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HealthcaredASD

HC4ASD - PR2
M1 - Ul: Funktioner och orsaker till ASD

Fragesport om kunskapsbed@mning
Producerad av Afiejl, Fromkrie

Hur mycket vet du am ASD? Utmnana dig sjilv med detta guiz!

1) Vad Sr den karrekta terminalogin?
A Aukism
b. Autismspektrumstiming (SO0
€. Persasiv ubvecklingsstarning (POD]
d. Detre dr korrekta

BArt swar: swar b

Fiwklaring: Fram 0 npdgen anvdndes hendmmngen Perisshe Developmental Disovders (P00 Wnder flera dr har
det funnits ew tendens aif hetrakta de ol kategonierng av POD som wangnter v somma pololog, med tanien
pd ett konthouum gv sommd shenwmg W talar nw am “owtismspekirumstdming® (ASD]. Dewna weofattning

hekriftades 2013 av 5.5 ach fdrkiarar stérmimporeas bredd ooh beterogenitet. Bida bendmningarna, POD ach
A3D0, heskniver somma kimshe enher

2) Vilka Sr de officiella kinnetedknen fir ASD?
& Swhrigheter med interaktion ach social kemmunikation
b. Begrinssde intressen och repetitiva beteenden
t.  Intellektuell funktionsnedsattning
d. Detre ovanstiende

BArt svar: Searen a ook C

Forklaring: Detta ar de afficiela kdnretecknen far A50, enlgt de b interatonelo Bassificeringema: I00-11 och
DEM-5 Bide kinostecknen mdsée vang navvarandge far att disgnoshisera ASD. TW exempel kan 80 persan med
swdvrigherer | interaktion och soom Eommunikation men ukan begransode dressen och repetitva Beteendan ha
e sodal mmmankchonsshrning, men bote AsD. Kossificenngerne pokar ocksd pd wikten v oIt undersaka
owmel g sensorisk kansighet, wilket 4r wanlgt bland persaner imom cutismspekirumet. Suthgen o teliektueil
funétionsnedsittaing inte et koeostecken far ASD. ASD kan farckoromo meed eller aton deteliektuedl

3) Hur minga barn diagrostiseras med ASD | EU?
a. Enav 280
b. Enildd
£, EnavB9
d. Lnav50

RAtt svar: Bvar .

Firklaring: Wnder de sevaste 20 drew har anfolet ropparterade fall o outism Skot med 200%. Denng dknlng bevar
devis pd: Ghiod medvetemhet om outism bload wirdpersonl, foraiorar ech befolkniegen | almanier, farandringar
| dhrgnaskrten'sTne [fOr oublsm, tddpare diognas av autiem sonet demeagrafisia och grografisdo varishler. Fofar
Moper fra plnger starme nsk att diagnastiseros med gutism Ge filckar: T av 27 pojhor idendifieras med oufism VS
1 ov 116 fNckor. ASD rapportesas farekomma | oila ras., etakske och socloekonomke gropper.

4) Wad Sr orsaken till ASD7
a Mutation av en gen som ficandrar hjdrmans funktion
b.  Modrar tar inte tillrdckligt hand om sina barn
€. Vactiner, sdrskilt mot misling, pisjuks och rata hund
d. Wi et inte [ det kan finnas alika faktarer

BaArt svar: Svar d.

Fvklarieg: Oet fines formodigen mdngo fektorer sam gdr att et bam fdper stoeme risk aft 7 gwtism. | de oifra
fiesta fal dr dock genetik inblandat. ASD berar gfte pd er mutation ov en gon. Denng mutation fansedror den
sadialn Rdmans dppisko funktion: detto fivklarar dristen pd soco! intuition hos personer reed AS00 Viod som
orsoke denng genehiska mutathon finns det an 24 dege inge bew's fov, Swar b och ¢ dr helt felaktige, det Gewisades
av wetenskapilg forskming.
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1.2 Fallstudiedvning

Identifiera olika portratt av personer med ASD

Co-funded by the
Erasmus+ Programme
of the European Union

Enk verkar inte sarskilt
infresserad av andra. Han
visar inte mycket
uppmarksamhet  for  dem:
han har £ vanner i skolan.

