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ogivores eget liv. Lige nu er der nybagte
faedre, hvis hverdag bliver til dage pa barsel
og sundhedsplejersken skal vaere klar til
at rade og vejlede de familier. Nar far med
den nye barselsorlov skal have 2 + 9 uger
inden for barnets forste levedr. Det bliver
spaendende at hgre faedrene, hvordan
de oplever barslen, hvad de har brug
foriforbindelse med at g& hjemme med
barnet, og hvilke tilbud de gnsker, der er
tilgaengelige for dem i den periode.

| Fagligt Selskab for Sundhedsplejer-
sker var vi godt i gang med arbejdet med
at opfylde regeringens gnske om, at der
laves en national strategi for efterfodsels-
reaktioner. Men fgr sommerferien blev
denne strategi skudt til hjerne, da der blev

Vimener, at regeringen har glemt at se
pa deres 10 ars plan for psykiatrien, hvor
tidlig forebyggelse er beskrevet. Taler vi
om efterfgdselsdepression og opsporing,
taler vi om tidlig forebyggelse af, at en
hel families hverdag bliver pavirket, og
det enkelte menneske far den rettidige
og rigtige hjeelp. Dette fik vi italesat for
Magnus Heunicke samt formand for
Sundhedsudvalget, Jane Heitmann, som
ville kraeve svar fra sundhedsministeren
omkring dette.

Sanar vi holder af hverdagen, kan det
foles, at der er mange bump pa vejen.

Derfor holder vi alligevel fast i, at hver-
dagen holder vi af, fordi i hverdagen bliver
der mulighed for at ggre en forskel, smide

Andre Semper produkter
med probiotika

Semper D-vitamindraber, Draber
og Tyggetabletter indeholder den
patenterede probiotika L. reuteri
Protectis®. L. reuteri Protectis®
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veldokumenteret effekt.
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Fortallinger
fra Lands-
konferencen

Landskonferencen 2022 bed pa
mange spaendende oplaeg. Vihar
faet medlemmerne til at udveelge
deres favorit opleeg og dele deres
tanker og refleksioner, og hvilken
viden oginput fra konferencen, du
selv kan bruge som sundheds-
plejerske.
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TINA GAARDEN GEERTSEN

Sundhedsplejerske
Hjgrring Kommune

L ANDS KONFERENCE
2022

Fortzellinger

fralandskonferencen

Landskonference for
sundhedsplejersker
Arhus 2.-3. maj 2022

Det var en fagligt berigende og veltilrettelagt
landskonference for sundhedsplejersker, der
fandt sted i Arhus 2.-3. maj 2022.

Teet pa 300 sundhedsplejersker fra
hele landet var medt frem, og allerede fra
morgenstunden led der en
summen af muntre kvinde-

god portion humor fortalte om udvikling af
berns hjerner helt fra undfangelsen. Peter
Lund Madsen er en blaendende formidler,
som pa en faglig, skarp og humoristisk facon
formar at nd ud over rampen til sit publikum
med velbegavede og under-
holdende budskaber omkring

stemmer, da jeg tradte ind PETER LUND MADSEN ER udvikling af den meget kom-
i Radisson Blu Scandinavia EN BUE!IDENDE FﬂRM“)lER, plicerede menneske-hjerne.
Arhus. Man fornemmede SOM PAEN FAGLIG, SKARP  Det var et oplaeg, som fik alle
naermest en lgssluppen kad 0G HUMORISTISK FACON il at lytte med, og Peter Lund
stemning blandt de mange FORMARATNAUDOVER  Madsen tabte ikke p& noget
sundhedsplejersker, som nar RAMPENTILSIT tidspunkt tréden.

kaer bliver lukket ud pa graes PUBLIKUM

Det er ikke nemt at gengive

ifordret. Tina Gaarden Geertsen hele det faglige indhold, men

Glzeden ved at mgdes med
andre sundhedsplejersker fra
neer og fjern var stor. Mdske ikke sd underligt,
efter at viisa lang en periode ikke har haft
mulighed for at samles frit uden mundbind,
handsprit i lange baner og med stor afstand i
storre forsamlinger.

Landskonferencen bed pd mange forskel-
lige sundhedsfaglige indlaeg, som absolut
var veerd at lytte pa. Det, som jeg var seerligt
optaget af, var et opaeg af hjerneforsker,
Peter Lund Madsen, der uden manuskript i
mere end en time med stor faglighed og en

Peter Lund Madsen havde

fokus pd udvikling af berns
hjerner, og hvordan folelsen af angst bor i
os alle, som et livsvilkar. Hjernen er kodet
til at kunne genkende farefulde situationer,
som vi instinktivt reagerer pa overalt, hvor
vifaerdes. Det er naturligt at fele angst, men
nar angsten tager overhand, s kan den vaere
steerkt invaliderende.

Vi hgrte om udvikling af nerveceller fra
meget tidligt i fosterlivet, hvor der dannes
ikke mindre end 3000 hjernecelleri
sekundet i den primitive hjerne, der slet

74
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ikke er feerdigudviklet ved fodslen Vifik en
anatomisk gennemgang af, hvordan bade
amygdala og hippocampus — som ligger i Det
Limbiske System centralt i hjernen — fungerer
som et relae med betydning for barnets evne
til at kunne fornemme stress og ubehag.

Peter Lund Madsen fortalte om, hvilke
dele af hjernen, der udvikles i spaedbarns-
alderen, i smabgrnsalderen, skolealderen og
i puberteten, og hvordan menneskehjernen
reelt forst er helt faerdigudviklet, ndr vi nar
omkring 25 ars-alderen.

Peter Lund Madsen sammenlignede pa
underholdende vis den komplicerede
menneskehjerne med pindsvinehjerner, sa-
lamanderhjerner, fasanhjerner og grisehjer-
ner. En viden, som kan vaere nyttig at have
med, nar vi som sundhedsple-
jersker star overfor foraeldre
til sma spaedbern, der graeder

hvad der sker i hjernen, ndr angsten kommer
buldrende.

Et andet opleeg, som fangede min op-
maerksomhed, var gynaekologen, Negin
Jaafar, der bidrog med et oplaeg om ung-
dommens seksualitet i et tvaerkulturelt
perspektiv, herunder autentiske beretninger
om muslimske kvinder, der i stigende grad
henvender sig og ensker rekonstruktion af
deres mgdom.

Negin Jaafar er uddannet speciallaege i
gynaekolog og er ansat pa Aarhus Univer-
sitetshospital. Hun har kurdisk baggrund,
og har siden 2005 arbejdet med oplysning
blandt mellemgstlige kvinder pa Youtube og
SoMe. Hun arbejder malrettet pd at gore op
med myten om jomfruhinden.

"Hos alle kvinder findes en

H“N MoDTAGER DAG”GT hgminalrand eller k(zmskrans,

der bestar af en slimhindefold,

og har brug for hjzelp til affekt- TRUSLER FRA DET som adskiller de ydre kens-
regulering af omsorgsfulde OMUSUMSKE M"'m’ organer fra de indre. Man kan
foreeldre, der forstar at afleese “AKFI:RI': Lovl.tl.sEaNG(m AT betragte det som en hérelastik
barnets fglelsesmaessige be- JOMFRUHINDEN med straek i, men en egentlig

hov. Nar barnet eri hgjarousal,

har det brug for at blive trostet,

ndr det instinktivt opfatter

stressfulde og ubehagelige situationer.

Peter Lund Madsen brugte et eksempel
fra sin egen barndomsopvaekst, hvor han
blev sendt alene afsted pa spejderlejr og
pludselig blev ramt af en lammende hjemvé
og angst for nattens marke. Angsten for
marke er der stadigvaek, selvom han har laert
at hadndtere det med sin rationelt taenkende
voksne hjerne.

Hvis man vil vide mere om bgrns hjerner
og udvikling af angst, kan det kan anbefales
at leese Peter Lund Madsens bog: ‘Nar bgrn
og unge far angst.

Peter Lund Madsen forklarer i bogen,
hvad angst er, hvor angsten kommer fra og
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jomfruhinde eksisterer ikke.
Dette er ukendt viden for rigtig
mange kvinder med muslimsk
baggrund," fortalte Negin Jaafar.

Negin Jaafar kunne berette om et stigende
antal muslimske kvinder, der henvender sig
via hendes brevkasse for at fa kvalificeret
rad og vejledning om deres seksualitet, og
de beder om vejledning til, hvordan de kan
fa rekonstrueret deres mgdom, hvis de har
haft sex for aegteskabet. Hun har set og op-
levet zeresrelateret vold bade i Danmark og
Kurdistan og mener, at aeresbegrebet bar
debatteres, for som det er nu, s sidder hele
familiens aere mellem benene pa kvinderne,
er Negin Jaafars padstand.

Men at blande sig fagligt kvalificeret i de-
batten om kvinders mgdom kan have store
konsekvenser for kvinder med minoritets-

baggrund som Negin Jaafar. Hun modtager
dagligt trusler fra det muslimske miljg, nar
hun forseger at aflive myten om jomfruhinden.
Hun far ofte et bestemt spargsmal: ”Vil du
ikke tjekke, om jeg er jomfru?” Mange tror, at
samlejet forst er fuldbyrdet, ndr der er synligt
blod pa lagenet, og hvis ikke der er blod pa
lagenet, sa har kvinden et problem, for det
hele handler om familiens aere. Negin Jaafar
naegter at tjekke kvinderne for, om de er
jomfruer, men forsgger i stedet via sin brev-
kasse og oplysning pa YouTube at hjeelpe de
uoplyste kvinder — og maend — med viden
om, hvordan kvindens genitalier fungerer i
forbindelse med sex.

Negin Jaafar oplever, at madommen fylder
rigtig meget hos minoritetskvinder sam-
menlignet med etniske danske kvinder. Hun
forteeller, at hver gang hun har spurgt danske
kvinder: "Bladte du forste gang, du havde
sex?” sa har svaret ofte vaeret: "Nej, jeg bladte
ikke” eller: "Det kan jeg ikke huske.” Men nar
hun har spurgt kvinder med muslimsk bag-
grund, sa har naesten alle kvinderne bladt.
Negin Jaafar mener, at der kan veere flere
grunde til, at de fleste muslimske kvinder
forteeller, at de har bladt i forbindelse med
seksuel debut. Nogle er nervgse for at for-
teelle, at de ikke blgdte den farste gang, sa de
lyver for at bibeholde deres eere.

Negin Jaafar mener, at grunden til, at
mange muslimske kvinder fortzeller, at de
bladte forste gang, kan handle om, at de er
nervegse, fordi de ved, at de skal praestere en
blodplet for at ggre deres familie zere. Det
resulterer i, at baekkenbundsmuskulaturen
traekker sig sammen. Mange er slet ikke klar
til den seksuelle akt, de bliver ikke vade, deres
slimhinde giver sig ikke, og sd bliver det
smertefuldt og ikke szerlig nydelsesfuldt at
have sex, fordi penetrationen foregar pa en
tor slimhinde, der gor, at kvinderne far rifter
og sma blgdninger. ®
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Fortzellinger

fralandskonferencen

Landskonference for sundhedsplejersker 2022:

Til fagligt selskab for
sundhedsplejersker

Tusind tak for muligheden for at deltage i
arets landskonference! Det var et par meget
spaendende og givende dage, hvor ens fag-
lige viden blev styrket. Efter at have deltaget i
landskonferencen, er der isaer ét oplaeg, der
gjorde stort indtryk og som stadig sidder i
kroppen hos mig.

Oplaegget var fra Negin Jafaar, speciallaege
i gynaekologi og obstetrik med en master i
seksualitet.

Negin gjorde et helt seerligt indtryk, og
maden, den staerke kvinde kunne formidle
sit budskab og komme helt ind under huden
patilhgrerne, varimponerende. Men mest
af alt er hendes arbejde imponerende, og
hendes budskab var ikke til at tage fejl af!

Alle sundhedsprofessionelle, der har be-
roring med familier med muslimsk baggrund,
har et ansvari at fa italesat de udfordringer
og misforstaelser, der kan opstd, nar vi taler
om kvinders seksualitet. Negin var klar i spyttet:
Viskal respektere men ikke vaere bange eller
bergringsangste for at tale om emnet.

Som jeg ser det, har vi sundhedsplejersker
et keempe ansvar ind i dette. Vores ansvar

10 okiober202 Sundhedsplejersken 04

starter helt ned i folkeskolen og i vores
seksualundervisning. Vi laver i forvejen et
virkelig godt stykke arbejde rundt omkring i
kommunerne med at fa bragt seksuel oplys-
ning ind i klasserummene. Vi taler om krop-
pens udvikling, graenser og kropsopfattelse,
og vi gor det godt!

Men vi kan altid forbedre og udvikle, og
lige netop her bgr Negins
budskab veere klart. Det er
nedvendigt, at eleverne og de
muslimske piger og drenge
laerer om kvindens kgnskrans,
|aerer, hvordan en kvinde ikke
nodvendigvis blgder ved for-
ste samleje og lzerer, hvordan
vi fysiologisk og anatomisk
er skabt. leg ved, at rigtig
mange kommuner har fantastiske tilbud og
et virkelig godt undervisningsmateriale, men
der er desveerre stadig kommuner, som ikke

har et stort fokus pa seksualundervisningen i

folkeskolen.

DER ER ISR ET OPLEG,
DER GJORDE STORT
INDTRYK 0G SOM
STADIG SIDDER |
KROPPEN HOS MIG

Gry Ellemann

GRY ELLEMANN

Sundhedsplejerske
Svendborg Kommune

Her pa Fyn har vi flere eksempler pd gode
tiltag i kommunerne, f.eks. Sund sex skolen,
samt klinik for seksuel sundhed med satellit
funktion i Vollsmose omradet. Klinikkerne er
bevis pd, at der er brug for, at vi som fagper-
soner bade er inde i folkeskolen, men ogsa
etablerer et fortroligt rum uden for skolerne,
og et sted man kan henvende sig for at fa
seksuel radgivning uanset kul-
tur, religion eller kgnsidentitet.

Som professionelle skal
vi veere velorienterede og
oplyste omkring de kulturelle
udfordringer, vi kan risikere at
mede i vores dagligdag. Gen-
nem denne oplysning udvider
vivores horisont og udvikler
vores faglige viden. Dette er
Negin Jafaar og mange andre medvirkende
til ved bl.a. at holde oplaeg ved et sted som
landskonferencen.

Tak for at udvide min horisont! e

Kosttilskud til for,

SYM

under og efter
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OmniGravid indeholder hele
25 vitaminer, mineraler, anti-
oxidanter og andre neerings-
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OmniGravid er velegnet i
kombination med Omnijern
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Fortllinger

fralandskonferencen

Landskonference for sundhedsplejersker 2022:

En oplevelse af faglighed,
samhorighed og lysten
til at gore mere

Den store sal er taet pakket med kvinder og
fyldes med snak — en kvidren fra alle sider.

Der grines i det ene hjerne, diskuteres og
dreftes i det andet. Lydbilledet fuldendes af
klirrende kaffekopper og drikkeglas, der fyldes.
De opstillede stole indtages af forventnings-
fulde, erfarne kvinder. De er klar til at lade
sig inspirere og begejstre af det lovende
program, der frister med oplaeg omkring alt
fra ‘Fostret og fedslens psykologi’ over ‘Nyt
fra Sundhedsstyrelsen’ til ‘Ungdommens
seksualitet i et tvaerkulturelt perspektiv.’

Anerkendte navne indtager skiftevis
scenen pa Radisson Blu i Aarhus — med et,
maerker man, respekt overfor de knap 300
sundhedsplejersker, der lytter med.

En respekt overfor en veluddannet, op-
lyst og orienteret faggruppe. En faggruppe,
der gnsker, kan og vil gore det bedst mulige
for bern, unge og deres familier. En gruppe
med en helt unik position.

Under flere oplaeg bliver der huijet, klappet
og grinet imellem notatskriblerierne. Jeg
maerker en laerende summen. En summen,
som fortsaetter i pauser og under aftensmid-
dagen. Sundhedsplejerskerne vil noget. De
vil mere.
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En af oplaegsholderne far sagt noget
i retning af: ”Vibliver nedt til at fa noget
forskning pa sundhedsplejeomradet.” Det
er den summen, jeg maerker. En summen af
kvalitetsbevidste kvinder, der @ansker at ar-
bejde evidensbaseret. Der gnsker at udvikle
deres fag. At dygtiggere sig yderligere. Der
er en gejst — en gnist. En lyst til, at kvalificere.
Synliggere vigtigheden af sundhedsplejens
arbejde —til at berettige vores plads i sam-
fundet som et betydningsfuldt talerer for
bern, unge og familier.

Det erinspirerende at vaere til stede i
salen pd drets konference. Isaer et oplaeg star
klart i min erindring. Et oplaeg med en op-
lzegsholder, der indkapsler gejsten, gnisten
og lysten til at gore mere — nemlig Dr. Negin
Jaafar. Hun forteeller med overbevisning og
charme om ungdommens seksualitet i et
tvaerkulturelt perspektiv. Dr. Negin Jaafar er
aerlig, provokerende, intelligent og humoris-
tisk, mens hun formidler et budskab fra en
undertrykt del af det kurdiske samfund.

