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Ungdomsenheten

Bakgrund

Fran projekt till implementering
Vilka patientgrupper

Arbetssatt, exempel
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Ungdomsenheten — hur det startade

Onskemal fran
ungdomsmottagningar

Barnkliniken,
kvinnokliniken -
undersoka mojlighet till
samordnad vard av
ungdomar pa SoS

Kontakt med BUP

Arbetsgrupp i slutet av
9o0-talet, 2-3 ar

Samarbete
barn/gyn/BUP — under
barnklinikens ledning

Projektform ar 2000
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Ungdomsenheten - inspiration

» P4 go-talet: ungdomsmedicin pa agendan - ny forskning

» Kristina Berg Kelly ledde tidigt kurser i ungdomsmedicin —
interaktiv undervisning och ovningar

» Studiebesok i Lausanne - det europeiska ungdomsmedicinska
natverket E'TEACH hade arliga sommarkurser

» Studiebesok barn- och ungdomssjukhuset Great Ormond street -
Russel Viner och Deborah Christie ansvariga for en
ungdomsmedicinsk avdelning
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Reflektioner i borjan av projektet

Ungdomar

For unga for Kvinnokliniken...
For gamla for Barnkliniken...

Vill inte komma till BUP!?...

Soker for “fel” saker, pa “fel” stalle...

Sachsska
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Verksamhetens idé

Att skapa en enhet som arbetar pa
ungdomars villkor och ar anpassad efter
deras behov

Tillracklig kompetens inom olika omraden
for att klara vanliga ungdomsmedicinska
fragestallningar

Ungdomar skall inte skickas runt -
specialisterna ska komma till ungdomarna

barn- och ungdomssjukhuset “f‘l QQQQ




Verksamhetens idé

Ungdomsvanlig miljo

Personal med intresse for ungdomar och
kunskap i ungdomsmedicin

Vardpersonal som kan samverka i olika
konstellationer utifran ungdomars behov

Foraldrar ar viktiga och tas med i arbetet

Making health services

adolesce

nt friendly

Developing national quality standards for
adolescent-friendly health services
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Ertarenheter man gjorde

For gynekolog/barnmorska
Foraldrar finns och ar en resurs

Banala gynekologiska problem ofta sokorsak och inkorsport till storre
problematik om du ar beredd att lyssna

For barnlakaren

Ungdomar lever ofta under villkor som gor att de ar mycket utsatta och
sarbara

Tonaringar har ett sexliv, manga tankar kring sex

For barn- och ungdomspsykiatrikern

Ungdomar har en vardagssexualitet som hela tiden paverkar deras liv ]
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Projekt till permanent verksamhet

Glidande overgang till permanent verksamhet

Viktigaste framgangsfaktorerna:
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Teamarbete - alla bidrar med sin kompetens:

* Trygghet for patienten

* Trygghet for vardpersonalen

* Effektiv vard och hog vardkvalitet
* Sammanhallen barande vard
 Okad arbetsglidje och ork
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”Knacka pa dorren”
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Vilka patientgrupper traffar vi pa Ungdomsenheten?

Ungdomar 13- 20 ar
Kroniska sjukdomar (diabetes, IBD, allergi, njursjukdomar)

Smartproblematik, “funktionella” tillstand; yrsel, svimning,
illamaende, trotthet, stor skolfranvaro

Preventivmedelsradgivning till ungdomar med kroniska
sjukdomar med vardkontakt pa Sachsska

Mensrubbningar

Abortsokande flickor <18 ar

Sexuella overgrepp

SODERSJUKHUSET
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Hur kommer ungdomen till Ungdomsenheten?

Barn/ungdomar med kroniska :
sjukdomar, t ex diabetes, fors Ungdomar med gynekologiska

dver till Ungdomsenheten nir Problelznifsgnartprolglemapk,
de fyller 13 r stor skolfranvaro pa remiss

Ungdomar <18 ar som utsatts
fran t ex UMO eller for Yald?_kt %Prifﬁi&iﬂ tﬂflnAV-
direktinbokning fran UE S(()is,' arl;e te}11~ t1 EE or :
(kronisk sjd) medicinsk och psykosocia
uppfoljning

Abortsokande <18 ar — remiss
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Vilka arbetar pa Ungdomsenheten?

* Barnmorskor Konsulter:
* Sjukskoterskor * Psykologer
* Gynekologer * Barn- ungdomspsykiater

* Barn- ungdomslakare * Kuratorer
* Smartlakare
* Sekreterare/receptionist

* Fysioterapeuter

* Arbetsterapeut
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Vem vill ungdomar mota?

”En forstaende person som ar valutbildad, vill hjalpa och som inte har
glomt hur det ar att vara tonaring”

Kunnig, personlig, vanlig, intresserad, arlig, skicklig, lyssnande

INTE stressad...