Han undviker dgonkontakt
och fysisk berfiring. Han wisar
fa kainslor, inga ansikisuttryck.

Erik 3r en ung poike pa 6 ar.

Han bor i sitt hus med sina
fordldrar, men det dascliga
livet dr komplicerat.

Han pratar nastan  aldng.
Han pratar aldng med sina
kamrater oA lekplatsen utan
leker med sina leksaker pd
egen hand. Hemma svarar
han inte sina firaldrar nér de
pratar med honom, fidrutom
om han behéver nagot fran

dem.

Hemma fortsatter han aft leka

med sina tva leksaker. Han ar e
besatt av aft rada upo dem. Han uen‘s_.'ar likniltia  inféir
Han gillar ocks3 aft rora vid smarta, vilket oroar hans
kiksmaskiner, ufan ndgon forsldrar eftersom han hela
upoenbar  anledning.  Han ticken dunkar hinvudet | vagoen

verkar fascinerad av deras och kiiar sig oA huden. De ar
rErelser radda att han ska skada sig

Hans foraldrar vet att han inte tolererar forandringar i sin dagliga rufin, sa de anpassade hans livsstil. Vare dag folier han samma

schema. Han gar till sénas och vaknar vid samma tidounkt varie dao, vilket hialoer honom med hans sémnoroblem. Enck ater alltid

samma planerade méaltider Hans firaldrar undviker att laga krispin mat, eftersom han inte t3l konsistensen av den och eftersom den ger
honom diamé. Enk ider fakliskt av gastroinfestinala stéminnar.

Anser du att Erik har ASD? Hur kommer
det sig?

Diskutera det med dina kamrater.

Lat oss titta narmare pa det. Fyll i flikarna med dina kamrater.

Misstanke om ASD? Om
ofta forknippas med ja, vilken typ?

ASD
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Johns obh passar honom
bra eftersom  han inte
behiiver prata sa mycket
med folk. Sociala
interaktioner gér John orolio:
han gillar dem inte, och han
vet aldrig hur han ska
reaqera, vilket air honom
angslio. Han kampar med
hilsningar  och  sociala
ritualer som alt le, séga
"hei”, fa dgonkontakt, skaka
hand...

John fir en vuxen man pd 43
dr. Han 3r anstilld pd ett
tillverkningsfretag.

Av alla dessa skil utveckiade
John ett angestsyndrom. Han
fick ocksa diagnosen ADHD
(attention deficit hyperactivity
disorder). Han lider av
trakasserier i sitt sociala liv.

Han forstar inte konversationens kader.

For det forsta forstar han inte principen
om turtagning nAr man talar.

Fér det andra anpassar han inte sin ton
och sitt sprak efter den person han talar
med: han talar pad samma satt till bam
och vixna, oavsett om han &r pa eft
fiadelsedagskalas eller pd inbbet.

For det tredie har han svart aft forsta
innehorden av ord: skAmi, sarkasm eller
bildlica uftrvck ar ett mysterium  for
honom.

Slufligen férstdr han inte icke-verhala
signaler: till exempel att om personen
tittar sig omkring medan han pratar kan
det betvda att han eller hon 4r ufirikad.

Anser du att John har ASD? Hur kommer
det sig?

Diskutera det med dina kamrater.

Lat oss titta narmare pa det. Fyll i flikarna med dina kamrater.

Typiska drag for ASD

Jessica dr en sjahlvstindig
kvinna pa 35 ir. Hon arbetar
som mjukvaruingenjdr.

Hon &r extremt duktig pd sitt Hennes sociala liv r dock mer
arbete och smart. Sedan tidig komplicerat. Hon har svart att
barndom har hon allitid varit fa vénner: hon &r blyg och
bland de basta eleverna. klarar inte av att fOra en
konversation fram och tillbaka.
Hon kan ha ett avwikande
beteende, sdrskilt eftersom
hon har svart att anpassa sitt

beteende till sammanhanget.