Hun kaemper for sit folk. For de unge
kvinder med kurdisk baggrund, der leveri
frygt for at bringe skam over deres familier
ved ikke at kunne fremvise en red plet pd

CAMILA PEDERSEN BEHR

Sundhedsplejerske
Rebild Kommune

lagenet efter bryllupsnatten. Hun fortaeller

om sit fantastiske arbejde med at oplyse og
undervise en stor befolkning, der er under-
lagt religigse principper.

Negin Jaafar keemper for sit syn og sit
virke med styrke og mod. Hun er benhard og
samtidig empatisk og fremsynet.

Jeg taenker, at vi sundhedsplejersker kan
tage en masse erfaring med fra hendes op-
laeg. Bade i faglig forstand i forhold til vores
forstaelse for og tilgang til unge kvinder og
maend med — f.eks. — kurdisk baggrund. Men
ogsd iforhold til at fa sit ‘kald’ til at lykkes.

Hendes styrke var smittende og beun-
dringsveerdig. For hendes kamp er ikke uden
omkostninger.

| kelvandet pa konferencen maerker
jeg den stadig. Den summen af at ville gore
mere, at fa omtalt alt det, vi kan i sundheds-
plejen, mere, at forske mere, og til at lade
den allestedsnaervaerende gejst, jeg sa
tydeligt maerkede under konferencen, fa liv.
Tak for en god konference — det giver energi
at veere afsted sammen med kollegaer og
andsfeeller, og det er med til at szette nye
ideer og tankerigang. @
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— skal vi fortsat det?

| Danmark har vi siden 1930’erne gennemfart
regelmaessige skolehelbredsundersegelser,
inkl. maling af hojde og vaegt. | mange ar
blev malingerne foretaget pa hvert klas-
setrin, mens de i dag foretages 2-3 gange i
lzbet af skoleforlgbet. Malingerne fortzeller
om bernenes generelle sundhedstilstand
og bruges bl.a. til at planlaegge samfunds-
maessige indsatser. Regelmaessig hgjde- og
vaegtmaling kan have savel positive som
mulige utilsigtede effekter, og fra forskellige
sider diskuteres det, om vi skal eller ikke skal
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fortsaette skolemalingerne. Dette indlaeg vil, pa
baggrund af videnskabelig litteratur, diskutere,
hvilke konsekvenser et evt. ophar med vej-
ning og hejdemaling kan have for barnet og
for samfundet generelt.

I sommeren 2020 besluttede man i Kolding
Kommune at stoppe skolevejningen.?

Der var bekymring for, om vejningen kunne
have betydning for barnenes selvopfattelse
og for deres forhold til mad, krop, vaegt, be-
vaegelse og selvvaerd. | en falgende artikel i
Jyske Vestkysten udtalte Ditte Priebe Jansson

BERIT L. HEITMANN
Professor ved Afdeling for
Almen Medicin, Institut for

Folkesundhed, Keben-
havns Universitet og Forsk-
ningschef pd Enheden for
Epidemiologisk Kostforsk-
ning ved Parker Instituttet,

Frederiksberg Hospital.

til avisen, at vejningen fylder uforholdsmaes-
sigt meget i samtalerne med sundhedsple-
jersken, og at eleverne sammenligner, hvor
de ligger pa vaegtkurverne, og bruger det
som parameter for, om de er ‘normale’ eller
‘unormale’® P& den baggrund gnskede man
i kommunen storre fokus i sundhedsplejen
patrivsel og den generelle sundhed end pa
vejning og vaegt. Sundhedsstyrelsen gik ind
i sagen, og ca. et ar senere blev vejningerne
genoptaget. Sundhedsplejerske i Sundheds-
styrelsen, Annette Poulsen, udtalte i en efter-
folgende artikel i Jyske Vestkysten, at vaegten
er en indikator for sundhed og trivsel, og at
det er vigtigt at folge alle barns vaegtudvikling,
sa der kan szettes forskellige nationale ind-
satser i gang. Desuden, at det er vigtigt at
kende til bgrnenes vaegt i det opsporende
arbejde, sa der kan gribes ind, inden det
normalvaegtige barn bliver overvaegtigt og
for at forebygge, at det overvaegtige barn
bliver overveegtig voksen.®

Der er kun publiceret relativt fa viden-
skabelige undersggelser om, hvordan og
hvornar skolevejning pavirker barnenes
selvopfattelse, og ingen af disse undersg-
gelser er foregdet i en dansk sammenhaeng.
Resultaterne fra de tidligere udenlandske
undersggelser er ikke konsistente, og mange
tidlige undersogelserne er sakaldte case-
studier, hvor resultaterne ofte er svaere at
generalisere fra.®

Et nyligt sterre amerikansk interventions-
studie fra 2021 undersggte holdninger til
skolevejning hos bgrni3.-7. klasse og deres
foraeldre. Denne undersggelse understetter
i nogen grad bekymringen for, at skolevaegt-
maling kan pdvirke bgrnenes selvopfattelse
og deres forhold til kroppen, og samtidig
viste undersggelsen ogs3, at hverken selve
vejningen, eller om foraeldrene fik besked
om vaegten, havde betydning for barnets
vaegtudvikling de neeste par ar.® Studiet var
en storre cluster-randomiseret kontrolleret
intervention omfattende 28.641 elever fra 79
skoler i Californien, USA, hvor eleverne i3.-7.
klasse blev randomiseret til tre grupper: Enten

ingen BMI-maling (kontrolgruppen) eller BMI-
maling og arlig information til foraeldrene om
barnets BMI (screening and reporting) eller
kun BMI-maling og blev fulgt over10og?2 ar.
Interventionsundersggelsen viste mere
konkret, at elever, som fik malt vaegt i skolen,
efterfelgende var mindre tilfredse med deres
egen vaegt (weight satisfaction), end elever,
derikke blev vejet i skolen®. Interventionen
viste imidlertid ogsa en mindre grad bekym-
rende veegtadfaerd (concerning weight con-
trol behaviors - dieting/skipping meals) hos
de elever, som fik malt vaegt end hos dem,
der ikke fik malt vaegt. Endelig viste studiet,
at elever, der ved skolevejningen blev fundet
undervaegtige, efterfolgende tog mere pai

vaegt, hvis deres foraeldre fik information om
deres undervaegt (se faktaboks nedenfor).
Et andet storre observationsstudie fra
samme amerikanske forskergruppe viste
ydermere, at forzeldres holdning til, om man
onskede skolevejning, ikke afhang af deres
barns alder og klassetrin, men viste ogsa at
jo seldre bgrnene bley, jo sjzeldnere gnskede
foreeldrene at fa tilbagemeldinger fra skolen
om barnets vaegt.”) Desuden var barnets
vaegt ikke af betydning for, om foreeldrene
var for eller imod skolevejning. Foraeldre
med overvaegt var hyppigere imod skole-
vejning end foraeldre med normalvaegt (se
faktaboks pé naeste side). N

Holdninger til skolevejning hos born i 3.-7. klasse

og deres forzldre

Resultater fra amerikansk tinterventionsstudie fra 2021 ©

Maling af vaegt (screening)

Negative effekter:

Elever, som fik malt vaegt i skolen,
var efterfplgende mindre tilfredse
med deres egen vaegt (weight
satisfaction)

Positive effekter:

Feerre born udviste bekymrende
vaegtadferd (concerning weight
control behaviors - dieting/skipping
meals)

Information til foraldre
(reporting)

Positive effekter:
Born med undervagt tog
efterfolgende mere pd i vaegt
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Holdninger til skolevejning hos born i 3.-7. klasse

og deres forzldre
Resultater fra amerikansk tinterventionsstudie fra 2021 @

Forzldres onsker skolevejning:

Afhang af:

o Foreldres egen vaegt —jo hojere
vaegt des mindre gnske om
skolevejning

Foraldre gnsker ikke tilbage-
meldinger fra skolen om stgrre
berns vegt

[T -
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Afhang ikke af:

o Barnets alder og klassetrin
o Barnets vaegt

Der er et klart behov for at f& undersegt,
om skolevejning i en dansk kontekst kan bi-
drage til at @ge stigmatiseringen af barn med
overvaegt og til at fa afdaekket, om foraeldre
og sundhedspersonale generelt erimod
skolevejningerne. Hvis det viser sig, at dette
ertilfeeldet, ber det dels undersages, om der
kan lzegges mindre fokus pa selve vejningen
af det enkelte barn og samtidig undersoges,
hvordan kommunikationen til barn og foraeldre
kan optimeres og afstigmatiseres.

Vaegten er ogsa en indikator for sundhed
ogtrivsel, og det er vigtigt at folge borns
vaegtudvikling, s der kan szettes forskellige
indsatser i gang. Der pagar pt. en raekke initia-
tiver med formalet at afdaekke disse forhold
i en dansk kontekst. Det bliver spaendende
at felge resultaterne fra disse undersogelser,
som forventes offentliggjort i lobet af det
kommende ars tid. ®

KILDER

1) Slut med at veje skolebgrn: | Kolding skal der
mere fokus pa barnets generelle trivsel
TV SYD: 2.juli 2020

2) Trods pabud om vejning: Vaegten skal stadig
fylde s& lidt som muligt i Koldings skolesund-
hedspleje. Sundhedsmonitor.dk: 3. november
2021

3) SkolebgrniKolding har det seneste r ikke
skullet vejes hos sundhedsplejersken, men
nu tvinger Sundhedsstyrelsen dem tilbage pa
badevaegten. Jyske Vestkysten, 13. oktober 2021

&) Parents underestimation of Child Weight Status
and attitudes towards BMI screening. Linchey
et al, Health Beh Policy Rev, 2019

5) Effects of School Based Body Mass Index
Reporting in California Public Schools.
Arandomized clinical trial. Madsen et al.
JAMA Pediatrics: 2021;175(3):251-259
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[diaper change]

Babypleje med
omtanke

75% af alle babyer bliver ramt af
bleudsleet. Det giver gener, som kan
pavirke barnets helt basale trivsel
- herunder sgvn og spisemenster.

Bleudslaet kan forebygges nemt og
skansomtmed Olivy - diaper change.
Produktet renser, plejer og beskytter
huden under bleen ved at efterligne
hudens eget fedtlag og opretholde
den naturlige barrierefunktion. Olivy
skal bruges ved hvert bleskift for at
forebygge redme og irritation effek-
tivt.

Laes mere om vejen til en sund
og modstandsdygtig babyhud pa
olivy.dk

olivy
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LAURA NIEMANN
FRANTZEN
Uddannet professions-
bacheloriernaering og
sundhed og cand. san.

i sundhedsfremme,
sundhedsstrategier og
psykologi. Skrev speciale i
efteraret 2021.

Tendens til, at hgjtuddannede
vaelger Baby-led-weaning
frem for kostradene

“Mit speciale omhandlende social ulighed i
sundhed i forhold til smdbgrnsmadre og
kostanbefalinger viser, at der en vis forskel
pa smabernsmedres holdninger til kost-
radene til deres bern i forhold til, hvilken
uddannelseslaengde de har. Flere og flere
viser interesse for Baby-led-weaning (BLW),
og blandt disse er der flest hgjtuddannede.
Dette kan veere problematisk, da det poten-
tielt kan fare til eget social ulighed blandt
smabgrnsmadre...”
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| forbindelse med mit speciale har jeg
interviewet fire m@dre, som hver havde et
barn pa et &r. To var hgjtuddannede og to var
mellemlangt uddannet. Derudover har jeg
ogsd interviewet en sundhedsplejerske. Mine
resultater er ogsa blevet underbygget med
diverse videnskabelige artikler inden for
om-radet om kostanbefalinger til smabern.

Fordele og ulemper ved BLW
Nogle af madrene opfattede Sundheds-
styrelsens kostrdd til smabgrn som unuan-

cerede og firkantede og havde i stedet taget
valget om at folge BLW. BLW's styrker, ifalge
medrene, er, at metoden giver ro og over-
skud, fordi barnet kan spise det samme som
de voksne. Man samles altsd om maltidet i
stedet for, at der skal laves separat mad til
barnet, hvilket virkede attraktivt pa de medre,
der havde valgt BLW. Det blev ligeledes
naevnt, at et andet positivt aspekt ved BLW
er, at det styrker finmotorikken og sanserne
hos barnet.

“DOG er BLW ikke udelukkende en positiv
form for madningstilgang. Der kan bade
veere fare for fejlernzering og fejlsynkning.

Derudover kan BLW ikke siges at passe il
alle babyer, da det kommer an pa det enkeltes
barn udvikling og kompetencer i forhold til
at tygge og synke maden. Derfor kan BLW
ikke blive inkorporeret i Sundhedsstyrelsens
anbefalinger,” siger den interviewede sund-
hedsplejerske.

Uddannelseslengdes sammenhang
med valg om kostmetode

Blandt de fire madre, jeg interviewede, har
moderen med den hgjeste uddannelse
valgt at folge BLW, hvorimod moderen med
den laveste uddannelse fulgte Sundheds-
styrelsens kostanbefalinger til

smabgrn.

populeert lige nu og her. BLW findes mange
steder pa de sociale medier, og det er isaer
her, mgdrene finder inspiration.

BLW kan siges at passe godt ind i det
brede og positive sundhedsbegreb og med
det menes WHO’s definition af sundhed, som
lyder: ‘Sundhed er en tilstand af fuldstaendig
fysisk, psykisk og socialt velbefindende og
ikke blot fravaer af sygdom eller svaekkelse’.?
Mange definerer sundhed ud fra WHO’s
definition, og det er maske netop derfor, at
BLW er blevet sa populzert fordi, at tilgangen
fokuserer pd barnets psykiske oplevelse af
det at spise bl.a. ved, at barnet selv har auto-
nomiispisesituationen.

Madtrends er yderst populaere i dag pa
de sociale medier, og mange vil gerne spise

som influencere eller folk, de
folger pd de sociale medier.

Et datasaet bestdende BLW HNODES MANGE Dette gaelder ogsa i forhold
af fire informanter kan ikke STEDER PADESOCIALE  til mad til deres barn. Det kan
argumenteres for at kunne MEDIER, 0G DETERISER  diskuteres, hvor troveerdige
generaliseres, men en viden- HER, MODRENE FINDER  disse madtrens er. Mange
skabelig undersggelse fra INSPIRATION trends bliver formidlet af

Storbritannien viser ligeledes
0gs4, at det er de hgjtuddan-
nede medre, der oftest tager BLW til sig ' En
af grundende til dette er, at de i kraft af deres
uddannelse har veeret vant til at navigere i
information og forholde sig kritisk til forskel-
lige metoder. BLW kraever nemlig, at man selv
seetter sigind i metoden, da den ikke er at
finde i de generelle anbefalinger. De hgjtud-
dannede har s at sige hejere health literacy,
som kan defineres som ‘individers evne til at
tilegne sig og anvende viden om sundhed’.?
De forholder sigi hojere grad kritisk til den
information, de far, f.eks. information om
kost fra sundhedsplejersken, hvorimod lavt
uddannede i nogle tilfaelde maske ikke gor
brug af denne kritiske sans og i stedet indtager
en mere passiv rolle.

BLW som en trend

BLW kan beskrives som en trend, da den ikke
indgar i de officielle kostanbefalinger, men er
en tendens i tiden og noget, der opfattes som

influencere, hvis viden om

trenden kan betvivles, da de
ikke er forskere. P& den anden side kan en
trend som BLW argumenteres for at have en
storre videnskabelig evidens, da opfinderen
af BLW, Gill Rapley, selv er forsker og netop
har skrevet en ph.d. om emnet.* Hvis man
lzeser hendes bager og/eller artikler, kan det
i hojere grad siges at vaere forsvarligt at folge
BLW, men hvis man ikke saetter sig godt nok
ind i metoden og blot bruger det, man har
lzest om BLW pa de sociale medier, kan det
vaere problematisk, da BLW maske ikke
passer til lige netop ens barn.

