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Enhetschef

Karolinska Sjukhusets Barnklinik 6ppnade 1952. | samband med detta inrdttades en arbetsterapeut-
tjanst for barnen. Senare utdkades tjansterna med en forskollarare. Lokaler for deras verksamhet
bestod av ett litet rum for material och barnbdcker. Det huvudsakliga arbetet var forlagt till
vardavdelningarna och barnens vardrum.

Tankar och idéer om sysselsattningsverksamhet/lekterapi startade i Finland redan 1912 (sjukhusla-
rare Barbi Luther) och fangades upp av andra pedagoger och férskollarare i Sverige. Verksamheten
inriktades fran borjan mest pa sysselsattning och aktivering for inneliggande barn med malet att lara
dem olika fardigheter infor livet utanfér sjukhuset.

Manga barn vardades langa tider pa sjukhus - sarskilt barn med handikapp - och forlorade da en del
mojligheter att utvecklas socialt och emotionellt i takt med sina friska jamnariga. | Sverige var
framforallt forskollarare lvonny Lindquist, verksam pa Umea Universitetssjukhus pa 1950-talet den
person som synliggjorde barnens behov av lekterapi. lvonny foreldste for vardpersonal och undervi-
sade blivande pedagoger om barnens situation och vilka méjligheter som fanns for att kompensera
dem for vad de forlorade i sin normala vardag.

Professor John Lind var klinikchef 1966, da vi, Christina Ljungstrom och sedan Annica Janzon borjade
arbeta pa lekterapin och stottade manga av vara planer och idéer for utveckling av densamma.
Tjansterna kravde forskolldrarutbildning (senare specialpedagogisk vidareutbildning) men vi kallades
av barn och personal fér Leksyster!

| allmanhet var foraldrars och syskons rattigheter till besék mycket begrdnsade och pa strikta
besokstider. Pa Karolinska Sjukhusets Barnklinik var besokstiderna dock mycket generésa med dati-
dens matt matt redan pa 60-talet!



60- 70-tal

Under 60-talet var lekterapeuternas/pedagogernas huvuduppgift att stédja barn, sarskilt langliggare,
i deras normala utveckling. Det innebar att fokus lag pa att sysselsdtta dem med aldersadekvata
utmaningar och med hansyn
till varje barns fysiska och
psykiska beldagenhet. Lektera-
peuternas arbete praglades
av kreativt nytdnkande da
det inte fanns nagon
arbetsbeskrivning.

Barn vistades mycket langa
tider pa sjukhus i jamforelse
med dagens situation. Manga
patienter var relativt "friska",
t ex barn med astma, allergi,
ldttare medicinska eller neu-
rologiska akommor. Darfor
satsade lekterapeuterna

ocksa pa utevistelse for de
Korvgrillning i parken barn som hade mojlighet att
delta i sadan.

Karolinska Barnkliniken hade en stor lekpark dar det ordnades korvgrillning en dag i veckan - nagot
som manga barn sag fram emot. Barn som kunde dta korv men inte hade majlighet att komma ut satt
i fonstren och deltog pa sa satt. De fick sen korv och brod upplagda i pappersrondskalar som bars upp
till dem.

En annan aktivitet som beframjade
friskvard, var att vi lat spola en
isbana och erbjoéd barn moijlighet
till skridskodkning i parken! Vi
kopte in begagnade skridskor i
olika storlekar. Detta utnyttjades
flitigt av de friskaste barnen och
var mycket populart bland patien-
ter pa Dbarnpsykiatriska avdel-
ningen. Under sommarhalvaret
ordnades mdjlighet till cykling och
bygglek, aven malning utomhus pa
uppspdnda  stora  pappersark.
Lekterapeuterna provade manga
|6sningar for att tillgodose barnens

och tonaringarnas olika behov. Vi
arbetade for att de skulle fa tillfalle



Filmvisning i féreldsningssalen

att lamna sjukrummen
emellanat. Till exempel
erbjods filmvisning i fore-
lasningssalen en gang i
manaden. Det var Pippifil-
mer, Barnen i Bullerbyn,
djurfilmer mm. Filmerna
hyrdes fran SF:s arkiv och
skulle aterlamnas samma
dag, vilket nagon av lekte-
rapeuterna atog sig att
gora efter arbetstid.

