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Synpunkter pa ett MFR-dokument:
Evidensbaserad barnhalsovard eller ....?

| ett state of the art-dokument |ar for en restriktiv linje ifraga
utgivet av Medicinska forsk- om generella halsoundersok
ningsradet analyseras barnhal- ningar».
sovarden (Barnhéalsovardens be-
tydelse for barns hdlsa —en ana- ~ Samspelet med barnet
lys av méjligheter och begrans- ~ Daremot anser man af
ningar i ett framtidsperspektiv). igﬁésekr”\'l?s%rfg? o?r?krriﬁg 2(')"‘03
Ett fytiotal meriterade delta- av alla foéraldrar inte formar ut;
gare vid en state of the art-kon- o ia ett lyhort samspel me
ferens star bakom dokumentet it barn», och att otrygg an
och borde borga for att allti do-  knytning ar en riskfaktor for
kumentet ar val analyserat och  utveckling av psykiska stor-
varderat och ger det tyngd som ningar.
riktningsgivare for framtidens »Foralderns  omsorgsfor
barnhalsovard. maga ar avgorande for vilke
typ av anknytning som utveck
las» (dvs ej eventuella svarig
Inledningsvis slas det fast att »kraveltieter hos barnet, min kom
pad evidens for befolkningsinriktadementar). »Forskningen ha
forebyggande aktiviteter [ar] vanligenocksa givit oss en battre upg
strangare an inom klinisk verksamhetfattning om att féraldern, son
och att »den som initierat insatsen, dusormalt ska vara den som ba
vardgivaren, [maste] ensam ansvara féret anvander som en trygg ba
att insatsen ar effektiv». att fly till nar fara hotar, i vissa
Darfor konstateras: »Det finns salefall ar upphov till barnets rads
des ett tydligt behov av att vetenskapliga.» Denna typ av relation an
granska barnhélsovérdens insatser». ¥es forekomma hos en tredj€ pet ledsna och otrygga bamet  — hur hjalper vi det
ar manga som saknat en sadan, varfdel av de 40 procent av forald  bast?
det & med stort intresse jag laser dokwar som sags vara ej lyhoérd
mentet, men efterhand med allt storrér sitt barn.
férundran. skall granskas: samspelet foraldrar—
Anknytningsteori och evidens  barn, stimulansniva, sociala forhallan-
Generella halsoundersokningar Dokumentet pastar att vad som kalden m m. Kanske ar det snarare barna-
Dokumentet sager att det inte finngas anknytningsteori under det senast@rdsnamndens gamla kontrollfunktion
nagon vetenskaplig dokumentation adecenniet genererat en stor kunskapsem man tankt efterstrava an tillamp-
effekterna av det som varit ryggradeniinassa av direkt relevans for barnhalsesing av anknytningsteori. Oavsett vilket
svensk barnhalsovard och det som fowardsarbetet. Visserligen konstateras at kraven pa evidensbaserad metod och
aldrar i hog grad identifierar med barndenna inte ar evidensbaserad inom baratgard helt borta.
halsovard, namligen halsoévervakningalsovarden, men man foreslar anda att Var finns t ex valideringen av att det
inkluderande kontroll att barnet foljer»den reguljara hembestksverksamhsom sjukskoterskan ser i hemmet &r be-
den normala utvecklingen. ten inom barnhalsovarden bor utvecklatydelsefullt for barnet, vilka ar de reli-
Med exempel fran fyradrsundersékgenom att anknytningsteori och erfaabla metoderna for att avsloja bristande
ningen slas fast att »det saknas for narenheter fran psykoterapiforskning till-samspel mellan foraldrar och barn, var
varande evidensbaserad grund for ndgiéimpas», och att »amningsradgivnindinns evidens foér att barnhalsovarden
screeninginstrument som med hogre séan utgora en bra utgangspunkt». kan paverka sociala forhallanden, vil-
kerhet kan predicera utveckling». Det framgar ej om det ar samméen evidens finns for att hembesok ej far
Foljdriktigt sammanfattas att »detta tateoribildning som barnavardscentralnegativa foljder?
skoterskan forvantas ha med sig, da det DA omradet barns psykiska héalsa
foreslas att »vid positiva fynd (vid ut-diskuteras &r det, som ofta ar fallet, tyd-
n vecklingsdvervakningen) bor narmardigen fullt acceptabelt med oprecisa for-
Forfattare undersokning géras inom fyra veckormuleringar, glidningar mellan teorier
BJORN KADESJO ... »med foérdel i barnets hemmiljo» féroch forslag till omfattande insatser
overlakare vid neuropsykiatriskaatt kunna vardera miljons betydelse fogrundade pa tyckande.
enheten, Centralsjukhuset, Karlstadutvecklingsavvikelsen. Betydelsen av att stddja samspelet
kadesjo@telia.com Man ger exempel pd sadant somellan féraldrar och barn torde de fles-
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bor verka for att %ien de barn som iden som har dekt for vilka barn eller om
. __ tifieras utanfor screening ska kunna ebarn som har andra funktionshinderfér
17 Dokumentet kan lika val bjudas utredning och intesmtion» &r hindras insatser genom att deras-pro
arvandas som undewdgfor det som om detta problemomradeir ablem defnieras som sprakproblem.