Fokus pa hejtuddannede og BLW
Fundene i mit speciale leder mig frem til
budskabet om, at der skal fokuseres pa hejt-
uddannede og deres valg om ikke at falge
Sundhedsstyrelsens anbefalinger. Selvom
der er mange positive aspekter ved BLW,
kan det ogsa veere en problematisk metode
at bruge, hvis man ikke szetter sig godt nok

ind i, hvad den indebaerer. Det, at alle ikke
folger Sundhedsstyrelsens anbefalinger, kan
potentielt medfere yderligere social ulighed
blandt hgjt- og lavt uddannede. Hvad der
praecist kan ggres ved denne problematik, er
sveert at sige, men et er sikkert, og det er, at
BLW er blevet populeert blandt mange medre
og maske er kommet for at blive. Derfor er
det naermest utaenkeligt at sundhedsplejer-
skere ikke skal forholde sig til dette i deres
mede med mgdrene. Det kan derfor veere
onskeligt, at sundhedsplejerskere szetter sig
godtind i BLW og pd den made kan radgive
medrene om, hvilke elementer fra metoden
der kan bruges i forhold til det specifikke
barn, s& BLW bliver brugt forsvarligt. Mange
medre er stalsatte pd at bruge BLW, s& maske
en blanding af Sundhedsstyrelsens anbefa-
linger og BLW kunne vaere vejen frem for, at
bade sundhedsplejersken og moderen bliver
setog hertideresindbyrdes mode. @

KILDER

1. Brown, A. & Lee, M. (2010). A descriptive study
investigating the use and nature of baby-led-
weaning in a UK sample of mothers. Maternal
& Child Nutrition, 7, 34-47

2. Madsen, M. H., Hgjgaard, B. & Albaek, J. (2009,
15.december). Health literacy — Begrebet,
konsekvenser og mulige interventioner.
Kgbenhavn: Sundhedsstyrelsen

3. ‘Munch, I. (2014). Kulturelle sundheds- og
sygdomsopfattelser. I Niklasson, G. (Red.),
Sundhed, menneske og samfund (s.37-62).
Samfundslitteratur

4. Rapley Weaning (u.d.). Biographuy.
www.rapleyweaning.com/biography.php
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Sundhedsplejersker stotter

born fra skilte familier

Hvert tredje barn oplever, at deres foraldre bliver skilt, og det pavirker deres
trivsel. Sundhedsplejen i Frederiksberg Kommune har sikret, at 16 sundheds-
plejersker er blevet uddannet til at afholde gruppeforlgb for disse bern.
Ann-Sofie Munch Ipsen er en af dem, og hun har venteliste til hendes
bernegrupper pa Skolen pa Nyelandsvej.
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HANS-JORGEN KNUDSEN

Konsulent pa Center for
familieudvikling

ANN-SOFIE MUNCH IPSEN
sundhedsplejerske i
Frederiksberg Kommunes
sundhedspleje

RIKKE HERMANSEN
Psykoterapeut og har
vaeret med til at udvikle
bernegruppeuddannelsen
hos Center for
Familieudvikling

Efter en drraekke som sygeplejerske i hos-
pitalssektoren ville Ann-Sofie Munch Ipsen
gerne dybere ind i det relationelle arbejde.

Efter at have feerdiggjort diplomuddan-
nelsen som sundhedsplejerske har hun de
seneste seks ar arbejdet som sundhedsple-
jerske i Frederiksberg Kommunes sundheds-
pleje.

Jeg har sat Ann-Sofie staevne for at hore
mere om hendes arbejde med grupper for
barn, hvis foraeldre er gdet fra hinanden.

Livet som sundhedsplejerske

Hvad er det bedste ved dit arbejde? “Det
er alsidigt og favner bredt inden for det
relationelle omrade. Som sundhedsplejerske
oplever jeg det seerlige privilegium at be-
soge, vejlede og stotte familier i det forste ar
med deres nyfedte barn. Ogimit arbejde pa
Skolen pa Nyelandsvej mader jeg barnene

ved de regelmaessige undersggelser fra 0.
til 7. klasse samt ved seerlige behov. Endelig
afholder jeg ogsa samtalegrupper for sar-
bare madre. Jeg oplever det berigende og
livsbekraeftende at arbejde med bern og
deres familier”

Hvorfor er det sundhedsplejersker,
som afholder bornegrupper i Frederiks-
berg Kommune? “Vores ledelse valgte
atgive os uddannelsen, da vi er vant til og
traenet i at tale med bgrn og unge i forskellige
sarbare positioner. Laererne og paadago-
gerne havde ikke taget denne opgave til sig,
og vi tilbed skoleledelserne at tage ansvaret
pa os. P4 Skolen pa Nyelandsvej har vi et
glimrende samarbejde med bgrnenes lzerere
og skolelederen. Ofte skriver laererne til os
for at fortaelle, hvordan deres elever erilangt
bedre trivsel efter at have deltageti en bgrne-
gruppe.”

Ann-Sofie arbejder to dage om ugen pa
skolen, og hun afholder bgrnegrupper med
en anden sundhedsplejerske.

Venteliste til bornegrupper

Hvordan fungerer det rent praktisk med
bornegrupper? “Vikommer jaevnligt ud i
klasserne for at praesentere tilbuddet. Alle
born far en folder om barnegrupper, som

de kan vise deres foraeldre. Det er naturligvis
foraeldrene, som giver samtykke til, at deres
barn kan deltage. Vigtigst er det dog, at barnene
selv har lyst til at deltage og engagere sigien
gruppe med andre bgrn, som de ikke ned-
vendigvis kender szerlig godt.

Vores kontor pd skolen egner sig godt til
at afholde bernegrupper, som Igber over
otte gange hver af to timers varighed. Hos os
afholdes barnegruppeni skoletiden fra kl.
12-14. | starten henter vi barnene, som hurtigt
bliver trygge ved forlgbet og vaenner sig til
selv at komme hen til samlingerne.”

Ann-Sofie understreger, at samarbejdet
med laererne fungerer godt og smidigt. Imid-
lertid er eftersporgslen efter bernegrupper
langt storre end kapaciteten til at afholde
dem. Hun fortzeller: “Der er 900 bgrn pa
vores skole. Mange af bgrnene oplever, at

deres foraeldre gar fra hinanden under
bornenes skoleforlgb. Flere har ogsa foraeldre,
som er géet fra hinanden, da barnet var helt
lille og ikke kunne huske det. Selvom de ikke
kan huske foraeldrenes brud, kan savnet
om det, at far og mor er sammen, og at de
alle bor sammen, godt vokse pa barnene,
nar de bliver strre. De har virkelig brug for
nogle at dele deres tanker og felelser med,
nar det nye livsvilkar med to hjem bliver en
virkelighed.”

Hvor mange forleb har I1? “Min kollega
og jeg kan afholde to bgrnegrupper om éret,
hver med seks deltagende bgrn. Visamler
demfra3.-4.klasseien gruppe og5.- 6.
klasse i en anden gruppe. Desveerre er det
ikke tilstraekkeligt til at imgdekomme alle
borns behov for at deltage i en bernegruppe.
Lige nu har vi en venteliste pa omkring 15
barn. Jeg haber, kommunen vil forsgge at
oge kapaciteten, sd alle bgrnene kan nyde
godt af feellesskabet med andre bern fra
brudte familier.”

Det fortrolige rum

Hvordan oplever du medet med bornene?
“Bgrnene tror ofte, at de er alene med alle
tankerne og de vanskelige folelser. De har
sjeldent nogen at betro sig til — heller ikke
foraeldrene, der jo har skabt den nye situa-
tion. Barnet fgler et enormt ansvar for at
passe pa mor og far — loyaliteten over for
foreeldrene er naermest graenselos!”

Hvad sker der s@, nér de sidder i en
bornegruppe? “De har normalt ikke lyst til
at dele alle deres folelser med forzeldrene
eller andre familiemedlemmer, fordi det
kan vaere svaert at vaere aerlig uden at gore
dem kede af det. De bruger heller ikke s&
ofte deres venner. | bgrnegruppen er de
gode til at udtrykke deres tanker og folel-
ser. De oplever megen tryghed i at hore de
andre born forteelle om deres liv - det giver
genkendelighed, ro og fzellesskab. Barnene
deler erfaringer og baner sammen vej for
nye handlemuligheder. De er rigtig gode til at
bevare fortroligheden, som er sa afggrende
for samtalerne i bgrnegruppen. Det er N
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derfor heller ikke nogen hindring, hvis der
er klassekammerater i samme gruppe. P&
magisk vis far de skabt en forstaelse af, at de
erisamme bad.”

Et privilegium

Det er tydeligt at maerke, hvor meget Ann-
Sofie breender for sit arbejde med barn, der
skal lzere at leve med adskilte forzeldre. Jeg
sporger hende, hvad barnene er mest opta-
gede af? “De er meget loyale over for deres
foraeldre — det skinner tydeligt igennem i alle
grupperne. Mor og far ma endelig ikke blive
kede af det eller skuffede. Barnene oplever
iseer skiftedage som svaere. De taenker meget
pa den forzelder, de ikke er hos. Efter nogle
samlinger giver de sig selv og hinanden plads
til at fortaelle, hvordan de har det.”

Hvordan hjaelper du bornene til at
mestre tilvaerelsen med to hjem?”| forbin-
delse med uddannelsen som bgrnegruppe-
leder traenede vi en rackke paedagogiske
tilgange og leerte at anvende forskellige
materialer. Vi bruger spargeteknikker, som
faciliterer bgrnenes evne til at udfolde deres
fortzelling. Det er vigtigt, at vi ikke kommer
med lgsninger. Vores opgave er at fremme
bornenes egen kapacitet og kompetence til
at mestre livet.”

Hvordan involverer I foreldrene i
forlobet? “Efter hver samling skriver vien
mail til foraeldrene, hvor vi fortaeller om
dagens emne, som f.eks. det at savne. Vier
ogsa bundet af fortroligheden med barnene,
sd vi deler ikke noget konkret med mindre, et
barn beder os om det.”

Faglighed i hojsdet
Anvender I nogle bestemte metoder? “leg
har lzert meget omkring spergeteknikker, der
giver bgrnene mulighed for at folde deres
historie ud. Derudover har alle sundheds-
plejersker pa Frederiksberg en systemisk
og narrativ efteruddannelse, som jeg ogsa
benytter i bernegrupperne.

Bornene er glade for at bruge Lego til at
fremstille de situationer, de oplever. Ekspert-
panelet er en anden metode, hvor vi beskriver
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en hypotetisk problemstilling og beder om
bornenes rad. | denne avelse bliver de bog-
staveligt talt eksperter i deres eget liv, fordi
problemstillingerne afspejler forhold, de
allerede selv kender til. | en anden gvelse
sperger vi barnene, hvilke gode rdd de ville
give deres far og mor. De siger bl.a., at far
og mor ikke skal skeendes, mens de tror, vi
sover. De skal heller ikke tale engelsk eller
sende sms’er, mens vi er der.”

Det er tydeligt, at Ann-Sofie er begejstret
for uddannelsen som bernegruppeleder.

Hun afslutter interviewet med at sige: “leg
har laert sa meget om at kommunikere med
born. | samtalerne bliver de bevidste og far
sat deres egne ord pa det, der betyder mest,
nu nar mor og far ikke laengere bor sammen.
Materialet fra bernegruppeuddannelsen er
gennemfort og rummer de tematikker, som
bornene kan genkende i deres eget liv. Jeg
folger det naermest slaviski alle otte samlinger”

Et stottende tilbud, ikke terapi
Rikke Hermansen er psykoterapeut og har
veeret med til at udvikle bernegruppeuddan-
nelsen hos Center for Familieudvikling.

Hun understreger, at en bgrnegruppe
ikke er terapi men et stgttende tilbud til bgrn,
hvor foreeldrenes skilsmisse har et forholds-

vis lavt konfliktniveau. Hun fortaeller endvidere,
atdet er afgerende, at barnet selv har lyst til
deltage. | situationer, hvor foraeldrene ikke
kan rumme barnets smerte, kan de risikere
at presse barnet ind i et gruppeforlgb — det
er ikke hensigtsmaessigt.

De tematiske forlgb i bernegruppen er
illustreret med et billede af en @, som man
kan besgge og forlade igen. Skilsmissegen er
det visuelle anker for samtalerne i gruppen,
mens gruppelederen faciliterer og lytter
uden at komme med rad. Rikke Herman-
sen har afholdt mange bernegrupper og
fremhaever bl.a. Ekspertpanelet som et godt
eksempel pa at facilitere samtalen. Bernene
far praesenteret nogle dilemmaer, som de
kan foresla svarene pa — lidt ligesom Sara og
Monopolet. Dilemmaet bliver et feelles tredje,
hvor bgrnene i faellesskab far nye indsigter til
at kunne leve med forzeldre, der ikke
lzengere er sammen.

Projektet ‘Hele bgrn — delebgrn,’ som
Center for Familieudvikling gennemforte i
samarbejde med Egmont Fonden og kom-
munerne Kolding, Randers og Egedal, eva-
luerede effekten af bgrnegrupper. Den viste
entydigt, at bgrn, som er ramt pa trivslen
efter foraeldrenes skilsmisse, far det markant
bedre efter at have deltaget i et gruppeforlgb. ®

Tekst: Tina Johnson og Susanne Klit Serensen

VIA University College i Aarhus

Nu gar sommeren pa haeld,

Kebenhavns Professionshgjskole

og vi nyder at efteraret er pa vej

Her pd uddannelsesstederne betyder det,
at viisommer stod med 11l nyuddannede og
glade nye sundhedsplejersker, fordelt med
50 fra VIA og 61 fra KP.

Vihaber at |, de nyuddannede
sundhedsplejersker, har det godti jeres
nye fag og arbejdssted og hdber ogs3, at |,
i kommunerne, er glade for alle jeres nye,
dygtige kollegaer.

1. uddannelsesafsnit med fokus pa
sunde og raske born, unge og deres
familier

Det hold, der startede i januar 2022,

har netop afsluttet Afsnit1med en
eksamen. Samme hold er lige startet pd

2. uddannelsesafsnits teori med fokus pd
born, unge og familier i sarbare og udsatte
positioner. Dette hold kommer tilbage til
deres 2. klinikperiode til januar 2023.

Ansogere til uddannelsen
Der var ansggningsfrist til uddannelsen
den16. august, og vi har i alt modtaget 212

ansggninger pa landsplan. Dette er mange
ansggere holdt op imod de 120 pladser, der
er dimissionsret med.

De nye og skaerpede optagelseskrav
har ikke betydet en stor nedgang i antallet
af ansggere men derimod forventeligt
mere erfarne og skarpe ansogere.
Anseettelsessamtalerne vil blive afviklet i uge 41.

Ny Bekendtgorelse

Uddannelsen har faet en ny og revideret
Bekendtggrelse, der er tradt i kraft i juli
maned.

En ny BEK betyder ogsa en revision af
uddannelsesordning, klinisk uddannelses-
program og uddannelseshandbgger.

Uddannelsesordningen eri sin sidste
godkendelsesfase og forventes godkendt af
Sundhedsstyrelsen inden for meget kort tid.
Vityvstartede med at revidere det kliniske
uddannelsesprogram tilbage i foraret.
Séledes har vi revideret det, der vedrarte
klinik 1, og nu tager vi fat i det, der omhandler
klinik 2. Dette arbejde har taget afsaet i alle

de gode input, vi har faet fra jer, der er klinisk
vejledere. Sidst, men ikke mindst, felger en
revidering af uddannelsesinstitutionernes
respektive uddannelseshandbager.

Temadag for kliniske vejledere
Inden lzenge er det som vanligt tid til, at vi
afholder temadag for kliniske vejledere og
kliniske uddannelsesansvarlige og ledere.

Datoen er pa VIA den 1. november 2022
kl. 9-15.30 og pa KP er datoen d. 17. november.

Pa denne dag kommer vi blandt andet
til at se pa og arbejde med det kliniske
uddannelsesprogram og diskutere nogle
af de nye begreber, der er at finde i
uddannelsesordningen.

Vigleeder os meget til at se jer! Saet
kryds i kalenderen allerede nu, vi sender
tilmeldingslink og program rundt senere.
Rigtig glaedeligt efterar til jer alle

Bedste hilsner fra uddannelserne

TinaJohnson og Susanne Klit Sgrensen o

04 Sundhedsplejersken  Oktober 2022 23

-
—
g



Tekst: Henrik Dybvad Larsen | Fote: Adobe stock, Luna Lund Jensen

Er tilknytning for
fodslen mulig?

Den prenatale og perinatale psykologis
perspektiv pa praenatal tilknytning

Indledning

Tilknytningsbegrebet er et helt centralt
begreb indenfor udviklingspsykologien (Bro-
berg et.al. 2008, 2010). Fokus er pa relationen
mellem det allerede fedte barn og de naer-
meste omkring det, typisk mor og partner.

Bowlby definerer tilknytning som ‘adfzerd,
som understotter naerhed til en tilknytnings-
figur (moderen) med et forudsigeligt resultat,
og hvis evolutionaere funktion er beskyttelse
af spaedbarnet mod farer’ (Eichhorn, 2012, s.
49).

Langt mindre fokus er der pa den praena-
tale tilknytning, som Condon (1993) definerer
som det fglelsesmaessige band, der normalt
udvikler sig mellem moderen og det ufedte
barn. Der er imidlertid ikke enighed om de-
finitionen af praenatal tilknytning. Gennem
tiden har der vaeret forskellige definitioner,
hvor den seneste lyder:

‘Praenatal tilknytning er et abstrakt be-
greb, der repraesenterer det tilhgrsforhold,
der er mellem forzelder og foster, og som er
potentielt til stede for graviditet, det relaterer
sig til kognitive og falelsesmaessige evner
tilat danne sig en forestilling om et andet
menneske... (Brandon et.al. 2009, s. 207).
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Denne definition kan uddybes eller
forklares med fglgende:

‘..envordende mors helt tidlige oplevelser
med sin egen mor (eller primaere omsorgs-
person) forte til udviklingen af indre reprae-
sentationer, som sa pavirkede senere tilknyt-
ninger til familie, partner og venner. | sidste
ende satte denne proces en kvinde i stand
til at tilpasse sig til graviditet og tilknytning til
hendes foster’ (Brandon et.al. 2009, s. 207).

Som Weinstein skriver (2016, s. 1), s& har vi
haft en tendens til at have fokus pa den post-
natale periode indenfor udviklingspsykolo-
gien. ‘Det er som om et slar, kunstigt har
adskilt den praenatale og postnatale
periode,’ udtrykker Weinstein det (2016, s. 1).

Findeisen kobler for og efter fadslen
sammen med ordene: ‘Fadslen er ikke en
begyndelse men en fortszettelse’ (2017, . 13).

