, og v 5
dette. Vi har derfor fokus pa den forebyggende : / L Skeiv +il redakt & I Nv
: o Lt or@ﬁsto dk ell ; TION

ninger, hvoraf mange vil kunne forebygges- Derfor
®(paracetamol) nu en kampagne, der  indsats 08 radgiver vores kunder bade om korrekt b " anettebi de@f
| slo.dk

lancerer Panodil
indtag, men ogsa om god 08 sikker opbevaring af

Men det er sjeldent et omrade, vores kunder sperger

Kare jord
Jordemoder og sundhedsplejerske

setter fokus pa sikker opbevaring af medicin.
Det viser sig, at 4 ud af 10 danskere har deres medicin,” forteeller farmaceut Lise Yder fra Aby- Dulinviteres h
medicin staende nemt tilgeengeligt 08 kun hver bro Apotek i Nordjylland, som hilser initiativet fra jordemadre ermed til tema- og netvaerk
tiende opbevarer medicinen aflast. Hver fjerde Panodil®(paracetamol) velkomment. —— 0og sundhedsplejersker o r sd‘?‘g for
dansker vurderer endda, at de barn, der feerdes i 1 kampagnens informationsmateriale, som bl.a. se for tobaksrag. M rygning og bgrns
hjemmet, vil kunne fa fat i medicinen uden voksnes er tilgengeligt pé& mange af landets apoteker 08 hos _ . : ) ; T _ S mandag den 1
hjeelp. Det viser en ny undersggelse foretaget for praktiserende leger, giver netop farmaceuter sammen T . e AN hos Kraeftens ge 'I‘(oVember 2014 kL. 9. 30- 15.3
: 1% i 2100 Kgbenhavn g*mpelg,e' Stra“dboulevarc.le: 49

Panod'11®(paracetam01) af Kompas Kommunikation med andre eksperter som Giftlinjen 0g Falck gode
rad til danskerne om sikker opbevaring af medicin.

blandt 1865 danskere.
Temadage
gen er arrangeret af Sundhedsstyrel
relsen,

Derfor igangsetter Panodil®(paracetamol) nu en
kampagne, der seetter fokus pa sikker opbevaring af Kampagne skal mindske tilgaangeligheden af medicin i F Danmarks L
medicin bade i hjemmet 08 pé rejsen. Kampagnen skal Panodils®(paracetamol) aktuelle kampagne o = i ungeforening og Kraefte
statte op om de paknings-restriktioner, som tradte i sikker opbevaring af medicin folger i kglvandet pa I INTERNETSNAK = OM AT VEHE Ars, Arets tema ns Bekeempelse.
.; er: Hvordan ggr vi bgrns udsaettelse f
or

kraft d. 30. september 2013 08 veere med til at mind- de pakningsrestriktioner, der tradte i kraft d. 30. y : tobak
84| LOGGETIND PAH G LTI
: gy JEMMES‘DEN gravide og barslende; rygende smébgrnsforealdre,

ske tilgaangeligheden af medicin i de danske hjem. september 2013, og skal bl.a. understgtte formalet om
Professor Kim Dalhoff arbejder med forgiftnin- at mindske meengden 0g tilgaengeligheden af medicin o __ : Vidste du, at dele af hi
; . , ele af vores hjemmeside www.
Seet derfor kryds i kalende
ren, eller tilmeld dj
dig allerede

ger pd Bispebjerg Hospital, hvor han er overlege i hjemmet 08 pé rejsen: | ] ) _
i hitber pé 5" sundhedsplejersken.nu ligger bag et log in?
1 haber pa, at denne kampagne kan veere med : ) : nu ved at
F - Derfor skal du logge ind med dit DSR-nummer svare pa denne mail ell
e

og medansvarlig for 1aegemiddelforgiftninger hos
L s .
ytsen pd 35 25 76 84. Pro r telefonisk til Malene

Giftlinjen. Han peger pa, at tﬂgaangeligheden af me- til at skabe opmaarksomhed omkring god 08 sikker L2 i e og adgangskode ve d at klikke p2 ‘
dicin i hjemmet 08 risikoen for forgiftninger henger opbevaring af medicin i de danske hjem. Undersogel- b S edlems log ind sorérlw 'dld epa den_ ”Z’dF kn.ap i deltage. gram fglger. Det i
sammen: "1 Giftlinjen herer vi om naesten alle slags ger viser jo, at tilgaengeligheden af medicin heenger = | & du komr%wer i‘n d o3 ? ef QVE,rSt l h(z:Jre side, ' ' er gratis at
forgiftninger. Béade sma bgrn som har faet fat pa de sammen med antallet af forgiftninger, 08 her har vi i mad daar d po I8 rnmetsu.ieh_ Pa derT Vigleeder o :
spde vitaminpiller, de unge som har temt familiens alle et ansvar,” siger Henriette Kristensen. Brand s . e undgar ¢4 at.ga glip af vigtig information i videre til > megettil at se dig. Send
- ~ og interessante artikler, som findes pa vores : mindst il kollegaer og interess;arec:]e ?ﬁ:’oe invitationen
g - Vi haber at se

lager af smertestillende medicin pga. keerestesorg Manager for Panodil® (paracetamol), GSK Consumer Bl : . :
' Jar hjemmeside. Har du glemt din adgangskode kan

og de @ldre, som ved en fejl har taget den forkerte Healthcare. = { : o
© ) , ) ) . " : du klikke pa glemt adgangskode i den rede boks
medicin, fordi den fx stod samme.n med' fgdevarerne. . Pa kam;.)a.gnens hjemmeside wwvz.panodlol.dk/ A ! - dtaste din e-mailadresse, 0 <3 far du tilse dt' . Med venlig hilsen
Feelles for dem alle er, at opbevaringen ikke har vee- sikkerhedihjemmet kan danskerne fa gode rdd og : . formation omKkri ’ > n \ Inge Haunstry
ret sikker nok, og mange forgiftninger vil kunne vaere teste, om deres hjem er medicinsikkert. ) ” adgangsko dZmH r.lng, hvor?a;\n dulaendrer din Nina Krogh Laf Clemmensen, Kraeftens Bek
) _Hvis du ogsé har glemt din mail- sen, Sundhedss @&mpelse
tyrelsen

M .
adresse, kan du kontakte webredaktgren, som ette Gry Miinchow, Danmarks .
ungeforening

kan oplyse dig om mailadressen og evt. nulstille
dit kodeord.

undgaet, hvis meengden 0g tilgaangeligheden havde
veoret mindre,” siger Kim Dalhoff og papeger: at dette
geelder al slags medicin, {nkl. vitaminpiller, kosttil-
skud og naturlegemidler.
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Hjeelp til overvaegtige

born og deres familier
i Hedensted kommune
— En del af et aktuelt forskningsprojekt

RIKKE HAUGSTED CHRISTENSEN, SUNDHEDSPLEJERSKE OG TOVHOLDER FOR "OVERVAGTSKLINIKKEN” I HEDENSTED (TEKST)

LENA RONSHOLDT (FOTO)

sundhedsplejen i Hedensted kom-
mune har det veret et stort gnske at
finde en arbejdsmetode, hvor vi kan
hjeelpe de overvaegtige barn og deres
familier til en sundere livsstil, gget livs-
kvalitet og vaegttab. Vi har gennem &rene
afprgvet forskellige tiltag og forskellige
sundhedspedagogiske indgangsvinkler til
at arbejde med emnet. Men vi oplevede
desvaerre gang pé gang, at det bade var
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sveert at rekruttere og motivere familierne
til vores tiltag. Og samtidig ogsé sveert
at fastholde de familier, der startede. Vi
oplevede, at det er meget sveert for fami-
lierne, at skabe de positive resultater for
deres barn, som de egentlig gnskede.

