Tiltak for barn som pargrende - delprosedyre

1. Omfang og hensikt
Gjelder nar Bidra til
e det er usikkerhet om barns trygghet, liv og helse e at barna far hjelp tidlig
e barna har behov for informasjon, stgtte og e trygghet og forutsigbarhet for barna
oppfelging e mestring av foreldrerollen
o tiltak skal iverksettes av helseforetaket e medvirkning og mestring for barna

2. Fremgangsmate (1, 2)

Ved usikkerhet om barns trygghet, liv og helse:

e Sgrg for at barna har forsvarlig tilsyn av voksne

e Varsle barnas naere omsorgspersoner (familie, nettverk, barnehage/skole). Husk gyldig samtykke
e Send bekymringsmelding til barneverntjenesten nar helsepersonells opplysningsplikt inntreffer
e Varsle politi, brannvesen eller kommunal helse- og omsorgstjeneste

Aktuelle tiltak nar barn har behov for informasjon, stgtte og oppfe@lging:
Innhent gyldig samtykke nar andre enn pasienten deltar i tiltak

Samtaler om barna med pasient/foreldre

Inviter andre til & bli med i samtaler nar det er hensiktsmessig

e Orienter om at samtaler tilbys pasienter med barn/sgsken, vanlige temaer og at mange opplever dem nyttige

e Temaer: Sykdommen/tilstanden og foreldre/sgskenrollen. Barnas situasjon og behov. Kommunikasjon med
barna. Familiens fungering, ressurser og nettverk. Familiens gnsker og behov for oppfglging (3-5)

e Vis til aktuell pasientinformasjon og informer/veiled om aktuelle tiltak/tjenester

e Avtal hva pasient/foreldre selv gnsker a gjgre og hva de eventuelt gnsker at helsepersonell eller andre gjgr

e Innhent samtykke for a gjennomfgre avtalte tiltak

Samtaler med familie eller barna alene

Inviter andre til a bli med i samtaler nar det er hensiktsmessig

e  QOrienter om at samtaler tilbys familier/barn, vanlige temaer og at mange opplever dem nyttige

e  Temaer: Hva barna vet om sykdommen/tilstanden; hva de har sett/hgrt/blitt fortalt og hva de gnsker a vite.
Informasjon om sykdommen/tilstanden, behandling og hvordan pasienten ivaretas. Vanlige reaksjoner,
konsekvenser og mestringsstrategier. Barnas/familiens reaksjoner, konsekvenser og mestringsstrategier.
Familiens/barnas @nsker og behov for oppfeglging (6-10)

e  Etterspgr hvordan barna har forstatt det dere har snakket om

e Vis til aktuell pasientinformasjon og informer/veiled om aktuelle tiltak/tjenester

e Avtal hva familien/barna selv gnsker a gjgre og hva helsepersonell eller andre eventuelt skal gjgre

e Innhent samtykke for a giennomfgre avtalte tiltak

Barn pa besgk (11, 12)
o Tilrettelegg for barni alle aldre (eks. egnet rom, bgker, leker, aktiviteter, informasjon)

e Bidra til at barna er forberedt pa hva som venter dem ved besgk
e Var imgtekommende, tilby omvisning og informasjon om behandlingsstedet

Lokale tiltak (lokale tilpasninger etter hvilke tiltak som er tilgjengelige internt/lokalt) (13)

Vurder om barnas behov for informasjon og oppfalging er tilstrekkelig ivaretatt



Ved behov se delprosedyre Samhandling for barn som pdrdrende, eventuelt prosedyre for Bekymringsmelding til

barneverntjenesten

Dokumenter i pasientens journal:

relevante og ngdvendige opplysninger fra gjennomfgrte tiltak (1, 2)

helsepersonells vurdering av om mindrearige barn er godt nok ivaretatt (1, 2)
skriftlig eller muntlig samtykke (1, 14)

eventuelle henvisninger av mindrearige barn (inkludert helsehjelp for barnet) (2, 14)
eventuell bekymringsmelding til barneverntjenesten (2, 14)

Inkluder kartlagte opplysninger om mindrearige barn i epikrise og pleie- og omsorgsmelding (2, 14)
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