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Dansk Pædiatrisk Selskab mener: 
 
Akut syge børn skal modtages og behandles af børnelæger og plejeper-
sonale uddannet til at varetage børns behov. 
 
Dansk Pædiatrisk Selskab (DPS) mener, at når akut syge børn indlægges, skal de modtages af perso-
nale, som har særlig erfaring og uddannelse i at håndtere børns akutte sygdomme, og det skal foregå i 
omgivelser indrettet til at modtage børn og deres forældre. Den lægefaglige og sygeplejefaglige for-
ankring af den akutte pædiatri bør være i børneafdelingen for at opnå den højeste kvalitet for patien-
ten. 
 
Gennem de senere år har mange hospitaler i Danmark ændret deres modtagelse af akut syge voksne 
patienter, så disse modtages i en fælles akutmodtagelse af personale uddannet i at visitere og håndtere 
akut sygdom. Af rationaliseringshensyn har flere regioner overvejet, at børn skal modtages i en fælles 
akutmodtagelser af akutafdelingens personale frem for i en børnemodtagelse. Dette vil Dansk Pædiat-
risk Selskab advare imod, da det vil gå ud over faglig kvalitet i behandlingen og børns patientsikker-
hed. 
 
Børn har andre sygdomme end voksne, og sygdom hos børn viser sig på andre måder end hos voksne. 
Kommunikation med børn er radikalt anderledes end kommunikation med voksne. Principperne for 
medicinering af børn er forskellige fra principperne hos voksne, og af hensyn til patientsikkerhed bør 
personalet være vant til fx at medicinere børn. Da uddannelse og erfaring øger kompetencer, så er det 
en fordel for børn og deres familier at blive modtaget af børnelæger og børnemodtagelsernes pleje-
personale. 
 
Det er en specialistopgave at modtage akut syge børn, og der er derfor etableret børnemodtagelser på 
alle landets børneafdelinger. Disse er indrettet til at modtage akut syge børn i børnevenlige omgivel-
ser, så der skabes trygge rammer for behandlingen. De samme principper følges i lande som Dan-
mark normalt ønsker at sammenligne sig med. En række lande har subspecialist uddannelser i børns 
akutte sygdomme, som også er startet i Danmark i de seneste to år. Den akutte pædiatri er et af de 
største fagområder inden for pædiatrien. 
 
Der kan være fordele ved at placere den akutte børnemodtagelse i tæt relation til sygehusets modta-
gelse af voksne. Alle patienter kan ankomme gennem samme dør (”en indgang”), der kan anvendes 
fælles undersøgelses- og servicefaciliteter, og der kan samarbejdes tæt på tværs af specialer. DPS er 
ikke modstander af ”hybrid” modellen, som også i dag er den mest udbredte organisationsmodel for 
fælles akutmodtagelser (FAM) i Danmark, men en af de største udfordringer for sundhedsvæsenet og 
FAM i dag er patientens overgange mellem afdelinger. DPS vil advare mod at skabe en ny og unød-
vendig overgang ved at flytte den akutte pædiatri over i FAM. Der eksisterer allerede en velfunge-
rende modtagelse af børn i børneafdelingerne. 
 
DPS mener, at det vil være forbundet med et fald i faglig kvalitet, patientsikkerhed og patientoplevet 
kvalitet at flytte modtagelsen af børn til fælles akutmodtagelser med mindre faglig ekspertise, ledel-
sesmæssig forankring og børnevenlige omgivelser flytter med.  
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