Da vil alle ved, at der er pavist en
klar sammenhang mellem overvegt og
forhgjet blodtryk, type 2 diabetes, kreeft,
markant forringet livskvalitet mv, er en

tidlig indsats overfor overvaegt en vigtig
opgave, som kalder pa en effektiv indsats,
der kan medvirke til forbedret fysisk og
psykisk trivsel for det enkelte barn. Og for
samfundsgkonomien er en tidlig indsats
mod overvagt gnskverdig, da overveegt
er en trussel mod bade uddannelsesniveau,
arbejdsstyrke og sundhedsudgifter. Nar
overveegt i barndommen er direkte
associeret med overvasgt i ungdommen og

voksenlivet er der ingen tvivl om, at ind-
satsen for at hjeelpe disse bgrn er meget
vigtig for sundhedsplejen.

Faktisk viser overlaege Jens-Christians
Holms studier, at livskvaliteten for sveert
overvaegtige bern er lige sd ringe, som
hos bgrn der er i behandling for kraeft og
dermed er berettiget bange for at dg. S&
visionen for sundhedsplejen i Hedensted
kommune er klar: Overvaegtige born i
kommunen skal opné veegttab — og bevare
det.

Og netop overleege Jens-Christians
Holm og behandlingsmetoderne fra Over-
vaegtsenheden pa Holbak sygehus harer
vi om i Hedensted kommune, og beslutter
ijanuar 2012 at sende sundhedsplejersker
og sundhedskonsulenter afsted pé en
kursusdag, for at lade os inspirere af
metoden. Vi haber p4, at dagen kan bid-
drage med fagligt indhold og nye ideér,
der kan implementeres i og forbedre
de tiltag, som vi allerede har i gang i
kommunen. P& kursusdag meder vi
Jens-Christian og hans tveerfaglige team
og preesenteres for deres bemeerkelses-
veerdige resultater og behandlingsmetoder
af sveert overvegtige bgrn og unge. Og vi
finder bade metoden og resultaterne meget
positive, og bliver klart inspireret til at
arbejde meget mere mélrettet efter meto-
den. Sa vores ledende sundhedsplejerske
Grethe Stjernholm, retter henvendelse
til Jens-Christian Holm, med et gnske
om, at sundhedsplejen og forebyggelses-
afdelingen i Hedensted kommune kan
opleeres sa grundigt i metoden, at vi kan
lave noget tilsvarende i kommunalt regi.
Vi er sa heldige at fa lov til at medvirke
i leege Pernille Mollerups ph.d.projekt,
hvis formal er at afpreve om overvaegt-
senhedens effektive arbejdsmetode kan
implementeres succesfuldt i primeer sek-
tor. Hedensted kommune indgar derefter
et samarbejde med Holbaek Sygehus og

4 sjeellandske kommuner om at afprgve
metoden. Undervejs er der heldigvis flere
jyske kommuner, der ogsa inddrages i
projektet, sé der bliver et stort og bredt
grudlag for forskningsmeessig dokumenta-
tion af metodens effekt i primeer sektor.

Fra Hedensted kommune er vi 2 sund-
hedsplejersker og 1 sundhedskonsulent,
der af flere omgange tager til Overveegts-
enheden, hvor vi pa badde Holbak og
Ringsted sygehus falger overlege Jens-
Christian Holm og hans kolleger i deres
daglige arbejde med at radgive og hjelpe
svaert overvagtige bgrn og unge, der er
henvist til behandling i enheden. Her
undervises og opleres vi i metoden bag
de positive resul-
tater fra Over-
vaegtsenheden.

Metoden,
der anvendes i
Overveagtsenhe-
den, er baseret
pé en empatisk
og kompromislas
tilgang. I behand-
lingen introduce-
res flere samtidige
livsstilseendringer, for hvis blot nogle f&
livsstilseendringer indferes, vil kroppen
forspge at modvirke et veegttab, ved at
nedsaette kroppens samlede energiforbrug
til en lang raekke fysiologiske funktioner,
som f.eks. immunforsvaret, veekst og
kropstemperatur, der tilsammen sparer
energi og dermed undgér vaegttab. Vi leerer,
at denne mere omfattende tilgang er
nedvendig, da det er den totale mangde
af livsstilseendringer, der tilsammen over-
vinder kroppens komplekse og omfattende
modstand mod vaegttab.

Efter en grundig opleeringsperiode er
vi d. 4. februar 2013 klar til, at tage i mod
de forste bgrn og deres familier i vores
egen, til formélet indrettede klinik i sund-

”Livskvaliteten for
sveertl overvaeglige
born er lige sa ringe,
som hos born der
er i behandling for

kreeft”

FAG

hedshuset i Hedensted kommune. I kli-
nikken henvises bern i alderen 3 — 18 &r
med et BMI over 90 % percentilen, der er
korrigeret for ken og alder. Det er primeert
vores egne sundhedsplejerskekolleger,
der henviser bernene, men ogsa praktise-
rende leeger og andre samarbejdspartnere
henviser bgrn til klinikken. Foraeldre, der
selv har fundet information eller i medi-
erne har heort om tiltaget, henvender sig
ogsa for at blive skrevet op til behandling
i klinikken, og efter ganske kort tid har

vi en lang venteliste med interesserede
familier. Vi er faktisk noget overveldet
over den store sggning, der sa hurtigt
viser sig at veere, til dette individuelle og
meget konkrete
tilbud om hjeelp
til familierne.

