April 2025 Mary Elizabeths Hospital - Riget for barn, unge og gravide. Rigshospitalet. Udarbejdet af MARYS Forsknings- og Uddannelsesteam pa baggrund af litteratur reviews og
ved forskningsprojekter, hvor der er indhentet af barne- og ungeperspektiver og i et internationalt Delphi studie sundhedsfagliges perspektiver. | arbejdet med oversigten har vaeret inddraget
tre psykologer og materialet er diskuteret og kvalificeret pa flere styre- og arbejdsgruppemader samt ledermader i 2023-24. Yderligere info: jette.led.soerensen@regionh.dk

Oversigt alders- og udviklingssvarende kommunikation 0-18-arige i sundhedsvasenet. OBS: Alder/udviklingstrin skal tages med stort forbehold. Syge barn og unge kan virke yngre end deres alder.
Kronisk syge bagm og unge kan have stor sygdomsforstaelse/viden, og viden over forventeligt.

Alder Psykologisk / Kognitiv udvikling Sygdomsforstaelse / opfattelse af ded Verbal kommunikation for medarbejdere Handlestrategier for medarbejdere
Spad- - Helt athaengigt og teet knyttet til sine - Ingen forstaelse for sygdom eller ded - Tal roligt og seet tempo ned - Hud mod hud
barn foreeldre - Barnet bruger foreeldres reaktioner og - Forteel kort, hvad du ser bamnet oplever. - Svgb
0-1ar - Forstar ikke at foreeldre stadig eksisterer, | stemninger som pejlemeerke Selvom barnet ikke forstar ordlyden, forstar det | - Serg for at bamet kan se, hare ogleller
nar de ikke kan se dem tonelejet og maerker den opmaerksomheden du | lugte foreeldre
- Matcher andres fglelser, dvs. afkoder giver
kropssprog og stemninger - Udover at tale roligt kan du endre toneleje il
at veere lidt lysere, brug 'glade’ toner, da dette
gger tryghed
- Brug mimik og spejl folelser, dvs. fang
falelsesintensiteten hos barnet og regulér
intensiteten for at veere pa niveau med barnet
Vugge- - Har opfattelse af selv at vaere centrum - Kropslige fornemmelser og - Brug enkelte konkrete ord - Kombiner det talte sprog med
stuebarn for alt kommunikerer ofte kropsligt (fx. vender - Indhent information om bamet, mens barnet kropssprog/fagter, der understatter det du vil
1-3ar - Begyndende sprog, men kan ikke sig veek, greeder, raekker ud) leger forklare
udtrykke falelser eller behov fuldt ud - Genkender erfaringer med sygdom - Brug primeert lukkede spergsmal - Lad bamet sidde oprejst, hvis muligt, geme
verbalt - Kan forteelle at noget ger ondt, men - Forteel hvad du vil have bamet til at gere i pa skedet af foraeldre eller hvor bamet er
- Reagerer instinktivt pa de folelser og ikke, hvor lidt/hvor meget stedet for at forklare trygt
stemninger de meerker fx. greeder ved - Tror at sygdom altid opstar tilfeeldigt - G& med ind i barnets opmaerksomhedsfelt
behov for tryghed - Bruger forzeldres reaktioner og (x leg, tgj, skeerm, bog) og tal om det, som
- Erindringer er ubevidste, men pavirkede | stemninger som pejlemaerke bamet er optaget af
af tidligere oplevelser - Opfatter ikke dgden som permanent - Neerm dig langsomt og vurder hvor neert
- Tiltagende nuanceret folelsesregister du kan komme og om du kan rere ved
- Har ikke forstaelse af tid bamet
- Falsomme overfor adskillelse fra - Begynd beraring steder hvor barnet ikke
foreeldre har ondt, fx under leg far den egentlige
undersggelse
Borne- - Konkret teenkende uden forstaelse af tid, | - Sygdomsforstaelse er preeget af - Veer opmeerksom pa mulige sproglige - Lad bamet sidde oprejst, hvis muligt, geme
have-barn | hvis ikke det forklares ud fra velkendte magisk teenkning dvs. at bamnet tror misforstaelser, der opfattes som noget farligt fx | pa skedet af foraeldre eller hvor barnet er
3-6ar hverdagsrutiner at det kan pavirke sygdommen med "tage en blodprave’, "keres over til rentgen” trygt

