Om barnbeso6k pa sjukhus

P-G Bergfors

Fa ifragasitter numera att barn som ligger inne
pa sjukhus bor beredas mdjligheter till dagliga
besok av sina anhoriga. Dir sd ske kan forsoker
man ocksa inhysa mor eller far i samma rum som
barnet vardas eller atminstone vid sjukhuset i na-
got rum som ligger nira barnavdelningen ifriga.
Det anses vara en barnets riittighet att fa ha for-
aldrar nidra sig under de speciellt frustrerande
omstiindigheter som uppkommer, da det liggs in
pa sjukhus. Med lika ritt kan forildrarna i en
sddan situation gora ansprak pa att fi vara med
sitt barn.

Man borde kanske av liknande skil minska
vadorna av skilsmissan forildrar—barn, nidr mor
eller far blir inlagd pa sjukhus. Men pid manga
sjukhus foreligger idag ett féorbud mot besok hos
anhoriga av barn.

En forfragan till femtio sjukhus har lett till att
vi erhillit upplysningar om ordningsreglerna for
barnbesok hos 45 av dem. Av tab. I framgir att
pa flertalet hall dnnu (1.1 1973) existerar en
aldersgrans vid 12 ar, i enstaka fall vid 10 ar,
under vilken besok av barn ir forbjudna. Inte sa
sillan beviljas dock undantag, dvs regeln till-
limpas "mjukt”.
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For merparten av sjukhusen i vart land ligger
aldersgransen for besokande vid 12 ar. En
intervjuundersékning av personal, patienter och
besokande vid Skellefte4d lasarett visar emel-
lertid att en majoritet (81 %, av 540 tillfragade)
anser att denna grans &ar ondédig. Av under-
sokningsresultatet framgar ockséa att majoriteten
menar att barnbesok ar séarskilt angelagna pa
avdelningar for langliggare (langvard, sjukhem)
och pé& BB-avdelningar, relativt manga ocksa pa
avdelningar for dagpatienter.

Per-Gosta Bergfors ar overlakare vid barn-
medicinska kliniken vid Skellefted lasarett.

P4 en del hall har aldersgrinsen helt slopats.
Detta har i sa fall oftast skett under 1972. Si ar
tex fallet med Stockholms lins sjukvérdsinritt-
ningar. Pa flera sjukhus planeras ocksa ett slo-
pande av aldersgriansen inom en mycket nira fram-
tid.

Erfarenheterna av barnbesok pa sjukhus &r
naturligtvis darfor dnnu relativt f4. Nagra oligen-
heter har som regel inte spontant rapporterats fran
de sjukhus vi forhort oss med. Fran ett sjukhus i
Stockholms-omradet namns dock sirskilt att miss-
stimning ibland uppstatt, di personal vid avdel-
ningar tvingats formana stérande barn som inte
hallits under tillriacklig uppsikt av de besokande
fordldrarna.

