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ENDRINGER FRA FORRIGE VERSJON: Forlenget gyldighet til 28.06.2025 uten endringer i dokumentet.

HENSIKT
Standardisere observasjoner og undersgkelser som skal utfgres fra perioden 0-4 ar hos et barn med CP

MALGRUPPE
Ergoterapeuter som arbeider med barn med CP i HABU

FREMGANGSMATE
Send Ergoterapiprotokoll til OUS RH hvert ar fram til 6 ar i henhold til retningslinjen.

Innhent informasjon fra foresatte
e Problemstillinger og foresattes vurdering av barnet
e Innhente opplysninger om igangsatte tiltak (eks intensiv trening, hjelpemidler, ortoser, deltagelse i aktivitet,
interesser, hjelpemidler)
e Lokal oppfelging (barnehage, assistent, PPT, fys/ergo)
e Samtale om kommunikasjon, ASK behov/ tiltak (CFCS klassifisering)
e Samtale med foreldre om barnets bruk av hender i lek, spising/drikking, av/-pakledning

Kartlegging

e Underspkelse med utgangspunkt i CPOP ergoterapiprotokoll 2020

e Observasjon i finmotorikk og lek (eks bordaktivitet og ADL ferdigheter)

e Utgangsstilling i aktivitet og posisjonering dag/natt

e Kartlegge handfunksjon med Assisting Hand Assessment (AHA)/ Both Hand Assessment (BoHA). Se CPOP
Ergoterapimanual 2015

e Kartlegge funksjonelle ferdigheter innen egenomsorg, forflytning og sosial fungering ved hjelp av PEDI og evt
Vineland

e ASK se Kartlegging og oppfglgingsskjema

Oppsummering/aktuelle tiltak

o Klassifisere Mini-MACS niva. Klassifisere MACS niva ved 4 ars alder

o Klassifisere barnets kommunikasjon. Bruk CFCS klassifisering skjema

e Samtale om evt ASK behov og tverrfaglig kartlegging. Fglg ASK prosedyre

e Undersgke om tiltak er satt i gang lokalt og kontakt med ergoterapeut/evt fysioterapeut er etablert (evt
henvise)

e Behov for posisjonering, stimuleringstiltak og hjelpemiddelvurdering (stol, vogn, bilsete, badehjelpemidler)

e Anbefale stimuleringstiltak for hender — tohandsaktiviteter

e Vurdere henvisning til OUS for spastisitetsdempende tiltak arm/hand (botox), med pafglgende oppfelging etter
eventuell botox (se alarmverdi)

e Oppstart av intensiv handtrening (Cl trening /stimuleringstiltak /malrettet funksjonell trening)

e Ortose arm/hand (se alarmverdi)

e Informasjon/veiledning lokalt hjelpeapparat

Informasjon
e Informere om CPOP/ CPRN. Evt sjekk at foreldre har gitt samtykke. CPRN/CPOP samtykkeskjema
e Informasjon om CP og ASK
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https://oslo-universitetssykehus.no/seksjon-avdeling/Documents/CPOP%20Ergoterapiprotokoll%20eReg%202020.pdf
https://www.siv.no/seksjon/CP-registeret_/Documents/Klassifikasjonsverktoy/Assisting_Hand_Assessment.pdf
https://oslo-universitetssykehus.no/seksjon-avdeling/Documents/CPOP%20manualer%20ergo%202015.pdf
https://oslo-universitetssykehus.no/seksjon-avdeling/Documents/CPOP%20manualer%20ergo%202015.pdf
https://kvalitet.sshf.no/docs/pub/DOK48361.pdf
https://macs.nu/files/Mini-MACS_Norweigan_2018.pdf
http://www.macs.nu/
https://oslo-universitetssykehus.no/seksjon-avdeling/Documents/CPOP%20CFCS.pdf
https://kvalitet.sshf.no/docs/pub/DOK48360.pdf
https://oslo-universitetssykehus.no/avdelinger/barne-og-ungdomsklinikken/barneavdeling-for-nevrofag/cpop-cerebral-parese-oppfolgingsprogram
https://www.siv.no/helsefaglig/cp-registeret
https://www.siv.no/seksjon/CP-registeret_/Documents/Samtykker-og-skjemaer/Samtykke_CPRNogCPOP_130206_norsk.pdf
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CP behandlingslinje - ASK Utredning og oppfelgingsmodell, HABU, BUA SSK
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CP behandlingslinje - ASK flytdiagram - Kartlegging og oppfolging
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