Den voksende viden inden for praenatal
og perinatal psykologi, ser det ufgdte barn,
som et bevidst, pavirkeligt og sansende vaesen
med evne til at fole, huske, laere og kom-
munikere; og hvor graviditeten kendetegnes
ved, at vigtige fundamenter etableres fysisk,
folelsesmaessigt, mentalt, spirituelt og rela-
tionelt. Det perspektiv betyder, at det giver

Dette er forste del af Henrik

Dybvads artikel: ‘Er tilknytning

for fodslen mulig?’

-Den prenatale og perinatale
psykologis perspektiv pa pranatal

tilknytning.

Du kan laese anden del i
Sundhedsplejersken 5-2022.

Uddannet cand.psych. Auto-
riseret psykolog og specialist i
psykoterapi og supervision af
psykoterapi.
Han har desuden videreuddannet
sigindenfor somatisk orienteret
psykoterapi og traumebehandling.

| de 39 &r, han har arbejdet som

psykolog, har han beskaeftiget sig
med bern, unge, voksne og
familier indenfor bernepsykiatri,
voksenpsykiatri, socialpsykiatri,
stofmisbrugsbehandling,
kraeftbehandling og familie- og
bornepsykologi.
| de senere ar har han faet en
speciel interesse for fostrets og
fodslens psykologi.
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mening at lofte sloret og dermed betragte
den praenatale og postnatale periode som

et kontinuum og ikke udelukkende som to
adskilte perioder (Weinstein, 2016, s. 1, Larsen,
2018).

Ilyset heraf skal vi se pa begrebet praenatal
tilknytning. Og vi skal se pa den praenatale
tilknytning i lyset af, at man indenfor forsk-
ning og klinisk praksis har beskaeftiget sig
med begrebet siden 1970’erne.

Nogle forskelle mellem przanatal
og postnatal tilknytning
Rent forskningsmaessigt er postnatal til-
knytning, det vi normalt forstar ved tilknyt-
ningsteorien bl.a. i form af de fire tilknyt-
ningsformer tryg, utryg ambivalent, utryg
undvigende og desorganiseret tilknytning,
langt grundigere undersegt og klarere defi-
neret end praenatal tilknytning (Broberg et.al.
2008, 2010).
| praksis ser vi ogsa nogle
indlysende forskelle ikke
mindst, hvis vi f.eks. sam-
menligner den praenatale til-
knytning hos et foster i forste
trimester med tilknytningen
hos et ét-drigt barn. Denne
forskel skrumper ind, hvis vi
drager sammenligningen mel-
lem et ufedt barn umiddelbart
for fodslen med tilknytningen hos et nyfedt
barn.
| ferstnaevnte sammenligning udger
barnets modenhed formentlig den storste
forskel, i sidstnaevnte tilfselde udgeres for-
skellen af, at et ufedt barn stadig befinder sig
i livmoderen med de begraensninger, det kan
give med hensyn til gensidigt at udtrykke sig
med ansigtsmimik og for barnets vedkom-
mende ved hjzelp af lyde f.eks. i form af grad.
Rent motorisk kan savel mor som barn, hvad
enten det er ufadt eller fadt, kommunikere ved
hjeelp af motorik eller manglen pa samme.
En klar forskel mellem det ufedte og fedte
barn udgeres ogsa af den udveksling mellem
mor og ufedt barn, der finder sted via navle-

snoren til sammenligning med, nar barnet er
fodt og dermed fysisk adskilt fra moderen.

Appleton (Wilks (red.), 2017, s. 98) pastar,
at navlesnorsrelationen mellem fostret og
moderen udggr grundskabelonen for alle
andre senere relationer: Relationen til for-
ldrene, sociale relationer, intime relationer
og relationer til omgivelserne.

Man kan overveje, om der er forskel pa
moderens opfattelse af det ufedte og fodte
barn, og om der derved er en forskel pa rela-
tionen mellem dem. Nogle m@dre ogiendnu
hojere grad feedre har givetvis sveerere ved
at sanse og fornemme sit ufgdte barn end sit
fodte barn. I nogle tilfselde er det maske ikke
det faktiske vaesen, mor er i kontakt med,
men snarere et mentalt indre billede af
barnet (Eichhorn, 2012, s. 51).

| andre tilfeelde formar den gravide mor
at veere lydheriforhold til sit ufedte barn
gennem kropsopmaerksomhed, egen indre

afstemthed og en forstdelse
for fostrets folelsesmaessige
og relationelle behov.

Ifelge Sansone (2021, s. 194)
er en sadan lydher mor i stand
til at sanse med et dbent hjerte,
observere og fa meningide
signaler, hendes barn sender
gennem hans bevaegelser og
adfeerd; og reagere med sanse-,

fole- og arousal-regulering ved f.eks. berg-
ring, snak, sang, dans etc.

Studier viser, at den praenatale tilknytning
forstaerkes efter en scanning af fostret
(Alhausen, 2008) formentlig, fordi barnet
bliver mere virkeligt for foraeldrene.

Et centralt tema i den praenatale tilknyt-
ningslitteratur er spergsmalet, om fostret
har en bevidsthed og om gensidighedeni
relationen mellem mor og foster. Det er der
forskellige opfattelser af. En af grundene til,
at det kan veere af betydning at undersgge
det naermere, er, at begrebet tilknytning,
som det er defineret af Bowlby og Ainsworth,
ifelge Eichhorn (2012, s. 48) ikke kan overfares
til den praenatale periode pa grund af N
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en mangel pa gensidighed mellem moderen
og fostret.

Dertil kan tilfgjes, at Bowlby med begrebet
tilknytning refererer til at sege omsorg ikke
til at give omsorg (Eichhorn, 2012, s. 50) — og
dermed melder spargsmalet sig, om det
ufedte barn seger omsorg, hvilket det fodte
barn som bekendt ggr via sin tilknytningsad-
feerd.

Det pastas (Eichhorn, 2012, s. 51), at til-
knytning kraever erkendelsen af en anden
atknytte sig til; og der er ikke enighed om,
om fostret er et bevidst, sansende vaesen og
dermed med evnen til at knytte sig. David
Chamberlain (1994/2011, s. 45), en anerkendt
psykolog indenfor den praenatale og peri-
natale psykologi, er klar med hensyn til, at
spaedbern laerer og dremmer, er sensitive
og bevidste, og sociale og kommunikerende.
Han anfgrer, at spaedberns lyde, gestikuleren,
vinken og pegen er intentionelle og altid
social i sin natur. Yderligere haevder Cham-
berlain (2003), at fostret er et sansende vaesen,
som kan kommunikere med dets mor, der
pavirker dets folelsesmaessige tilstand og
fodselsoplevelse.

Ifelge Sansone (2021, s. 184) peger nogle
forskere p4, at det umiddelbare bdnd mel-
lem mor og hendes nyfedte er en forlaen-
gelse af mor-foster relationen.

Lagercrantz (2007, s. 327)
definerer bevidsthed som
opmaerksomhed pa eller
bevidsthed om kroppen,
selvet og verden og bemaerker,
at selv for tidligt fedte op-
fylder nogle kriterier for at
kunne betegnes bevidste, idet
de kan vaekkes, vise

4

ved saerligt vanskelige, harde og traumatiske
fodsler?

Eksempelvis faciliteres en tryg tilknytning
derimod ved en udramatisk, vaginal fedsel
efterfulgt af hud-mod-hud kontakt og
amning Moberg (2019, s. 141).

Man kunne fristes til at indfgre begrebet

perinatal tilknytning som et
slags mellemstadie og til-

SP/EDBORN, DER HAR VERET  knytningsmulighed, der er
UDSAT FOR MORS SANG | til stede under fgdslen, og
LOBET AF GRAVIDITETEN, ~ som dermed befinder sigi

VISER SIGNIFIKANT STORRE kontinuummet fra praenatal
POSTN ATAI- TILKNYTNING til postnatal tilknytning.

TRE MANEDER EFTER
FODSLEN 0G EN MINDRE

Perinatal tilknytning eller
manglen pd samme kunne

folelser og interagere socialt. TENDENS TIL GRi\D 0C KOLIK anvendes til at beskrive den

Endelig skal den forskel
fremhaeves, der udgares af
selve fedslen. Hvordan er
fodslen forlgbet og alt efter
forlgbet, er tilknytningen mellem mor og
barn sa blevet faciliteret og forstaerket eller er
det modsatte tilfaeldet, som det f.eks. kan ses
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| DE FORSTE MANEDER

styrkelse eller svaekkelse, der
skerirelationen mellem mor
og barn oginogle tilfelde
mellem far/partner og barn
under fadslen. Jeg er imidlertid aldrig stadt
pa begrebet perinatal tilknytning i
litteraturen.

Nogle ligheder mellem pranatal og
postnatal tilknytning

Med hensyn til ligheder mellem et ufedt
barnif.eks. 3. trimester og et relativt nyfedt
barn kan felgende fremhaeves. Savel ufgdte
som fadte har, alt andet lige, et fungerende
sanseapparat og hukommelse, er pavirke-
lige overfor stress og andre positive eller
negative stemninger mellem foraeldrene. Det
betyder, at sdvel ufadte som fadte bgrn kan
stimuleres og beroliges med f.eks. sang og
tale, pavirkes negativt af mors stress og
positivt af mors ro, ligesom f.eks. foraeldrenes
skaenderier kan pavirke negativt, og keerlige
stemninger mellem foraeldrene kan pavirke
barnene positivt.

F.eks. viser videooptagelser af forzeldre,
der skaendes under en scanning, at fostret
spaender sin krop i en bue og bliver motorisk
urolig, sa snart skeenderiet begynder (Sansone,
2021, 5.179). Det illustrerer fostrets tendens til
at reagere pa mors stress; en reaktion, der er
sammenlignelig med et fadt barns reaktion
pa forzeldres skaenderier.

Savel fostre som nyfedte lytter med, ogsa ndr man
ikke taler specifikt til det. Fostret er med i alle samtaler af
en vis volumen. Feks. viser flere studier, at nyfedte graeder
med den accent, deres mors sprog har (Mampe et.al.
2009). Barnet har dermed allerede lzert mors sprogtone at
kende for fodslen.

Et studie viste, at fostre, der har faet lzest et kort bgrne-
rim hejt i sidste trimester, reagerede med fald i hjerte-
frekvens, hvilket kontrolfostrene ikke gjorde (Sansone,
2021,188).

Spaedbern, der har vaeret udsat for mors sang i lebet
af graviditeten, viser signifikant sterre postnatal tilknytning
tre maneder efter fadslen og en mindre tendens til grad og
kolik i de farste maneder (Sansone, 2021, s. XXXII).

Et studie af born, der var blevet adopteret umiddel-
bart efter fadslen, viste forskelle mellem bgrnene flere ar
efter fedslen, alt efter om de havde haft en hgjeller lav

praenatal tilknytning til biologisk mor (Carlis, 2015, s. 8 - 10).

P& trods af, at adoptivbarnet og biologisk mor adskilles
ved fadslen, sd baerer barnet den praenatale oplevelse
og erfaringer med sig i form af grundlaeggende felelser
og opfattelser af sig selv og andre.

Helt basalt ser praenatal tilknytning ud til at spille en
afgerende rolle for personens folelsesmaessige velbefin-
dende sidenhen i livet (Carlis, 2015, s. 13 - 14).

Generelt viser en gennemgang af flere studier inden-
for praenatal tilknytning (Alhausen, 2008), at depression,
angst og stofmisbrug truer den praenatale tilknytning,
hvorimod planlaegning af graviditet, et staerkt parforhold
og svangerskabsalder pavirker den praenatale tilknytning
i positiv retning.

Generationelle faktorers indflydelse pa
fostrets og barnets tilknytningsmonster

Hvad enten vi taler om fgdte eller ufgdte barn, sa bli-

ver det tiltagende tydeligere ifalge Alhausen (2008), at
mor-barn relationen er staerkt korreleret med, hvordan
moderen husker sin egen barndom. Ligeledes konstaterer
Ruppert (Wilks (red), 2017, s. 54), at kvaliteten af mor-barn
tilknytningen til en vis grad er forudbestemt af traumerne
imors liv.

Flere studier har vist, at der er en sammenhaeng
mellem foraeldrenes tilknytningsmenster og barnets
tilknytningsmenster. | et af studierne undersggte man
foraeldrenes tilknytningsmenster, da de var gravide i 3.
trimester. Pa baggrund deraf var forskerteamet i stand
til at forudsige, hvilket tilknytningsmenster barnet ville fa
som ét arig (Brandon et.al. 2009, s. 214). @
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NBO - the Newborn Behavioural Observations - er en relationsstattende observation
af spcedbern udviklet af professor dr. Kevin Nugent et al. p& Harvard Medical School, Boston
Children’s Hospital i 90érne. Dansk Réstof - Familieprojektet er NBO Center i Danmark med
eneret til at udbyde dette kursus.

NBO er en certificeret metodisk tilgang til en fcelles observation af spcedbarnet og bestér af
18 delelementer, der skal kobles sammen til en helhedsforstdelse af det individuelle spced-
barn. NBO synligger sdledes spaedbarnets sprog og adfcerdsmaessige evner gennem en
fcelles systematisk observation af spcedbarnets adfcerd. NBO er ikke en test, men en mdde at
tolke og forsté spcedbarnets adfcerd i fcellesskab med forceldrene.

Thisted Kommune er den ferste kommune i Danmark, hvor hele sundhedsplejen er certificeret
i NBO i 2015 og hvor sundhedsplejerskerne har integreret NBO i sterre eller mindre omfang.
NBO er siden 2016 integreret i sundhedsplejen i flere andre kommuner samt p& Vuggestedet
og Bethesda i Aarhus i 2018. 12019 har vi bl.a. undervist medarbejdere fra Bagsveerd Obser-
vationshjem, Holmegdrdshuset, samt jordemadre fra flere hospitaler i hovedstadsomréadet.

Uddannelsesforiegb
Underviserne er uddannede fra the Brazelton Center UK, Cambridge og er i tcet forbindelse
med Boston, USA Brazelton Institute v/ Harvard Medical School. NBO-uddannelsen bestar

af to sammenhcengende dage med introduktion til NBO bdde teoretisk og praktisk samt en
erfaringsdag tre mdneder efter kurset.

Prisen for at deltage i et kursus for at blive certificeret i NBO metoden er 7.500 kr. pr. deltager
inklusive forplejning.

15. - 16. september 2022 i Vejle
Opsamlingsdag d. 2. februar 2023.

24, - 25. november 2022 i Kebenhavn
Opsamlingsdag d. 10. marts 2023.

31. januar - 1. februar 2023 i Jylland (Hjerring)
Opsamlingsdag d. 26. april 2023

27. - 28. februar 2023 i Kebenhavn
Opsamlingsdag d. 9. juni 2023

16.-17. marts 2023 i Kebenhavn
Opsamlingsdag d. 25. august 2023.

Prisen er 7.500 kr. for tre dages undervisning.

Udover denne pris er det nedvendigt for de individuelle kursister at medbringe en bog, som
man selv keber: Nyfedtes atferd og tidlige relasjoner. Kevin Nugent et al.

Kontakt Pernille Ploug pd mail perille.ploug@familieprojektet.dk for tilmelding eller
sporgsmal eller mobil +45 29 65 03 95.

Lces mere her: www.fampro.dk/information-om-nbo



Det skal forazldre vide om

TILKNYTNING

TRYG

Sundhedsplejersker kan med fordel bruge deres faglighed
og erfaringer til at radgive familier om tryg tilknytning og
tilknytningssystemet. For mange foraldre ved ikke, at god

Nybagte foraeldre har mange spergsmal. Pa
vejen til at finde fodfaeste som mor og far, vil
foraeldre ofte have overvejelser af praktisk
karakter, og spargsmal der laegger sig taet op
ad de veerdier, familierne gnsker at efterleve.
Sandheden er, at barn vil trives lige gyldigt,
hvor forzeldrene stiller tremmesengen og
uanset, hvilke vaerdier de har. Det afggrende
er, at barn er trygge i deres tidlige tilknytning.

En teet tilknytning styrker barnets selv-
veerd, og gor det nemmere at regulere og
opdrage barnet gennem barndommen. Men
mange foraeldre er ikke klar over, at de har
et tilknytningssystem, der er forbundet med
deres barn fra graviditeten. Og de ved ikke,
at tilknytningen trues af forstyrrelser i hver-
dagen, som mobiltelefoner og babyudstyr,
der vender ud mod verden, frem for ind mod
foraeldrene.

Derfor kan sundhedsplejersker med
fundament i deres faglighed med fordel
benytte bade graviditets- og barselsbesog
til at forteelle foraeldre om, hvordan tilknyt-
ningssystemet fungerer, hvordan det bliver
aktiveret, og hvilken betydning tilknytningen

kontakt er afggrende for barnets fremtid.

De udviklende ojeblikke er truet
Flere elementerien moderne hverdager
en trussel mod de udviklende gjeblikke, der
skaber en tryg tilknytning. Seerligt, nar for-
2ldres kontakt forsvinder i en mobiltelefon,
er det skadeligt. Det lille barn er afhaengigt
af, at foraeldrene er der til at afstemme det
og regulere deti dets folelser. Men nar mobil-
telefonen er fremme, sker der ofte det, at vi
forsvinder for omverdenen og ikke star til
radighed med mimik, lyde og ord, der kan
spejle barnet. Baereseler og klapvogne, hvor
barnet sidder med ryggen til foraeldrene,
forhindrer ogsa kontakten med mor og far.