Skilen till forbud mot barnbesdk Hr nagot
dunkla. Ofta poingteras att infektioner kan spri-
das littare fran barn till vuxna och vice versa,
att barn ar relativt infektionskinsliga och darfor
littare kan smittas ned i samband med besdk vid
sjukhus. Aven har anforts att barn skulle kunna
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Skdlen till forbud mot barnbesdk ir ndgot
dunkla.
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Tabell 1. Nedre dldersgriins for barnbesék vid sjukhus i Sverige
Liin Sjukhus Grins Inford Undantag
AB S:t Erik J— 1972 Smittorisk, siarsk medicinska skil
S:t Goran — 1972 D:o
Sabbatsberg — 1972 D:o
Lowenstromska — 1972 D:o
Karolinska sjh —_ 1972 D:o
Danderyd — 1972 D:o
Sodersjukhuset -— 1972 D:o
Allmanna BB — 1971
C Akad sjh Uppsala 12 ar Barnbesok tilldts entréhall, cafeterior
D Eskilstuna 12 ar
Linkoping 12 ar Psyk och Kvinno-klin. For barnklin aldersgrians 7 ar
E Norrkoping 12 ar Ingen grins for kvinnoklin och langvardsklin
F Jonkoping 12 ar I praktiken ingen griins
H Vistervik — 1972
Oskarshamn 12 ar I praktiken ingen gréns
Kalmar —— 1972
I Visby 12 ér
L Kristianstad 12 ar
M Helsingborg 12 ar Medges gm avd forestiandaren
Malmo allm sjh — 1972
N Halmstad 12 ar Medges gm avd forestandaren
(¢} Sahlgrenska sjh 12 ar Psyk klin
Barnsjh Goteborg 10 ar 1970 Syskon oavsett alder
Molndal 12 ar Medges gm avd forestindaren
R Falkoping 12 éar
Lidkoping 10 ér
T Orebro 12 ar Medges gm avd forestandaren
Karlskoga 12 éar D:o
Lindesberg 12 ar D:o
U Visterds 10 ar 1969 For lungklin dock 15 ar
w Mora 12 ar Léingvéardsavd ingen grians. Barnbesok tilldts i rokrum,
samlingssalar etc
X Sandviken — 1971 I varje siarsk fall provh m h t patis tillst o sjukd
Hudiksvall — 1972 ”Barn efter sarskild tillatelse”
Y Harnosand —
Solleftea 12 ar Barnbesok tillats i samlingsrum etc
Ornskoldsvik — 1971 12-arsgransen giller dock BB-avd
Sundsvall 12 ar Efter sérsk tillst av avd forest i samrad med avd 1dk
VA Ostersund —_ 1969 Tillstdnd medd genomgéende av avd forest
AC Umea — 1972 Inf klin samt gm ldkare eller sjukskot med hinsyn
till patientens tillstand
Lycksele — 1972 Gm lak m h t den sokte o besokande barnet
Skelleftea 12 ar
BD Kiruna 12 ar Medges gm avd forestandaren
Boden — 1972 Inf klin och intensivvardsavd
Luled 12 ar Medges gm Overldakaren
Pitea - Inf klin och intensivvdrdsavd, med hinsyn till beso-

kande barnets reaktion




ta psykisk skada av sidana besok, framforallt vid
konfrontation med svart sjuka patienter.

Mot detta kan invindas att samma resonemang
sannolikt ocksa
kan foras betriffande manga vuxna besokare. Det

betriffande psykisk paverkan

kan ocksa ifragasittas om alla som hilsar pa an-
horiga eller vinner, inlagda pa sjukhus, alltid ir
vilkomna och onskvidrda dir. Dels iakttar Aat-
skilliga sjukbesokare inte ndgot frivilligt besoks-
forbud, nir de tillfilligtvis har en ”forkylning”
eller kanske diarrésjukdom pi gang. Dels har
inte alla forméga att begriinsa besokets lingd och
att anpassa dess karaktir efter patientens tillstand.
Det tycks ocksa existera nigot slags “professio-
nella” sjukbesdkare, vilkas primira intresse inte
alltid dr att uppmuntra den besokta sjuka med-
minniskan utan som styrs till sjukhuset mer av
nyfikenhet och behov av sillskap for egen del.

I en motion till Visterbottens landsting véren
1972 begirdes en kartliggning av besdksformerna
vid ldnets sjukvérdsinrittningar i syfte att slopa
dldersgrianserna for barnens sjukbesdk. Dirvid
framgick att for Skellefted lasarett, som pa de
flesta andra héll, giller regeln att barn under
12 ars alder icke far besoka patienter vid sjuk-
huset. I 6mmande fall gors dock avsteg fran
regeln.