Jessica &r mycket fast vid sin dagliga rutin. En av
hennes kollegor skdmtar om det nar hon noterar
att Jessica alltid tar samma vag for att ea till
iobbet.

Pa grund av sitt behow av
rigiditet ar lessica en mycket
orolig person.

N&r hon val dvker ner i arbetet hatar hon att bli
stird. Om en kollega avbrvter henne eller om ndgot
oftrutsett intraffar under hennes dag blir hon orolig
och far svart att sova pa natten.
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Anser du att Jessica har ASD? Hur
kommer det sig?

Diskutera det med dina kamrater.

Lat oss titta narmare pa det. Fyll i fikarna med dina kamrater.

ofta forknippas med
ASD

RATTELSE

Co-funded by the
Erasmus+ Programme
of the European Union

Typiska drag for ASD Komorhldltet som

Brister | social kammunikation ach interaktion (alla 3):
+ Brister | social-gmotionell imsesidighet:
o Minskad delning. av intressen, kanslar eller affekier ASD
= Misslyckas med aft initiera eller svara pd soclala,
L infteraklionsr.
ickeverbala kommunikaliy ' g
Beker Kine: Dalict i ﬁﬁﬁ&%ﬁm jos m’; . Sprakutvecklingsstorning Smnproblem
&m&@lw,l agenkontakt.och kroppssprak, brister i farstaelse och anuéndning.av gester Total Gasirointestinala sirningar
. aysaknad av ansikisuttryek och icke-verbal kommunikation Sjalvskadande beteende (sla i huvudet, skrapa huden)
Bristande. firmaga att utveckla. uppritthalla och forsta relationer
Sarigheler att dela fantasifulla lekac eller atl f3 vanner, bristands intresse for kameater

T anvaL & BEVEN e 8

na 0! rorelsar, av i - PN

« " Uppstalling Misstanke om ASD? Om
Insisterar pa kformighet. inflexibel folisamhet t rutiner .

«  Extrem ngest vid s;ma forandringar, maste a1a samma mat vare dag ja, vilken typ?
Mycket begransade. fxerade infressen,sam. ar anormala. i intensitet eller,

Stark bindning.till eller uppiagenhet av ovanlipa foremdl, Gyerdrivet hegransad, eller uthalic. Typ 3 (stora stodbehov), som innebér intellektuell
o inliessen, funktionsnedsittning, inlarningssvarigheter och
Hﬂipel eller hyporeaktivitet mot sensoriska infryck. eller ovanliot intresse for sensoriska. aspekter av kommunikationssvarigheter.
= gmaivningen. Till synes lkgillighet for smarta.
ummmmmmam m{mmﬂ!}mu

fascination av Jjus, el
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2: JOHN

Typiska drag for ASD

Brister | social kemmunikation och interaktion (alla 3):
+ Brister | social-emotionell msesidiahet:
o Svarigheter, med social kommunikation. (le ach saga "hei’, ha dgankontakt) Brister iic
+ verbala kommunikativa beteenden. som. anvands, for social interaktion,
o Férstd och anvanda verbala och icke-verbala signaler (veta att om en person titta
sig omkring medan du pratar, kan personen vara uttrakad)
= Eprsta inneborden bakom ord
o Eirstaglse den ton och sammanhang gor  ord  belyda olka
saker ibland (satkasm, utiryck...)
+ Brslande formaga aif utveckla, uppritthalia och forsta relationer
= EQlia sociala "reqler” (siracka uf handen for aft skaka hand, gller turas om under gn
konversation)
o Kammunicera pa olika satt med glika personer (tala olika till barn och vuxna, pa.
inhbet eller pa eft fidelsedagskalas)
= Kanna sig angslig | sociala situationer.