5 : : fardat fran barnhalsérdens dagord
annu mer av ke evidens ning. Evidens eller icle evidens?

basende atgader an for_ Att foraldrar till barn med BMP Den som foréttat dokumentets shut
motsatsen, vilt val &nda  och liknande funktionshinder daglig kommentar har sannolikt en stérre-for
var avsikten.? till mig och mina medarbetare uttryek ankring i barnhalsgrdens sardag an

besvilelse och ilska \ver att man pa den/de som fodttat stora delavebak
barnhalswarden blg bemotta pa ett in  grundsmaterialet, dvs det som jamk
ta vara @erens om. Att ariinda den kompetent satt forafler ej \ara sa ge  menterat.
samsynen for att ta stallning till att-in nerellt att det behi@r analyserasirela  Men slutltommentaren wisar inte
satser skall byg pa »ankytningstee tion till framtida arbetsuppgiftetstat  dokumentets margforslag, och delar
ri» — dar brister i foralderns formagtt let sags att »barn (i aldrarna noll till fyraav det som foreslas kan tyckad gmot
knyta an till sitt barn anseswa det som ar) med tydlig motoriska, perceptuellavad som tidigre sagts.
orsakar barnets knsloméassarh psy och beteendemassigavvikelser upp T ex att barnhalsearden bor tillam
kiska problem — &r ndgot helt annat. marksammas i gel», utan harisning pa halsopedagogiska metoder som-byg
till evidens for pastaendet. ger pa ett klarare partnerskap mellan
Hur stodjer vi f 6raldrar na bast? personal och foraldradar foraldrar blir
| ett samspelsorienterat synsatt (som Barn med grav sprakavvikelse  aktivt mederkande i det prentva ar
i t ex den i dokumentet namnda norska D& den sprakscreening som gfig betet, och att detta har som syfte att
modellen [Hundeide, 1996]) tigman artionden med instrument soranligt  starka foralderns sjalvkansla. Men hur
ifrdn att ocksa sirigheter hos barneif vis ej varit validitets- eller reliabilitets kan man bygag upp ett sadant fortroen
stor betydelse for vilkt samspel som granskade analyseras sdgs dehds de om man ddfierar att 40 procentva
utvecklas mellan féralder och barn (detevidensbaserad grund for att barnhalsdoraldrarna inte forstar sitt barns basta
ta namns i kapitelinledningen, meir f varden identierar barn med gwva genom attavisa kanslomassigt kvan
inte ndgon betydelse alls i forslagen). sprakavikelse. Man refererar till attde signaler fran barnet eller atara
Om barnets bidrag arvaintresse sensitviteten \ar 86 procent och speci »s\arforutsagbara for barnet»?
skulle det ara betydelsefullt att barn ficiteten 98 procenténkohortbaserad = Dokumentet kan lika & arvédndas
halsosardens personal blir skicklig i attstudie, nar mangentligen inte et vilka som underlag fér annu mer ke evi-
se barnet med dess unika forutsatt barn som bor bli foremal for logoped densbaserade atgler an for motsatsen,
ningar, temperament, brister ochdsv insatser och an mindre vilka metodevilket V&l &nda ar assiktens
righeter for att kunna hjalpa foraldern
med det som foraldrar fragom pa bar
navardscentralen: »d skall jag gora )
for mitt barn som jag uppler pa detta Repllk:
satt?»
Forhallningssattet till den fram blir

avgorande for ens metodl att »mobi Otryg g a.n knytn | ﬂ g

lisera foraldrars resurser med tilltro till

sin kompetens», som det star pa ann ar en ”Skfaktor

stalle i dokumentet, eller att férmedle
att du som féralder bar med digegna

besvilelser i lvet som orsakar dinupp ~ BjOrn Kadesjo riktar kritik samspel. Kadesjo menar atireren
levelse. rTJOt Medicinska forsknings- sen stallt sig bakm uppgiften att
radets state of the art-dokument omkring 40 procentealla foréldrar har