Scafer UCSF, Earning trust and losing it: Adolescents’ views on trusting
physicians. B.K. Klostermann et al, JFP 2005, Ambresin A et al, J of Adol
Health 2013
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Hur ungdomsvanliga ar vara mottagningar?
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Vantrum Sachsska specialistvardsmottagning




Vantrum Ungdomsenheten
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Privatliv &r en app om kroppen,
kiinslor, relationer och sex

Appen finns p
Www.mittprivatliv.se
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Hur lédnge

viixer
snoppen?

Jag fér aldrig
vélja sidlv




Arbetssatt - ungdomsvanlig vard 7 &y

’Sitter 1 viaggarna”

+* Motas med respekt

¢ Tystnadsplikt

Jag har tystnadsplikt!
¢ Attityd, kommunikation T
berattar jag mer!

+¢* Kénna att problemet tas pa allvar

¢ Uppleva att man lyssnar 45@5

% Aldersanpassad miljo

+» Lattillgdnglig information

¢ Medicinsk kompetens, bidra till 6kad hilsoférméga (tex att
kunna navigera systemet)

+¢ Folja riktlinjer

WHO. Making health services adolescent friendly 2012, Ambresin 2013

SCH

rn- och ungdomssjukhuset Qﬂ SODERSJUKHUSET

§achsska



Arbetssiatt — ungdomsvanlig vard

Det bio-psyko-socio-sexuella utvecklingsschemat (modifierat fran Berg-Kelly och WHO)

Tidig adolescens Mellanadolescens Sen adolescens
Mellanstadium - tidigt Hégstadium — tidigt Sent gymnasium och framat
hégstadium gymnasium 17 -254r

10-13 ar 13-17ar

Biologiska
8! — PUDET Kling, g _——
aspekter rjagnormall T

Psykologiska konkret tankande, hir och nu EEE— cillbaka till konkret vid stress
aspekter

Placering i rummet

Skicka ut/involvera foralder

— 2bstrakt tinkande

omnipotens, vem ir jag? duger jag? mogen identitet,
osirbarhet rolispel, expe: nt med livsstilar realistiska insikter

hir och nu w vecka-veckor framtid

Sekretess

Sociala
aspekter

nyorientering mot vuxna

—— —— .
miljen ~ med och mot jimniriga - med eller ¢j och signifikanta andra

! g : ‘ diskussionsévande, innehdllet i relationer
< 'y R drémmande, idolisering mer betydelsefullc
I I I il ADS S: s I I AD I ‘II' s: S ) ‘ Sexvella utforskande av utforskande av romantiska mer stabila och
den egna kroppen T ochsexuellarelationer T omsesidiga relationer
aspekter

BPS

Exempel
“Dagvard” for 14-aringar

Forelasning for foraldrar - tonarshjarnan och
BPS
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Det bio-psyko-socio-sexuella utvecklingsschemat (modifierat fran Berg-Kelly och WHO)

Tidig adolescens Mellanadolescens Sen adolescens
Mellanstadium — tidigt Hogstadium — tidigt Sent gymnasium och framat

hogstadium gymnasium 17 - 25 ar
10-13ar 13-17 ar

Biologiska ubertetsutvecklin
g e L ) O — utmognad vuxen kropp
aspekter ar jag normal?
Psykologlska konkret tinkande, hdr och nu N tillbaka till konkret vid stress
aspekter
N bkt tEnkand e
omnipotens, vem &r jag? duger jag? mogen identitet,
osarbarhet rollspel, experiment med livsstilar realistiska insikter
hir och nu vecka-veckor M framtid
Sociala W
familjen — med och mot jdmnariga — med eller ej? e e o
aspekter och signifikanta andra
diskussionsévande, innehallet i relationer
dréommande, idolisering mer betydelsefullt
Sexuella utforskande av utforskande av romantiska mer stabila och
S B
den egna kroppen och sexuella relationer Omsesidiga relationer
aspekter

Daniel Gedeborg, maj 2021, daniel.gedeborg@skane.se



Ex delaktighet

Ungdomar 14-15 ar med T1D (14 st)
tillfragades om vad de onskade kring ev
frageformular vid besoket

Samtliga foredrog att fa tips om dmnen att
prata om

Helst i vantrummet och i pappersformat

Onskade tips om vad de kunde gora for att
forbattra vardagen (istallet for att prata om
vad de hade gjort daligt)

Jag mar sa hiir i min diabetes:

Bra Ganska bra Varken bra/daligt Ganska daligt Daligt
Ringa in om det ér nigot imne som du skulle vilja prata om idag:
Min sensor Min pump Tekniska problem
Hjélp med att d&ndra Rodnad/klada/eksem fran Fysisk aktivitet
instillningarna sensor eller kanyl
Mitt miende Psykisk ohilsa Min kropp
Skolan Kompisar Relationer
Mina foraldrar Alkohol/droger/energidryck  Sex
Annat:

Jag kinner att jag har kontroll éver min diabetes.
Alltid Ofta Ibland Sillan Aldrig

Hur fungerar kolhydratsriikningen?
Fungerar bra Fungerar daligt Behover repetera Anvinder inte

Hur minga av de senaste 7 dagarna har innehillit minst 60 minuters fysisk aktivitet:
(Aven promen: ad rdknas och det kan vara utspritt under dagen, all rérelse riknas).