Begransat och repetitivt beteende (minst 2 av 4): ingen

3: JESSICA

Typiska drag for ASD

PR

Brister | social kommunikation och interaktion (alla 3):
+ Brister | social-emotionell omsesidiahet:

o Besvarligt socialt iirhallningssaf.
= Misslyckande med normal fram-och-tillbaka-konversation
+ Brister | icke-varbala kommunikativa beteenden, som anvands, for social
= interaktion Undviker dgonkontakt
= Bristande ftrstaelse ach anvandning av gesler
» Svarigheter aft utveckla, uppratthalla ach firsta relationer. Svérigheter atf.
= anpassa beteendet till alika sociala sammanhang

Begransat och repetitivt beteende (minst 2 av 4):
+ Insisterar pa likformighet, inflexibel fGlisambet till rutingr:
= Svérigheter med oyvergangar, rigida tankemanster, halsningsritualer, behay av al
SAMMA yAg vare dag.
« Mycket begransade, fixerade intressen som ar onormala, Lintensitet eller. fokus
= Stark bindning, till det specifika omradet for hennes arbels

Slut pa évningen

" - ’

- Erasmus+

3

qfta forkmpyas med
ASD

ADHD

Angestsyndrom
Utsatts for
trakasserier.

Misstanke om ASD? Om
sa ar fallet,
De observerade stirningarma firklaras av en

social kommunikationsstirning. John har inte
ASD.

Komorbiditet ofta
associerade med

Ja, x!!.!sg!,! sxp,?

Typ 1 (lagt stodbehov) - Aspergers syndrom. Hon
har normal kegnitiv och kommunikati

n intellektuell funktionsnedssttning men
sociala funktionsnedsattningar.

Co-funded by the
Erasmus+ Programme
of the European Union

Folkuniversitetet
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Healthcared ASD

SOCIALA OCH KOMMUNIKATIVAEGENSKAPER HOS
PERSONER MED ASD

MCQ (flera svar kan vara korrekta):

PS (VIKTIGT): Detta quiz dr férberett baserat pa de gemensamma egenskaper
som personer med ASD har. Det betyder inte att alla dessa personer nddvdndigtvis
har samma kommunikationshinder.

1. Varfor dr ett ovintat likarbestk frustrerande fér en person med ASD?

a) Eftersom han/hon gillar att alltid stanna hemma.

b) Eftersom detta mdte bryter hans/hennes dagliga rutin.

¢) Eftersom han/hon inte vet vad en "likare” innebér.

d) Eftersom ingen har forberett honom /henne psykologiskt infér detta méte
(t.ex. genom att visa henne bilder pa personer som han/hon kommer att
traffa).

e) Eftersom han/hon inte vet exakt vad som kommer att hinda vid detta
mote.

Korrekta svar: b, d och e

2. En ASD-patient kan uppleva betydande stress under likarbestket eftersom:

a) Likarenuppmirksammar inte den specifika kinslighet som patienten har
(syn, ljud, kinsel, lukt, smak eller proprioception/rérelse och vestibular).

b) Det har forekommit buller i den omgivande miljén.

¢) Likaren/sjukskiterskan betalar inte med tanke pa hans/hennes extrema
kanslighet fér fysisk smarta.

d) Alla ovanstiende.

e) Inget av ovanstaende.

Korrekt svar; d.

3. En ASD-patient kanske inte féljer/forstar vad vardpersonalen siger nar:
a) Den professionella talaren talar langsamt.
b) Den professionella anvinder linga indirekta meningar.
¢) Det ir nagon annan som talar samtidigt med fackmannen.
d) Yrkesmannen fortsitter att knacka pa bordet.
e) Det dr manga manniskor 1 rammet.
Korrekta svar: b, ¢, d och &,

4. En person med ASD kan vanligtvis géra det:
a) Forsta eller tolka ett outtalat sprak/icke-verbal kommunikation.
b) Anvind ett uttryckstullt sprak pa ett konecist sitt.
¢) Svar pa komplexa fragor.
d) Forsta outtalade sociala regler.
e) Inget av ovanstaende.

