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PZADIATRIENS VERDEN

Fra en studerendes vinkel

Laura Rueskov Christiansen

nder et valgfag pa studiet besluttede jeg mig for at
gere noget ved min nysgerrighed. Jeg kontaktede
barnefysioterapeuter rundt omkring i landet, fordi
jeg tror pa, at man kan leere meget af at besgge
andre i deres praksis. S& hvis du ogsa er nysgerrig pa mere
viden fra praksis og vil have et indblik i b@rnefysiotera-
piens verden set med en studerendes gjne, sa laes med her.
Lad mig starte med at sla fast, at jeg ikke er ekspert inden-
for det fysioterapeutiske speciale ‘psediatri’. Denne artikel
skal derfor hverken tolkes som en udfgrlig, fuldkommen
eller fejlfri guide, men mere som et indblik i peediatriens
mangfoldige verden. Min baggrund er, at jeg er en fysiotera-
peutstuderende med interesse og nysgerrighed for bgrne-
fysioterapi, og jeg vil gerne dele mit perspektiv og mine
oplevelser med alle interesserede. Jeg haber p4a, at denne
artikel kan bidrage med inspiration og viden om bgrneom-
rédet, bade til studerende og uddannede fysioterapeuter.

Fysioterapi til bgrn — et bredt felt

Peediatri er leeren om sygdomme hos bgrn, og peediatrisk
fysioterapi er altséa fysioterapi til barn. Peediatrisk fysioterapi
er et af de ti omrader, man som fysioterapeut kan specialisere
sig inden for. Det er et omrade, der deekker over mange fysi-
oterapeutfaglige retninger og specialer. Samtidig er patien-
terne, altsa bgrnene, stadig i udvikling. | et forlgb arbejder

fysioterapeuten altsa bade med barnets aktuelle funktions-
niveau, den sidelgbende udvikling der sker hos barnet samt
med familien omkring barnet. Derudover skal fysioterapeu-
ten have gje for alle de andre overvejelser, vi som fysiotera-
peuter inddrager i den kliniske raesonnering.

M Forstaeleen for motorisk og postural kontrol er en vigtig
baggrund for at kunne udgve fysioterapi til barn..<

Fysioterapi til barn er altsa et bredt felt, hvor feellesneaev-
neren er, at det er bgrn, der er malgruppen. Det jeg har er-
faret gennem praktik og observationer pa berneomradet er,
at forstaelsen for motorisk og postural kontrol er en vigtig
baggrund for at kunne undersgge, reesonnere og seette mal
i et behandlingsforlgh. Det giver en forstaelse for, hvordan
postural kontrol udvikles og hvardan barnets motoriske lee-
ring opnas.

Viden om specialet

Pa Danske Fysioterapeuters hjemmeside kan man finde seks
publicerede kliniske retningslinjer med fysioterapeutisk rele-
vans inden for bgrne- og ungeomradet. Hvis ikke man kan

finde en klinisk retningslinje inden for det omrade man leder
efter, er det en god idé at finde den bedst tilgeengelige viden



pa en anden made. Det kan for eksempel veere ved at s@ge
efter en faglig status, artikler og studier pa faglige databaser
eller spge viden pa de forskellige diagnosegruppers hjemme-
sider. Dansk Selskab for Paediatrisk Fysioterapi udgiver des-
uden et medlemsblad to gange arligt. Bladet hedder ‘Barn

i Fysioterapi' og kan tilgas pa deres hjemmeside. P4 Dansk
Selskab for Paediatrisk Fysioterapis hjemmeside kan man
ogsa finde pjecer, publikationer, forlabsbeskrivelser, artikler,
stgrre opgaver og anden faglig inspiration.

Observationer fra praksis

Jeg har veeret sa heldig at fa lov til at observere tre arbejds-
pladsers praksis — det ene sted er kommunalt, det andet
regionalt og det tredje privat. Alle steder blev jeg mgdt af
dygtige, dbne og engagerede barnefysioterapeuter. Det gik
op for mig, at der er mange ting, der gar igen. Relationsdan-
nelse, kommunikation, tveerfagligt samarbejde og at inter-
ventionen skal give mening for barnet og familien. Det er
nogle af de ting, der bliver naevnt som vigtige elementer pa
de forskellige arbejdspladser. Derudover star bernefysiotera-
peuter pa den samme grundviden om kroppen, bio-psyko-
social tilgang, bevaegelse og relation, som alle fysioterapeu-
ter har med sig i bagagen. Jeg oplevede alligevel en stor
diversitet i forhold til, hvad man konkret har i haenderne pa
de forskellige arbejdspladser, og der er ogsa forskel i forhold
til arbejdsopgaver, -metoder og -tilgange.