En exklusiv madjlighet vi
kunde erbjuda var att i
Barnklinikens lokalradio,

som hade en hogtalare i
varje patientrum, kunna

fa sitt namn upplast och en egen 6nskad Iat uppspelad! Presentationen och musiken kom fran en

mikrofon och en enkel skivspelare som var kopplad till en radiosandare i ett forrad lekterapeuterna

disponerade - mycket provisoriskt, men det fungerade.

| mitten av 70-talet fick Barnkliniken ett eget barnbibliotek med
utbildad bibliotekarie, vilket var ett lyft. Behov av egna
lekterapilokaler vaxte starkt, rum dar barn kunde moétas och
lamna sjuksalen en stund varje dag och erbjudas meningsfull
sysselsattning och stimulans. Davarande 6verldkare for astma och
allergi, Inga Engstrom stottade idéerna och en lokal ordnades pa
bottenvaningen av huset.

Karolinskas Barnklinik var tidigt ute med att skapa férutsattningar
for barnen (och senare foraldrar och syskon) att traffas i lokaler
anpassade for patienter i olika dldrar och deras fysiska beldgen-
heter. Det forsta rummet vi tilldelades var stort nog for att ta
emot patienter i sdng, ofta barn med larbensfrakturer som pa den
tiden vardades flera veckor pa kliniken, dvs friska langliggare - och
med modda kunde fyra sdangar fdsas ihop mycket tatt intill
varandra. Barnen uppskattade detta sarskilt.

Projekt

Under 70-talet startade Socialstyrelsen ett projekt med syfte att
kartldgga barns situation pa sjukhus betrdffande psykosocial
omvardnad och med tonvikt pa tillgang till lekterapi. Ivonny
Lindquist, medicine hedersdoktor och byradirektor pa Socialstyrel-
sen var initiativtagare. Man valde att forlagga projektet till Karo-
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linska Sjukhusets Barnklinik. Tanken var att skapa en modell for ett helhetsomhandertagande av barn
pa sjukhus 6ver hela landet.

Lekterapeuterna pa Barnkliniken kontaktades ocksa vid flera tillfdllen av ldkare pa olika vuxenavdel-
ningar t ex Thoraxkliniken, brannskade- avdelningen, 6gon-6ron-avdelningarna, neurokirurgen m.fl.
da de hade barnpatienter som var i sarskilt behov av vuxenstdd och stimulans i form av lekterapi.
Under projektet framkom att ett stort antal barn vardades pa vuxenavdelningar och vi startade en
omfattande uppsdkande verksamhet. Vid projektets slut utékades tjansterna med tva forskollarare
och lekterapeuterna fortsatte att besdka barn pa vuxenavdelningarna.

Under projektets gang provade vi att ha sondagsoppet nagra timmar per gang. Det var mycket popu-
lart men behovet av detta minskade i takt med allt mer generdsa besokstider for foraldrar och sys-
kon. Socialstyrelsens rapport efter avslutat projekt spreds till samtliga barnsjukhus/kliniker i Sverige
och vickte intresse framforallt hos barnldkarna. Lekterapiverksamheterna pa svenska sjukhus var
olika langt utvecklade beroende pa tilldelade resurser och intresse fran ledningen. Personaltathet
och lokalytor varierade mycket och rapporten blev till stod for lekterapierna dar det behévdes.

Intern och extern utbildning:

Under aren 1960-1990 ingick i vart uppdrag att lopande halla foreldsningar for blivande
sjukskoterskor om barns utveckling och om det pedagogiska innehdllet i lekterapi. Aven
lakarkandidater fick under sin barnplacering schemalagd tid for studiebesok och information om
lekterapiverksamheten. Handledning for blivande pedagoger fran saval forskollararlinjen som
specialpedagogiska institutionen var aterkommande var och hosttermin. De fick under en tid ta del
av vardagen inom lekterapiverksamheten. Studiebestk fran Sverige och manga andra lander, ofta
initierade av Socialstyrelsen, férekom ofta och blev mer frekvent da Astrid Lindgrens Barnsjukhus
stod klart. Intresset fran omvarlden var stort och gav oss mojlighet att belysa och fora ut kunskap om
vikten av barns behov av pedagogisk verksamhet i samarbete med den medicinska varden.

Fran 70-talet och framat drev Socialstyrelsen en rad projekt i samarbete med barnkliniken pa Karo-
linska och lekterapin.

