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Disposisjon





Situasjoner der tvang på 
barn kan forekomme i 
somatisk helsehjelp

• Tannlege, mottaksavdelinger, legekontor, 
barneavdeling, poliklinikk…

• Ved for eksempel

• Blodprøver, ventrikkelsonde, 
perifer venekanyle, spinalpunksjon, 
urinkateter

• Innledende  narkose, fjerne plaster, 
brannskade, 

• gi inhalasjon, ta vekt, se i øret, 
undersøkelser, 

• håndtering av skader/kutt/brudd

• Etc

• Planlagt eller akutt



«(U)Kjært barn» har
mange navn

Hva gjør tiltaket til tvang?
Motstand og 
motvillighet
Manglende samtykke



Som tvang regnes tiltak som brukeren 
eller pasienten motsetter seg, eller tiltak 

som er så inngripende at de uansett 
motstand må regnes som bruk av tvang 

eller makt.

Helse og omsorgstjenesteloven



Tvang

Formell 

tvang

Uformell 

tvang

Opplevd tvang

Foreldrelova
Pasient og brukerrettighetslova
Helsepersonellloven
Lov om spesialisthelsetjenesten  
Lov om smittevern
…etc



Tvangsmidler

• Fysisk tvang

• Kjemisk/farmakologisk tvang

• Psykologisk tvang



Forskningseksempel
fra barnemedisins

praksis

eksempel innleggelse
av perifert

venekateter



Metode

14 forsøk på å legge 
Observasjon ved bruk av 

videoopptak 

Individuelle intervjuer av leger, 

sykepleiere og foreldre/nærstående

Feltnotater 

Deltakere Kvinner Menn Alder n

Barn 3 3 3-5 år 6

Foreldre/ 

nærstående

5 3 23-54 

år

8

Sykepleiere 7 1 26-46 

år

8

Leger 7 - 32-44 

år

7



Intervjustudie av helsepersonell



Resultater 
intervju med 
helsepersonell



Intervjustudie av foreldrene



Forhandlet om 
forventet 
kvalitet på 
utførelsen av 
prosedyren



Forhandlet om 
egen rolle i 
barnets lidelse 
under 
prosedyren



Observasjonsstudie barn og
helsepersonell



Fire ulike responstyper  *totalt 
(leger/sykepleiere)

Anerkjennende tilsvar Overtalende tilsvar Avledende tilsvar Avvisende tilsvar

Aksept *10 (3/7)
Etterspørre sensorisk 
opplevelse 2 (2/0)
Trøste 4(2/0)
Tilby selvhjelp 1 (1/0)

Informere og forklare 53 
(31/22)
Trivialisere 18 (10/8)
Forsikre 12 (8/4)
Forhandle 6 (6/0)
Appellere til fornuft 7(1/6)
Kommandere 19 (15/4)

Avlede 91 (44/47)
Skryte og smigre 65 (36/29)
Utbrudd 20 (15/5)

Ignorere 54 (54/54)
Latter og humor 13 (7/6)
Benekte opplevelse 1 (1/0)
Farmakologisk tvang 4(4/4)
Fysisk fastholde/tvang ?

Holding by one (15 min)
Holding by two (11 min)
Holding by three (4 min)



Er det helt tilfeldig hvilke barn som blir utsatt 
for tvang under en prosedyre?



Er det helt tilfeldig hvilke barn som blir utsatt 
for tvang under en prosedyre?
• Yngre barn (3-5 åringer)
• Kognitive utfordringer/nevroutviklingsforstyrrelser
• Kommunikasjonsvansker
• Dårlige erfaringer
• Redde barn/ høy sårbarhet for stress

• Foreldre som har 
ikke-autorativ oppdragelsesstil?
• Foreldre vil ha det fort overstått



Hypoteser om 
årsaksforhold 
tvang



Hvordan fremme 
barns håndtering av 
smertefulle/ 
ubehagelige 
prosedyrer  



ONE VOICE 
https://onevoice4kids.com/ (Min 
oversettelse) 
 -vekt på prosedyreledelse

https://onevoice4kids.com/
https://onevoice4kids.com/


De fem obligatoriske

1. Forberedende samtale

2. Lokalbedøvelse/ smertelindring

3. Posisjonering

4. Avledning

5. Time Out / Plan B



De fem obligatoriske

1. Forberedende samtale

2. Lokalbedøvelse/ smertelindring

3. Posisjonering

4. Avledning

5. Time Out / Plan B





Psykososial ivaretagelse av barn og unge i 
forbindelse med krevende, smertefulle eller 
traumatiske medisinske prosedyrer
1. Etabler en barnevennlig situasjon

2. De fem obligatoriske

3. Bidra til mestring med belønning og ros

4. Traumesensitiv omsorg



Tiltak som kan bidra til å redusere tvang

Etabler en barnevennlig 
situasjon

Sørge for at en stemme 
bør høres under 

prosedyren

Bidra til grundig 
forberedelse av barnet

Sørge for tillitsvekkende 
posisjonering av barnet

Tilby barnet avledning 

Gi empatisk bekreftelse 
av barnet med ord og 

bruke 
mestringsfremmende 

språk

Forsikre om at planen 
for gjennomføring er 

tilpasset det 
individuelle barnet

Medvirk til god 
foreldreinvolvering 

Fjerne unødvendige folk 
som ikke aktivt/direkte 

er involvert i 
prosedyren fra rommet

Tilrettelegg for Time 
Out ved behov og ha en 

Plan B på lager

Benytte 
Lokalbedøvelse/ 
smertelindring

Bidra til mestring og 
huske å gi barnet verbal 

og/eller fysisk 
belønning

Vurdere behov for 
traumesensitiv omsorg 
eller mer omfattende 

tiltak



Referanser
Resistive expressions in preschool children during peripheral vein cannulation in hospitals: a qualitative explorative observational study. Svendsen EJ, Moen A, Pedersen R, Bjørk IT. BMC Pediatr. 2015 Nov 19;15:190. doi: 10.1186/s12887-015-0508-3. 

