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HENSIKT
Informasjon om tverrfaglige samarbeidspartnere i Barne- og ungdomsavdelingen

MÅLGRUPPE
Leger i Barne- og ungdomsavdelingen

TVERRFAGLIG SAMARBEID

Sosionom
Sosionom i BUA er tilknyttet det tverrfaglige teamet på nyfødt intensiv, barneseksjonen og HABU og er 
tilstede på tverrfaglige møter på avdelingene.

Hvordan henvise til sosionom:
• Behandlende lege sender ”Henvisning til annen avdeling” til sosionomtjenesten i DIPS

Henvisningsgrunn kan være: 
• Pasient med langvarig/kronisk sykdom der foreldre trenger informasjon om rettigheter/muligheter
• Når pasienten/foreldre trenger hjelp/råd/veiledning i forbindelse med trygderettigheter (NAV) for 

eksempel: 
Foreldrepenger
Pleiepenger
Hjelpestønad
Grunnstønad
Omsorgspenger

• Ved behov for samhandling med ulike instanser i pasientens kommune
Individuell plan
Skole
Barnehage

• Økonomi
• Støttesamtaler

Fysioterapi/Ergoterapi 
Terapeutene har ansvar for å vurdere/behandle barn på barneavdelingen, barselavdelingen nyfødt avdelingen 
og ved HABU. 
Terapeutene er delaktige i tverrfaglig arbeid og har ansvar for motorisk kartlegging, behandling og 
koordinering av fysioterapi. Terapeutene har tett kontakt med fysio/ergoterapeuter i 1. linjen altså 
kommune/helsestasjon. 

Hvordan henvise til fysio- ergoterapeut:
• Behandlende lege sender ”Henvisning til annen avdeling” til enhet for fysioterapi eller ergoterapi 

SSA/SSK i DIPS
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Hvordan henvise til biopsykososialt team: 
• Behandlende lege sender gul lapp til BPT møte om at pasienten skulle tas opp i teamet. 

Tannhelse
Tannhelsetjenestens Kompetansesenter Sør (TkS) har lokaler på SSA. TkS er et interkommunalt selskap som 
eies av fylkeskommunene Buskerud, Vestfold, Telemark, Aust-Agder og Vest-Agder. Senteret jobber med 
odontologisk spesialistbehandling, rådgivning til tannhelsetjenesten og befolkningen i regionen.

Hvordan henvise til Tannhelsetjenestens Kompetansesenter Sør (TkS): 
• Behandlende lege sender henvisningsbrev til TkS. Dette er ikke internhenvising.

SSK
Ved SSK tilbyr man tannbehandling i narkose mandag og onsdag.
Teamet består av tannlege, tannhelsesekretær, anestesisykepleier, anestesilege + annet personal på 
dagkirurgien med tilholdssted på operasjonsavdelingen.
De behandler 2-3 pasienter hver dag og har ventetid på omkring 6 måneder.

De ønsker at man før henvisning har
• Forsøkt premedikasjon
• Vurdert henvisning til behandling under lystgass
• Vurdert om barnet skal henvises til TOO team
• Behandling i narkose er ikke noe pasienten eller pårørende «bestemmer»- kun behandler som kan ta 

denne avgjørelsen
• Fyll ut
• Detaljert henvisning
• Grønt narkoseskjema?
• Helseskjema 
• Informert samtykke
• Legg ved journalutskrift
• Hvis mulig Bitewing bilder evt. OPG, god kvalitet på bildene, viktig!
• Annen relevant informasjon fra lege, institusjon, pårørende
• Alle henvisningspapirer skal sendes samlet

Habilitering for barn og ungdom (HABU)
HABU tilbyr utredning, veiledning, opplæring, undervisning og behandling. Tilbudet gis til barnet og familien, 
samt nærpersoner og fagpersoner i kommunen. Det kan være barnehage og skole. Tjenestene gis både 
ambulant og på avdeling for barnehabilitering.