"Leken ldker” "Enkat om lekterapi”

Socialstyrelsen redovisar 1977:6 Annica Janzon lekterapeut KS

”Musik i samspel pa barnsjukhus” Kerstin Jansson lekterapeut HS

Ann Skyllinger lekterapeut KS Socialstyrelsen 1986

Socialstyrelsen redovisar 1983:7 Videofilm om lekterapin

”Lekterapi pa sjukhus” bok, Liber forlag ”Man grater inte alltid nar man ar radd”
Christina Ljungstrom lekterapeut KS Manus Per Jonnarth och Christina Ljungstréom
Socialstyrelsen ”Arbeta i forskolan- arbeta i Socialstyrelsen 1990

fritidshem” 1985

70-tal

Lekterapeuterna i Stockholm hade ett stort behov av att traffa kollegor och utveckla verksamheten.
1974 bildades en arbetsgrupp med en representant fran varje sjukhus med barnklinik/ barnavdel-
ning: Karolinska, S:t Géran, Danderyd, Samariten, som sen blev Huddinge sjukhus, samt Roslagstulls
infektionsklinik, som hade ett flertal barnplatser. Arbetsgruppen skickade skrivelser till Socialstyrel-
sen med onskemal om vidareutbildning och till Skoléverstyrelsen med begédran om att lekterapi pa
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sjukhus skulle rdknas som specialinstitution och lekterapeuterna fa mojlighet att séka Lararhdgsko-
lans 1-ariga speciallararlinje. 1978 togs beslut om detta och samma host startade flera lekterapeuter
sin vidareutbildning. Lekterapeuterna pa Karolinska Sjukhusets Barnklinik sokte vidareutbildning pa
Lararhogskolans ettariga specialpedagogiska linje pa eget initiativ men med stéd fran kliniken.

1974 holl Socialstyrelsen en kurs for lekterapeuter med foreldsningar i barnmedicin, pedagogik,
psykologi och mycket annat. Pa sa satt mottes lekterapeuter fran olika sjukhus i Sverige. Dessa kurser
erbjods sedan aterkommande och i samband med Socialstyrelsens kurs i Hudiksvall 1981 ordnade
Stockholms arbetsgrupp en inbjudan till Riksmote i direkt anslutning till kursen. Det blev stor uppslut-
ning av saval kursdeltagare som tillresta lekterapeuter. Till Riksombud och kontaktperson for
Sveriges lekterapeuter valdes Annica Janzon, lekterapeut vid barnkliniken pa Karolinska. Samarbetet
med Socialstyrelsen fortsatte under flera ar och i Karlstad bildades 1987 “Foreningen Sveriges
Lekterapeuter”. Annica Janzon blev vald till ordférande och Christina Ljungstrém ingick i interim-
styrelsen.  Numera ar foreningen sjalvstandig och fortsdtter att anordna arliga Riksmo-
ten/konferenser med medicinska och pedagogiska frdgor pa programmet. Presentation av olika
lekterapiers utvecklingsprojekt ingar alltid.

1984 gav Socialstyrelsen Christina Ljungstréom i uppdrag att forfatta en larobok om lekterapi, Lekte-
rapi pa sjukhus (Arbeta i forskolan - Arbeta i fritidshem, Liber forlag). Boken publicerades 1985 och
var avsedd att i forsta hand anvandas i utbildningssyfte for pedagoger. Samtliga fotografier i boken ar
tagna pa Karolinska Sjukhuset. | samband med utgivning och presentation av boken anordnade
Socialstyrelsen i samarbete med Barnklinikens klinikchef Jan Winberg en studiedag i Nanna Svartz’
Auditorium.

1980 pabdrjades ett utvecklingsprojekt kring musik med barn pa sjukhus i Socialstyrelsens regi. Pro-
jektet initierades av professor John Lind med starkt stéd fran overldkare Bo Hellstrom, chef pa
barnhabiliteringen som da var beldgen pd Eugeniahemmet dar projektet startades. Projektet leddes
av lekterapeut Ann Skyllinger. Aven barnhabiliteringen och barnortopeden hade nu utbildade
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”"Musikgympan” som den kallades har varit ett mycket uppskattat evenemang bland barn, féraldrar
och personal. Musikverksamheten har presenterats i olika sammanhang som vid det férsta John Lind-
symposiet “Barn och musik-lekande och ldkande” Karolinska sjukhuset 1987 samt vid studiebestk
fran olika delar av Sverige och fran andra lander. Vid symposiet “The Third College of Pediatrics”
Washington DC 1984, presenterade lekterapeut Annica Janzon sitt arbete med musik pa barnsjukhus
for en tvarfacklig forsamling.