Nar familierne
forste gang mader
i overveaegtskli-
nikken, laver
sundhedsplejer-
sken en grundig
forundersogelse,
hvor barnet altid
deltager sam-
men med sin familie. Forundersggelsen
danner grundlaget for at tegne et samlet
billede af baggrunden for barnets over-
vaegt og familiens individuelle udfor-
dringer i forhold til vaner, livsstil og
genetiske dispositioner. Herudfra laver vi
en individualiseret behandlingsplan og
tilretteleegger det forlgb, som vi i sam-
arbejde med familien vurderer, at de vil
have mest gavn af. Behandlingsplanen
tilsigter alle relevante forhold vedrgrende
vaegtreduktion, og kan indeholde 10-20
endringspunkter, der skal hjelpe barnet
til veegttab. Punkterne omhandler bl.a.
morgenmad, mellemaltider, maltider &
maengder, sgde indtag & sukkertrang, for-
brug af PC/TV, sgvn og motion, hvor =~ N
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”Vi leerer, at denne mere omfattende
tilgang er ngdvendig, da det er den totale
meengde af livsstilseendringer, der
tilsammen overvinder kroppens komplekse
og omfattende modstand mod vegttab”

vi arbejder meget malrettet pd, at alle
bern tilknyttes motion / sport flere gange
om ugen i deres fritid. Barnet ses ca. hver
6. — 8. uge af henholdsvis sundhedsple-
jerske og kostvejleder. Barnet deltager al-
tid sammen med foraldre, og vi anbefaler
at sgskende og andre relevante omsorgs-
og netveerkspersoner ogsa deltager, da

vi leegger stor vaegt pé, at hele familien
skal veere indstillet pé livsstileendringer,
for at bakke op om barnets muligheder
for veegtstabilitet og veegttab. Familierne
far den individuelle og meget konkrete
handleplan med hjem og der faolges op pa
alle punkterne i de efterfolgende konsul-
tationer, hvor vi hjelper familierne videre
med de behandlingspunkter, som de har
svaerest ved at forandre.
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Overfor familierne leegger vi stor veegt
pé veerdien i, at de meder op til de aftalte
tider i klinikken, og understreger at det
forste mal for barnet er veegtstabilitet og
ikke nedvendigvis et vaegttab. Dermed
kan bade barnet og familien selv fole, at
de kan veere tilfredse, nar den markante
vaegtstigning stopper og barnet nu, méske
for forste gang i lang tid er vaegt- / BMI-
stabil.

Nu har vi veeret i gang i vores klinik i
ca. 1% ar, og over 120 familier er startet
et forlgb til behandling efter Holbaek-
modellen. Vores erfaringer viser, at fami-
lierne tager meget positivt i mod meto-
den. Vi har endnu ikke forskningsresulta-
terne, men vi oplever, at familierne giver
udtryk for, at de er glade for de konkrete

handleplaner, der tager afsats i netop
deres hverdag. Mange af bgrnene oplever
vaegtstabilitet, veegttab, fald i BMI og/eller
fald i fedtmasse, og samtidig ser vi, at de-
res psykiske trivsel stiger (méalt via VAS
score). Alle familierne er informerede
om, at vi sender alle de indsamlede data
og familiens individuelle resultater til
Holbeek Sygehus, og dermed indgér i leege
Pernille Mollerups Ph.d.projekt og de
samlede forskningsresultater, som hun vil
vaere klar til at offentliggere primo 2015.

Pernille Mollerup vil dog allerede
veere klar med nogle prelimineere resulta-
ter i ultimo august 2014, som vi spaendt
venter pa at hgre om. Men vi er i Heden-
sted kommune ikke i tvivl om, at vi her
endelig har fundet en metode, som virker
for langt de fleste familier og som vi som
fagpersoner har oplevet stor tilfredshed i
at arbejde med.

Vi medes fortsat med personalet fra
Overvegtsenheden og alle de kommu-
ner, der indgér i forskningsprojektet, til
feelles undervisning og faglig sparring pa
Holbek sygehus. Der er ogsa etablet et
jysk samarbejde, hvor de jyske kommuner
medes nogle gange om aret hos hinanden
i kommunerne, for hele tiden at udvikle
os og leere af hinandens erfaringer. Vi
hgrer heldigvis om flere og flere kommuner,
der arbejder med metoden, og gleedes
over at mange overvegtige barn og deres
familier far hjeelp og stette til at arbejde
med de forandringer, der skal til for en
sundere livsstil og dermed en forhabentlig
forbedret livskvalitet for bernene. ®

Kilde:

”Sveer overveegt — En kronisk alvorlig
sygdom eller folks eget problem?” af
Overleege Jens-Christian Holm.
Leegemagasinet, arg. 26, nr. 2 (2012).
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SUNDHEDSKOORDINATOR METTE PEDERSEN, HVIDOVRE SUNDHEDSPLEJERSKE OG MARTE MEO TERAPEUT MAJBRIT HEDEGAARD

BENNEDSEN, SKIVE. (TEKST)
COLOURBOX (FOTO)

Danmark fedes ca. 60.000 bern om

aret og 7 % er fodt preemature. I flere

ar har det vaeret fagligt og politisk

anderkendt, at barn fadt for tidligt
og deres foraeldre har behov for familie
centreret pleje og behandling, kontinui-
tet og kvalitet i deres indleeggelses- og
udskrivelsesforleb, tveersektorielt og
tveerfagligt samarbejde samt et forebyg-
gende og sundhedsfremmende tilbud i
sundhedsplejen.

Internationale og nationale undersg-

gelser viser, at godt halvdelen af barn

fodt ekstrem for tidligt har udviklings-
problemer i en eller anden grad og der er
forskning, der papeger, at barnets omgi-
velser syntes at have sterre indflydelse pa
barnets udvikling nar barnet bliver eldre
end de neonatale forlgb. Der er derfor af
stor betydning at bgrn fadt for tidligt og
deres foreeldre far kvalificeret statte og
vejledning om barnets udvikling.

I denne artikel vil vi gerne seette fokus
pé de store forskelle, der er pa landets
kommunale tilbud til bgrn fadt for tidligt
og deres foraeldre, og videre formidle

vores positive erfaring om det at etablere
og arbejde i Erfa/interessegruppe.

Sundhedsplejerske Anne Brgdsgaard,
sundhedskoordinator fra Hvidovres neo-
natal afdelingen, og sundhedsplejerske
Margrethe Overgaard fra Neestved, etable-
rede i 2003 en Erfa gruppe for sundheds-
plejerske med seaerlig interesse for bern
fodt preemature og deres familier.

I de forste meder deltog omkring 25
sundhedsplejersker fra @stdanmark og
det var primeert erfaring udveksling. Erfa
gruppen har de sidste 11 ar udviklet N
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sig og i dag deltager omkring 70 sund-
hedsplejersker fra gst Danmark. M@derne
aftholdes 2 gange om éaret, og der invite-
res faglige eksperter til vidensdeling for
at etablere samt udvikle feelles faglige
referencer. Ligeledes er der fortsat erfa-
ringsudveksling om nye tiltag, tveerfagligt
samarbejde, besggsprofil og foraeldre
forum mm.