- Kan vaere drevet af en folelsesmaessig
logik, der ikke er rationel

sine tanker/handlinger

- Har sveert ved at forsta sygdom, som
ikke kan ses

- Forstar at sygdomme smitter / ikke
smitter

- Forstar at man kan komme til skadeog
kan have frygt for det

- Bruger forzeldres reaktioner og
stemninger som pejlemaerke

- Undga sarkasmefironi

- Forteel gerne navnet pa sygdom og hvor
sygdommen sidder i kroppen

- Forklar at personalet er der for at hjaelpe

- Forklar tid med bagrnevenlige forklaringer, fx.
at man skal sove to gange fer det er fredag

- G& med ind i barnets opmaerksomhedsfelt
(fx leg, taj, skeerm, bog) og tal om det, som
bamet er optaget af

- Fa barnet til at medvirke med praktisk
hjeelp, fx. pakke noget ud eller lignende

- Overvej om du har brug for bamser,
konkrete hverdagsgenstande, modeller,
tegninger/figurer, bager eller lignende til at
forklare




Alder Psykologisk / Kognitiv udvikling Sygdomsforstaelse / opfattelse af ded Verbal kommunikation for medarbejdere Handlestrategier for medarbejdere
Skole- - Sproget er naesten fuldt udviklet og - Har forstaelse af arsag og virkning, dog - Snak med bamet selv og stil gerne abne - Sparg barnet hvordan de vil placeres fx.
barn barnet forstar tid (kan bedst forholde sig til | primeert at sygdomme skyldes ydre spergsmal, fx "har du prevet det far?” og om sidde pa skad, sidde pa egen stol, holde i
6-13 ar | konkrete begivenheder, ex. fadselsdag, forhold hvad han/hun plejer at gare for at handtere hand

sommerferie osv.) - Sygdomsforstaelse bliver mere detaljeret | sveere situationer og diskuter alternativer - Overvej om du har brug for konkrete

- Har typisk stadig behov for at foreeldre er | og preecis, men har stadig sveert ved at - Sperg ind til hvad barnet har forstaet/ikke hverdagsgenstande, modeller,

i neerheden forsta, at der sker noget indeni kroppen forstaet og ret misforstaelser tegninger/figurer, bager eller lignende il at

- Evne til at bekymre sig - Begynder at forsta deden som - Brug evt. parallelhistorier til at forklare fx forklare

- Stor indlevelsesevne uigenkaldelig "nogle af de andre bgm har fortalt mig... er det

- Barnet forstar andres folelser og at det ogsa sadan for dig?”

de ger, pavirker andre mennesker, fx. - Sparg og vurder lgbende hvor meget

tanker om skyld og ansvar information barnet gnsker at fa

- Er optaget af retfeerdighed

- Er bedre til at skjule de folelser, de

egentlig har, og har flere strategier til at

regulere deres folelser

- |dentificerer sig med jeevnaldrende og

onsker ofte ikke at vaere anderledes fx syg
Teen- - Gradvist mere abstrakt taenkning, har - Sygdomsopfattelse og bekymringer for - "Tal til mig som en voksen, men regn med at - Unge @nsker "samme respekt som voksne
ager evne til planlaegning og langtidsperspektiv, | senkonsekvenser naermer sig voksnes, jeg forstar det som et bamn” 0g samme omsorg som bgrn”
13-18 gr | men teenker ofte i pressede situationer men unge mangler voksnes erfaringer - Brug hverdagssnak og lad det indga i - Gor dig umage med at mgde unge pa

mere konkret og kortsigtet

- [dentitetsudvikling hos unge kan give et
stort personligt udviklingsarbejde

- Unge kan have brug for sttte il
falelsesregulering, planleegning og
strukturering, da de er i proces med fortsat
hjerne-udvikling

- Gradvist g@get selvsteendighed, men har
samtidig behov for foraeldrene

- Centralt at veere en del af et faellesskab,
"At veere som de andre”