Det har ansetts vara av intresse att infor en ev.
andring av nuvarande barnférbud undersoka opi-
nionen hos personal, patienter och besdkare (med
olika relation till patienten) vid lasarettet. De
viktigaste resultaten av denna undersokning redo-
visas hir. (For ytterligare detaljer hinvisas till
direkt kontakt med forfattaren).

Metodik
540 personer har intervjuats personligen av en
och samma person (med tidigare erfarenheter
som ldkarsekreterare vid sjukhuset), 180 av var-
dera kategorien sjukhuspersonal, inneliggande pa-
tienter och tillfilliga besdkare av patienter, dessa
senare f O icke identiska med de patienter som
intervjuats om sina egna asikter.

Undersokningen gjordes under tiden juni—no-
vember 1972 med uppehéll Gver hogsommaren.
Urvalet av intervjuobjekt skedde slumpvis. En-
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dast en av dem man vinde sig till vigrade att lata
sig intervjuas.

Frageformuldren var i princip likartade for alla
tre kategorierna. Forsta frigan som stilldes, sedan
vissa personalia inhdmtats, var foljande: Bor for-
budet for barn under 12 &r att medflja besdkan-
de till lasarettet gilla dven i fortsittningen?

De som svarade “ja” pa fragan, i fortsittningen
for enkelhetens skull benimnda “konservativa”,
ombads direfter att spontant motivera sin instill-
ning. I andra hand fick den intervjuade “hjilp pa
traven” genom att nagra alternativa motiv delgavs
honom att vilja emellan. Sirskilt efterfragades
sedan om vederborande ansig forbudet framst
vara bra/limpligt/nodvindigt for patientens, for
barnets, for medpatienternas eller for flera eller
andra parters skull.

Pi motsvarande sitt forfors med dem som
svarade “'nej”, nedan kallade “reformister”, till
fragan om fortsatt &ldersgrins vid 12 4ar, och
efterhordes for vilken eller vilka de uppfattade
forbudet som sirskilt dumt/olimpligt/ onddigt.

Intervjuerna fullféljdes sedan med fragor som
avsdg den tillfrigades uppfattning om riskerna
for infektionsspridning och for ogynnsam psykisk
paverkan vid barnbesdk. Vidare gavs de inter-
vjuade tillfille att foresli en ev. annan alders-
grins dn den nuvarande och att sirskilt ange de
avdelningar, dir barnbesok far anses sarskilt onsk-
virda resp sirskilt olampliga.

Slutligen efterhordes ocksd en passant veder-
bdrandes uppfattning om besokstiden vid sjukhu-
set, dess lingd och inplacering pa dygnet. Fn
(med undantag for avdelningar med barnpatien-
ter) medges besok pa Skellefted lasarett en timme
pa kvillstid tre vardagar i veckan samt halvannan
timme under eftermiddagen pa l6rdagar och son-
dagar.

For overskadlighetens och jimforelsemailighe-
tens skull uppges i tabellerna som regel procent-
tal, detta trots att delgrupperna numerirt ofta
ir sma, sa att dven till synes ritt avsevirda diffe-
renser inte &r statistiskt signifikanta.




Tabell 2. Procentuellt antal personer som gillar besoksforbud fér barn under 12 ar
Siffror inom parentes anger antalet intervjuade inom respektive grupp.

Personal Patienter Besokande Samtliga

Alder: —40 ar 21 % (138) 6 % ( 53) 11 % ( 83) 15 % (274)

41—65 , 26 % ( 42) 27 % ( 60) 21 % ( 78) 24 % (180)