80- och 90-tal

Socialtjanstlagen tradde i kraft 1982: Vistas barn pd sjukhus, barnhem eller annan institution skall
huvudmannen fér denna sérja fér att barnet fdr tillfdlle att deltaga i verksamhet som motsvarar den
som erbjuds i férskola eller fritidshems- verksamhet.

Lekterapiverksamheten boérjade nu successivt forandras fran sysselsattning till en tydligare och dju-
pare malinriktad pedagogik. Innehallet blev mer individuellt och planerades fér varje barn utifran
deras behov och fysiska formaga samt med héansyn till alder och sjukdom. Samarbete med
vardpersonalen blev en sjilvklarhet och lekterapeuter blev allt mer delaktiga i teamarbete och
diagnosteam. Det gav majlighet till dmsesidig information som var av vikt for varden. Lekterapeuter
och barnlakare kravde utbildning och 6kad kompetens for personalen och specialpedagoger borjade
anstéllas. Fordldramedverkan inom barnsjukvarden vaxte och blev snart " ett maste " av flera skal - i
forsta hand absolut for barnens och familjernas skull men ocksa av ekonomiska anledningar. T. ex
drogs barnskotersketjanster in pga. besparingskrav. Foraldraforsakringen byggdes ut och snart blev
det en sjalvklarhet att en foralder deltog i sjukhusvistelsen dygnet runt och besokstider fér syskon
och slakt blev obegransade. Detta paverkade ocksa lekterapin som nu fick anpassas till familjer bade
lokal- och innehallsmassigt. Nu kravdes kreativt nytankande, nya idéer inom den ram som givits oss.

Barnkirurgen flyttade till S:t Gérans barnkliniker i borjan av 80-talet. Barn- habiliteringen flyttade in i
barnklinikhuset hosten 1990 da sprangningarna infor Norra Lanken och Eugeniatunneln inte langre
var forenliga med barnsjukvard. Nar Astrid Lindgrens Barnsjukhus bérjade byggas 1995 flyttades de
flesta barnpatienterna till S:t Gorans Barnsjukhus forutom Barn-onkologen som fick lokaler pa
Radiumhemmet och neurokirurgens barnpatienter som fortfarande vardades pa neurokirurgiska
kliniken. Flera lekterapeuter foljde med till S:t Géran och pa Radiumhemmet inrattades en tillfallig
lokal for onkologpatienternas lekterapi. Vid sammanslagningen av barnklinikerna pd Karolinska,
Danderyd och S:t Goran utsags Christina Ljungstrom till chef for den nya lekterapigruppen

Astrid Lindgrens Barnsjukhus stod klart for inflyttning 1998 och de
nya lekterapilokalerna pa plan 1 var stora, ljusa och med tillgang till
véalplanerad uteplats. De nya lokalerna gav mdjlighet till utvidgning
av verksamheten och vi kunde planera for genertsa 6ppettider for
barn, foraldrar (och i viss man syskon) under vardagar. Den allménna
uppfattningen var att tonaringar inte var intresserade av lekterapin.
Vi hade dock i alla ar haft kontakt med dem och forsokt tillgodose
deras behov av stimulans och méte med jamnariga. Nu fick vi mojlig-
het att skapa tonarsrum med data- och musikutrustning och det
visade sig att tonaringar garna kom ocksa for "prat- kontakt” med
personalen.

Bakning i séingen




Gruppverksamhet pa kviéllstid och vissa helger fér olika diagnosgrupper som t ex barn och ungdomar
med shunt eller tidigare hjarntumér hade pagatt en langre tid och utvecklades nu for fler patienter
pa ALB vissa kvéllar och blev mycket uppskattat. Inbjudan till tonarskvéallar for patienter, saval
inneliggande som hemskrivna inom samma diagnosgrupp sandes ut for att ge dem mojlighet att
umgas och mota andra i samma situation. Nar Astrid Lindgrens barnsjukhus invigdes 1998 omfattade
lekterapins personalgrupp 10 tjanster. Det pabodrjades ett mer systematiskt arbete dar patienten
forbereddes infor behandling och fick mojlighet att bearbeta upplevelser delvis efter en modell
utarbetad av kollegorna fran Danderyds sjukhus. Da anvands autentiskt sjukvardsmaterial och med
hjalp av t ex specialsydda dockor ges barnet hjadlp att arbeta sig igenom sin radsla stédd av
lekterapeuten. Ett sarskilt rum inreddes for detta och barn med stickradsla kommer idag pa remiss
till lekterapin for behandling. Inneliggande patienter erbjuds strukturerad sjukhuslek tillsammans
med lekterapeut for att bearbeta sina upplevelser eller for att forberedas infor ett ingrepp.