Dette koncept for Erfa gruppe er i 2010
med stor succes ogsa etableret i Jylland og
Fyn af sundhedsplejerske Majbrit Hede-
gaard Bennedsen fra Skive. En naturlig
udvikling og et stort gnske var, at samle
de to Erfagrupper til et landsdeekkende
netveerk og etablere det farste Erfa mode
national. Dette blev muligt gjort af Mediq
Danmark og et legat fra FS 10 og velvillig-
hed fra de respek-
tive kommuner
med hensyn til
transport.

Det forste
nationale Erfa
made blev atholdt
den 11. september
2013 i Vejle og der
deltog 73 sund-
hedsplejersker fra
35 kommuner. Der
var et fagligt oplaeg
af ergoterapeut Lone Stigaard Kammer
fra Skive om sanseintegration og der blev
praesenteret en model ” Sensory Profil” .
Denne model kan afklare og belyse barnets
sansemeessige udfordringer og vejlede i
sundhedsfremmende og forebyggende tiltag.

Derefter var der faglige diskussioner
og erfaringsudvekslingen i 7 forskellige
faglige cafeer.

De 7 faglige temaer var falgende:

e Samarbejde imellem landets 17 neo-
natalafdelingerne og sundhedsplejen

e Sundhedsplejens organisering og til-
bud til bern fodt preematurt og deres
foreeldre
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e Amme vejledning

e Overgangskost til bgrn fedt preemature
e Sanseintegration

e Sgvn og sgvnmenster

e Skolebgrn

Alle sundhedsplejersker blev inddelt i
grupper med 10 sundhedsplejersker fra
forskellige kommuner, og en tidsramme i
hver cafe pé ca. 15 min.

Samarbejde imellem landets
17 neonatalafdelingerne og
sundhedsplejen
P& landsplan har de fleste neonatal
afdelinger et formaliseret samarbejde
med sundhedshedsplejen med arlige
samarbejdsmgder eller nyhedsbreve. De
fleste ekstrem for
tidligt fodte bgrn
og deres foraeldre
far pa landsplan
en udskrivnings-
samtale, hvor
sundhedsplejersken
deltager sammen
med kontaktleege og
kontaktsygeplejerske
samt familien. Dette
erstattes pa nogle
neonatal afdelinger
af et udskrivningsbrev, der sendes til
sundhedsplejen. Der er enkelte neonatal-
afdelinger, der ikke informeret sundheds-
plejen om barnets indleggelses-/behand-
lingsforlgb og der er en neonatal afdeling,
som har ansat en sundhedsplejerske
som sundhedskoordinator, som etablerer
kontakten til familiernes sundhedsplejer-
ske og planleegger besgg og udskrivnings-
samtaler til alle familier samt fungerer
som konsulent for sundhedsplejen. Alle
sundhedsplejersker gnskede at besgge
familierne under indlaeggelse, men for ca.
50 % var det kun muligt ved familier med
ekstrem for tidligt fedte barn svarende til
0,4% og ca. 240 ud af 4500 bgrn fedt pree-
maturt om &ret. Flere sundhedsplejersker

gnskede at have studiebesgg pa neona-
talafdelingen, og generelt gnskede alle
at optimere samarbejdet for at malrettet
familiernes forlgb og den forebyggende
indsats.

Sundhedsplejens organisering og
tilbud til bern fedt preematurt og
deres foraldre

Flere kommuner, ca. 50 %, har organise-
ret sig med specialist sundhedsplejerske
med serlige kompetencer og erfaring til
bern fadt preematur og deres foraeldre.
Tilbagemeldingerne e,r at det hgjner
fagligheden og den forebyggende ind-
sats, iseer 1 de kommuner der ikke har

sd mange bern fgdt preematurt. Tilbud-
det til familierne er meget forskellige

og spaender helt fra, at der intet seerligt
tilbud er, til at fa udleveret en pjece og til
en fuldstendig fast og politisk godkendt
besggsramme med prematur sundheds-
plejersker, der folger familier indtil barnet
starter skole og tilbud om at sundheds-
plejersken deltager i samtale ved alle
overgange til dagpleje/vuggestue, bgrne-
have og skole, tvaerfaglig forebyggende
team mm. Der er f& kommuner, der kan
tilbyde forebyggende Marte Meo besag
og psykolog samtaler til foreeldrene, men
der er flere kommuner, der tilbyder EPDS
screening til begge foreeldre. Der etableres
i de fleste kommuner mgdregrupper med
andre foreeldre med bgrn fadt preematurt
og flere steder pa landsplan etableres der
en form for dben foraeldre cafe, med fokus
pé emner som tilknytning, seskende,
foraeldre reaktioner, kost, stimulering og
motorikudvikling mm.

Amning til preemature bern

Alle sundhedsplejersker falger Sundheds-
styrelsens vejledninger og anbefaler en
veegtogning pd 150 -200 gram per uge,
selvom de er fodte preemature og med lav
fodselsveegt. Der er ingen regioner, der
har en feelles ammepolitik for kommu-

ner og hospitaler for de preemature, men
enkelte kommuner kan henvise tilbage
til barsels eller neonatal afdelingen ved
manglende trivsel eller re-amme-etab-
lering. De fleste kommuner har IBCLC
uddannede sundhedsplejersker, men ikke
serligt malrettet til bern fodt preematurt.
Der var mange faglige diskussioner om
behovsbesgg hos bgrn med manglende
trivsel, om det kan styrke amme-etable-
ringen og ammeperiodens leengde. Flere
sundhedsplejerske havde god erfaring
med anvendelse af tabl. Primperan for
at gge mors maelkeproduktion, samt at
anbefale mgdre at udmalke til termin.
Ligeledes at anvende specielle suttefla-
sker som supplement, som ikke forstyrrer
sutteteknikken.

Overgangskost til bern fadt preemature
De fleste kommuner fglger sundheds-
styrelsens vejledning om start af skemad
og korrigerer med halvdelen af antal uge
barnet er fgdt for tidligt, men generelt be-
gyndte bernene at spise tidligere skemad
end mature bgrn. Erfaringsbaseret har
mange bern fedt preematurt udfordrin-
ger med sultreguleringen og hvis der er
manglende trivsel, er det vigtig at veeret
opmerksom pa relation og sammenspil.

Sanseintegration

Der er 24 kommuner som har taet sam-
arbejde med berne- fysioterapeut og
ergoterapeut og mange steder er dette
samarbejde systematiseret efter barnets
preematuritet og i andre kommuner er det
barnets behov der udlgser en konsulta-
tion. Det er fa kommuner, som kun har
en malrettet indsat overfor de ekstremt
preemature og der er 3 kommuner, der
folger bernene op til 5 ar.