Den manglende kontakt har konsekvenser.
Barnet kan blive utrygt tilknyttet til sine
forzeldre, og kan fa en oplevelse af ikke at
veere veerdig, og at verden ikke vil give det
opmeerksomhed. Hvis barnet ikke er vant til
at blive afstemt gennem foraeldrenes mimik,
har det ikke tillid til, at verden kan hjaelpe
med at folelsesregulere det, og det giver
utrygge bern, der har meget sveert ved at
regulere sig selv il ro.

Forskningen viser, at en utryg tilknytning

urolige og bekymrede i langt hojere grad
end voksne, der har faet en tryg tilknytning til
deres foraeldre i barndommen.

Forazldre bor kende til
tilknytningssystemet
Sundhedsplejersker kan med fordel bruge et
graviditetsbesgg som anledning til at forteelle
kommende foraeldre om tilknytningssystemet.
Allerede i graviditeten knytter moren sig til
barnet, ndr hun kaertegner maven, taler til
den lille og forestiller sig, hvordan hendes
barn ser ud. Det starter den praenatale
tilknytning og medferer, at barnet lige fra
fodslen har en god fornemmelse af, at
forzeldrene er gode for det og passer pa det.

Samtidig kan sundhedsplejersker ved
graviditetsbesgg vurdere, om den kommende
families tilknytningssystem er taendt.
Har familierne gjort sig overvejelser om
pusleplads og hvad der er bedst for deres
barniden farste tid? Er de tilpas bekymrede
og spaendte?

Hvis ikke, kan viden om tilknytningssystemet
hjeelpe foraeldrene med at szette gangi den

En investering i barnets fremtid

Den adfeerd, tryg tilknytning medferer, folger
barnet i tre generationer. Nar man vokser
op, far kaerester og selv far bern, bruger

man den tilknytning, man har faet med fra
sine foreeldre. Har vi brug for, at vores bgrn
tager sig af os, nar vi bliver gamle, er det ogsa
tilknytningen, der afger, om vores bern giver
omsorg tilbage til os.

Det er viden, de fleste familier ikke har.
Men foraeldre, der far den viden, ville ofte
onske, at de havde prioriteret anderledes
i kontakten til deres barn. Sundheds-
plejersker har den ngdvendige viden
og oplagte muligheder til at fortzelle
foraeldre, hvor vigtige de er for deres
barn.

De kan med fundament i deres
faglighed radgive om, at foraeldre
kan bygge en god tilknytning, alene
med mimik og kontakt, og at det
sker helt automatisk, sa laenge vi er
bevidste om at minimere de forstyr-
rende elementer og giver kontakten
de optimale betingelser. ®

RIKKE YDE TORDRUP

Cand. Psych. Aut. Specialist
i klinisk bernepsykologi

Tekst: Rikke Yde Tordrup | Fete: Adobe stock
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har for barnets liv og fremtid. har konsekvenser langt ind i voksenlivet,

hvor voksne med en utryg tilknytning er

praenatale tilknytning, der er sa vigtig for
bade bern og forzeldre.

.
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LMS og
Anti Doping
Danmark

vil gore op med uopnaelige

skgnhedsidealer blandt bern og unge

Mange born og unge er sa optagede af urealistiske kropsidealer, at det gar ud over deres trivsel.
Landsforeningen mod spiseforstyrrelser og selvskade og Anti Doping Danmark vil derfor
styrke bern og unges selvbillede og klaede voksne pa til at gore det samme.

Born og unges trivsel lider under urealistiske
og uopnaelige skonhedsidealer. Drengene
synes typisk, de er for tynde, mens pigerne
synes, de er for tykke. Pigerne har det vaerst.

Under halvdelen af pigeri 6. klasse er
tilfredse med deres krop. Hver tredje pige
redigerer altid, tit eller en gang imellem de
billeder, hun tager af sig selv, inden hun deler
dem med andre. Og stadig faerre bgrn har
lyst til at gd i bad sammen med deres klasse-
kammerater.

Med projektet ‘Spejlven’ vil Landsforeningen
mod spiseforstyrrelser og selvskade og Anti
Doping Danmark gere op med barn og unges
urealistiske forestillinger om den perfekte
krop, som tynger deres selvvaerd.

Samtidig vil organisationerne klaede
foraeldre og fagpersoner som f.eks. lzerere,
sundhedsplejersker, paedagoger og traenere
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i foreningsidreetten pa til at tale med barn og
unge om sundhed og kropsidealer.

”Alt for mange bern og unge i Danmark
mistrives og er kede af deres udseende.

Uopnaelige skanhedsidealer pa bl.a. sociale
medier har en afggrende betydning for,
hvordan barn og unge mennesker ser pa sig
selvidag. Men de voksne i barns og unges liv
kan ogsd vaere med til at forvaerre folelsen af
ikke at veere god nok, og derfor er aktivite-
terne ogsa rettet mod de voksne,” siger Laila
Walther, direkter for Landsforeningen mod
spiseforstyrrelser og selvskade.

"Voksne har et ansvar for at skabe rammer,
hvor bgrn og unge trygt kan tale om kroppen.
Born og unge mennesker har brug for voksne
omkring dem, som saetter fokus pa, hvad
kroppen kan, ikke hvordan den ser ud, og
som laerer dem, at kroppe er og skal vaere

forskellige. Barn og unge skal blive ved med
at have lyst il at veere fysisk aktive sammen
bade i skolen ogifritiden, og de skal ikke fa
ondtimaven over at skulle bade sammen
bagefter,” siger Lisbeth Jessen, direktgr for
Anti Doping Danmark.

Gratis forlob for skoler i hele landet
Skoler i hele landet kan nu gratis tilmelde
sig et forlgb, hvor elever i 6. klasse gennem
workshops og undervisning bliver udfordret
pa deres forestillinger om den sunde krop.
Samtidig vil foreeldre og fagpersoner fa
redskaber til at tale med bgrn og unge om
sundhed og kropsidealer.

0 Laes mere pa Imsos.dk/spejlven
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STORRE

— at hjelpe uden at gore skade

Borns trivsel er udfordret. Negativ kropsop-
fattelse og stigmatisering af bern med en hgj
vaegt skaber mistrivsel i sig selv, og vi vil sa
gerne hjzelpe dem til et lettere liv. Bogstave-
ligt talt. For det er ikke nemt at vaere tyk i den
verden, vilever .

Det kan virke logisk at fokusere pa at hjzelpe
familien og barnet til at spise mindre og be-
vaege sig mere. At sikre sunde alternativer
og at begraense maengden af sgde sager. At
hjzelpe barnet med at forebygge, at vaegten
stiger mere. Vaegtinterventioner i barndom-
men er dog mildest talt skuffende. Som
beskrevet for nyligi en rapport fra Vidensrad
for Forebyggelse mangler vi ‘dokumenta-
tion for hvilke indsatser, som kan forebygge
udvikling af overvaegt og kan derfor endnu
ikke komme med anbefalinger af konkrete
indsatser.’ Vidensrad for Forebyggelse opfor-
drer til, at vi teenker kreativt, og at vi arbejder
pa nye mader med at fremme en sund vaegt-
udvikling blandt alle bgrn og unge.
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At arbejde med sundhed pa en ny made
er ikke kun vigtigt for at fremme en sund
vaegtudvikling. | lige sa hgj grad handler det
om barnets selvforstaelse og trivsel. For nar
vi bakker op om, at bgrn skal tabe sig, aendre
pa eller kontrollere deres krop, sa fortzeller
videm, at de ikke er gode nok, som de er. Det
er en besked, som kan vaere sveer at ryste af
sig op gennem livet:

”Det var mig selv som 12-drig, der bad
mine foraeldre om at f@ hjeelp til at tabe mig,
fordi jeg blev mobbet. Desveerre kan jeg i
dag se, at det, at mine foreeldre bakkede
op om, at jeg gerne ville tabe mig, blev en
bekreeftelse pd, at min krop var forkert. Men
lige meget, hvad jeg forsagte, tabte jeg mig
aldrig mere end fd kilo. Jeg kom bare til at
hade min krop mere og mere.” Lone, 33 ar.
Efter sma og enkelte store vaegttab og en
vaegt, der aldrig har veeret hojere.

Vagtfokus — losning eller problem?
De fleste kan nok blive enige om, at det ikke
hjeelper at presse det smatspisende barn
eller barnet med lav vaegt til at spise mere.
Anderledes ser det ud, nar vitaler om
bernistorre kroppe. Her bliver det alt
for ofte gjort til foraeldrenes ansvar at
‘passe pa.’ Det anses sagar for bade
fornuftigt og n@dvendigt. Men er det
overhovedet den tykke krop, der
skaber problemet med ringere
trivsel eller sundhed?

Eller er det et samfund og
en kultur, hvor tykke barn og
unge konstant udsaettes for
budskaber, der betvivler
deres vaerdi som menne-
sker pa grund af deres
kropsstgrrelse?
Derfor mener
jeg,atder N

KARINA ARLETH
Klinisk diaetist med speciale i barn og
familier, stud. klinisk berneernzering
og certificeret i Satter’s Feeding
Dynamics Model, herunder ansvars-
fordelingen omkring bernenes mad
og maltider.

Karina Arleth arbejder dels som
dizetist pa en bgrneafdeling og dels
som familiedizetist i egen virksomhed,
hvor den vaegtneutrale tilgang praeger
vejledningen over for bgrnialle ender
af vaegtskalaen og med forskellige
udfordringer omkring maden.

Kontakt
info@familiediaetisten.dk
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INGER BOLS
Vaegtneutral dizetist, stud. master
of Public Health, KU. Certificeret
spisevejleder i evidensbaseret
intuitiv spisning og ACT-coach.
Forfatter til bogen: ‘Intuitiv spisning
— Vejen til veegtneutral sundhed.’

Inger Bols er den forste vaegtneutrale
dizetisti Danmark og medstifter af
vaegtneutralsundhed.dk samt
initiativtager af den tvaerfaglige
sammenslutning, Ligevaegt
(www.ligevaegt.org)

Kontakt
diaetist@ingerbols.dk
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BARN FADES SOM INTUITIVE SPISERE. DE VED, HVOR MEGET
DE HAR BRUG FOR, OG DE SORGER FOR AT BEVAGE SIG 06
VOKSE PA DEN MADE, NATUREN HAR TILTANKT DET

er god grund til at taeenke anderledes end de
gaengse budskaber fra Sundhedsstyrelsen.
Og sundhed og trivsel kan (netop) opnas
uden fokus pa vaegten — og uden vaegttab.
"leg er rort over, hvor meget jeg selv har
kunnet forandre mit liv. Lige fra jeg var 12 ér
gammel har det fyldt alt, det her med veegt,
slankekure og sundhed. Nu pd et ér har jeg
fuldstaendig aendret mit liv og mit syn p& mig
selv. Jeg har ikke n@dvendigvis tabt mig en
masse, men i dag har jeg et godt forhold til
mad, og dyrker motion af glaede. Jeg glaeder
mig til, at jeg en dag kan give denne sunde
livsstil videre til mine barn.” Katrine, 28 ar

Vagtneutral sundhed

Veegtneutral sundhed er et grundlaeggende
anderledes sundheds- og menneskesyn,
som har til formal at fremme kropsaccept,
komme vaegtstigmatisering og vaegtdiskrimi-
nering til livs samt at mindske det store fokus,
derisamfundet er pd det slanke, sunde
kropsideal og pa vaegten i det hele taget. |
stedet er der fokus pa at fremme respekten
for, at kroppe kommer i forskellige former
og sterrelser og hjzelpe alle il fleksibel,
balanceret og intuitiv spisning, nydelsesfuld
bevaegelse og kropsaccept pa et hjerte af
selvomsorg, som tilgodeser kroppens basale
behov.

Intuitiv
spisning

Selvomsorg

Nydelsesfuld
bevagelse

Kropsrespekt

Tilbage til kroppen

Intuitiv spisning er en evidensbaseret metode,
deribund og grund handler om kropsbe-
vidsthed og om lydhgrhed over for kroppens
fysiske og mentale behov. Om evnen til at
lytte til kroppen og forstd, hvad kroppen har
brug for, og ikke mindst stole pa kroppen og
derfor respektere at give kroppen det, den
har brug for.

Born fades som intuitive spisere. De ved,
hvor meget de har brug for, og de sgrger for
at bevaege sig og vokse pd den made, naturen
har tiltaenkt det. Uanset pd hvilken vaegtkurve
det matte vaere. Forudsat at foraeldrene og
andre voksne omkring dem lader dem gare
det. Sma bern har det ogsd godt med deres
kroppe. I hvert fald indtil de laerer andet. Og
det er ofte her, problemet opstar, fordi den
naturlige veegtudvikling ikke ngdvendigvis
stemmer overens med samfundets eller
sundhedsvaesenets forventninger og over-
bevisninger.

Problemet vokser herefter af, at vi ikke
stoler pd barnets evne til at spise intuitivt.

Seerligt ikke nar barnet ligger hojt pd
vaegtkurven. Vistoler ikke p4, at de er
kompetente til at spise og vokse pa den
made, der er rigtig for dem. Bekymrede og
frustrerede foraeldre bekraefter den klassisk
teenkende sundhedsprofessionelle i, at det
er ngdvendigt at kontrollere barnets mad-
indtag:

"Hun er bare s@ sulten!”

“Han sporger efter mad hele tiden!”

“Hun haenger i buffeten, hvis vi er ude!”
"Det er altid min dreng, der gerne vil have
et stykke kage mere”

“leg ger ALT, hvad jeg kan, og vaegten gdr
kun én vej...”

Nar bgrn er overoptagede af mad, sa er det
hejst sandsynligt fordi, at de er sultne og/
eller oplever usikkerhed og begraensninger
omkring maden. Ikke mindst grundet mang-
lende kropsaccept og heraf bevidst eller

INTUTIV SPISNING
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lllustration gengivet fra bogen: ‘Intuitiv spisning —
Vejen til veegtneutral sundhed’, Inger Bols.

ubevidst restriktiv spisning. Bernene interna-
liserer, at der er noget galt med dem, fordi de
ertykke. De foler, at det er forkert, nar de er
sultne eller har lyst til mad. Foler de spiser for
meget, eller at det er forkert, at de ikke feler
sig maette med mindre mad. P& den made
har bern som voksne (midlertidigt) mistet
kontakten til kroppens sult- og maethedssig-
naler helt eller delvist. Spisningen er ét stort
rod og i hej grad forbundet med skyld og
skam, som kun forvaerres med mere fokus
paveegten.

Heldigvis kan intuitiv spisning genlaeres.
Born (selvdem med en hgj vaegt) eri stand
til at spise intuitivt, nar de har tillid til, at de far
nok mad, og nar de voksne omkring barnet
udviser tillid til barnet omkring sult, appetit
og maethed.

| et modigt og tdlmodigt arbejde uden
regler og forbud kan vi hjaelpe foraeldrene til
atlaere barnet: N

Hvilket fokus har en
vagtneutral dizetist?

Vaegtneutral sundhed har til
formal at fremme kropsaccept og
mindske det store fokus, der er i
samfundet og sundhedsvasnet pa
det slanke kropsideal og pa vegt-
tabidet hele taget. Fokus er pa at
fremme balanceret spisemeonster,
nydelsesfuld bevaegelse og
respekten for, at kroppe er
forskellige.
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- atfalde til ro omkring mad

« atmeerke, hvad der vil give barnet
nydelse og velvaere

« atfinde ud af, hvor meget barnet har brug
for at spise lige nu for at blive energifyldt,
behageligt maet og tilfredsstillet

Helt uden at forzaeldrene skal kontrollere eller
snyde barnet for at undgg, at det spiser for
meget eller keempe for at begraense barnets
forbrug af sede sager og snacks.

”leg har lzert at stole pd mig selv. Jeg har laert
at stole pg, at jeg skal lytte til min krop. Spise
nok. Ikke for meget, ikke for lidt. Tillade mig
selv friheden i at vaelge den mad, jeg kan
lide. Ironisk nok er det bare sé simpelt: Er du
sulten? SG spiser du. Er du ikke sulten mere?
Sd stop med at spise. At lytte til sin krop er sd
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simpelt, at vi fuldstaendig glemmer at gore
detihverdagen. Det er en befrielse at have
droppet alle de forventninger, bekymringer
og frustrationer, jeg fer havde, da jeg var pd
evig kur.” Sophie, 35 ar, tidligere total kaotisk
spisning gennem 20 ar udlgst af fokus pa
hendes hoje veaegt fra alle omkring hende,
siden hun var ti ar.

Ansvarsfordeling

Frem for at saette barnet pa en umulig op-
gave (iform af en livslang kur), og dermed
bekraefte barnet i, at det er ‘mangelfuldt, skal
vi hjeelpe barnet til at finde ro omkring mad
og vaegt. Det er en stor gave at vokse op med
tillid til kroppens signaler omkring sult, maethed
og lyst til mad, der smager godt, frem for,

at deientidlig alder saettes i krig mod egen
krop.

4

Forzeldrene har en rigtig vigtig rolle ift. at
give barnet mad, men de kan ikke overtage
arbejdet med at vide, hvad eller hvor meget
barnet har brug for. Nar de forseger, som
det er tilfzeldet, nar foraeldre opfordres til
at begraense barnets vaegtstigning, gar det
forst galt. Med stor risiko for, at barnets vaegt-
udvikling accelererer til et niveau, der var
hgjere end tiltaenkt fra naturens side.