| de nya lokalerna pa Astrid Lindgrens Barnsjukhus, ordnades en verkstad for skapande lek, ett stort
lekrum inreddes for fri lek med sandlada, leksjukhus, tagbana och en méngd andra leksaker. Har
fanns ocksa en sittgrupp for vuxna. Det inreddes ocksa ett rum for barn och ungdomar med
funktionshinder med vattensdng och utvalt specialpedagogiskt material. Lekterapin holl 6ppet under
en stor del av dagen och det blev en stor tillstromning av barn och ungdomar fran saval sluten- som
Oppenvard. Den fina uteplatsen med upphéjd sandlada for barn i rullstol och sédng samt eluttag for
droppstallningar kunde utnyttjas dven de tider nar lekterapin var stangd.

Lekterapeuterna hade sina ansvarsavdelningar och ingick allteftersom i de olika diagnosgrupper som
borjade bildas pa kliniken sasom rehabteamet, brannskadeteamet, diabetesteamet och
hjarntumoérteamet. Lekterapeuterna turades om att vara ansvariga for den 6ppna verksamheten pa
lekterapin.

2004 slogs barnklinikerna pa Karolinska och Huddinge ihop och blev ALB Solna och ALB Huddinge.
Christina Ljungstrom utsags till enhetschef for lekterapin pa bada enheterna. Det nya stora
barnbiblioteket "Bokskogen” var placerat pa samma plan som lekterapin och samarbetet utvecklades
ytterligare, sa kom t ex barnbibliotekarien till lekterapin och hade hoglasning och barn som behévde
en lugnare omgivning kunde fa det pa biblioteket. Lekterapeuterna var ocksa flitiga boklanare till sina
patienter pa avdelningarna.

Lekterapin blev alltmer en mittpunkt i barnkliniken. Férutom den dagliga lekterapiverksamheten
gastades vi av Kultur i varden, idrottsstjarnor, trollkarlar och musikartister. Varje ar firades Pippida-
gen, barnsjukhusets fodelsedag, pa lekterapin med artister och barnteater och Astrid Lindgrens
fodelsedag firades varje november. Vi fick besék av Drottning Silvia och av astronauten Christer
Fuglesang m.fl. Det viktigaste var dock vardagen for vara barn och ungdomar med familjer; lekterapin
var, och ar, en frizon fran sjukdom och behandling.

Reflektioner Christina Ljungstrom:

Den storsta - och béasta forandring som véxte fram under 60 - 70-talen inom barnsjukvarden (féorutom
medicinska och kirurgiska framsteg ) var forstaelsen av foradldrarnas betydelse for det sjuka barnets
valbefinnande och férhoppningsvisa tillfrisknande. Fordldradeltagande i varden har vuxit fran tidigare
1 timmes besokstid dagligen till dagens medverkan 24 timmar om dygnet i varden av sitt barn. Initialt
mottes denna forandring av viss misstro fran en del av vardpersonalen dd man befarade en storre



arbetsbelastning och oro for fordndring av rutiner. Detta har ocksa inneburit ett helt nytt arbetssatt
for samtlig personal och &r idag en sjalvklarhet. Aven inom lekterapin har hansyn till vuxen- och
syskonmedverkan paverkat arbetssdttet som varit mest fokuserat pa barnet men nu med inriktning
pa hela familjen. Upplevelsen av gladare och tryggare barn ar pataglig.

En ytterligare stor forandring som skett under dessa ar ar lekterapeutens sjalvklara roll i barnsjukvar-
den. Tjanster har utdkats i takt med att lekterapeuternas resurser och arbetsinsatser efterfragas i fler
sammanhang. Samarbete mellan vardpersonal och all paramedicinsk personal har uttkats stort och
allas resurser tillvaratas med sjalvklarhet. Det totala omhandertagandet har 6kat avsevart.