Der er nogle kommuner, som ikke kan
tilbyde et tveerfagligt tilbud, da de ikke
har ansat fysioterapeut og ergoterapeut.
Sanseintegrations-udfordringer viser sig
pé mange forskellige méder, og barn, der
har udfordringer med at spise, kan have

sanseforstyrrelser omkring og i munden.

Det er en stor faglig udfordring at vej-
lede foraeldre i at understattet og skeerme
barnet, og udvikle strategier, der skaber
de bedste betingelser for en sund udvik-
ling.

Sensoriske profiler er et malrettet ar-
bejdsredskab — dokumentation/synligga-
relse for foreeldre og fagpersoner barnets
udfordringer. Det er mest hensigtsmaes-
sigt at barnet skal vurderes i hjemlige
omgivelser.

Sgvn og sgvnmegnster

I flere kommuner anvendes der Marte
Meo metoden, sa foraldrene lerer at se
og folge bernenes behov og signaler. Der
er mange bern fedt preemature, der har
udfordringer med at glide ind i sgvnen
og blive i sgvnen. I Neestved er der et
sgvnambulatorier og i Kolding anvendes
ved sgvnforstyrrelse tabl. Malatonin pa
recept. Generelt er der gode erfaringer
med streekvikle, slyngevugge, kugle og
keaede dyner fra 6 méneds alderen.

Ligeledes individuel vejledning og
statte i forhold til i at skabe en dggnrytme
samt tilpasse sengemiljoet og meengden
af sansestimuli efter barnets behov og
reguleringsmekanismer.

Gruppetilbud med andre begrn fodte
preemature, hvor foreldre kan dele erfa-
ringer med sgvn mm, og generelt det at
mgede foreeldrene anderkendende og have
fokus pé foreeldre-barn relationen.

Der var flere sundhedsplejersker, der
havde gode erfaringer med samarbejde
med bgrnefysioterapeut og ergoterapeut
ved begrenset sgvn og sgvnforstyrrelser.

Skolebgrn
Der er ikke sa meget erfaring pa omradet,
men der er dog forskning der viser, at helt
op til 25 % ikke far en 9. klasse eksamen.
Vi, som sundhedsplejersker, har heller
ikke s& meget erfaring pa omrédet, men
teenker dog at der er flere punkter til
forbedring.

FAG

Det kunne veere dejligt med formali-
serede overleveringsmeder og at der som
minimum er viden om barnet gestations-
alder. Det fortsatte samarbejde med fysio-
og ergoterapeuter og PPR, vil ogsé vaere
onskeligt fortsat ud i skolen. Desuden er
det vigtigt at forberede foreeldre og barn
pé overgangen til skoletiden. Samt at, den
fortsatte undervisning og vidensdeling
med paedagoger og skolelarere er fortsat
meget vigtig.

Afrunding

Det var en meget vellykket dag med en
god stemning, engagement og rigtig meget
netveerk. Det var virkelig dejligt og fagligt
inspirerende at veere sammen pa tveers af
landet.

Der er stor refleksion over de meget
forskellige tilbud pé landsplan og alle
gnsker et mere ensartet tilbud bygget pa
hgj faglighed og en tovholder funktion
for hele familiens forlgb. Der var enkelte
kommuner, der har rigtig god erfaring
med at arbejde sammen med nabokom-
muner for at hgjne det faglige niveau og
tilbuddet til foreeldrene.

Konklusion

Vores erfaring er, at Erfagrupper har

stor betydning for vidensdeling, faglig
sparring, inspiration af tveerfagligt og
tveersektorielle samarbejde, og udvikling
af arbejdspapir og dokumentations-
redskaber og organisering lokalt mm. I
serdeleshed sa leenge der ikke findes
nationale guidlines og sundhedsaftaler
pé omradet alle steder i landet. Vi mgdes
igen pa landsplan og arbejder videre med
de faglige temaer. Vi kan klart anbefale
alle sundhedsplejersker med interesse i
bern fadt preematurt og deres forseldre

at deltage i Erfagruppen — og er i nogle
derude, der ikke ndede at deltage denne
her forste gang, vil vi opfordre jer til

at holde gje i vores fagblad mht. neeste
nationale erfamade i september i Odsher-
red i2015. @
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Om bogen:

Bogen er et kampskrift skrevet
af Per Schultz Jorgensen
.Professor i socialpsykologi,
tidligere formand for Berne-
radet og en nestor og for-

sker indenfor omrddet. Han
opfordrer foreeldre, peedagoger
og politikere til at lgfte blikket
fra tidens kompetencestress og
sette barnets karakterdannelse
i centrum.

PS]J fokuserer pd, hvordan vi
bedst forbereder vores bgrn pa
den omskiftelige verden, de
vokser op i. Han ger opmeerk-
som pé det paradoks, der er i
vores moderne samfund, hvor
vi i stigende grad priorite-

rer undervisning og tests i
allerede tidligt i barnets liv,
og dermed overser “det hele
barn”. Har vi glemt legen,
fantasien, roen og ikke mindst
barnets psykosociale udvik-
ling? PSJ mener ikke at vi i
tilstreekkelig grad ruster vores
bgrn til at klare de udfordrin-
ger og tilbud de mader i vores
moderne samfund.

Bogen er delt op i 4
hovedafsnit.

I det indledende afsnit be-
handles karakterdannelsen ud
fra en historisk synsvinkel:
Fra for bgrn fik ret til livet
—blev de tugtet / revset. Til

i dag hvor de er ligeveerdige
mennesker med behov og
rettigheder. Han giver bag-
grunden for forstdelsen af
bgrns karakterdannelse. Han
beskriver, hvordan karakter-
dannelse i dag handler om at
opna en vis grad af personlig
kontrol og indre styring. Det
er vanskeligt at mangvrere i
nér identitetens yderside i dag
spiller sé stor en rolle. Det er
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sd vigtigt at blive set og iden-
tificeret: udseende, meerkevarer,
bekledning, tatoveringer
forteeller hvem du er og hvem
du omgas, sa hvordan lerer
vi bern at teenke selvstendigt,
vurdere kritisk, hgste egne
erfaringer og derefter handle.

I andet afsnit ser han pa
hvilke praemisser, der skal
veere til stede for at fa et godt
berneliv.

Det er ikke bare blandede
bolcher bestdende af keerlig-
hed, omsorg, tryghed, stabili-
tet — men i den grad keerlighed
ansvar og feellesskab. Barnets
karakterdannelse kommer ikke
automatisk i opveeksten bare
de far keerlighed og viden nok.
Det kreever naervaer og respekt.
Den voksne skal (afpasset efter
barnets alder og modenhed )
guide barnet til selvsteendigt
at kunne traeffe beslutninger.
Det kreever en fin balance
mellem at kontrollere og styre
barnet for at give barnet frihed
til selv at foretage et valg.