ADHD/DAMP om barnhalsovard [1]. svérigheter att uwckla ett lyhort sam

| relation till vidlyftiga férslag inom spel med sina barn. Denna ugipfing

detta omrade kan stéllas forslagen-i ai  Kadesjos huvudkritik foljer fyra lin - ar dock inte primart énferensens utan
slutning till den relatit omfattande ge jer, som jag skall @mmentera i tur och grundar sig paeerters redagsning a

nomgingen g omradet ADHD/AMP.  ordning. forskningsresultat, och &ién 40 pre
Dar konstateras att det ar ett mgek _ _ cent har inte arit argorande for knfe-
stort problemomrade med funktiens Otrygg anknytning som risk rensens slutsatsekven om en @sert

hinder som &r alharlig inverkan for 1. Kadesjo ar kritisk mot att sa stotigt lagre andel barn hade tesk pa
den drabbade indiden (men ej om det torvikt lags vid ankgtning och tidigt otrygg ankytning skulle vi ha att géra
har nagon betydelse faarhilj, samspe med en rebeant riskaktor.

let foréldrar—barn elleraimiljens socia Grundlag@nde i all ankytningstee
la situation), men att det intanfs &i- ri ar att samspelsavigheter kan bero pa

dens for att atarder har betydelse. Dar Forfattare s&al unika genskaper hos barnet som
for bor screening ej inforas ocHedfter CLAES SUNDELIN pa forhallningssatt hos foraldrar och
(inklusive neyativa sddana)\apagen overlakare for barnhalsarden i foraldrars bemotandevdarnet. Ingen
de sadan skall uwvderas. Uppsala lan; ordférande i arbetsankrytningsteori har som uégngspunkt
Med att sag att »barnhals@rden gruppen for MFR-&nferensen. att problemens orsak enbart gr att
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sbka hos den ena eller andra parte
Sjalvfallet syftar teorin inte till att
skuldbelagg foraldrar

Anknytnings- och samspelsteori ha
i dag en stor plats inom weklingspsy
kologin. Det pagr en intensi forsk-
ning, och otrygg ankrning har i ett
flertal studier visat sigara en &ktor
med starkt prediktiongirde [2]. \idare
har interentioner & relativt kortvarigt
slag enligt lontrollerade studier visat
sig ha god och langvig efekt pa an
knytningsproblem [3, 4].

Mot bakgrund & omfattande empiri
ansag knferensen att aniiming och
samspel maste liggtill grund for pre
ventiv praktik. De resultat som erhallits,
bland annat i etténandlingsarbete fran
Gotebog [5], tyder pa att postnatal ned
stamdhet/depression, ett tillstand sor
kan irverka menligt p4 samspelet for
aldrar—barn, aranlig i normalbefolk
ningen (drygt 10 procent). Mkberg vi-
sar ocksd i endatrollerad studie att
postnatal depression i mandpll kan

skola, skall erbjudas utredning och in
tervention utan drojsmal.
| sammanhanget hidar Kadesjo att
barnhalswarden i dag har tydlmkom-
petensbrister i frémom tidig identika-
tion as barn med BMP och liknande
s\varigheterkonferensdokumentets upp
gift om att barn med »tydlagmotoriska,
17 Vi som arbetat medd  perceptuella och beteendemaasiy-
ferensen har forhoppningarVikelser» i rgel uppmarksammasnt
att dokumentet skall gma ner Kadesjo omoterad. \f har full for

b A staelse for att foraldrasom Kadesjo
barnhadlswardens utvele  framhalley ofta kan uttrycka beswikse
ling. De reaktioner vi hit

och ilska @er tex fordrojd utredning
tills mott har uppfattats och diagnos. Knferensens eafenhet
som pOSitin’ var dock att de flesta barn medasw

) problem har signalerat dessa tidigt, ofta

i forskolan. Detta innebér att arenhe
terna & barnhalswvardens arbete kan
variera myclkt beroende pa hur samar
betet fungerar mellan forelka och
barnhalsward.