Kent Holmstrém anstélldes 2007 som ny enhetschef da Christina Ljungstrom avgick med pension.
Satsningen pa ungdomar fortsatte med bland annat ungdomskvallar med olika inbjudna gaster.
Verkstaden utvecklades fran pyssel till mer skapande och hantverk. Kent Holmstréom tog initiativ till
att samla barnsjukhusets pedagogiska och kulturella resurser under ett tak med bland andra lektera-
pin, sjukhusskolan, biblioteket, musikterapin och clownerna. Ett Pedagogiskt Resurs-Centrum bilda-
des. Ett avsnitt av “Barnsjukhuset”, TV 4:s dokumentarserie, spelades in pa lekterapin. Det handlade
om tonarsflickorna med hjarntumor och deras grupptrdffar pa lekterapin. Satsningen pa
diagnosgrupper fortsatte. Annica Janzon var ansvarig lekterapeut fér barn/ unga med hjarntumér,
oavsett vilken avdelning de vardades pa. Aven de patienter som hunnit bli 18 &r och 3ldre féljdes upp
pa vuxenneurokirurgen. Hjarntumorteamet utvecklades och héll nu regelbundna méten med delta-
gare fran saval Q 82, neurokirurgi, som Q 84, barnonkologi, med barnldkare, neurokirurg, sjuk-
skoterskor, barnskoterskor, lekterapeut och musikterapeut m fl.

Lekterapin i framtiden av Charlotte EIf

Lekterapin och Pedagogiskt Resurs-Centrum fick 2013 en ny enhetschef, Charlotte Elf, som skriver:
Att sia om hur lekterapins verksamhet kommer utvecklas de ndrmaste aren ar en spannande uppgift.
Lekterapierna vid Astrid Lindgrens Barnsjukhus i Solna och Huddinge star infor en rad utmaningar. Pa
bada sjukhusen pagar planeringar av flytt till nya lokaler samtidigt som hela sjukhuset kommer
arbeta efter en ny verksamhetsmodell. Lekterapeutens roll kommer aven framgent att fokusera pa
fyra huvudomraden som redan idag ingar i uppdraget:

* Ansvara for att barn och ungdomar vid sjukhusen ges tilltrade till en 6ppen verksamhet dar en bred
variation av lek- och aktiveringsmojligheter finns.

* Bidra med pedagogisk kompetens vid sjukhusens slutenvardsavdelningar och samarbeta, diskutera
och utveckla vardarbetet tillsammans med Ovriga yrkesprofessioner som samlas kring barnet.
Lekterapeuten kommer aven i framtiden att ha som sarskilt uppdrag att ansvara for det enskilda
barnets ratt till aktivitet och utveckling under sjukhusvistelsen.

* Forbereda barn och ungdomar pa behandlingsprocedurer som ska ske, med sarskilt fokus pa
patienter dar extra stod behovs. | férekommande fall bearbeta de upplevelser barnet bar med sig.

* | olika forum for personal, studenter och besdkare informera om barns behov i samband med
sjukhusvistelse, rehabilitering och mobilisering.

Manga lekterapeuter ingar redan i dag i olika typer av medicinska team pa sjukhuset. Troligen kom-
mer dessa uppdrag att 6ka, da den nya modellen tydligt stravar efter att skapa tvarprofessionella



team, samlade runt patienten. Vid sjukhuset i Solna kommer en sarskild satsning att goras for att na
lite dldre barn. En sarskild ungdomsavdelning maojliggdr aktiviteter som kan skraddarsys for denna
malgrupp.

Som verksamma pedagoger pa sjukhus aligger det oss att ha ett sarskilt fokus pa barns rattigheter
inom varden. | nuldget pagar darfoér ett intensivt arbete kring barnperspektivet vid vara framtida
sjukhus, ett arbete som lekterapeuterna genomfor tillsammans med vardpersonal pa sjukhuset. Nya
former av bildstod tas fram, diskussioner fors kring hur vi kan fa till en battre patientdelaktighet och
hur barnkompetensen kan 6kas pa sjukhuset.

Lekterapeuterna besitter idag en bred erfarenhetsbaserad kunskap, unik i manga sammanhang.
Forhoppningsvis ar tiden mogen for att allt fler lekterapeuter ska valja att satta in den praktiska
kunskapen i ett teoretiskt sammanhang, i syfte att nd ut med en mer evidensbaserad kunskap kring
det lekterapeutiska arbetets betydelse for barn pa sjukhus.

Slutord av Annica och Christina. En
hel del av vara visioner har uppfyllts.
Det ar mycket gladjande att héra om
den séarskilda satsningen pa aldre
barn i framtiden. Ungdomsavdel-
ningar har vi sett bland annat i
Storbritannien och Kanada och de
fungerar mycket bra. Vi har varit med
om en fantastisk resa fran 60-talet
tills nu och det ar fint att se hur val
lekterapin fortsatter att utvecklas.

Christina och Annica

Lekterapin 10 tr pG 80-talet