I tredje afsnit anskues
kernefamilien i forandring.

Barnet i hjemmet og i
institutionen/skolen

Vi har i Danmark nogle
“bemaerkelsesveerdige “rekor-
der”: Der er over 90 % sma-
bernsmeadre (0-5 &r) i arbejde.
En stor andel af bgrnene: 67 %

af de 0-2 arige og 97 % 3-5
arige passes i daginstitution
og endelig den tredje rekord:
30 -35 % af parforhold /aegte-
skaber oplases, sé familien har
endret sig.

Per Schultz Jergensen be-
skriver flere forskellige opdra-
gelses metoder: forhandling,
laissez faire autoriteer og den
keerlige. Uanset familieform
fungerer foreeldrene som rolle-
model for barnet. PS] behandler
familien som et dannelses-
centrum. Bern internaliserer
deres foreldres made at vaere
menneske pa, og det bliver
den synsvinkel, de leegger pa
sig selv og omverdenen.

Foraldrenes rolle er at gade
jorden for barnet ,at give det
keerlighed, samt skabe og have
kontakt med og stille rimelige
krav til bgrnene.

I det sidste afsnit kommer
Per Schultz Jergensen blandt
andet ind pé karakterdannel-
sen i daginstitution, skole og
fritid.

I daginstitutionen er legen
vigtig 1 barnets udvikling,
fordi det giver uanede mulig-
heder for at finde ud af hvem
man selv. Det har brug for
at afprgve egne graenser og
finde frem mod en autonomi
.Hvis det greensesggende i
legen bliver voksenstyret og

planlagt indsnaevres barnets
fornemmelse af sig selv og
dermed ogsa spegrgsmélet om
autonomi. Ligesom i skolen
skal den professionelle voksne
have nerver og nare omsorg
for barnet.

Han understreger, at de
ogsa er vaesentlige for barnets
karakterdannelse. Han pleede-
rer for, at man ikke ensidigt
skal fokusere pé leering men i
hgjere grad, end det er tilfel-
det i dag, satse pa feellesskab,
sociale relationer og medind-
flydelse samt stgtte barnenes
selvsteendighed.

Jeg kan ikke fa armene ned
—Jeg er begejstret for bogen,
Den er velskrevet, elokvent
elegant og har et holistisk syn
pé barnet og familien. Bogen
er oplagt for fagpersoner, der
beskeeftiger sig med bern. Den
vil veere velegnet som oplaeg
til veerdidebat i &bent hus/
babycafe, bgrnehave og skole
samt i samtalen med sma-
bernsforeeldre, nar talen falder
pa opdragelse. Jeg har taget
bogen til mig og vil kraftigt
anbefale den i sundhedsple-
jens bibliotek.

FAGLITTERATUR

Det er tydeligt at PS] ”B arn etS
brender for emnet. I en
enkelt sprog kommer han ud kal‘aktel‘-
i alle synsvinkler fra barnets,
familiens og samfundets syn dann else
og retter en skarp kritik mod k ommer1 k k e
vor tids bernesyn. Det er et .
automatisk

hip til politikerne, som har
alt for megen fokus pa leering

i opvaeksten
bare de far
keerlighed og

viden nok”

og viden, mens de forsgmmer
den menneskelige og dndelige
side af bgrnepolitikken. Dog
kunne jeg godt have teenkt mig
lidt mere forskningsmeessig af-
daekning i bogen, ogsa selvom
det ikke er en videnskabelig
afhandling. e

....................................................................................................................

MAM Manuel Brystpumpe

Enkel, bekvem og individuelt tilpasset

MAM Manuel Brystpumpe er let at anvende og rengare, idet den kun bestar af fire dele.
Tragten har indbyggede puder, og kan drejes 360°. Det gar det muligt altid at kunne
pumpe meelk ud, hvilket bidrager til, at risikoen for mcelkeophobning mindskes, og at }

maelkeproduktionen holdes i gang.

Brystpumpen passer til MAM's populcere sutteflaske MAM Anti-Colic, som fakket vaere
den ventilerede bund giver en ideel meelkestrgm og mindsker kolik hos 8 ud af 10
barn*. Flasken har desuden en silkeblgd sut, som ger det let at skifte mellem amning e}{

og flaske.

Brystpumpen fés hos udvalgte apoteker og butikker med babyudstyr samt i Bilka

Bestil en brystpumpe gratis pd bvc@bambino-mam.se.
Har du spargsmadl, er du velkommen fil at ringe til vores syge-
plejerske Carina Gunnarsson pd telefon +800 545 180 70.

Bestil en

gratis prove!

trin. Den er let at handtere og rengere, idet den

kun bestdr aof fire dele - forbindelsesrar, pumpe og
héandtag (én dell, silikoneventil og tragt FREE

*Medicinsk studie 2011/markedsundersagelse 2010, testet af 204 madre.

BLOD OG BEHAGELIG

Der er puder indbygget i fragten,
som giver en behagelig felelse, og
som ger, at fragten sidder bedre
fast pa brystet

LET AT BRUGE OG MONTERE

Brystpumpen monteres og adskilles i fire enkle

REGULERBAR PUMPESTYRKE

Indstillingshjulet ger det nemt at indstille sugestyr-
ken p& pumpen fra svag til kraftig. Med regulerbar
pumpestyrke er det leftere at finde en bekvem

made at pumpe pd

mambaby.com
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Kort om BABY LED WEANING
Jra en familie i England:

DORIS STEEN OG TINE LAURSEN (FOTO)

Sven der er, gift med Ceri og foraeldre til
Isabell pa godt 1 ar, forteeller :

Ceri ammede udelukkende Isabell til
hun var ca. 5% mdr. Inden da var hun
til en snak med en ekspert i amning/den
forste mad. Her herte de om Baby Lead
Weaning baseret pa Gill Rapley og Tracey
Murketts bog om tilveenning til mad. De
3 vigtigste tegn pa at baby er klar til BLW
ved ca. 6 mdr. er:

e At baby kan sidde oprejst.

e At baby er interesseret i, hvad
foraeldrene spiser.

e At baby er interesseret i at putte mad i
munden og tygge.