Berneterapien

Barneterapien i Aarhus er et samlet kommunalt tilbud med
traening og vejledning til bgrn med motoriske vanskeligheder
og fysiske funktionsnedsaettelser. Der er bade ansat fysio-
terapeuter, ergoterapeuter, musikterapeuter og socialrad-
givere, og de har et teet tveerfagligt samarbejde. Fysiotera-
peuterne i Barneterapien varetager blandt andet treening,
behandling og vejledning via bevilling fra socialradgiver, ind-
satser i specialinstitutioner og sundhedsplejen, vederlagsfri
fysioterapi, genoptraeningsplaner og motorisk sparring og
vejledning til folkeskoler og dagtilbud. Der tilbydes altsa bade
fysioterapeutiske indsatser i bgrneterapiens specialindrettede
terapirum og der hvor barnet har sin hverdag.

Borneterapien har en helhedsorienteret tilgang, hvor fami-
lien er i centrum. Gennem observationer af flere forskellige
barnefysioterapeuter i Bgrneterapien, gik det op for mig, at
der er seaerlige kendetegn hos dem. Alle jeg har madt, har
haft en imgdekommende og venlig udstraling, og jeg var pa
intet tidspunkt i tvivl om, at de havde en klar intention om
at hjeelpe mig med dette projekt. En anden ting jeg blev be-
vidst om er, at der hersker en klar agenda om, at familie-
centreret praksis er et vigtigt element i Barneterapiens til-
gang. Barnets behandlingsforlab skal tilpasses til familiens
hverdag og samarbejdet udgar fra familien.

Hos Berneterapien er der mange barn, der er i et langt for-
lgb. Her er det ekstra vigtigt at arbejde med meningsfulde
mal, og at ramme motivationen hos det enkelte barn. Der
arbejdes hele tiden pa at tilpasse tilgangen til det enkelte
barn. Arbejdet med malszetning bliver systematiseret i mal-

saetningsark, som opdateres jeevnligt for at sikre kvaliteten
i treeningen og at interventionen er specifik i forhold til at
ramme barnets naermeste udviklingszone. Mal og delmal
bruges desuden som monitorering for at se, om treeningen
rykker noget.

M Vi vil abne barnenes beveegeverden, og 4 kualitet ind i
bevaegelserne«

En af de barnefysioterapeuter jeg interviewede, havde et
stort fokus pa at fa kvalitet og gentagelser ind i treeningen.
Hun naevnte ogsa, at det var vigtigt for hende at: ‘adbne bar-
nenes bevaegeverden, fa kvalitet ind i beveegelserne og at fa
barnet til at aktivere i bevaegeovergange'. Det er altsa vigtigt
at bevare sine analysebriller pa og at kunne se bag om bar-
net, sa indsatsen bliver til fysioterapi og ikke ‘bare’ leg. Der-
med er det dog ikke sagt, at fysioterapien ikke indeholdt leg.
Jeg har observeret mange kreative og legende tilgange til
gvelser, treening og behandling, som netop gjorde det motive-
rende og sjovt for bgrnene at skulle til fysioterapi. For eksem-
pel var jeg med til en gvelse med en pige, der var glad for
bamser. Fysioterapeuten lavede en god historie om bamserne
som motivation til en lebebane, hvor pigen skulle fragte sand-
saekke fra en baenk og hen i en kasse. Pigen fik lavet mange
knaebgjninger og lebet mange ture, fordi gvelsen var menings-
fuld for hende. Jeg har ogséa set mange gode eksempler p3,
at fysioterapeuterne inddrog barnets interesser til at skabe
en relevant og meningsfuld traening, om det sa var interes-
sen for at feegte, kaste, spille fodbold, tegne eller hvad det
ellers kunne veere.

Barneterapien varetager mange forskellige opgaver, og
der er altsa stor mangfoldighed i blot deres hus. De ansatte
bruger hinandens kompetencer til at udvikle sig og til sam-
men at dygtiggere sig og opdatere sig inden for den nyeste
viden, ligesom der er kompetenceudvikling via kurser, kon-
ferencer og netveerk. De arbejder derudover efter anerkendt
teori, best-practice og evidens.

Randers Regionshospital

Pa Randers Regionshospital medte jeg to dygtige barnefysio-
terapeuter — begge med et stort engagement og fagligt fun-
dament.