Korrekt svar: e.

Nejikntip S8 cesungraameine

CESUR Folkuniversitetet
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Healthcared4ASD

2.2. Optimala satt att kommunicera med personer med ASD
Rollspel
Syftet &r att ge deltagarna en praktisk férstaelse for -

- Sociala och kommunikativa egenskaper hos personer med ASD och,
- Optimala satt att kommunicera med personer med ASD.

Deltagarna bor delas in i 2 grupper for denna rollspelsévning :

- Grupp 1: Denna grupp ar tankt att ta stallning till ASD-patienter. Deltagarna i denna grupp bér

darfor ha en djup firstaelse far vad som kannetecknar autistiska personer. De birocksa ha i
atanke att inte alla autistiska personer har samma egenskaper.
Grupp 2: Denna grupp ar tinkt att fungera som vardpersonal. Deltagarna i denna grupp ska
darfar kunna identifiera en lista dwver ASD-egenskaper som de observerade ndr de
disgnostiserade grupp 1 (dvs. de egenskaper som fick dem att verifiera att denna patient ar
autistisk). Darefter ska de definiera en kommunikationsmetod som de kan anvdnda far att
behandla denna autistiska patient.

Far att starta rollspelsévningen bor utbildaren sedan dela in deltagarna i binomialgrupper dar var och
en i grupp 1 tilldelas en sjukvardspersonal fran grupp 2.

Mer kankret bor rollspelsévningen falja foljande steg -

1. Utkildaren ska slumpmdassigt tilldela varie autistisk patient (frdn grupp 1) il en
sjukvardspersonal (fran grupp 2). Varje binomialgrupp bér inte ha tid att forbereda sig fér
rollspelet tillsammans.

Utbildaren kommer att ge deltagarna tillrdckligt med tid for att individuellt farbereda
rollspelsévningen (baserat pa specialiseringen hos vardpersenalen fran grupp 2).
Varje grupp maste utféra rollspelet infér resten av gruppen.
Efter forestdllningen :
a. Deltagare fran grupp 2 ska identifiera listan over autistiska kdnnetecken som han/hon
lade marke till nar han/hon gjorde sin diagnos/behandling.
b. Deltagarna fran grupp 1 ska férsoka gissa och identifiera den kommunikationsmetod
som anvands av vardpersonalen fran grupp 2.
Slutligen bdr det finnas en Gppen diskussion med resten av deltagarna dar de kan
uppmiarksamma sina kollegor pa punkter som de kan ha missat under rollspelet.

Exempel pa sociala berdttelser och serietidningskonversationer som kan anvdndas av
vardpersonalens team " :

Deltagarna i grupp 2 kan skapa sina egna sociala berattelser/serietidningskonversationer, anvanda
fardiga sadana som finns pa internet eller anvanda de exempel (verktyg) som vi kommer att ge dem.

CELREECH PR PR
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CESUR Folkuniversitetet
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Co-funded by the
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Healthcare4ASD

HC4ASD - PR2

M3 - Ul: Basta praxis inom hélso- och sjukvarden for personer med ASD
Fragesport om kunskapsbeddmning

FProducerad av KMOP - EDU HUB, Grekland

Hur mycket vet du om bésta praxis inom varden for personer med ASD? Utmana dig sjalv med
detta quiz!

1} Vilka hinder kan vardpersonal stota pa i sin interaktion med personer med A5T?
a. LeverantSrernas ovilja att arbeta med vuxna med ASD
b. Miyter och férutfattade meningar om AST
t. Begrdnsad utbildning och fortbildning av vardpersonal
d. Detre drkorrekta

Ratt swar: Svar d.

Vilka av nedanstaende strategier kan inte vara bdsta praxis for vardpersonal nar de arbetar
med personer med ASD?

a. Anvinda ett enkelt, konkret och specifikt sprak: Undvik idiomatiska fraser

b. Fdartrogenhet med ASD:s natur och kdnnetecken

©. Att sitta individen i centrum i rum med manga manniskor

d. Detre ovanstdende

Ratt swar: Svaren a och b.