4 ud af de 11 babyer i medregruppen gik
i gang med BLW og sammenlignet med
dem, der fik tilbudt traditionel skemad,
spiser de 4 mest varieret. Til at starte med
var det mest leg. Blegselleristeenger og
agurk blev slikket og gumlet pé, og vir-
kede ogséa som hjelp mod gmme gummer,
da teenderne var pé vej. Efter kort tid la-
vede vi hummusdip til at dyppe i — ogsé
broccolibuketter var et hit. Isabell har
aldrig fdet noget galt i halsen. Hvis hun
fik for stort et stykke ind i munden, fik
breekrefleksen hende blot til at spytte det
ud, men det var sjeldent. Brackrefleksen
flytter sig leengere indad, som baby bliver
eeldre, sd at leere at tygge tidligt reducerer
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risikoen for at fejlsynke. Det naeste var
frugt — blommer skaret i halve, banan i
skreel, sd Isabell kunne holde om den,
ogsd grod (meget tyk, neermest tor, sd den
kunne skeeres i steenger). Vigtigt at steen-
ger af mad er sé lange, at der er noget af
maden, der stikker ud af handen. Vi kom
yoghurt og tyndere gred pa skeen og gav
hende den, sa Isabell selv kunne putte
den i munden. Hurtig blev det interessant
med mere krydret mad, lammeburger,
omelet med alverdens grgntsager og kad,
frikadeller, lasagne, laks, bagte rodfrugter
osv. Senere pasta, ris, erter eftersom hun
udviklede pincetgrebet. Efter et stykke
tid begyndte Isabell at skovle mad ind
med sin dbne hénd og spiste bade hurtigt
og meget. Ske og gaffel fik hun efterhan-
den prassenteret, og styrer hurtigt fint.
Det har sparet masser af tid, det er det
samme mad, som vi far, og det meste kan
fryses i smé portioner, der nemt tgs op i
mikroovnen. Som snacks, nér vi var ude,
fik Isabell ogsa riskager og bradstenger.
Vi oplevede selvfglgelig at mad reg pa
gulvet, men det var for det meste, nar hun
var treet, meet, eller nér det blev til en leg.
Vi kan kun anbefale BLW og nu Isabell er
blevet 1 ar, spiser hun alt.

Ovenstdende er taget fra mailkor-
respondance med min neve i England.
(Shpl. Tine Laursen) Se ogsd anmeldelse
af bogen om BLW.

4

Billederne af Isabell,
taler for sig selv.

Samuel pa 6 mdr. bor i Aalborg Nord,
han er helt med pd noderne og nyder
at fa lov til at spise selv.

BABY - LED WEANING

The essential guide to
Introducing Solid Foods

Forfatter: Gill Rapley og
Tracy Murkett

Forlag: The Experiment
- New York
Udgivelsesar: 2010
Anmelder: Tine Laursen

...........................

Om bogen:

Weaning betyder fraveenning, i
denne forbindelse fraveenning
af mors meelk/modermaelkser-
statning. Men det giver mere
mening at teenke weaning som
tilveenning til mad, og det er
ogsa denne bogs budskab, om
end pa en noget anden facon,
end hvad vi i Danmark har
praktiseret i drevis, hvor det
er foreldrene, der bestemmer,
hvornar deres baby skal til at
smage skemad.

Essensen i BLW er at
barnet folger sit instinkt til at
kopiere foraeldrene og evt. sg-
skende ved maltidet. At barnet
far lov til at vise, nar det er
klar til at tage fat om et hvilket
som helst stykke mad og lige
sd stille udforske dets smag og
konsistens. Hvilket vil sige at
barnet ikke skal mades og ikke
preesenteres for mos og grad
som det forste mad.

I starten vil det veere en leg,
maden ender maske ikke lige
i munden forste gang, men
barnet far mulighed for at
slikke, smage og udforske det
tilbudte.

Forst nar barnet er ca. 6
mdr. og kan sidde oprejst i hgj
stol eller pa skedet, gar man

i gang.

Stykkerne skal skeeres i til-
pas sterrelse, f.eks. i steenger,
sa det hele ikke forsvinder
inde i1 hdnden. En broccolibuket,
en mernet gulerodsstang, et
stykke kylling osv.

Det er helt op til barnet,
hvor meget eller lidt der af-
proves. I starten er det méske
kun saften af kyllingen, der
glider ned, sé det kan sagtens
tage flere méneder, for det
vil meette barnet. Men det er
ligegyldigt, idet den primeere
ernaring, fortsat vil veere
amning eller modermaelkser-
statning.

Forfatterne vil have os til
at fa gjnene op for, at det at
leere at spise selv ogsé er en
milepael, der nas nar barnet
bliver givet muligheden for
det, (Window of opportunity),
lige savel som at leere at trille,
kravle, ga osv. Indtil man
begynder med anden mad, har
barnet siden fadslen selv vist,
at det er i stand til at “made
sig selv” fra bryst eller flaske,
og nar det er ca. 6 mdr. er
barnet i stand til at tage mad
op til munden, lige savel som
legetgj.

226 sider om dette emne er
mange, og der er mange gen-
tagelser. Bogen er skrevet til
foreeldre, og der er mange sméa
BLW historier indimellem,
som alle er positive eksempler
fra foreeldre, der har praktise-
ret BLW. Ogsa billeder af barn
i mange aldre med al slags
mad, giver leeseren et tydeligt
praj om, at det er den rene fest
at spise selv! Som fagperson
er der selvfglgelig meget kendt
viden, f.eks. barnets udvik-
ling og ernaering. Da bogen er
skrevet af engleendere, er der
ogsa sma forskelle i anbefa-

linger om f.eks. vitamin og
jerntilskud, hvilket man lige
ma veere opmaerksom pa,
hvis man anbefaler bogen til
foreeldre.

Bogen har mange budskaber:
Barnet far leert at tygge og
flytte rundt med maden i
munden og lerer at klare
sterre stykker af mad.

Det er meget sjovere, barnet
far lov at udforske maden
selv, i stedet for passivt at
f& mos pa en ske. Det er rart
for barnet - ikke noget med
at fa skrabet overskydende
mos af munden, barnet har
kontrollen, slut med at lege
“flyvemaskine” og nade med
lige en skefuld mere, slut med
at lokke om noget sgdt, nar
grontsagsmosen er spist.

@je-hdnd-mund koordina-
tion bliver udviklet, sma-
gene er rene og ikke blandet
sammen i en peerevelling, de
bliver sikre i at merke mad og
dermed forhindre dem selv i,
at fi for store stykker ind.

Bgrn ngjes ikke med at
lege — de leerer altid samtidigt
— hvordan er konsistensen,
lugten, hvordan fgles det,
meerkes, smager , det giver
selvtillid — stole pa eget initia-
tiv, prgver nyt i eget tempo.

Barnet er med i méltidet pa
lige fod og spiser det samme
som resten af familien, giver
bedre regulering af appetit og
methed, formindsker risiko
for kreesenhed.

At spise ude bliver nemmere
—ingen grund til at bestille
“bgrnemad”, det er billigere (far
det samme som alle andre), og
ingen si-blender-foodprocessor-
renggring. Der indremmes dog,
at det nok er tiltreengt med en
vaskeklud!