65— ’ — 22 % ( 67) 5% (19) 19 % ( 86)
Kon: min 20% ( 10) 29 % ( 66) 14 % ( 71) 21 % (147)

kvinnor 22 % (170) 13 % (114) 15 % (109) 18 % (393)
Vardavd:
BB-avd 24 % (17) 0% (31) 14 % ( 35) 11 % ( 83)
Barnavd 18 % ( 17) — 6% ( 16) 12 % ( 33)
Gynavd 4 06vr 24 % ( 37) 10 % ( 21) 7% ( 14) 17 % ( 72)
Kir avd 10 % ( 20) 24 % ( 42) 6 % ( 32) 15 % ( 94)
Inf avd 36 % ( 11) 14 % ( 14) — 24 % ( 25)
Med avd 36 % ( 25) 46 % ( 35) 27 % ( 30) 37 % ( 90)
Léngv avd 26 % ( 27) 9% (11) 31 % (29) 25 % ( 67)
Sjukhem 8 % ( 26) 12 % ( 26) 0% (24) 7% (76)
Totalt 22 % (180) 19 % (180) 14 % (180) 19 % (540)

Resultat och dir bade personal och besdkande i stor ut-

Knappt var femte intervjuad vill behalla nuva-
rande besoksforbud for barn under 12 ar (tab. 2).
Mest angeldget synes forbudets bibehallande vara
(22 %), minst
bland dem som kommer pa besok hos patienter
inlagda pa lasarettet (14 %).

Min och kvinnor har synbarligen samma in-

for kategorien sjukhuspersonal

stillning i fragan. Mdjligen kan pekas pa skillna-
den inom Xkategorien patienter”, dir 29 % av
minnen, men bara 13 % av kvinnorna oOnskar
fortsatt barnforbud. En tendens dr ocksa att ande-
len “konservativa” ar relativt mindre bland de
yngre intervjuade (15—40 ar).

Pataglig ar den relativt “konservativa” instill-
ningen bland de intervjuade vid medicinska klini-
ken. Den giller savil personal som patienter och
dem som besoker patienter dar. Enda forklaring-
en torde vara patientklientelets karaktir dirstiades.

Diremot ar stor bland
bade personal och patienter vid sjukhemmet for

“reformvénligheten”

langvarigt sjuka och alldeles sirskilt bland dem
som besoker de gamla diar. Detta star i kontrast
mot forhallandena vid langvardskliniken dir man
vardar mer svarartade fall dn vid sjukhemmet

strickning tycker att forbud mot besok av sma
barn dr pa sin plats.

Mammorna pa BB sluter 100 %-igt upp kring
ett slopande av besoksforbudet for barn, natur-
ligtvis ndrmast ur sin egen erfarenhet i den till-
filliga situation de befinner sig i vid intervjutill-
fillet. Personalen vid BB delar inte i samma ut-
strickning mammornas uppfattning pa denna
punkt, men det bor observeras att fragan ju giller
besok vid sjukhuset Overhuvudtaget och icke en-
bart vid BB-avdelningen.

Bland sjukhuspersonalen finner sirskilt sjuksko-
terskor och barnskoterskor aldersgrinsen foga an-
geligen. 86 % iar for dess slopande. Mojligen kan
ocksa den slutsatsen dragas att erfarenhet, ut-
tryckt i lang tjanstgoringstid vid sjukhuset, ger en
liberalare instiallning till barnbesok. (Jfr zab. 3).

Ser man nagot mer i detalj ocksa pa kategorien
patienter och dess instillning i forbudsfragan, kan

N RO

Knappt var femte intervjuad vill behalla
nuvarande besoksforbud for barn under 12 ar.
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Tabell 3. Procentuell andel av personalen som gillar
besoksforbud for barn under 12 dr

Siffror inom parentes anger antalet intervjuade inom
respektive grupp.

Sjukskot, barnmorsk 16 % ( 51)
Underskot 27 % ( 15)
Barnskot 14 % ( 14)
Sjukv bitr 26 % ( 81)
Ovr vardpersonal 26 % (19)
Tjanstgoringstid: — 1 ar 21 % ( 39)

1—10 ,, 26 % (107)

10— 5 12 % ( 34)
Totalt 22 % (180)

man finna en tendens att for bibehallen 12 ars-
grins ar forhallandevis oftare méan dn kvinnor
(29 resp 13 %). For ar ocksa aldersgruppen 41—
65 ar mer an yngre (27 resp 6 %), och barnldsa
mer dn fordldrar till minderariga barn (20 resp
6 %).

