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Famihelrivsel

| Almen Praksis

an praktiserende leeger

medvirke til at give bar-

net de bedste betingel-

ser for en sund udvikling

—fysisk, psykisk og socialt—ved at age

fokus pd mental sundhed hos smabgrn

og deres familier i de forebyggende
svangre- og berneundersggelser?

Det spargsmal vil vi prove at be-

svare i et nyt femarigt projekt, som

har faet en stgrre bevilling fra Tryg-

Fonden. I projektet indgar kvalitets-

udvikling af de fire tidlige berneun-
derspgelser og afprgvning af et web-
baseret foraeldreprogram, som bliver
preesenteret i almen praksis.

De forebyggende undersegelser er
centrale

I Danmark er vi i den unikke situati-
on, at en stor del af de forebyggende
svangre- og bgrneundersggelser fore-
gar i almen praksis. Selvom nogle af
undersggelserne foretages af en kon-
sultationssygeplejerske eller jordemor,
sa sikrer lokalisering i praksis konti-
nuiteten for familien. Samtidig sikres
det, at den ngdvendige viden om fa-
milien og barnet kan deles i praksis.
Vihar f.eks. kendskab til familiens gv-
rige bern, bedsteforeaeldre eller udfor-
dringer i familien, som ikke er direkte
relateret til graviditet og fedsel (f.eks.
arbejdslgshed hos faderen eller can-

cerhos mormoren). Undersggelsernes
indhold er reguleret via Sundhedssty-
relsens vejledninger (Boks 1), men ud-
forelsen, seerligt vurdering af barnets
mentale udvikling, foreeldre-barn-re-
lationen og familiens trivsel, er util-
streekkeligt beskrevet.

Mental sundhed hos bern

og deres familier

Etdansk kohortestudie, som underseg-
te forekomsten af mentale helbreds-
problemer hos 1%.-arige bgrn i en nor-
malpopulation, fandt, at cirka 17 pct.
af en fodselsargang havde bekymren-
de symptomer eller adfzerd. Det dreje-
de sig hovedsageligt om regulerings-,
emotions- og adfeerdsforstyrrelser. Der
sas en staerk sammenhang mellem
problemer i foreeldre-barn-relationen
og adfeerdsforstyrrelserhosbarnet samt
association til kendte psykosociale ri-

BOKS 1: UDDRAG FRA SUNDHEDSSTYRELSENS VEJLEDNING OM
DE FOREBYGGENDE BORNEUNDERSOGELSER

"Formélet med de forebyggende helbredsundersagelser hos den praktiserende leege er,

at lzgen gennem regelmaessig kontakt med barnet og dets familie medvirker til at give

barnet de bedste betingelser for en sund udvikling bade fysisk, psykisk og socialt".



sikofaktorer. Mange af problemerne er
saledes potentielt reversible ved den
retteindsatsifamilien. Et stigende an-
talunge kvinder lider af angst, depres-
sion og lavt selvveerd. En tredjedel af
alle bern lever i skilte familier, hvoraf
10-13 pct. er deciderede hgjkon-
fliktskilsmisser, hvor der kan veere ri-
siko for bgrnenes mentale sundhed.

Der er altsa god grund til at seette
mere fokus pa mental sundhedisvang-
re- og berneundersggelserne. Men
hvordan ger vi det i en travl klinisk
hverdag? Mange kollegaer eftersporger
viden om, hvordan vi i almen praksis
kan styrke den mentale sundhed hos
smabgrn og deres familier.

Hvordan undersoges barnets og
familiens mentale trivsel?

Vores gruppe har i et pilotprojekt ud-
viklet og afprgvet en systematisk ber-
nejournal, der dels fgplger Sundheds-
styrelsens vejledning og dels facilite-
rer et storre fokus pa familiens psyko-
sociale vilkar. Desuden har vii samme
projekt udviklet og afprevet en simpel
metode til at observere foraeldre-barn-
interaktionenikonsultationen. Vibad
desuden foraldrene udfylde et spor-
geskema om mentale symptomer fgr
konsultationen. Bade leeger og forzel-
dre fandt, at dette var et hjelpsomt
redskab i samtalen.

Han vi oge den mentale trivsel

i familien og dermed forbedre
barnets kognitive og socio-emoti-
onelle udvikling?