Arbejdsgangen som barnefysioterapeut pa Randers Regi-
onshospital er meget alsidig. Barnefysioterapeuterne vare-
tager blandt andet arbejdsopgaver pa bgrneafdelingen, pa
neonatal afdeling, i neuroambulatoriet og i fysioterapien.
Eksempler pd opgaver kunne veere: opfalgning efter botox-
behandlinger, opfglgning og vejledning til ambulante pa-
tienter, tvaerfaglige vurderinger, respirationsfysioterapi og
meget mere. Derudover har de ogsa opgaver pa andre af-
delinger ved behov. Barnefysioterapeuterne fortalte, at det
derfor er vigtigt, at vaere omstillingsparat og tilpasnings-
dygtig.

Jeg var blandt andet med til tveerfaglige undersggelser i
neuroambulatoriet. Bgrnefysioterapeuterne oplevede, at det
fungerede godt, at de kunne undersgge et barn sammen med




en leege eller sygeplejerske, nar et barn med motoriske ud-
fordringer skulle undersgges. Her kunne de forskellige fag-
grupper spille hinanden gode, og det tveerfaglige samarbejde
kunne bidrage til vigtig sparring. Samtidig skanes barnet for
at skulle pa hospitalet ad flere omgange.

Peediatri er et bredt speciale, hvor faellesnaevneren er ar-
bejdet med barn. Som de to bernefysioterapeuter beskrev
det, s kreever det, at de skal kunne lidt af hvert. Fornyelse
af viden og dygtiggerelse inden for faget er derfor noget, som
barnefysioterapeuterne pa Randers Regionshospital vaegter
hajt. Der seettes blandt andet tid af til at holde sig opdateret,
intern udvikling og faglig sparring. En del af kvalitetssikringen
er 0gsa, at der seettes tid af til sparring med andre bgrne-
fysioterapeuter i Randers Kommune to gange arligt. Det gar
det samtidig lettere at samarbejde pé tveers af sektorerne,
nar man kender hinanden og kender til de tilbud der findes i
kommunen.

Kommunikationen med barn og foreeldre er ogsa et vigtigt
element i arbejdet, og det at tilpasse sin kommunikation til
den enkelte patient er en vigtig brik i forhold til at skabe en
tryg, tillidsvaekkende og respektfuld relation.

) Huordan far man treeningen implementeret i herdagen®?
Det er det, de gor derhjemme, der virkelig rykker noget«

Som et veerktgj til at stotte op om den kliniske reesonnering
og screening af barnets udvikling, bruger bgrnefysioterapeu-
terne ofte standardiserede testredskaber. Jeg har for eksem-
pel set TIMPSI-test og Bayley-test vaere i brug. Derudover
beskrev bgrnefysioterapeuterne, at det i arbejdet med mal-
seaetning er vigtigt at skabe mening for familien, og malet
skal handle om det, der rgrer sig hos barnet her og nu — det
skal altsa veere aktuelt og relevant. Typisk er forlgbene korte
og med fokus pé udredning og diagnosticering, hvor der pri-
meert gives vejledning til familien. Derfor er det vigtigt at
kunne dosere den rette maengde gvelser og gare interven-
tionen meningsfuld og relaterbar, sa treeningen bliver imple-
menteret i hverdagen — det er nemlig dér, det virkelig rykker
noget.

Klinik Undervaerk

Klinik Underveerk er en specialklinik med et tvaerfagligt og
veluddannet behandlerteam bestaende af faggrupper som
fysioterapeut, kiropraktor, zoneterapeut og jordemoder. Jeg
fik lov til at falge med i en af barnefysioterapeuternes arbejde
pa klinikken. Hun fortalte, at hun primeert behandler bgrn
og babyer, men hun har ogséa voksne patienter. Fra fgrste
gjeblik jeg mgdte hende, kunne jeg meerke, at hun braendte
for at gare en forskel. Det kunne jeg meaerke pa hendes energi
og passion for sit arbejde pa klinikken.
Bornefysioterapeuten startede sin karriere pa en privat-
klinik, hvor hun med tiden fik flere og flere barn, der var hen-
vist til vederlagsfri fysioterapi ind til behandling. P& klinikken
behandlede og treenede hun desuden med bgrn, der gik pa
specialskole. P4 den made fik hun lgbende erfaring indenfor
det paediatriske speciale. Ved siden af arbejdet tog hun lg-

bende kurser, som hun kunne koble pa sin praksis. | dag har
hun en bred vifte af kurser blandt andet inden for paediatrisk
fysioterapi og manuelle teknikker.