Bland de 180 sjukbestkare” som intervjuades
var instdllningen ddremot ungefiar densamma bland
min och kvinnor, bland barnlosa och personer
med barn i aldern 1—12 ar. Mgjligen kan hir
den trenden sparas att besokare med egen erfa-
renhet av sjukhusvistelse under den senaste 5-ars-
perioden i storre utstrickning dn sadana som inte
pa linge sjalva legat pa sjukhus fann dven sma
barn pa besok ett naturligt inslag i sjukhusbilden
(93 resp 83 %).

Tydligt — och inte ovidntat — dr ocksa att
om det dr egna barn i aldern 0—15 ar som be-
sOkaren hilsar pa, hans instillning oftast ar posi-
tiv till att tillata besok av andra barn, t ex syskon
till den sjuke. Endast 5 % av dem som besoker
patienter i aldern 0—15 ar Onskar barnforbud vid
12 ar enl nuvarande regel mot 19 % bland dem
som besoker patienter i aldrar over 40 ar.

Aven sliktskapsforhallandet spelar en viss roll
for installningen. Bland de besokare som hilsar
pa en son eller dotter (oavsett dennes alder) ir

T OO0
Mammorna pa BB sluter 100 %-igt upp kring

ett slopande av besoksforbudet for barn.
L T T
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endast 7 % “konservativa” mot 20 % bland dem
som besoker en far eller mor och 26 % bland
dem som besoker syskon eller make/maka. Re-
formvinligheten dr dock mest utbredd bland de
besokare som hilsar pa en avlidgsen slikting eller
personlig bekant, diar 94 % ar for slopande av
aldersgrinsen. (Det torde vara inom denna grupp
som de inledningsvis nimnda “professionella sjuk-
husbesokarna” aterfinns.)

Intressant dr att de som anser att nuvarande
12-ars grins bor behéllas tinker oftast pa barnet
(tab. 4 a), som de saledes ar riddda skall ta psy-
kisk skada, i nagon méan ocksid 16pa vissa infek-
tionsrisker i samband med besok vid sjukhuset,
medan de i mindre utstrickning manar om med-
patienterna pa salarna och dn mindre om patien-
ten sjalv.

Tabell 4 a. For vilkas skull ir barnférbudet limpligt?
(Asiktsfordelningen bland 100 “konservativa™)

Barnet 47 %
Barnet+- patienten+ medpatienter 18 %
Medpatienter 10 %
Barnet--patienten 9 %
Patienten 8 %
Patienten 4 medpatienter 6 %
Barnet-}- medpatienter 1 %
Ej angivet 1%

Bland dem som Onskar fa bort besoksforbudet
for mindre barn tycks ddaremot en merpart hivda
patientens intressen av en siddan nyordning, oftast
med tilligget dock att dven barnet ir betjint dir-
av (tab. 4b).

Tabell 4 b. For vilkas skull ir barnférbudet olimpligt?
(Asiktsfordelningen bland 440 “reformister”)

Barnet+-patienten 55 %
Patienten 26 %
Barnet 12 %
Barnet+ patienten 4 medpatienter 1%
Medpatienter 1%
Forildrar 1%
Ovr. alternativ 1%
Ej angivet 3 %
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Bland ’reformisterna” vill nistan hdlften slopa
forbudet helt och da som regel lata fordldrarna
avgora om barnen bor fa besoka en anhorig

pa sjukhuset.
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Bland de sk konservativa, som alltsa i forsta
hand oOnskar bibehalla grinsen vid 12 ar, finns en
del (12 %) som t o m Onskar en hojning till 15 ar.
Annu fler (38 %) finner det dock inte orimligt,
om nagon andring skall foretagas, att sianka till
10 ar. 16 % Xkan tinka sig en dnnu nagot radika-
lare sinkning (tab. 5).