Vi har afprevet et psykoedukativt,
mentaliseringsbaseret program Ro-
busthed.dk, der oprindeligt er udviklet
iskolesundhedssystemet i Arhus Kom-
mune af leege Poul Lundgaard Bak og
professor Carsten Obel. Programmet
er nu placeret hos Komiteen for Sund-
hedsoplysning.

Viharienlgbende proces gennem
det sidste ar videreudviklet program-
met sammen med flere grupper af prak-
tiserende laeger, sa det er blevet brug-

bartialmen praksis og retter sig mod
malgruppen i vores projekt, nemlig
gravide samt familier med bgrn op til
2-ars alderen.

Programmet bestér af en raeekke mo-
duler, der adresserer handtering af svee-
re tanker, fplelser og relationer. Det be-
star af korte informationstekster, sma
videoer samt eksempler og gvelser, som
er frit tilgeengelige. Det kan veere gvel-
ser i at handtere egne dystre eller ne-
gative tanker, konflikthandtering i par-
ret eller viden om spadbarnets udvik-
ling af flelsesregulering.

Til brug for projekt FamilieTrivsel i
Almen Praksis har vi tilpasset program-
met, sa det bade adresserer de gene-
relle problemstillinger, der er forbun-
det med at blive foreldre og danne en
familie, og de seerlige udfordringer, som
nogle gravide og familier kan mede i
lgbet af graviditeten og i barnets for-
stelevear, eksempelvis sveere gravidi-
tets- eller fgdselskomplikationer, for-
@lders egen sygdom eller et meget uro-
ligt og greedende barn.

Programmet er afprgvet i en fore-
lgbig udgave i pilotstudiet og forbed-
ret pa baggrund af surveys og inter-
views med de deltagende praksis og
familier.

Projekt FamilieTrivsel
i Almen Praksis
Deinkluderede familier skal folges ved
de planlagte svangre- og berneunder-
segelser som vanligt, indtil barnet er
to ar. Interventionen anvendes, nar
der er behov for det —ud over den ge-
nerelle introduktion af programmet
til alle gravide (Boks 2). De inklude-
rede familier far derudover tilbud om
et totimers foredrag om programmet,
der afholdes af Komiteen for Sund-
hedsoplysning rundt omilandet. Alle
gravide, der leeser og forstér dansk og
ikke planleegger at flytte leege under
graviditeten, kan deltage.

Projektet afsluttes ved en vurde-
ring af barnets kognitive og sproglige
udvikling, nar barnet er 30 maneder.

BOKS 2: DESIGN AF PROJEKT

FAMILIETRIVSEL | ALMEN PRAKSIS

* |alt 100 praksis indgér. De inklude-
rer hver 10 gravide ved 1. gravidi-
tetsundersegelse i almen praksis.
Praksis beslutter selv, hvem og
hvor mange fra praksis der skal
indg8 i projektet.

* Alle 100 praksis deltager i et en-
dagskursus med fokus p& hvali-
tetsudvikling af svangreunderse-
gelser og de fire tidlige berneun-
dersegelser. Hurset omhandler
brug af den nye bernejournal,
systematisk vurdering af foreeldre-
barn-kontakt og kommunikation
med foreeldre.

* Alle praksis randomiseres til enten
interventions- eller kKontrolgruppe
med hensyn til introduktion af
robusthedsprogrammet.

* Interventionspraksis deltager i et
endagskursus yderligere med
fokus p& interventionen.

* Alle familier felges med de vanlige
forebyggende undersegelser.
Familierne i interventionsgruppen
introduceres for det webbaserede
foreeldreprogram.

« Effgkten af interventionen méles
ved en vurdering af barnets kogni-
tive og sproglige udvikling, nér
barnet er 30 méneder.

Projektet er planlagt til at foregé i
Region Hovedstaden og Region Sjeel-
land med start i efteraret 2019. Alle
praksis, som deltager, far viden og red-
skaber til at udvikle deres fokus pa de
mentale sider af de forebyggende un-
derspgelser og pa familiens trivsel, ad-
gang til den systematiske bgrnejour-
nal og treening i vurdering af foreeldre-
barn-kontakten. Bade for leegerne og
deres praksispersonale vil der saledes
veere et vigtigt element af efteruddan-
nelse. //
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