Den amerikanske digetist og familietera-
peut, Ellyn Satter, formulerede 11984 ‘The
Division of Responsibility in Feeding’. Oversat
til ansvarsfordelingen omkring bgrnenes
mad og maltider, som gar ud p3, at:

« Foraeldrene har ansvaret for, hvad der
serveres, hvor og hvorndr

« Barnet har ansvaret for, hvad der bliver
spist og i hvilken maengde

Modellen laegger sig op ad den autoritative
foraeldrestil, hvor foraeldrene saetter kaerlige,
faste rammer omkring dagens maltider, og
giver barnet fuld autonomiinden for disse.
Ansvarsfordelingen er meget mere end
at citere ovenstdende fordeling mellem
born og foraeldre, og det er ikke en metode
til vaegttab. Det er en helt anden made at
teenke mad og sundhed p4, hvor man forhol-
der sig neutralt til bade mad og veegt, og det
er saledes ikke barnets vaegt, der afgr, om vi
kan anvende ansvarsfordelingen.
Ansvarsfordelingen er baseret pd artiers
praktisk og teoretisk forstdelse for bgrns ud-
vikling, og den har en valideret test for (indtil
videre) 2-6-arige bern bag sig. Testen viser, at
bern, hvis foraeldre respekterer ansvarsfor-
delingen og sikrer en positiv dynamik
omkring maltiderne, udvikler sig som vaeren-
de spisekompetente, med evnen til at spise
intuitivt. Med ansvarsfordelingen saettes fokus
pa, hvordan forzeldre giver deres bgrn mad,
ikke hvad de giver dem. Anvendt korrekt,
tager den presset fra bade bgrn og foreeldre
og skaber ro omkring familiens maltider og
barnets forhold til maden.

Vil du lere mere om
Vagtneutral Sundhed:

Lyt til en gratis podcast, Radio
Ligeveegt, som tager dig med pa
enrejse ind i veegtens verden, som
vender op og ned pa det, du tror,
du ved om vaegt, kost og sundhed.
Radio Ligevaegt er skabt som et
pilotstudie om forskningsfor-
midling fra Forskningsenheden
for almen praksis, Kebenhavns
Universitet: Radio Ligevagt
(buzzsprout.com).

Familiemaltider
Et centralt emne i arbejdet med ansvarsfor-
delingen er netop familiemaltider. | et familie-
maltid deler man ikke maden op i sundt og

usundt. Ofte bliver anbefalin-
gen om at servere ‘sund’ mad

Undersggelser viser, at familiemaltider
er positivt associeret til barns spisevaner ift.
hejere indtag af frugt, grontsager, maelkepro-
dukter, mikronaeringsstoffer og fibre samt
et lavere indtag af sodavand, meettet fedt og
trans fedt.

Samtidig er hyppigheden af familieméltider
omvendt associeret til misbrug af tobak,
alkohol og stoffer og ikke mindst symptomer
pa depression.

Prioritering af familiemaltider har der-
med stor betydning for barnets sundhed og
trivsel, og hvis barnet skal kunne se ideen
med at sidde sammen, ma foraeldrene have
respekt for barnets behov og @nske om selv-
bestemmelse.

Ved vaegtfokus krydser foraeldrene
graensen i ansvarsfordelingen og prover at
styre, hvad og hvor meget barnet spiser. Ofte
med det ene resultat, at barnet opleves som
vaerende mere sultent, mere hungrende
efter mad — og typisk netop den mad, der
begraenses. Barnet ma med respekt for
ansvarsfordelingen netop spise sig maet ved
maltiderne, hvilket kan skabe en enormro og
tilfredsstillelse som — og modsat hvad mange
taenker — ikke far barnet til at spise mere eller
mere ‘usundt.’

Det handler sdledes ikke om at styre barnets
indtag i det skjulte, eller pa forskellige mader

narre barnet til at spise ‘sundere’
eller mindre. Born bliver ikke

til et pres for foreeldrene. B?\I;’I{TBQHEE{‘I&)K;JEYRI'}I’(E tykke af at spise ‘forkert’ eller
Iszer nar barnene vaelger ELLER ‘FOR MEGET’ MAD ‘for meget’ mad. Den enkeltes
grontsager fra, og seerligt nar © veegtudvikling er et kompleks
barnet erien stor krop. Den DEN ENKELTES VAGT- samspil af sdvel genetik, ud-
‘sunde’ mad bliver en haem- UDVIKLING ER ET vikling, adfzerd, miligmaessige
sko for ellers pd mange andre KOMPLEKS SAMSPIL og sociogkonomiske faktorer,

mader naerende og naervae-
rende familiemaltider.

Ansvarsfordelingen handler pa mange
mader om at vende tilbage til de gamle ‘dyder’
om at sidde sammen, dele den samme mad
og slukke for elektronik imens. At prioritere
og veaerdsaette familiens maltider.

og barnets ‘sunde vaegt’ kan
ikke aflaeses pa en arbitraer
fastsat graf.

Inkluder sode sager
Ansvarsfordelingen forholder sig som tidligere
naevnt neutral omkring mad og vaegt.

Derfor bakker den ikke op om at seette
restriktioner pd mad, ej heller slik og sede
sager. Sede sager, dessert og snacks er
lzekre, og de er der. Foraeldre kan godt styre
borns indtag af sede sager ret stringent i
mange ar. Men med hvilket resultat? Vima
tage i betragtning, at barnet pd et eller andet
tidspunkt skal faerdes pa egen hand. Far
penge at kgbe for. Spiser ude. Foretager
egne valg. Vima hjaelpe dem til at navigere
i den verden, de vokser op i, hvor mad er
tilgaengeligt 24/7 og ikke mindst er billigt og
velsmagende.

Med en god kontakt til kroppens naturlige
sult og meethedssignaler samt en tillid til, at
man altid kan fa mad, viser forskning i intuitiv
spisning netop, at en betingelseslos tilladelse
til at spise, hvad du vil, og s& meget du vil,
modvirker overspisninger, fremmer lysten til
at spise sundere med fokus pa kvalitet frem-
for kvantitet.

Nar vi ensker at fremme bern og unges
sundhedstilstand, ma vi vaere klar over, at vi
forst og fremmest arbejder med foraeldrene,
ikke barnet. Forzeldrenes eget forhold il
sundhed, mad og krop spiller ind pa deres
evne til at stette barnet i at opretholde en
sund kontakt til kroppen. Studier viser, at et
staerkt, eksternt pres om at aendre pa ens
kost eller aktivitetsniveau ikke medferer
en indre motivation, men at restriktioner
omkring maden meget vel kan have den
modsatte effekt end gnsket, hvis personen
foler, at ens frihed bergves pa en uretfeerdig
made, og derfor gar motivationen snarere pa
at fa frihed til selv at bestemme. Det taler for
at give bernene (og deres forzeldre) selvbe-
stemmelse omkring deres spisning!

Hermed en invitation til at overveje, om
vaegtfokus og restriktioner er vejen til aget
sundhed blandt bern i starre kroppe, eller
om vi med fordel kan taenke ud af boksen
og arbejde med sundhed pa en ny made,
hvor tallet pa vaegten ikke er afgarende for
hverken valg af interventioner eller maling af
succes.
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Nyt fra Sundhedsstyrelsen af Annette Poulsen

Husk ot
silmelde dig

WORKSHOPS

Gode mad- og maltids-
vaner i familier med
sma born

Der har veeret afholdt workshops for
sundhedsplejersker og ledere bade far og efter
sommerferien. Hold gje med de kommende
workshops og tilmeld dig efter aftale med

din leder her:

www.sst.dk/da/Gode-mad-og-
maaltidsvaner e
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ANNETTE POULSEN
Sundhedsplejerske,
MSP,CNO
Mail via leder til fob@sst.dk
att: ANP

Status pa
revisionsarbejdet

Status pd arbejdet med at revidere ‘Vej-
ledning om forebyggende sundhedsydelser
tilborn og unge’ er godt i gang. Med den
nuveerende tidsplan forventer Sundheds-
styrelsen, at vejledningen sendes i hgring
i forste kvartal af 2023 og vil kunne treede i
kraft pr.1. august 2023. @

Sundhedsreformen
ma;j/2022

For forste gang er sundhedsplejen naevnt
direkte i et politisk forlig. Hermed den politiske
tekst, som Sundhedsstyrelsen nu skal il at
arbejde med.

Regeringen vil sikre, at sarbare familier
far en bedre og mere malrettet indsats fra
sundhedsplejersken. En tidligindsats er vigtig.
Ulighed i sundhed starter tidligt. Derfor skal
sundhedsfremmende indsatser starte tidligt
i barnets liv. Helst nar barnet stadig er i mors
mave. Den kommunale sundhedspleje er
unik. Og sundhedsplejerskerne udferer en
central indsats og far et saerligt indblik i alle
familier, nér de kommer ud i hjemmene.

Derfor vil regeringen give sundhedsple-
jerskerne redskaber til at malrette indsatsen
over for familier og give ekstra stotte til dem,
som har brug for det. Der er hgstet gode
erfaringer i en raekke kommuner med at give

sundhedsplejersker mulighed for at malrette
deres indsats og give ekstra stette til de
familier, som har brug for det. Det er sundheds-
plejersken, der mader den enkelte familie,

og som kan vurdere, om der er szerlige
problemstillinger. Det kan fx gaelde mental
sundhedsfremme. Den helt saerlige relation
skal vi vaerne om og bruge til at sikre en god
start pa familielivet. Den skraeddersyede til-
gang kendes allerede fra svangreomsorgen.

Regeringen vil sikre, at de gode erfaringer
kan udbredes ogsa i sundhedsplejen.

Med denne aftaletekst er det politisk be-
sluttet at malrette ydelserne til alle familier
ved at indfgre niveauinddeling i sundheds-
plejen med den kommende vejledning. For-
malet med niveaudelingen er at bidrage til at
reducere ulighed i sundhed og give den rette
hjeelp - irette tid — af de rette fagpersoner. @

Nye anbefalinger
om forebyggelse af
fedevareallergi hos
spadbegrn

Vaer opmeerksom pa, at Sundhedssty-

relsen har revideret anbefalingerne om

forebyggelse af fedevareallergi

o www.sst.dk/da/Udgivelser/2022/
Anbefalinger-om-forebyggelse-af-
foedevareallergi-hos-spaedboern

De reviderede anbefalinger erstatter
anbefalingerne i kapitel 1.7.1i ‘Ernaering
til spaedbern og smabgrn — en handbog
for sundhedspersonale’ (SST 2019) samt
afsnit 11.1 ‘Amning — en hdndbog for
sundhedspersonale (SST2021)’. @
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Resumé: Artiklen er baseret pd en masterafhandling i Professionel
Kommunikation ved Roskilde Universitet. Gennem et kvalitativt
studie undersoges faedres oplevelse af inddragelse under sundheds-
plejerskens hiemmebesgg i en sterre dansk kommune. Ny lovgivning
forpligter faedre til at tage mere faedreorlov end i dag. Det bliver
derfor endnu vigtigere at forsta, hvordan faedre oplever inddragelse
under hjemmebeseg. For at afdaekke ny viden og indsigt, som kan
stilles til radighed for det offentlige sundhedsvaesen, sages en dybde-
gdende forstaelse af faedres meningsskabelse af inddragelse. Empi-
riske data fra ni interviews og to feltstudier analyseres ved hjeelp af
Weicks sensemakingteori og Arnstein/Harts deltagelsesstiger. Seks
fremtraedende faktorer identificeres, som pavirker faedres oplevelse
af inddragelse: Den uformelle relation til sundhedsplejersken;
sundhedsplejerskens stattende og kontrollerende funktion; handlings-
muligheder og kompetencer; inddragelsesbalancen mellem forzeldrene;
spaending mellem hhv. sundhedsplejerskens viden og faedres
erfaring samt anerkendelsen af faedres perspektiver og viden.

N

“ Oktober2022  Sund
!

Inddragende
praksis?

Fadres oplevelse af inddragelse under
sundhedsplejerskens hjemmebesog

‘Er vi klar til den engagerede far?’ Sadan
lod overskriften for et debatmagasin
pa Danmarks Radio P1, mens visad i
morgentrafikken en grd december-
dag. Professor, Svend Aage Mad-
sen, blev interviewet, og udtalte
bl.a., at noget af det, der burde
forbedres, var:

“.. Kommunikationen med manden i
hele sundhedssystemet. Altsd jordemode-
rens kommunikation, sundhedsplejerskens
kommunikation. Den mdde maend bliver
budt velkommen pa til hele fedsels- og bar-
selsforlgbet, pd hjemmesider osv. Der er i haj
grad tale om kvinde-til-kvinde kommunika-

tion, hvor manden ikke bliver inddraget.”
(Danmarks Radio P1, 2021)

Pastanden gjorde os nysgerrige pa, om det
forholder sig sédan. Ud af nysgerrigheden
voksede efterhdnden emnet for en master-
afhandling i professionel kommunikation

pa Roskilde Universitet. Denne artikel er en
sammenfatning af de vigtigste fund, vi har
gjort, og som vi gnsker at stille til rddighed for

sundhedsplejerskers gentaenkning af deres
inddragelsespraksis.

Via et kvalitativt studie undersagte vi gen-
standsfeltet i en stgrre dansk kommune med
folgende problemformulering: ‘Hvordan op-
lever feedre siginddraget under sundheds-
plejerskens hjemmebesag, og hvad ligger til
grund for deres forstdelse?’ Dette sogte vi at
besvare gennem falgende undersegelses-
sporgsmal:

Hvad forteeller faedre om deres oplevelse
af inddragelse i m@det med sundheds-
plejersken?

I hvilke situationer/sammenhaenge i mo-
det med sundhedsplejersken fortzeller
faedrene, at de oplever sig inddraget eller
ikke inddraget?

Hvad kendetegner inddragelsen, nar den
ertil stede, og nar den ikke er til stede?
Hvilke faktorer er betydningsfulde for, at
feedre oplever sig inddraget eller ikke
inddraget?

Hvad er faedrenes egne forventninger til
inddragelsen? N
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For at afdaekke ny viden og indsigt, segte
vien dybdegdende forstaelse af faedrenes
meningsskabelse af inddragelse. Empiriske
data fra niinterviews og to feltstudier er
blevet transskriberet, meningskondenseret
og derefter analyseret under anvendelse af
Weicks sensemakingteori og Arnstein/Harts
deltagelsesstiger.

Viidentificerede seks fremtraedende
faktorer, som har betydning for faedres
oplevelse af inddragelse. De blev fremlagt i
forbindelse med en workshop for sundheds-
plejenikommunen, hvor studierne havde
fundet sted. Viblev opfordret til at dele
resultaterne, hvilket vi gor i det felgende,
belyst med citater af de interviewede faedre:

Uformel inddragelse

Den forste faktor med stor indflydelse
pa faedres oplevelse er den uformelle ind-
dragelse.

N&r sundhedsplejersken (SP) kommer
rundt pa hjemmebesgg, laegger alle faedrene
maerke til noget bestemt. Man kunne maske
habe, at det var dennes faglighed, og den er
ogsa vigtig. Men inden det kommer s langt,
observeres det, om SP virker

interesseret i det. Hun ser ogsd personen
omkring barnet, og er ikke kun kommet for
at se barnet. Mig og Anne har fglt, at det lige
s@ meget er os, hun er der for, og ikke kun
holde aje med, at vi behandler den lille godt.
Hun er bare super imgdekommende, virkelig
omfavner en pd en anden méde.”

Faedre haefter sig ved smil, glad fremtoning
og bred interesse for hverdag og trivsel. Flere
stiller det op imod oplevelser, de har haft i
andre sammenhaenge. En far siger:

"Hun er rigtig god til, at man faler sig tryg

og kan dbne sig, hvis man har noget. Hun
snakker ikke pG en paedagogisk mdde, hun
snakker meget afslappet og behageligt...
Man faler det, som om det er en, der kan lide
at veere her”

Vibemaerker, at ‘paedagogisk’ har en negativ
klang for denne far, som en modsaetning til
afslappet og behageligt. Og det afslappede
og behagelige betyder meget for faedrene.
De gor ogsa gerne selv noget for at hjeelpe
stemningen pa vej:

opmaerksom, ser faedrene i “Vi byder [sundhedsple-
gjnene, smiler til dem og tager FADRE HRFTER SIG VED jersken] indenfor og byder
en hyggelig sludder. Dette er SMIL, GLAD FREMTONING hende noget at drikke. SG

uformelinddragelse.

Hvor formel inddragelse
handler om alt det, SP skal
gore som officiel repraesen-
tant for sundhedsvaesenet, bestar uformel
inddragelse i kropssprog, stemninger, interesse
i denistandsaettelse, faedrene er i gang med,
hverdagsting mm. Alt dette er pafaldende
vigtigt for faedrene:

”Hende [sundhedsplejersken], som vi har nu,
er altid helt vildt smilende og imadekom-
mende, ndr hun kommer her. Og sd er det
ikke kun bgrn, det handler om, hun sperger
ogsd ind til, hvordan vi har det, hvordan det
gar () Vi har haft gang i et byggeprojekt,
det har hun ogsd spurgt ind til. Hun har vaeret
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0G BRED INTERESSE FOR sludrer vi lidt om alt muligt
HVERDAG 0G TRIVSEL andet de farste 5-10 minutter.