Tabell 5. Onskad nedre daldersgrins for besok av

barn pa sjukhus

(Asiktsfordelningen uttryckt i procent av hela grup-
pen)

Aldersgrins Konservativa Reformister
15 ar 12 % 0 %
12 ar 25 % 0 %
10 ar 38 % 7 %

9 ar 4 % 2 %
8 ar 7 % S %
7 ar 4 % 13 %
6 ar 0% 6 %
5 ar 1% 8 %
4 ar 0 % 5 %
3 ar 0% 4 %
2 ar 0 % 2 %
1 ar 0 % 3 %
0 ar 0 % 45 %
Vet ej 9 % 0 %
Summa 100 % 100 %
Antal 100 440

Bland “reformisterna” vill niastan hilften slopa
forbudet helt och da som regel lata forildrarna
avgora om barnen bor fi besoka en anhdorig pa
sjukhuset.

De sjukhusavdelningar som det syns mest an-
geliget att lata dven sma barn fa tilltrade till dr
enl denna utredning langvardsavdelningen och
BB-avdelningen. Aven sjukhemmet torde i sjilva
verket ha ménga anhéngare, vilket dock ej fram-

gir av tab. 6, beroende pa att genom ett forbi-
seende sjukhemmet inte fanns upptaget pa den
forteckningen over olika avdelningar som den in-
tervjuade hade mojlighet att vilja ur.

Att besok av barn hos dldre patienter och spe-
ciellt langliggare inte bara &ar limpligt utan till
stor glidje anser sarskilt sjukhuspersonalen, me-
dan bland kategorin “'sjukbesokare” uppméarksam-
mas BB-mammornas behov av att under sin vard-
vecka lita dldre syskon stifta bekantskap med
den nyfodde redan pa sjukhuset.

Att lata barn besoka patienter med smittsamma
sjukdomar anses allmint som direkt olimpligt.
Sarskilt reagerar sjukhuspersonalen mot detta.
Inte heller kirurgavdelningar uppfattas av manga
som “barnvinliga”. Dessa patienter dr ofta starkt
medtagna; gipsforband, strick, dropp etc kan ver-
ka skrimmande sirskilt pa kinsliga barn — sa
forfaktar man speciellt ofta inom kategorin sjuk-
besokare, inte alls ddremot bland sjukhuspersonal
och knappast heller bland patienterna sjilva.

Bland de “konservativa” ansag 42 % att risken
for att infektioner sprids vid barnbesok dr storre
dn vid besok av vuxna, medan motsvarande siffra
bland “reformisterna” var endast 16 %. Likasa
ansigs bland de forra att barn “ofta” (6 %) eller
atminstone “ibland” (34 %) tar psykiskt skada av
sjukhusbesok, medan motsvarande siffror bland
“reformisterna” var O resp 16 %.

Slutligen kunde konstateras att bland dem som
girna sig ett fortsatt forbud for barn under 12 ar
att gora sjukhusbesok 84 % fann den nuvarande
besokstidens utformning god, medan bland dem
som tillhorde “reformisternas” skara betriffande
barnbesoken hela 44 % tyckte att besokstiden dr
for kort tilltagen, d vs bor utstrickas bade vad
angar antalet besoksdagar till att omfatta varje
dag under veckan och vad angar den tillmitta ti-
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Bland dem som girna sag ett fortsatt forbud
for barn under 12 dr att gora sjukbesok fann
84 % den nuvarande besokstidens utformning
god. Bland dem som tillhorde “reformisterras”
skara tyckte hela 44 % att besokstiden dr for

kort tilltagen.
L T T
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Tabell 6. Var dar besok av barn sarskilt lampligt eller oldmpligt?
(Uttryckt i procent av samtliga inom angiven kategori bland de intervjuade)