Ingen 1 dag 2 dagar 3 dagar 4 dagar 5 dagar 6 dagar 7 dagar

Roker du? Om ja, hur ménga cigaretter per dag?  Festroker 1-5sf 6-10st 20st >20
Snusar du? Om ja, hur manga snus per dag? Eestsovsar, 1-5st 6-10st 20st >20

—
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Arbetssatt smarttillstand /biopsykosocialt team

Torsdagslunch med gemensam Behandlingskonferens varje vecka

remissbedomning (BUP deltar varannan vecka)

Nya och pagaende fall diskuteras

Barn-ungdomslakare Deltagare:

* Gynekolog * Smartlakare
* Smartlakare * Sjukskoterska
* Barnsjukskoterska

* Arbetsterapeut

* Fysioterapeut

2
Hur komplext verkar det: e BUP-representanter

: . : T
Vem/vilka ska trdffa patienten/familjen: + Barn-ungdomslikare (inte allti d)

Sachsska SOE
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Arbetssatt — ex biopsykosocialt team forsta besoken

» Informera om och forklara tidigare utredningar

» Initiera ytterligare utredning eller konsultation vid behov
» Initiera alternativa forklaringsmodeller

» Halsosamtal med sjukskoterska

» Inventering kring héalsa, livsstil, stress

» Behov arbetsterapeut och fysioterapeut?

Sachsska 4
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Arbetssatt - ex overforing av unga med kronisk sjukdom

Diabetesenheten

Ansvarig diabetessjukskoterska
Gemensamma moten SOS/Ersta
Provat ett flertal modeller under aren
- Viktigt att ab inte drojer

- QR-kod - lattillganglig information

Lung- allergimottagningen

Liknande arbetssatt men remitterar oftare till
primarvard

Vuxenallergolog har mottagning pa UE, traffar
ungdomar som ska overforas till specialistmottagning

Sachsska 4
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Overforingsmodell diabetes

13 &r 17-19 dr 18-19,9 Ar
) : Individuell -2
Fly’ﬁ %%1 11}.troduktg)n bedomning kring Avslutell)rzc}?/llgisé) k med
o b z.%{a;ﬁ%is tidpunkt for .
sambeso / overforing Overforing meﬁ
Genomgang . remiss, i grupp eller
dokument 1 ggﬁggﬁﬁ?g individuellt
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Nir patient med diabetes borjar pd ungdomsenheten

Intro till (JE
Samarbete BUP och kvinnokliniken
Information om sekretess, prata enskilt
HEEADSSS, minst en ging/4r
Home
Education/employment
Eating
Activities
Drugs
Sexuality
Suicidal/depression

Safety

Malvirden? Glukos och HbAlc
Ketoner, ketoacidos)
Hypoglykemi, hur behandla?
Hyperglykemi, korrektion
Finns ridsla for hypoglykemi/hyperglykemi?
Mat, KH-rdkning?

Utvirderas Glooko?

Vem byter pump/sensor?
Stickradsla?

Vem skoter tekniken?

Byta teknik?

Egenansvar - vem gor vad?

()

For ungdomar med diabetes infor flytt till vuxenvird

Vad ar diabetes?

Vad dr dina mal?

Atgiérder vid hypoglykemi
Atgiirder vid infektioner
Atgirder vid hogt blodsocker
Atgarder vid ketoner

Hur gor du om du festar?
Alkohol - diabetes

Rokning, snusning — diabetes
Motion — diabetes

Kost — diabetes

Praktisk hantering - hjélpmedel +

recept

Graviditet, hantering
Preventivmedel

Sex och samlevnad
Firdigheter gillande
blodsockertester och
diabetesteknik

Hur ir det att leva med diabetes?
Var soker du hjilp vid akuta
situationer?

Stickriddsla? Klarar venos
provtagning?

Ridsla for

hypoglykemi/hyperglykemi?

Sachsska
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* Remissigod tid

* Fortsatt kontakt

* Garna avslutande
sambesok (Sos)

Overforingsmodell AMO

17-19 ar

Genomgang
checklista 2

13 ar
Forsta genomgang
checklista 1

Minst tva ganger innan
avslutande besok

Om mojligt flytt UE

* Remiss till VC med
astma/ KOL*

Onska besok for
kontakt inom 3 méan

« Bevaka remissvar/
genomford overforing

Sachsska 4 FNL
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Framgangstaktorer

» Kunskap, kompetens och forhallningssatt -
behover “sitta i viggarna”

» Arbeta i team — “knacka pa”
» Chefer med pé taget

» Om ungdomar och unga vuxna ska fa basta
mojliga vard behovs kunskap och kompetens i
bade barn- och vuxensjukvard

» Chefer behover ofta mer kunskap om
ungdomar, unga vuxna och deras sarskilda

behov

§achsska
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