Habiliteringens målgrupper:
1. Medfødte eller tidlig ervervede nevrologiske sykdommer
2. Ervervede nevrologiske sykdommer og skader
3. Utviklingsforstyrrelser
4. Autisme
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Barnehabiliteringen utreder/oppfølger primært ikke tilstander som lette til moderate språkvansker, 
spesifikke lærevansker, oppmerksomhetsvansker og hyperaktivitet (ADHD), bortsett fra når slike vansker er 
særlig alvorlige og sammensatte, eller i kombinasjon med de tilstander habiliteringens målgrupper har.

HABU gjelder som spesialisthelsetjeneste (andre linje) og gir tilbud om:

• Tverrfaglig diagnostisering og funksjonskartlegging (Vurdering i forhold til psykisk utviklingshemming 
(PU) skal først foregå ved første linje, altså PPT som deretter henviser til Habiliteringssenteret dersom 
indisert) 

• Barn kan direkte henvises til HABU for en diagnostisk vurdering på mistanke om en kronisk nevrologisk 
sykdom.

• Diagnostisering og/eller oppfølging av barn med CP, MMC, nevromuskulære sykdommer, epilepsier, 
div. genetiske avvik samt autismespekter og lignende 

• Nødvendig opplæring av pasienter og pårørende gjennom kurs og gruppesamlinger. Det tilbys 
standardiserte oppfølgingsprogram for enkelte pasientgrupper.

• Intensiv trening for grupper av barn:
o --PIH for skolebarn med CP-diagnose.
o --TIOBA for førskolebarn med autisme diagnose

• Spesialiserte helsetjenester som f. e. langtids EEG-registrering med video (integrert i BUA SSA), 
ortopediklinikk, genetikk dager, epilepsi dager med lege fra OUS/RH.

• Spesielle og generelle råd og veileding til kommunene i forhold til enkeltpasienter.

Ytterlige opplysninger om Habiliteringssenteret, spesielle tilbud, oppfølgingsprogram, kurs og 
gruppesamlinger finner på internettside: www.habu.no

Hvordan henvise til HABU: 
• Behandlende lege sender internhenvising til HABU SSA eller SSK.

Hva er en KEF (klinisk ernæringsfysiolog)?
En klinisk ernæringsfysiolog (KEF) undersøker, stiller diagnoser og veileder om forebygging og behandling av 
kostholdsrelaterte sykdommer og tilstander som påvirker blant annet omsetning og behov for næringsstoffer. 
Klinisk ernæringsfysiolog er en beskyttet tittel som krever autorisasjon fra Statens autorisasjonskontor for 
helsepersonell. 

KEF er lokalisert både ved SSK og SSA. 

Hva kan en KEF benyttes til, og innenfor hvilke diagnosegrupper/områder?
Klinisk ernæring omfatter alle former for ernæringsbehandling i form av tilpasset kost, spesialkoster, 
ernæringstilskudd, sondeernæring og intravenøs ernæring. Ved enkelte sykdommer er kostholdsendring den 
eneste behandlingen, som for eksempel ved cøliaki, matallergi eller medfødte metabolske sykdommer. I 
tillegg har kliniske ernæringsfysiologer sin spesialkompetanse innen næringsbehov og omsetning av 
næringsstoffer hos friske barn og ved ulike sykdommer. 

Hvordan henvise til KEF: 

http://www.habu.no/
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For poliklinisk behandling sender behandlende lege internhenvising til BUA SSA eller SSK.
Ved innleggelser i avdeling kontaktes KEF per telefon. 

Spiseteam 
Tverrfaglig vurdering og oppfølging ved spiseteam. Spiseteamet er funksjonsfordelt til SSA. Spisevansker hos 
barn er kjennetegnet ved problemer med å spise eller drikke det som er nødvendig og tilstrekkelig variert til å 
dekke barnets næringsbehov: 

• Vansker relatert til mengde. Det omfatter manglende interesse for mat, dårlig appetitt og at barnet 
ikke klarer å spise en tilstrekkelig mengde og avviser mat. Det blir omtalt som småspisthet og 
spisevegring.

• Vansker relatert til konsistens. Det omfatter problemer med å spise mat med en bestemt 
konsistens som andre barn på den samme alderen spiser, for eksempel mat som må tygges. Det 
blir omtalt som umoden munnmotorikk, oralmotoriske vansker og dysfagi.