- Alvorlig/kronisk sygdom kan medfare
@gget risiko for ensomhed og mistrivsel

- Reflekterer mere over eksistentielle
spergsmal

- Kan have 'usarlighedsfalelse’, og
streeben mod 'normalitet’ og glemsomhed
kan medbvirke til, at det kan veere sveert at
passe behandling

- Behov for at fa gentaget information for
at det Iebende tilpasses alder og udvikling
- Har gget forstaelse for hypotetiske ideer
og kan gradvist forholde sig til flere mulige
lgsningsforslag og udfald

- Kan have behov for kortere tidsplaner/-
perspektiver, ex. uger til maneder

- Sygdom pavirker hele ungdomslivet inkl.
uddannelse, sociale relationer og
seksualitet

- Unge kan have brug for hjeelp til at fa
kontrol over noget sveert kontrollabelt

- Den unges udvikling henimod en
identitet som voksen kan inkludere
eksperimenterende risikofyldt adfeerd fx
alkohol, nikotin, illegale stoffer

opbygningen af en relation.

- Sperg den unge, hvad der er vigtigt at tale om
og hvad/hvor meget den unge vil vide

- Understat sundhedskompetencer (health
literacy) fx ved at bruge de korrekte ord om
sygdom, medicin og andet samt spgrge ind til
om det er forklaret godt nok

- Giv den unge tid til at reflektere og processere
information

- Fokuser pa den unges ressourcer og styrker,
ikke kun problemer og risikabel adfeerd

- Unge ber inddrages i alle overvejelser og
beslutninger pa en udviklingstilpasset made, og
informeres om samtykke **

- Serg for at unge er informeret om, at man
som sundhedsfaglig, som udgangspunkt, ikke
har tavshedspligt overfor foraeldre. Aftal med
den unge, hvordan og hvornar forzeldrene skal
informeres / inddrages

deres preemisser, og veer nysgerrig pa, hvad
der er vigtigt og sveert

- Inddrag den unge i beslutninger

- Afhold "split visit’ samtaler, hvor den unge
har tid alene i en del af samtalen

- Stat den unges behov for selvsteendighed
- Metakommuniker om hvad du ger og
hvorfor

- Veer nysgerrig pa den unges holdninger til
behandling og prioriteringer

- Hjeelp den unge med at finde mening med
behandlingen

- Antag ikke, at du ikke ved, hvad den unge
teenker

- Sperg den unge, hvad der er vigtigt at na i
dag, forteel derefter hvad du har pa
dagsordenen og aftal en feelles dagsorden
- Brug evt. HEADS-modellen*, som kan
hjeelpe med at komme omkring hele
ungdomslivet med sygdom inklusive styrker,
ressourcer og netvaerk

*HEADS-modellen er en testet strategi til den psykosociale anamneseoptagelse hos en ung. HEADS-interviewet foregar uden foreeldrenes tilstedeveerelse.
HEADS = Home, Education and eating, Activity, Drugs, Sex, safety and self-harm. En fuld'HEADS’ tager 30-45 min, hvorfor dele kan udvaelges, hvis man har kortere tid. Lees mere: Lees mere om HEADS
ELLER VIP: Kommunikation med unge patienter - Introduktion til kommunikation med den unge patient og den strukturerede ungdomsanamnese HEADS
** E-Leering om unge patienter og information og samtykke



https://paediatri.dk/images/dokumenter/vejl_2015/samtalen_med_den_unge_patient.pdf
https://vip.regionh.dk/VIP/Admin/GUI.nsf/Desktop.html?open&openlink=https://vip.regionh.dk/VIP/Slutbruger/Portal.nsf/Main.html?open&unid=XAAC4E1B03CEAF8E9C1257BC700382F6E&dbpath=/VIP/Redaktoer/130132.nsf/&windowwidth=1100&windowheight=600&windowtitle=S%F8g
https://a7500-5125750.cluster84.canvas-user-content.com/courses/7500~55216/files/7500~5125750/course%20files/Unge%20patienters%20rettigheder%20v4%20%28LMS%29/res/index.html?download=1&inline=1&verifier=KSQdEG1uV0mx6tCvgAdh9NIquZHvAaKtkHIjt47F