Personal Patienter Besokare Konservativa Reformister TOTALT
Lampl| Olampl |Lampl | Olampl [Lampl| Olimpl |Limpl| Olampl |Lampl| Olimpl |Lampl | Olimpl

Med avd 4 3 3 0 5 1 2 2 4 1 4 1
Barnavd 18 0 10 0 14 0 12 0 15 0 14 0
Inf avd 0 67 0 20 0 27 0 39 0 38 0 38
Léingv avd 42 8 17 4 24 9 18 14 30 6 28 7
Sjukhem 4 2 2 0 7 2 0 1 6 1 ] 1
Kir avd 11 4 3 8 1 21 4 12 5 11 5 11
Gynavd 3 0 2 0 1 1 0 0 2 1 2 1
BB-avd 19 3 17 1 39 1 32 5 23 1 25 2
Ogonavd 2 1 0 0 0 0 0 1 1 0 1 1
Oronavd 3 2 0 0 0 1 0 4 1 1 1 1
Langliggare 3 1 3 1 3 3

Svart sjuka 4 9 18 8 11 11
Foraldrar 0 1 2 0 1 1

Pat. pa enkel- 0

rum 1 0 0 1 0

“Overallt” 23 1 33 7 22 2 0 18 32 0 26 3
“Ingenstans” 19 18 11 23 4 26 35 8 0 2 6 22
Ingen asikt 0 0 15 24 7 6 6 6 8 \ 7 10

den per besoksdag.

Nagot vid sidan om dmnet kan nimnas att for
en utstrackt besokstid var framst sjukhuspersona-
len (51 % av dem), vilket torde Overraska manga.
Bland patienter ansag 38 % att besokstiden enl
nuvarande normer var for kort och bland beso-
kare var motsvarande siffra 34 %.

Sammanfattning

Bestimmelserna for barnbesok pa sjukhus har
borjat uppluckras pa flera hall i vart land sa att
aldersgransen for besokande barn helt strukits
eller atminstone sinkts. Fortfarande giller dock
griansen 12 ar pa merparten av sjukhusen.

En undersokning med intervjuer av sjukhusper-
sonal, patienter och sjukbesokare vid Skelleftea
lasarett visar att en majoritet av 81 % bland 540
tillfragade anser att den nu gillande 12-ars grin-
sen ar onodig. Kategorierna patienter och sarskilt
sjukbesokare dr nagot oftare positiva @n sjukhus-
personalen till ett slopande av barnforbudet.

Bland dessa s k reformister ar det i forsta hand
den inneliggande patientens vilbefinnande man
tinker pa, i andra hand det besokande barnets.
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Man bedomer hir ndstan genomgaende risken for
infektionsspridning som inte storre vid barnbesok
ian vid vuxenbesok och tillmiter inte “chockupp-
levelser” nagon storre betydelse.

Bland dem som hellre ser ett vidmakthallet for-
bud for barn under 12 ar att gora sjukbesok vid
lasarettet dr det forst och frimst hinsynen till
barnet som avgor stidllningstagandet. Man anser
hir relativt oftare att risken for att barnet adrar
sig infektioner eller psykisk skada pa sjukhuset
inte dr helt negligibel.

Bade bland dem som dr for och dem som ar
mot barnforbud tycks en majoritet mena att barn-
besok &r sarskilt angeligna pa avdelningar for
langliggare (langvard, sjukhem) och pa BB-avdel-
ningar, relativt manga ocksa pa avdelningar med
barnpatienter.

Diremot anser manga av de intervjuade att in-
fektionsavdelningar bor undantagas fran
att i Ovrigt tillata besok av barn i alla &ldrar.
Andra undantag bor kunna goras i sirskilda fall
sasom nir det giller besok hos svért sjuka patien-
ter, da barnbesok kan vara olimpligt ur flera
synpunkter.

regeln