Parent-healthcare provider interaction during peripheral vein cannulation with resistive preschool children. Svendsen EJ, Moen A, Pedersen R, Bjørk IT. J Adv Nurs. 2016 Mar;72(3):620-30. doi: 10.1111/jan.12852. 

IExploring perspectives on restraint during medical procedures in paediatric care: a qualitative interview study with nurses and physicians. Svendsen EJ, Pedersen R, Moen A, Bjørk IT. Int J Qual Stud Health Well-being. 2017 Jul. 30.doi: 

10.1080/17482631.2017.1363623.

Baumrind, D. (1971). Current patterns of parental authority. Developmental Psychology, 4(1, Pt.2), 1-103. doi: 10.1037/h0030372 Baumrind, D. (1989). Rearing competent children. In I. W. Damon (Ed.), Child development today and tomorrow (pp. pp. 349-378). San 
Francisco, USA: Jossey-Bass

Bray, L., Carter, B., & Snodin, J. (2016). Holding Children for Clinical Procedures: Perseverance in Spite of or Persevering to be Child-Centered. Research in Nursing and Health, 39(1), 30-41. doi: 10.1002/nur.21700 

Bray, L., Snodin, J., & Carter, B. (2015). Holding and restraining children for clinical procedures within an acute care setting: an ethical consideration of the evidence. Nursing Inquiry, 22(2), 157-167. doi: 10.1111/nin.12074 

Alexander, E., Murphy, C., & Crowe, S. (2010). What parents think about physical restraint of their child to facilitate induction of anesthesia. Paediatric Anaesthesia, 20(11), 1056-1058. doi: 10.1111/j.1460-9592.2010.03434.x

Full article: Exploring perspectives on restraint during medical procedures in paediatric care: a qualitative interview study with nurses and physicians (tandfonline.com)

Nursing Inquiry - 2014 - Bray - Holding and restraining children for clinical procedures within an acute care setting an.pdf

Research in Nursing Health - 2015 - Bray - Holding Children for Clinical Procedures Perseverance in Spite of or.pdf

eHåndbok - Psykososial ivaretagelse av barn og unge i forbindelse med krevende, smertefulle eller traumatiske medisinske prosedyrer (ous-hf.no)

Salmela, M., Aronen, E. T., & Salantera, S. (2011). The experience of hospital-related fears of 4- to 6-year-old children. Child: Care, Health and Development, 37(5), 719-726. doi: 10.1111/j.1365-2214.2010.01171.x

Bricher, G. (1999). Paediatric nurses, children and the development of trust. Journal of Clinical Nursing, 8(4), 451-458. 

https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/17482631.2017.1363623
file:///C:/Users/edeljann/Downloads/Nursing%20Inquiry%20-%202014%20-%20Bray%20-%20Holding%20and%20restraining%20children%20for%20clinical%20procedures%20within%20an%20acute%20care%20setting%20%20an.pdf
file:///C:/Users/edeljann/Downloads/Research%20in%20Nursing%20%20%20Health%20-%202015%20-%20Bray%20-%20Holding%20Children%20for%20Clinical%20Procedures%20%20Perseverance%20in%20Spite%20of%20or.pdf
https://ehandboken.ous-hf.no/document/142203

	Slide 1: Bruk av tvang på barn
	Slide 2: Disposisjon
	Slide 3
	Slide 4: Situasjoner der tvang på barn kan forekomme i somatisk helsehjelp
	Slide 5
	Slide 6
	Slide 7: Tvang
	Slide 8: Tvangsmidler
	Slide 9: Forskningseksempel fra barnemedisins praksis   eksempel innleggelse av perifert venekateter
	Slide 10: Metode  14 forsøk på å legge   Observasjon ved bruk av videoopptak   Individuelle intervjuer av leger, sykepleiere og foreldre/nærstående  Feltnotater  
	Slide 11:  
	Slide 12: Resultater intervju med helsepersonell
	Slide 13: Intervjustudie av foreldrene
	Slide 14: Forhandlet om forventet kvalitet på utførelsen av prosedyren
	Slide 15: Forhandlet om egen rolle i barnets lidelse under prosedyren
	Slide 16: Observasjonsstudie barn og helsepersonell
	Slide 17: Fire ulike responstyper  *totalt (leger/sykepleiere)
	Slide 18: Er det helt tilfeldig hvilke barn som blir utsatt for tvang under en prosedyre?
	Slide 19: Er det helt tilfeldig hvilke barn som blir utsatt for tvang under en prosedyre?
	Slide 20: Hypoteser om årsaksforhold tvang
	Slide 21: Hvordan fremme barns håndtering av smertefulle/ ubehagelige prosedyrer   
	Slide 22: ONE VOICE  https://onevoice4kids.com/ (Min oversettelse)   -vekt på prosedyreledelse
	Slide 23: De fem obligatoriske
	Slide 24: De fem obligatoriske
	Slide 25
	Slide 26: Psykososial ivaretagelse av barn og unge i forbindelse med krevende, smertefulle eller traumatiske medisinske prosedyrer
	Slide 27: Tiltak som kan bidra til å redusere tvang
	Slide 28: Referanser