0Og sd holder vi bagefter fokus
pd det, hun er der for”

Viser her, at det uformelle og det formelle
har spillet godt sammen. Og nar det har
fungeret sddan, husker faedrene hjemme-
besgget som godt og hyggeligt:

“Det har vaeret en time, hvor vi har fGet
hygget og snakket og grint og stillet vores
spargsmdl, og hun har stillet sine. Det har
altid vaeret super godt. Hun finder ogsd selv
ud, vi behaver ikke gé med ud. Jeg synes
0gsd, vi har et godt forhold.”

".. man fgler, at man har en form for ven
(..) man faler det, som om det er en, der kan
I’ at veere her”

“leg faler, vi sidder noget laengere tid
med den nye, vi har her. Der er det ikke sG
skemalagt ... Jeg foler det der med, at der
er tid til en, at man bliver hort, det betyder
virkelig meget.”

Feedrenes oplevelse af god tid til hyggesnak
baner vej for de mere formelle ting, der skal
klares. Den uformelle inddragelse baner vej
for den formelle.

Sundhedsplejersken som bade

stotte og kontrol
SP udger for feedrene bade en stotte og en
kontrol. Feedrene er opmaerksomme pd begge
dele. Kontrollen giver dem en vis usikkerhed,
som de tumler med samtidig med, at de
prover at skubbe den fra sig. De tror ikke, at
SPvil skride drastisk ind i deres tilfaelde, men
tanken pavirker alligevel deres oplevelse af
inddragelse under hjemmebesgget:

”"Hun er der for vores skyld, for at holde snor
i, at vores barn er sundt og trives. Og pd den
anden side er hun der for samfundets skyld,
som den forste der vil opfatte mistrivsel.”

Faedrene accepterer kontrollen, men har
ogsa en frygt for ikke at gore det godt nok:

"Jamen ens veerste frygt som foraeldre er, at
man fér fiernet barnet, og det ved vi jo godt,
at det er jo ikke i forhold til den mdde, mig
og Anne er pg, og hvor vikommer fra. Men
man er jo altid bange for, at man ikke gor
det godt nok.”

”Man kan et eller andet sted godit fole,
hun har jo magten til at sige "nu skulle han
ikke vaere her mere.” Hun sidder pd det ene
hold, og vi sidder pd det andet hold. Ikke at
vi er derude omkring, tror jeg. Der er jo den
konstruktion, at hun er der ogsd bdde for at
sikre jer men ogsd barnet. Det er ikke fordi, vi
overhovedet tror, vi er i naerheden af det”

Grundtilstanden af usikkerhed spiller enrolle
i faedrenes bevidsthed, vistnok mere hos farste-
gangsfeedre end hos dem, der har provet det
for:

“Under den farste barsel, vores farste barn,
og ny foreeldre, der tror jeg i langt hgjere
grad, man havde sddan en oplevelse af, at
man bliver sGdan ogsd set lidt an som for-
aeldre.”

Her synes synet pa SP at have udviklet sig.
Tidligere dominerede oplevelsen af kontrol,
men efterhdnden opleves der overvejende
stotte.

Faedre oplever kontrolinstansen, nar
sundhedsplejersken maler barnet:

"Jamen det er at mdle og veje og kigge pd,
at alt ser ud, som det skal, og sé& det med at
kunne fé nogle réd med pd vejen. Hvis der er
noget, der ikke karer sé godt, jamen s@ kan
man f& nogle réd til, hvad kan man prove at
gore anderledes. Det er sddan lidt det, jeg
teenker...”

Vi har haeftet os ved, at faedre generelt har let
ved at forholde sig til det mélbare, hvor man
hurtigt far et resultat. Og resultatet fortolker
de som en stor del af svaret pa, om de er
kompetente foraeldre.

Der er sdledes en tryghed at hentei
kontrollen, hvis den falder positivt ud. Og nar
det handler om at male og veje, foretrackker
faedrene, at SP tager styringen. Her gnsker
de ikke at blive inddraget direkte, men over-
lader det gerne til fagpersonen.

Oplevelsen af den faglige kontrol rummer
altsé et paradoks: Kontrolfunktionen koster
feedrene sikkerhed, men giver dem samtidig
sikkerhed, nar barnet viser sig at male og
veje, hvad det skal. Og ndr der skal vejes og
males, star de gerne pa sidelinjen, hvis de
blot kan fa at vide af fagpersonen, hvad der
er normalt og ikke normalt. N

“Maner jo qltid bange
or, at man ikke gor det
godt nok"
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Inddragelse i kraft af handling

Handlingsaspektet er vigtigt for faedrenes
oplevelse af at vaere inddraget. Hiemmebe-
spget giver sterre mening for dem, hvis de
oplever at fa handlingsmuligheder og -kom-
petencer ud af det. En af faedrene siger det
pa en sjov og enkel made:

”leg synes ogsd, at sundhedsplejersken er
god til at inddrage mig i samtalerne, sé jeg
0gsd far en bredere forstdelse af, hvordan
gh... man lige kerer sédan en baby dér”

For ham er det vejenttil at fole siginddraget,
athan lzerer at ‘kgre’ sin baby. Noget tyder
pa, at der her ligger en nogle til inddragelsen
af faedre. Instruktioner om noget, faderen
kan gore indtil naeste besog, er ogsa
betydningsfulde:

”... Planen, vilaegger indtil det naeste besag,
der synes jeg, hun er virkelig god til at f&
mig med ind i, hvad er det planen er, og du
kan gere — altsé som far kan du gere de her
ting (..) men der, synes jeg, hun er sindssyg
god til at inddrage mig i planen, sddan indtil
vi ses igen, og give mig nogle ting, som jeg
kunne gare som far for ogsé at komme lidt
taettere pd mit barn.”

"Det ger jo, at man foler sig tilstraekkelig,
atman feler, at man fér en mulighed for at
gare noget ved det, en mulighed til at hjselpe
til, at det bliver bedre (..) Men jo, det ger, at
man faler, at man ogsé kan gere noget for,
at det bliver bedre.”

Ytringerne afspejler sociale strukturer.
Feedrene vil gerne vaere handlekraftige og
hjeelpsomme, fordi det er et ideal for dem.

De gnsker at gore noget for andre, her
deres barn og barnets mor.

Nar faedres handlinger bliver bekreeftet af
andre, stiger deres fornemmelse af at vaere
inddraget. Her spiller det ogsa en stor rolle,
at sundhedsplejersken anerkender det, de
kan gare. Dette har vores feltstudier ogsa
bekreeftet:

46  okiober202 Sundhedsplejersken 04

Efter vejning er der en dialog, hvor Isak og
Ida begge inddrages i lasning vedr. for lille
vaegtegning, og hvordan barnet kan fé mere
mad.

Isak naevner selv, at maelkeerstatning kan
veere en mulighed, og Ida bekraefter. Det
havde de ogsd gjort med farste barn. Sund-
hedsplejersken anerkender deres mening/
ideer og supplerer, at de kan prove med lidt
erstatning i kop. Her taler sundhedsplejer-
sken rigtig meget til Ida, men ogsd til Isak,
fordi han skal hjeelpe med at give Ida amme-

pause, og kan gere det ved at vaere den, der
giver erstatning. (Observation Isak:2641)

Vibemaerker, at hvor SP anerkender faedres
handlinger som veerdifuld indsats, sges deres
oplevelse af at vaere inddraget.

Inddragelsesbalancen
Under hiemmebesoget laegger faedrene
maerke til, hvor meget SP inddrager demi

forhold til, hvor meget barnets mor inddrages.

Dette betegner viinddragelsesbalancen.

Omradet kraever fingerspidsfornem-
melse, og faedrenes praeferencer varierer
steerkt. En far gnsker ikke ligelig balance pa
alle felter:

"Noget af det forste handlede meget om
Fie's amning. (...) Jo, hun spurgte mig den
ene gang om, hvordan jeg havde det med,
om fie ammede. Det tror jeg ikke, jeg skal
blande mig i, det er ikke min krop, det gdr ud
over, det er ikke mig, der lzegger bryst til. Der
var mdske noget indflydelse, som hun provede
at give mig, som jeg ikke synes, jeg sku' ha'.
Det er ikke mit valg p& den mdde. Ellers tror
jeg, at jeg har den indflydelse, som Fie ogsd
har. Den er rimelig ligeligt fordelt, foler jeg i
hvert fald.”

Denne far har ikke vaeret saerliginddraget i
amningen, og gnskede heller ikke at vaere
det.

En anden far er tilfreds med balancen,
nar han blot kan hgre, hvad SP og moderen
taler om:

“Bare at deltage fdr jeg sindssygt meget
mere ud af. Det er vigtigt for mig ogsd bare
at vaere med til bare at lytte i forhold til, hvad
min kaereste gerne vil vende med sundheds-
plejersken. Det, synes jeg, ogsd er supervig-
tigt. Det har vaeret vigtigt for os begge to, at
vitog samme ansvar begge to.”

Hos faedre, der har vaeret utilfredse med ind-
dragelsesbalancen, har fordelingen af taletid

Digital overlevering fra

spilletind. En far antyder en konkurrence
mellem ham og moderen:

”... Begge [foraeldre] sidder med svarene,

der er pd det, hvor at man sddan kan sidde
sddan lidt i en situation, hvor man sidder
naermest som par og — jeg vil ikke kalde det
— byder forst ind i Jeopardy, men der er sg-
dan en, at man godt nogen gange kan sidde
og taenke, nd men det der kunne jeg ogsd
godt have svaret pé (..) — hvor man godt
kunne taenke sig, at okay der, hvor jeg rent
faktisk har mulighed for at byde ind, der vil
jeq faktisk gerne kunne vise det (..) men om
det i virkeligheden er Heidi,
der gerne vil signalere, at hun

"Det er lidt, som om jeg havde forventet
sundhedsplejersken som en eller anden
form for superhelt”

Opfattelsen SP som superhelt star i kontrast
til den uoverskuelige opgave som far. Der er
en forventning om, at SP gennem sin eksper-
tise kan skabe tryghed i alt det uoverskuelige:

”Sundhedsplejersken har en god viden om,
hvad der er normalt og unormalt, hvad man
skal bekymre sig om, og hvad man ikke
behaver at bekymre sig om.”

”..Man foler sig tryg i, at ens barn eri
trivsel og de kurver og normer,
der nu er for almindelig vaekst

stadigvaek har styr pd det hele NOA(.;I.I';EF ggxag%ﬁgﬁk’ for barn, og at der skeren
pd trods af, at hun er taget p& udvikling.”
arbejde, det ved jeg ikke.” BRENDER INDE MED DET’

DE KUNNE BIDRAGE MED

| dette tilfzelde bestdr balancen

i at kunne na at svare, for

‘pointet’ gér til moderen. @nskerne i forhold
tilinddragelsesbalancen kan altsa variere:
Fra helst ikke at ville inddrages til at kon-
kurrere ominddragelsen!

Hverdagserfaring moder
ekspertviden
Faedrene er bevidste om, at SP er ekspert
med fagprofessionel ekspertviden.
Forventningerne er generelt hoje:

"leg ved ingenting, fortael mig det hele.”

Alle faedre i vores undersg-
gelse taler ogsa om, at hjem-
mebesgget handler om at fa
svar pa deres spegrgsmal vedr. hverdagen
med barnet. Og de forventer svar. Men i de
tilfelde, hvor de selv har svar, er det ogsa
vigtigt for dem at fa lov at bidrage:

”... NGr det er, der kommer nogen spergs-
mdl, hvor det er, man som far sidder med en
begraenset maengde svar til det, der bliver
spurgt ind til. Hvor man godt kunne taenke
sig, at okay, der hvor jeg rent faktisk har
mulighed for at byde ind, der vil jeg faktisk
gerne kunne vise det” N

sundhedspleje til dagtilbud

* Overlevering af viden om barnet til dagtilbud i

* Mulig inddragelse af foraeldrenes eget persp

« Digital samtykke til overlevering

RAMBOLL
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Nogle faedre oplever, at de somme tider
braender inde med det, de kunne bidrage
med. Det er ikke godt for deres folelse af at
veere inddraget:

”... Jeg ser mdske 75 % af de ting, hun
[moderen] ser. SG hvorfor ikke gare brug
af den ekstra ressource (...) Hvorfor s@ ikke
have nogle spergsmdl rettet mere til ham
[faderen]. Det kan jo vaere, der kom nogle
guldkorn.”

”... Nér jeg kommer hjem fra arbejde, tager
jeg over og har denlille ... Og det taenker jeg,
at sundhedsplejersken skal laegge sin vaegt
iforhold til det. At det er der, manden har tid
til barnet, og hare hvad sker der dér, og hvad
er rutinerne, og here ind til det.”

Faedrene foler sig altsd inddraget, nar deres
erfaringer opleves som vaerdifulde og rele-
vante. De vil ogsa gerne stille spargsmal ud

fra deres egen erfaring. Et godt rad til andre
faedre lyder:

”Jamen, forteel jeres observationer... fordi pd
den mdde bliver du ogsé inddraget, fordi du
har noget konstruktivt at fortzelle, eller nogle
observationer at forteelle, og det bliver de jo
0gsd nedt til at respondere pd.”

Enkelte faedre tager SP’s radgivning med et
vist forbehold:

"Vi sidder med et problem med en sgn, der
ikke vil sove pd fijerde méned (..). Vi har sta-
dig ikke nogen lgsning pd det, s@ hver eneste
gang, vi har haft sundhedsplejersken pd
besag, og der igen ikke er en lesning pd det
(). Rigtig mange lasningsforslag men igen,
det er vores farste barn. Det der losnings-
forslag med, at han kunne komme ind pd sit
eget vaerelse. Altsd jeg ved ikke, hvor mange
nybagte foraeldre der har lyst til at sende
deres forste barn ind pd et veerelse for sig
selv. Vi har virkelig ikke. Og det er et af de pri-
meere losningsforslag. Det er kommet frem
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de sidste to gange. Men nogle gange kigger
vi lidt p& hinanden efter den her session. Det
kommer ikke til at ske alligevel. Vi har siddet

og snakket om det med sundhedsplejersken.

Nogle gange har vi sagt fra, andre gange
har visagt OK agtigt.”

Denne far synes ikke, at sundhedsplejer-
skens rad kan omszettes i hans virkelighed.

Problemet lgses ikke for ham, og han har
hellerikke lyst til at felge anvisningerne. Han
tilleegger sin egen overbevisning sterre
betydning.

Der kan saledes ske meget forskelligt i
medet mellem ekspertviden og faedres
hverdagserfaring. Billedet er nuanceret.
Faedre har brug for konkret viden og fagpro-
fessionelle rad for at vise, at de kan leve op
til deres rolle som kompetente faedre — og
samtidig kan de i visse situationer omskrive
eller afvise viden og rad.

Anerkendelse af faedres
perspektiver og viden
En enkelt far har oplevet slet ikke at vaere
ligeveerdigt behandlet. Han fortaeller om en
tidligere SP:

”(.) Hun kommer og mdler hende og vejer
og kigger pd hende, og det er det, vi kan ikke
sparge hende om noget, vikan ikke f& noget
rdd ud af hende, vi kan ikke bruge det til andet
end, at hun bliver mdlt og vejet (..) det var lige,
somom hun var her, men hun var her ikke.”

Hans oplevelse har karakter af ikke-ligevaer-
dighed. Han oplever, at SP reelt ikke lytter.
Han kan hverken fa rad ellerindgdien
dialog, og foler sig afvist.
En anden far har haft en bedre oplevelse:

”(.) En oplevelse af, at man er med i dialogen,
og man ligesom kan byde ind ... at man
byder ind med nogen rigtige svar, der kan
bruges til et eller andet pd en eller anden
made. Og det ikke er fuldstaendig irrelevant
det, som man kommer med.”

Her er graden af ligeveerdighed hojere.
Faderen oplever sine erfaringer veerdifulde
og relevante for SP.

Og nogle faedre har oplevelsen af at vaere
fuldtinddraget:

“Mine observationer af spvn eller falde i savn,
hvordan lykkes vimed at fd vores barn til at
falde i sevn. Ting, der lykkedes eller ikke lyk-
kedes. Meget oplevelser af alle mulige ting,
som er oppe i det gjeblik, mad, sevn, jamen
altsd jeg faler, at jeg har budt ind omkring
motorisk udvikling.”

Handlingsaspektet medvirker her til den hgje
grad af ligeveerdighed. Perspektiver og viden
anerkendes, og det er betydningsfuldt for
oplevelsen af inddragelse.

En tvaergaende faktor
De seks faktorer, vi har naevnt ovenfor, har
vist sig betydningsfulde for faedres oplevelse
af inddragelse under hjemmebesegget. Imid-
lertid ma endnu en faktor tages i betragtning.
Vibetegner den ‘inddragelsesparathed.
Med dette udtryk mener vi den enkelte fars
lyst, motivation og evner i forhold til at lade
siginddrage i en given situation. Inddragelses-
paratheden erindividuel og vil begraense
eller forgge faderens tilgang til hjemmebe-
spget. Her er det vanskeligt at saette noget pa
formel, og den fagprofessionelle vil derfor
vaere henvist til at veere til stede i situationen
og aflaese, hvad der er basis for. @

Masterafhandlingen i sin helhed kan rekvireres
hos Roskilde Universitetsbibliotek.