• Vansker relatert til kostholdets sammensetning. Det omfatter avvisning av all mat utenfor et 
snevert og begrenset utvalg, ekstrem og vedvarende kresenhet, og preferanse for sære smaker. 
Det blir omtalt som selektivt kosthold, ekstrem kresenhet og særspising.

Spiseteamet består av sykepleier, spesialpedagog, klinisk ernæringsfysiolog, barne- og ungdomspsykiater og 
barnelege. 
Det gjennomføres en ”spiseteamuke” hver måned med behandlingstilbud til 10 -15 pasienter i hver av disse 
ukene. Det finnes mulighet for både polikliniske kontroller eller innleggelser for kartlegging/utredning ved 
BUA-SSA. 

Hvordan henvise til spiseteamet: 
• Behandlende lege sender internhenvising til BUA SSA, jf. kriterier i EkWeb.

Pedagogisk tilbud 
Sykehusskolen (SMI)

• Sykehusskolen er lokalisert BUA ved SSK og SSA.
• Skolens tilbud omfatter:
• Spesialpedagogisk hjelp til førskolebarn
• Undervisning på grunnskolenivå (1-10 klasse; gjelder også voksne)
• Undervisning for elever i videregående skole
• Vi har muligheter til å gjennomføre prøver, tester og tentamener.
• Sykehuslærerne har ikke tilgang til DIPS, og kan derfor ikke dokumentere observasjoner i DIPS. 

SMI skolen samarbeider tverrfaglig både internt og eksternt for å gi barn og unge et helhetlig skoletilbud. På 
sykehusskolen får vi ofte innblikk i elevens totalsituasjon Undervisning eller spesialpedagogisk hjelp tilpasses 
den enkeltes behov og muligheter under innleggelsen. Spedbarnsteamet 
Spedbarnsteamet er en del av barne- og ungdomspsykiatrisk poliklinikk SSK og SSA

 Teamets sammensetning 
Representant for sped- og småbarnsteamet i ABUP 
Representant for barneposten/nyfødtposten 
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Representant for småbarnsteamet i HABU 

Teamet skal arbeide klinisk og konsultativt i tråd med planlagte og koordinerte tjenester. Dette skal være et 
tilbud som tar hensyn til det komplekse samspillet mellom somatiske, emosjonelle, atferdsmessige og 
relasjonelle aspekter hos pasienten – en biopsykososial tilnærming. Dette innebærer samtidige tjenester.

Spedbarnsteamet har særlig kompetanse innen:
• Samspillsproblematikk (som bl.a. kan gi seg utslag i spiseproblemer)
• Rusproblemer/psykiske problemer hos foreldre som påvirker deres omsorgskapasitet
• Barn med spesielle tilstander, der foreldrene kan trenge hjelp til å lese barnets behov og forstå barnets 

signaler
Link til prosedyre om Sped- og småbarnsteamet

Regionalt senter for utredning av russkadede barn (FASD senteret)

Sørlandet sykehus HF er godkjent som regionalt henvisningskompetansesenter for utredning av barn med 
skader etter mors alkoholbruk. Senteret er lokalisert ved HABU SSA.  

Målgruppen til senteret er barn som er skadd i fosterlivet fordi mor har drukket alkohol og/eller brukt andre 
rusmidler. 

På FASD senteret treffer du på et tverrfaglig team med høy kompetanse både på klinisk tverrfaglig samarbeid 
og på klinisk oppfølgingsforskning. 
Barn med påvist eller mistenkt russkade kan henvises direkte til HABU/FASD senteret SSA.  FASD senteret skal 
ha oppfølging av pasientene gjennom kontakt med foreldre og lokalt hjelpeapparat, og revurdere behov for 
tjenester på spesialistnivå. I tillegg har senteret ansvar for undervisning og opplæring av helsepersonell om 
prenatal russkader i Helse Sør-Øst.

Kryssreferanser
II.KPH.ABUP.7.1-7 ABUP spe-og småbarnsteam og BUA v/ Nyfødtpost og HABU

Eksterne referanser
 

https://kvalitet.sshf.no/docs/pub/DOK27727.pdf
https://ek-sshf.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok27727.pdf
https://ek-sshf.sikt.sykehuspartner.no/docs/pub/dok27727.pdf
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