FAGLITTERATUR

Risikerer barnet ikke at
blive kvalt? Her pointeres
det, at det vigtige er, at barnet
kan sidde oprejst. At der altid
er en voksen ved siden af.
Borns brakrefleks sidder ret
yderligt pé tungen, sa er der
noget mad, barnet ikke endnu
har fundet ud af, hvordan
det skal klare, s& kommer det
blot ud igen. Det skal ikke ses
som fare for “at fa noget galt i
halsen”.

BLW er kommet for at blive,
flere og flere er interesserede
i at prove, der er Facebook-
grupper og en del information
pa nettet. Det vil veere rart,
hvis bogen blev oversat til
dansk, sa vil jeg tro, at det
bliver en “bestseller”. Det
spaendende er, hvad tenker
Sundhedsstyrelsen om BLW ?

Vi har, som sundhedsple-
jersker, faet en ny udfordring,
som vi ikke kan sidde overhg-
rig, og der er allerede efter-
sporgsel pa vejledning fra os.
Bogen her giver i hvert fald en
grundig indfering i tankerne
bag BLW.

Om forfatterne: Gill Rapley
er jordmor og sundhedsple-
jerske. Har studeret barns
udvikling af evnen til at starte
pé mad og skrevet en Master-
opgave om emnet.

Tracey Murkett er freelance
forfatter og journalist, har af-
provet BLW med sin datter og
har villet udbrede kendskabet
til BLW.

De har ligeledes skrevet
The Baby-Led Weaning Cook
Book og Baby-Led Breast-
feeding, samt den nye Baby-
Led Parenting.

Se ogsa rapleyweaning.com
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Meelkeallergi er de
Nyppigste fedevare
NOs sma berm'

i

Pepticate er baseiet_ p& 30 &rs forskning (

brystmeelk og € umenteret velfungerende
med god symptomlindring til bern med
komaelksallergi.2 De prasbiotiske kostfibre
giver en effekt lignende brys ens
kostfibre, hvilket modvirker hérd m:

Pepticate dufter og smage
almindelig modermaelkserstatnir
hurtigere veenner sig til smager
nadvendige naering.

en
barnet
Ir den

Mere information om komeelksallergi
og vores allergi er findes pa {
www.komaelks: .dk og www.nutri

™ -l

INUTRICLA,

Pepticate

Brystmaelk er den bedste ernzering
til speedbarnet. Pepticate er en
modermaelkserstatning til saerlige
medicinske formal, og ber anvendes
i samrad med leege eller dizetist.

Pepticate

— med brystmaelken som forbillede

NUTRICIA

Advanced Medical Nutrition

Referencer: Referencer: 1. Fiocchi A et al. World Allergy Organization (WAO). DRACMA guidelines, WAO journal, April 2010. 2. Giampetro PG et al. Pediatr Allergy Immunol 2001; 12(2):83-6. 3. Moro G et al. J Pediatr Gastroenterol Nutr
2002;34(3):291-295 4. Meyer R. J Fam Health Care 2008;18:1:27-30
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~ Pinex Junior Mikstur | Paracetamol
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Vi har dramt om at fjerne parabenerne.
Nu er det lykkedes.

Ting tager tid. Derfor er Pinex Junior Mikstur (paracetamol) forst nu s
godkendt i sin nye form og tilbage pa apotekets hylder efter lang tids Pinex |
fraveer. Vi har nemlig fjernet parabensystemet i miksturen og er glade

for endelig at kunne tilbyde:

Pinex Junior Mikstur (paracetamol) - helt uden parabener.

Tyndtflydende, drikkevenlig med jordbaersmag
Uden alkohol

To ars holdbarhed efter abning uden for kgleskab
Bornesikret lag

Praktisk doseringsske med fod

Fas kun pa apoteket

ad%s Pinex® Junior (paracetamol), oral oplesning, 24 mg/ml. Indikationer: Svage smerter. Febernedszettende. Kontraindikationer:
Overfolsomhed over for paracetamol eller hjalpestofferne, svaer leverinsufficiens. Dosering: Born: 50 mg/kg/degn fordelt pa 3-4 doser.
Laes omhyggeligt vejledningen i pakningen. S@rlige advarsler og forsigtighedsregler vedrorende brugen: Veer opmaerksom pa risikoen for
overdosering ved samtidig anvendelse af andre leegemidler indeholdende paracetamol. Udvis forsigtighed ved brug af paracetamol ved nedsat
nyre- og leverfunktion, samtidig brug af legemidler, der pavirker leverfunktionen, glucose-6-fosfat-dehydrogenasemangel, haemolytisk anaemi,
alkoholmisbrug, anoreksi, kronisk fejlernaering samt ved astmapatienter, der er folsomme overfor acetylsalicylsyre. Alkohol ber ikke indtages
under behandling. Leengerevarende behandling (> 3 maneder) kan fore til hovedpine eller forveerring af hovedpine. Ved hgj feber udover 3 dage
eller smerter i mere end 5 dage ber lzegen kontaktes. Indeholder natriummetabisulfit (E223), sorbitol (140 mg/ml) samt 1,7 mg natrium pr. ml.
Kan anvendes ved graviditet og amning (forsigtighed ved lzengerevarende brug). Giv aldrig bern under 2 ar medicin uden lzegens anvisning.
Interaktioner: Bor administreres mindst 1 time for eller 4-6 timer efter colestyramin for at undga nedsat absorption af paracetamol. Risikoen
for levertoksicitet forages ved samtidig brug af leegemidler med enzyminducerende effekt (f.eks. fenytoin, carbamazepin). Effekten af warfarin
og andre coumariner kan oges ved langvarigt regelmaessigt dagligt indtag af paracetamol, lejlighedsvis indtag har ingen signifikant effekt.
Bivirkninger: Bivirkninger er generelt sjaeldne i de anbefalede doser. De hyppigst forekomne bivirkninger er urticaria, forhgjet serum kreatinin
og foreget levertransaminase, som ses hos 0,01% - 0,1% af de behandlede patienter. Overdosering: Paracetamol i enkeltdosis over ca. 7,5 g hos
voksne og 140 mg/kg hos bern indebaerer risiko for leverskade, eventuelt ogsa leversvigt og ded. Seg omgaende lzegehjzelp ved overdosering,
0gsa selvom patienten har det godt. Pakninger og priser pr. december 2013: Pinex Junior oral oplasning @ 24 mg/ml 60 ml: 25,90 kr. og 200
ml: 46,05 kr. For dagsaktuelle priser se www.medicinpriser.dk Udlevering: HX18/HA18. Indehaver af markedsforingstilladelsen: Actavis Group

hf, Reykjavikurvegi 76-78, 220 Hafnarfjordur, Island. Produktresuméet er omskrevet og forkortet i fht. det af Sundhedsstyrelsens godkendte
produktresumé. Produktresuméet kan vederlagsfrit rekvireres fra Actavis A/S. i e L ) y
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