Naste deadline for materiale
til Sundhedsplejersken nr. 1:

D. 30. november 2022

Skriv til redaktoer@mediegruppen.net

Der er fortsat stor social

ulighed i bgrns sundhed

—viser ny rapport

Social ulighed grundlaegges tidligt i barndommen. Barn

af forzeldre med en kort uddannelse har langt storre
risiko for at have overvaegt, sprogvanskeligheder og

problemer med jeevnaldrende sammenlignet med born
af foraeldre med en lang videregdende uddannelse. De

har ogsa stgrre risiko for ikke at blive fuldammet i fire
de seks maneder, som Sundhedsstyrelsen anbefaler.

Det er konklusionen i en ny rapport fra Databasen Bgrns
Sundhed og Statens Institut for Folkesundhed, SDU. Rap-

porten kortlaegger den sociale ulighed i barns udvikli

samt underseger, hvordan uligheden har udviklet sig
siden 2002.

Det er forste gang, at man pa nationalt plan undersager
udviklingen i social ulighed i sundhed blandt sa stor en
gruppe bgrn over sa lang en periode og for sa mange
sundheds- og helbredsmaessige indikatorer. Som noget

unikt belyser rapporten ogsa udviklingen i social ulig
over de seneste tyve ar. Her viser den en uzendret ell

oget social ulighed inden for flere omrader. "Rapporten

understreger, at det stadig er vigtigt at have fokus pa

mindske den sociale ulighed samt at undersage forebyg-
gelsestiltag, der ogsa omfatter familier med korte uddan-
e arsagerne til deres sgvnproblemer.

nelser og feerre gkonomiske ressourcer,” siger Katrin
Rich Madsen.

Kontakt: Forsker og forskningsleder Katrine Rich
Madsen, telefon 6550 7707, e-mail: krma@sdu.dk,
Statens Institut for Folkesundhed, SDU. @

Kort
fortalt

af

En ny undersogelse fra Statens
Institut for Folkesundhed viser, at
andelen af unge, der sover for lidt
pa grund af skaeermunderholdning
om aftenen, er steget markant de
seneste ar.

hed
er derover har svaret pd, om de far
sgvn nok til at fgle sig udhvilet. De
at

far sevn nok, har desuden angivet
"Omkring halvdelen af unge i

far nok sevn til at fole sig udhvilet,”
fortaeller Heidi Rosendahl, en af

Over 11.000 personer pa 16 ar eller

personer, som har svaret, at de “ikke
tit nok”, “aldrig eller “naesten aldrig”

alderen 16 til 24 ar oplever, at de ikke

forskerne bag undersggelsen. Blandt

kring halvdelen of
i):g;e i a?deren 16 ’.u[ 24
ar oplever, at .de i cE,
far nok sovit til at fole
sig udhvilet

Flere og flere unge sover for lidt
ng, — mobiltelefonen stjeler sovnen

sundhed og trivsel i barnets farste levedr og i skolealderen

denne gruppe svarer omtrent 80 pro-
cent af de unge maend og 70 procent
af de unge kvinder, at drsagen er, at

de kommer for sent i seng pd grund af
underholdning fra mobiltelefon, tablet,
computer, spillekonsol eller tv.
Studier viser, at sgvn er vigtigt seerligt
for bern og unge. Hvis man gennem
lzengere tid ikke far savn nok, bliver
bade trivslen og helbredet negativt
pavirket, hjernen restituerer ikke
optimalt, og humgret og koncentra-
tionsevnen forringes.

Kontakt: Heidi Rosendahl, ph.d.-
studerende, telefon 6550 7792,
e-mail: harj@sdu.dk, Statens Institut
for Folkesundhed, SDU. e
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Anmeldelser

Dit sociale barn

— Hvordan gruppen pavirker dit barn

Bogen henvender sig primeert til foraeldre og
andre pdrgrende, og sproget er derfor let og
uden akademiske henvisninger i teksten.

Forfatteren er psykolog, mangedrig for-
mand for Bgrns Vilkdr og har et sterre
forfatterskab bag sig.

Forfatterens aerinde er at saette fokus pd
berns almene sociale liv, som i hoj grad fore-
garigrupper. Fgrstifamilien, senere i dagtil-
bud og skolen. Omdrejningspunktet er, hvilke
forudsaetninger der skal til for at fungere i en
gruppe, og hvilken funktion gruppen har for
borns udvikling.

Bogens perspektiv, som beskrives i ind-
ledningen, er, at gruppen af kammerater er
vigtige for bern. Perspektivet er dog ogsa,
at hvis en bgrnegruppe skal fungere, s alle
bgrn kan trives i den, skal der vaere voksne,
som viser bgrnene vejen. Det kan de kun,
hvis der er opnaet en hgj grad af tilknytning i
de sociale samspil, barnene og de unge er.

lindledningen praesenteres hovedpointen,
nemlig at tilknytning til et andet menneske er
grundlaget for barnets udvikling til et socialt
liv, samt at foraeldre spiller en afggrende
rolle i denne udvikling. Velkendt viden for
sundhedsplejersker.

Herefter er bogen erinddelt i tre dele: (1)
At blive social, (2) Bern og unges udvikling
i sociale arenaer, (3) Nar gruppesamspillet
ikke fungerer - eller den enkelte — ikke
fungerer. | et sidste og afsluttende afsnit
stilles spergsmalet, om det overhovedet er
muligt at aendre pa en gruppes samspil, hvis
det fungerer uhensigtsmaessigt.

Teksten understgttes af faktabokse, der
tydeliggor relevant teori, som er markeret
med grd baggrund. Andre bokse med
orange baggrund rummer gode radd om,
hvad der kan gores ved det faenomen, der
behandles i teksten. Bogen giver saledes
bade baggrundsviden og handlemuligheder
for foreeldre.

Det eridelto ogtre, at bogen har sterst
interesse for sundhedsplejersker, da forfat-
teren her beskriver temaer, som isaer skole-
sundhedsplejersker kommer i bergring med
f.eks. angst, ensomhed og mobning.

Forfatteren tydeligger, at grupper og
samhegrighed er meget vaesentlige for en
sund udvikling. Det understreges, at det ikke
kun er barn til barn, ung til ung samherighed,
men at det ogsa sker i vekselvirkning mellem
naervaerende forzeldre, pargrende og
lzerere/paedagoger. Ved fravaerende voksne
kan gruppen udfylde et tomrum for barnet,
og det kan fgle siginde. Men det kan ikke
i tilstraekkelig grad give barnet/den unge
skubbet til at komme videre i udviklingsmaes-
sig forstand, kun bekraeftelse i maden at se
problemerne pa. Som forfatteren skriver:
‘Tit og ofte forhindrer tilknytningen ikke til,
at de bliver fortabte, blot at de ikke foler sig
fortabte.

Patrods af, at bogen ikke primaert
henvender sig til sundhedsplejersker, kan
jeg anbefale den for at give en vinkelind i
problematikker, vi jaevnligt er i bergring med
i skolesundhedsplejen. o
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Anmeldelser

Raising a Secure Child

Foraeldreprogrammet COS-P (Trygheds-
cirklen) vinder i disse ar indpas som et kom-
munalt tilbud i arbejdet med familier landet
over. Det er udviklet af Kent Hoffman, Glen
Cooper og Bert Powell som en metode til at
traene foraeldre i at observere og tolke
barnets signaler samt reflektere over og
italesaette styrker og svagheder i relationen
til og samspil med barnet.

‘Raising a Secure Child’
giver en dybere forstaelse
af teori og metode bag COS-
P. Bogen er pa engelsk og
henvender sig til alle, darela-
tionen mellem omsorgsgiver
og barn kan overfgres pd alle
vores relationer.

Bogen er en praksisorienteret handbog
med case-eksempler, tegninger og gvelser.
Sproget er levende og simplicifisere avan-
ceret teori. Et godt eksempel er trygheds-
cirklen, der visuelt hjzelper os med at se
barnets vekslen mellem adfeerdssystemerne;
udforskning og tilknytning, der er en for-
udsaetning for, at barnet laerer og udvikler
sig optimalt. Ordet ‘hajmusik’ kobler pa en
genial made et ord og billede til omsorgs-
giverens implicitte og nonverbale reaktioner
pa barnets behov pa cirklen.

Bogen er opdeltito dele. Farte del giver
en solid introduktion til tilknytningsteorien
som en cirkelbevaegelse, som barnet gen-
nemgar utallige gange i lobet af dagen. Det

folges op af en grundig gennemgang af ele-
menterne i Tryghedscirklen, og ved hjaelp
af gvelser far man redskaber til at aflaese
barnets behov rundt pa cirklen.

Anden del beskriver omsorgsgiverens
ansvar for barnet pa cirklen som ‘haen-
derne’ pd cirklen. Dette er endnu et eksempel
pa det levende sprog, der bruges til at

symbolisere omsorgsgive-
rens rolle i forhold til barnet.

MALETER IKKEATVERE  Budskabet er, at barn laerer
FEJLFRI, MEN AT MAN og udvikler sigi samspil med
TAGER FORELDRESKABET omsorgsgivere, hvorfor der
PASIG, NARDER ER
BEHOV FOR DET

skal vaere balance mellem

at veere storre, steerkere,
klogere og kaerlig i relation til
barnet. Malet er ikke at veere
fejlfri, men at man tager foraeldreskabet pa
sig, nar der er behov for det, og tager ansvaret
nar det ikke lykkes.

Ved at laese bogen lzerer man at se bag
om barnets adfeerd og forstd barnets reelle
behov. Man far indsigt i, hvordan og hvorfor
man som omsorgsperson er en sikker base
og tryg havn for barnet, der skal veere storre,
steerkere, klogere og keerlig for at sikre, at
barnet opbygger den sikkerhed, som vi alle
har brug for, for at lykkes i livet.

Det var en forngjelse at laese denne
fantastiske bog, der med med sine levende
historier og unikke praktiske veerktgjer gor
barnets sunde mentale udvikling til noget
inden for alles raekkevidde. @
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Tryg tilknytning
i sundhedsplejen

Rikke Yde Tordrup har med sine fire sma
boger formaet at beskrive tryg tilknyt-
ning pa en made, sd alle kan forstd, hvad
tilknytningen kan gore af gode ting for et
barn eller konsekvensen af den manglende
trygge tilknytning. Bagerne henvender sig
til barnefamilien, dagplejen, vuggestuen og
sundhedsplejen. Jeg vil i anmeldelsen tage
udgangspunkt i bogen om tryg tilknytning i
sundhedsplejen.

Bogen bygger pd den

'mange baekke sma, gor en stor & giver hab

for bern, der har brug for mere tryghed

end foraeldrene magter at give. Er barnet i

plejefamilie, sa kraever det tid at opbygge en

sekundeer tillaert tryg tilknytning og barnet

skal have tid til at lzere dette inden opstart i

dagtilbud.

Opdragelse, et ord som sundhedsplejersker

ofte steder pd. Bogens beskrivelse af, at for-
ldrene kan regulere barnet,
nar barnet har en tryg tilknyt-

teoretiske viden, som sund- JEG KOM HELT Pi\ ning og deraf kan vise vejen
hedsplejersker tilegner sig DUPPERNE, DA JEG frem for barnet — det giver
under uddannelsen (Bowlby, LESTE OM FOREKLDRE-  mening og skal formidles til
Stern, Sommer, Hart) sa der er HOLDNINGER foraeldrene.

ikke afgarende nyt, men altid Jeg kom helt pa dupperne,

godt at fa stovet teorierne af.

Inspirerende er dog praksisbeskrivelserne,
hvordan vi kan fa kommunikeret tryg tilknyt-
ning ud til forzeldrene.

Rikke Yde Tordrups beskrivelse af tryg
tilknytning, hvor barnet bruger foreeldrene
som tryg base, nar barnet mader noget
utrygt, seger det mod foraeldrene igen. Nar
trygheden maerkes, aktiveres nysgerrigheden/
udforskningssystemet igen og verden
undersgges. Det taler lige ind i tryghedscirklens
grundelementer COS-P.

Trygheden kan gives af flere end forael-
drene. Rikke Yde Tordrup beskrivelse af, at
tryg tilknytning fungerer efter princippet

da jeg lzeste om forzeldrehold-
ninger. Her beskrives Rikkes egen oplevelse
af, at sundhedsplejersken kommer med sin
egen holdning om at veere foraeldre og kun
vejleder ud fra den. Derved vil foraeldrene
fole sig forkerte og ikke madt der, hvor de er,
hvis deres foraeldreholdning er en anden. Da
jeg leeste det farste gang, blev jeg sddan —
det gor vi da heller ikke. Anden gang taenkte
jeg —maske er det lige dét, der er sveert i
vejledning af foreeldre.

God letleeselige bog, der tager fat i vej-

ledningen af foraeldre ift. tryg tilknytning
og seetter refleksion over praksis i gang hos
leseren. @
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Komealksallergiske spadbgrn har op til
4 gange hgjere risiko for at udvikle andre
allergiske symptomer senere i livet'

Information til sundhedsfagligt personale.

Nutramigen 2 LGG® er en fadevare til serlige medicinske formal og skal anvendes i samrad med
laege eller digetist. Nutramigen 2 LGG® anbefales ikke til spaedbgrn med nedsat immunforsvar med
mindre det er under opfelgning af barnets laege.

VIGTIGT: Brystmeaelk er spaedbarnets bedste ernaering. Hvis amningen afbrydes, kan det

veere sveert at begynde igen og tilskud af erstatning kan mindske produktionen af brystmaelk.
Man bgr taenke pa fordelene ved amning inden erstatning introduceres. Det er meget vigtigt at
folge instruktioner for tilberedning. Fejlagtig handtering kan pavirke barnets helbred. Foreeldre
skal altid informeres af uafhaengig sundhedsfagligt personale, nar det geelder barnets kost.
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Kun Nutramigen tilsat LGG® har
videnskabeligt bevist at kunne hjelpe med
at stoppe dominoeffekten??
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Hvad er vigtigt for én modermaelks-
erstatning ved maelkea'll

Laktose og HMO - til udviklingen af
tarmmikrobiotaen og immunforsvaret?*

Laktose er den starste kulhydratkilde i modermaelk, som er den bedste ernaering
for babyer. Althéra® indeholder 2 FL og LNNT*, som udggr mere end 30 % af
de ale maengde HMO i modermaelk.*

n med renfrer tose bidrager HMQ'en i Althéra® til en vigtig
irk arnets immunforsvar, giver faerre infektioner
[ grn, som ammes.>° Derudover giver

bedre compliance.
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Mgad os pa Landskonferencen for Sundhedsplejersker d. 2. - 3. maj
og hgr mere om HMO, og hvordan det gavner immunforsvaret.
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*Althéra® indeholder 2'-fucosyllactose og lacto-N-neotetraose, ikke fra modermaelk.

Referencer: 1. Bode L. Human milk oligosaccharides: Every baby needs a sugar mama. Glycobiology 2012:22(9):1147-62. 2. Zivkovic AM, et al. Human milk glycobiome
and its impact on the infant gastrointestinal microbiota. Proc Natl Acad Sci USA 2011;108(suppl 1):4653-58. 3. Wojcik KY, et al. Macronutrient Analysis of Nationwide
Sample of Donor Breast Milk. J Am Diet Assoc 2009;109(1):137-40. 4. Kunz C, et al. Pediatr Gastroenterol Nutr 2017;64(5):789-98. 5. Vandenplas Y, et al. Nutrients
2022, 14(3), 530. 6. Vandenplas Y, et al. PAAM 2019. Abstract O72. 7. Puccio G, et al. J Pediatr Gastroenterol Nutr 2017;64(4):624-31. 8. Pedersen HK, et al. Poster FAAM
2020. 9. Berger, et al. mBio. 2020 Mar 7;11(2):e03196-19. 10. Francavilla R, et al. Pediatr Allergy Immunol 2012 Aug;23(5):420-7.

VIGTIG INFORMATION: Mgdre skal opmuntres til at fortsaette med at amme sit spaedbarn, ogsa selvom det har komaelksproteinallergi. Dette kraever ofte radgivning
fra dizetist eller andet sundhedsfagligt personale, hvis moderen helt skal kunne udelukke komaelksprodukter fra sin kost. Hvis det besluttes at give spaedbarnet
specialernaering, er det vigtigt at oplyse om korrekte tilberedningsinstruktioner og laegge vaegt pa vigtigheden af, at ukogt vand, usteriliserede flasker eller forkerte
blandingsforhold kan betyde sygdom. Fadevarer til szerlige medicinske formal (FSMP), der er udviklet til at daekke spaedbgrns ernaringsmaessige behov, skal anvendes

under laegelig overvagning.
-—
o Nestle
-

HealthScience

Kun for sundhedsfagligt personale
www.nestlehealthscience.dk




Semper:

ALLOMIN
ERSTATNINGER

— mere malkefedt, ingen palmeolie

Alle Allomin indeholder nu mere malkefedt, og er uden palmeolien.
Indholdet af D-vitamin er 1,5 pg/100 ml, sd hvis barnet far 800 ml Allomin
eller mere pr. dogn, skal det ikke have D-vitamin tilskud.

www.sempernutrition.dk
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