Tal- och sprakutvecklingen
4. Betrafande tal- och sprakutek

lindras eller botas genom eprkvarig answar i Socialtjanstlagen. Barnhalsolingen &ar kunskapsléaget for narande

insats inom den giljara barnhals@r-

pa att problemen ofta inteig tver av

varden kan intedlja att blunda for s¥
den. Detta ar sarskilt viktigt med tank ra missférhallanden i ett barrentfil].

sadant att tydligwedens endasirfns for
identifikation as grav sprakavikelse.

Men den hembesotkerksamhet som Kadesjo foredller vara kritisk mot att

sig sjaha utan kan fortsatta attyerka diskuteras i dokumentet syftar framfodenna kunskap erhdllits i eohortba

barn och foraldrar

allt till att starka siddsfaktorer minska serad studie [9], vikt jag inte riktigt

Sammardttningsvis anser jag sale riskfaktorer mobilisera naterk, egyna forstar da just detta slags studier adv
des i samstdmmighet medrierensen resurserosv | detta arbete har den rensom kr&s i sammanhanget. Det ar sant
att det inns starka skal for barnhatso kontrollerande funktionen en myek att det saknas kunskap om intmv

varden att uteckla och férdjupa sitt ar begransad plats.
bete med tidigt féraldra—barn-samspel.

Hembesotkserksamheten
bygger pa frivillighet ...

Ingen geneell screening
av DAMP och ADHD
3. | fragp om DAMP, ADHD och lik-

tionsefekter, men detta utgor knappast

ett agument mot att stdd och hjalp ges
till barn med grea sprakstorningr en

ligt de metoder som star tillids. Des

sa barn kan inte lamnas at sitt dde, lika

2. Kadesjo ar kritisk mot den fdr nande storningy ar det inte helt latt att litet som barn med cerebral pares eller

starkning och indidualisering & hem

utlasa ad Kadesjo spedit vill uppna. andra alharliga funktionshinder

besokserksamheten som foreslas i doKonferensens position efter genom Kadesjo har ratt i att barnen ocksa
kumentet. Kadesjos kritik synes grundgang a den \etenskaplig litteraturen ofta har andra funktionshindet ex
sig dels pa antagdet att lidering & var att screening ej generellt kunde ramental retardation, meramligen behé

hembesokns efektivitet saknas, dels kommenderas, vién om olika roster ver dessa barn hjalp med tal och sprak
pa tanken att hembes@h mest har en hordes i diskussionen. Skélet tibikfe:  oberoendeakomorbiditet. Uteckling
kontrollfunktion. Ett flertal ontrollera  rensens rekmmendation ar bristen pd av interentionsmetoder med kand- ef
de studier har emellertid visat ett antabelagg fér acceptabel sensgitet, till- fektivitet skulle kr&a att vissa barn
positva efekter a hembesok [6, 7], fredsstéllande predikti varde och ef ldmnades utan hjalp ellerck samre
aven pa sa lang sikt som 15 ar fektiva intenentioner i forsklealdern. hjalp, vilket skulle skapa swa etiska
| frdga om lontrollfunktionen maste Nar det gller andra aldrar kan situa problem.
forst betonas att barnhailgoden alltid tionen \ara annorlunda.
har byggt pa fuillighet och att ingen  Installningen ar dock ej radikalki Kritik en skjuter dver malet
forandring i detta foreslas. Debik tisk gentemot pa&iende screening, dar | huvudsak tyckr jag att Kadesjos
struktiva samarbetet med foraldrarndortsatt utérdering rekmmenderades. kritik skjuter ézer mélet och &r onddigt
har alltid \arit en grundprincip och Om sadan utirdering ger ett sakrarepolemisk. En eentuell fortsatt diskus
kommer att sa forbli, vilkt sarskilt lyfts underlag kan énferensens position-gi sion skulle gynnasvaett generést och
fram i dokumentet. vetvis omprdas. sakligt tonlage. Detirins sélert brister
Konferensens slutsats ar helt i linjé state-of-the-art-dokumentet. Det ar
med de generella reknmendationer inte helt latt att pa &voch en halv dagf
maste uppmarksammas som i dag gller for screening [8]. B+  ett fyrtiotal experter att enas kring ett
Detta hindrar inte att barnhalso- ferensen tog dessutom klar stallning fétiotal olika punkter somar och en for
den ocksa har till uppgift att utgéra etatt barn som identiras utanfor screen sig kunde fortjanat endaferens.
varn for barnen. Ytterst géeras detta ing, genom problem i hem eller for Vi som arbetat meddkferensen har »

... men missbrhallanden
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férhoppningr om att dokumentet skall

gagna barnhals@rdens uteckling. De
reaktioner vi hittills mott har uppftats
som positya.
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home visiting for pregnant women and pa

Vart tar k ompetensen dgen
om lakarkontakten glesas ut?