P& Klinik Underveerk er den bgrnefysioterapeut, som jeg
har observeret, seerligt opmaerksom pa at kende til sine
styrker og faglige egenskaber, s& hun kan bruge sine sam-
arbejdspartnere pa de rigtige tidspunkter. For som hun sagde:
‘Man skal som fagperson veere god til at vide, hvad man kan,
og hvad man ikke kan. Nar jeg har lavet en grundig under-
s@gelse og behandlingsplan, ser jeg gerne hurtigst muligt en
forbedring og vil gerne se fremgang fra gang til gang. Hvis
ikke jeg ser denne forbedring, reekker jeg ud i mit netvaerk
og sender barnet videre' Det ggr hun bade for at skane barn
og foreeldre for at skulle komme mange forskellige steder,
men ogsa for at sikre kvalitet i behandlingen.

M Mine haender er mit arbejdgredskab«

Hun havde desuden en meget manuel tilgang, og som hun

selv sagde: ‘Mine haender er mit arbejdsredskab’. Hun havde
mange teknikker i sin vaerktgjskasse, og hun brugte hele tiden
sit kliniske blik og reesonnering, samt sine manuelle faerdig-
heder til at planleegge og justere sin intervention. Jeg obser-
verede blandt andet forlgb med bgrn og babyer med spaen-

Rad til dig, der vil ind i
beorneterapiens verden

Sog de jobs, der er — ogsa selvom du

1 ikke har erfaring. Man ved aldrig om
en arbejdsplads leder efter lige preecis
dine kompetencer.

Meld dig ind i ”Dansk Selskab for
Pzdiatrisk Fysioterapi” — her findes
arrangementer, webinarer og kurser,
og det er en god made at skabe fagli-
ge netvaerk pa. Flere fysioterapeuter
fra praksis mener, at man far mest ud
af et kursus, nar man kan koble teori-
en til praksis.

Opsog miljoet og fa erfaring. Det er
vigtigt at f4 noget i haanderne — om det
sd er som treener, instrukter, aflaster el-
ler noget helt andet.




dinger, bern fadt ved enten en hurtig eller en lang fgdsel,
udfordringer med amning, motoriske udfordringer, refluks
samt bgrn, der havde en favoritside. Uanset hvilken behand-
ling eller treening der blev givet, oplevede jeg, hvor vigtigt
det var, at barnefysioterapeuten hele tiden var opmaerksom
og kommunikativ i madet med bade barnet og forseldrene.
Jeg kunne tydeligt se, at hun gik op i, at foreeldrene havde
det godt med behandlingen og forstod, hvad hun gjorde.
Denne opmeerksomhed og kommunikation om, hvad hun be-
handlede og hvorfor, oplevede jeg som et vigtigt parameter
i forhold til at skabe et trygt rum for bade forzeldrene og
barnene. Desuden oplevede jeg, at bgrnefysioterapeuten
inddrog foreeldrene og, i det omfang det var muligt, ogsa
barnet i den videre behandlingsplan. Hun gav samtidig vej-
ledning og gvelser med hjem for at sikre, at den rette udvik-
ling fortsatte uden for klinikkens fire vaegge.

Hvordan bliver jeg bgrnefysioterapeut?

Vejen til at blive bgrnefysioterapeut kan se meget forskellig
ud. For nogle er vejen kort, og deres allerfgrste job er inden

for bgrneomradet. Andre er gaet mélrettet efter at fa erfaring
med barn, for eksempel som traener, svemmeinstrukter eller
aflaster for bgrn og unge. Jeg har ogsa hert om flere, der tid-
ligere har arbejdet pa et bosted eller pa et neurocenter. Andre

er startet pa klinik eller hospital med fysioterapi til voksne,
og er lgbende begyndt at varetage behandling og traening
af barn.

Hvis du sidder med en drgm om at fa et arbejde som fysio-
terapeut inden for det peediatriske omrade, er et godt rad,
jeg har faet, at man altid kan tage noget med sig fra sine
tidligere jobs og overfgre det til arbejdet med bgrn. Man kan
for eksempel reflektere over de feerdigheder, man har opnaet
i et tidligere job, og hvordan de kan omseettes i arbejdet med
barn

Et lille indblik i en stor verden

Jeg vil gore det klart, at jeg har observeret de tre arbejds-
pladser, som er beskrevet i artiklen i en begraenset periode,
at det er set ud fra mit perspektiv, og at det kun er et lille
indblik i en stor verden. Andre kan have, og har helt sikkert,
andre tilgange og holdninger, som ogsa ville have veeret
relevante at skildre. Det at veere barnefysioterapeut kan
altsa ikke generaliseres, og alle facetter af arbejdet kan ikke
fanges i en enkelt artikel. Alligevel har jeg gennem mine
praktikker erfaret, at det i hgj grad er ved at observere andre,
at jeg har leert noget og har faet inspiration til min egen til-
gang. Jeg tror saledes pa, at vi alle vil kunne leere noget af
at tage ud og besgge hinandens praksis.
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