Mer parten av barnhéalsovar-
den har granskats i MFRs doku
ment »Bamhalsovardens bety
delse br barns halsa — halsod
vervakning, halsoradgivning
och forebyggande & psykisk
ohalsa». \f[dare analyseras hur
den vunna kunskapen skall an
vandas i framtiden. Insatsena
skall koncentreras till de tva
forsta levnadsaren.

Det ar viktigt att barnhals@rden
star pa en god grund:
a. vetenskapligt férankrad, kevac

cinationer och forbéttrad diagnostik a nya metodens storre stringens.

depression hosyblivna modrar

b. erfarenhetsbaserad erksamhet,

byggda. Detifins emellertid nagra fun

deringar. R

11 Var skall man om ngra
ar finna »kvalifcerade lon-
sultinsatser av erfan alF
méanlakae eller barnlaka
re» sedaneformen gnom
forts??

Réacker en horselundersokning?

1. En stor insats ar att genomfor:
neonatal horselscreening med otoaku
tisk emissionstest, enoktnad—gtta-
analys ar motierad. Omkring 150 barn
fods \arje &r med horselskada som-mc
tiverar insatser frAn maaginstanser;
halften a barnen kan sallas fram mec
undersokningr av riskgrupperKostna skall kunna hanterasavken granserna
den per ar beraknas till 12 miljoner krofér normalitet eller saren pa fragorna
nor, vilket kvittas mot minskade perso lars ut pa sjuk&rdsinrattningr.
nalkostnader for distraktionstesterna Sjukskdterskans och léakarens -ge
och farre undersokta pa grung den mensammadmpetens grundar for for
aldrarstilltro. On6dig remisser och un

Ar en enda hérselundersékning nog&anglidande och till intet forpliktande
Progredierande horselnedséattring/-  svar écker oro. \ar skall man om nag

t ex halsoundersoknireg formedlade sléjas ej pa yfoddhetsadelningen. | ra ar fnna »kalificerade kbnsultinsat
av sjuksloterslor och lakare, samt dokumentet kan man anasigheter att ser a erfaren allmanlakare eller barnla

psykosocial \erksamhet,
c. en blandningagruppaoch grupp

b, tex halsorddgining for att minska ken.

allergier och rokning i bar@fmiljer,
uppsparandevaADHD/DAMP.

| gruppb ochcfinns behw av veten
skaplig utérdering for att na sékhe

ten i gruppa.

testa med total uppslutning, dargk kare» sedan reformen genomforts?
tiderna forlortats pa forlossningsklini
Vad vill foraldrar na ha?
3. Skulle inte en& genomférd en
Endast en lakarkontakt katundersokning\éer landet a ett \al-
2. Man foreslar att endast erbjuda erenommerat opinionsinstitut och betald
lakarkontakt vid td manaders alder av t ex Landstingsforlindet kunna ge
»Den frigjorda tiden mastekima bar svar pa de frdgor som ror foraldrars-for

De forslag som Medicinska forsk nen tillgodo i form & kvalificerade vantan och onskmal p& barnhalsér

ningsradet (MFR) foreslar aavunder

Forfattare
GUNNAR NORVENIUS

barnlakare, barn- och ungdomsmeserna for normalitet. Det fordras &rf
Hisingsrenhet och kunskap for att ge klara be

dicinska mottagningen,
Backa.
gunnar.norvenius@medfak.gu.se
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konsultinsatsenaerfaren (mina kursi  den? Detta &dmpletterat med eneten

veringar) allmanlakare eller barnlékareskaplig ut@rdering & verksamheten

beroende pa problemens art.» skulle ge en god grund atrka frane
Kontinuerligt arbete inom barn- och

skolhalsovard under 30 ar parat me

kliniskt arbete har lart mig att ana grén

Se avenvriga artiklar om barn

o . o halsosarden i detta nummer
sked och friskférklara pa bamards

centralen. Fragor utanfor larobmk
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