3} Hur kan sjukvardspersonal hjilpa familjen till en person med ASD?
a. Féaresld att planera in individens besak hos ldkare eller pa sjukhus nagra veckor eller manader
i farvag
b. Féresla anvandning av sociala berdttelser
c. Prata direkt med dem vid det forsta besoket
d. Rada dem att ta med sig ett foremal som distraktion

Rdtt swar: Svarena., b., d.

Nejl kmiyp GP2 cesungrotumanie
- Erasmus+

4) Vad kan jag gdra om jag ar sjukvardspersonal och arbetar med personer med ASD?
a. Samarbeta med de berdrda personernas familjer
Respektera individualitet och olikheter

b.
c. Utbilda mig sjalv och se dver befintlig praxis
d. Alla ovanstaende

Ritt svar: Svar d.

Tu Cantra Oficial da FP
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Simulering:
Du &r tandlékare och en person med ASD och e
medféljande person gar till din mottagning

Rolle
I
e« Tandlakare .
e ASD-person
e Medfoljande
person

f@peidgoller
informatior

» Bas din
prestanda
i de
improvisatidn

600MBS | YQQIHQ

* ;{'e Tu Centro Oficial de FP
»

8 SSGDMUQ) DY\ IHKELTGDG Y ESHIRDA | UDEHM P HG SHIRGHUP HG $6'
3URWNAQU Y5 . % 9(7




100 e.keMB¥™~BMIk~oEke™ \#z

-Era5mu5+

Antonis ar en 10 - arig pojke som iversitetet
diagnostiserades med ASD vid 1,54ars alder.
Han bor med sin m or i en forort till Aten,
Grekland. Han ar ett halvverbalt autistiskt

barn och han upplever obehag nér
sker férandringar i hans vanliga dagliga
program. Under de senaste tva manaderna
har han - med hjalp av ett visualiserat
kommunikationsverktyg - uttryckt sin
svarigheter att kdnna igen avldgsna
foremal. Hans mamma antar att Antonis ar
narsynt,
men alla férsdk att dvertala honom att besdka e
6gonlakare har misslyckats. Antonis fortséatter
dock att klaga pa sin syn

svarigheter och hans mamma kéanner sig
desperat.

Healthcared ASD

Faresld 00000 | s s mmonsi
schemalaggni

ng av Antonik\ =5 - =
besdk hos Forestall dig

dgonlakare  tva att du ar den
eller tre veckor lé'lkare som tar
fore

emot samtalet.

Vad skulle du
foresla den

har mamman
for att fa ull

e w stand besdket?

i, |

Du
Nar Antonis ar schemalagger

dvertygad om att L Antonis som

4, FOorandring

v Du stanger
fonster

gardiner, |limiterar 4
rummets s, _, besdka dig, hans den férsta

mamma kontaktar utpémnipg,
dig igen och fragade HIIRenng

vantetid. )

dig om det var m&jligt
att

forbereda en
sensorisk-

vanlig miljé som
................................. passar honom. Vilka |
------- forandringar skulle du
................................. ' gbra Pé ditt kontor?

STEG 1

Du anvéander en
enkel och konkret
sprak till
forklara for honom
hur
undersodkningen
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Healthcared ASD - A

Mitt besok hos

Ibland kan jag behova ga
till Idkaren for att
kontrollera om min
kropp fungerar bra.

Halla dar!

Vad heter e

du? o

b Jag gar forst till

i receptionen fér att checka
in sa att lakaren vet att jag
vantar pa honom/henne.

i Sedan gar jag till

| vantrummet dar jag kan
|3sa en bok eller spela
medan jag vantar pa lakaren |
eller sjukskoterskan.

Det ar din tur.
; Varsagod och

kom in. b Nar det dr min tur kommer

i |akaren eller sjukskoterskan
och ropar upp mitt namn
och ber mig gain i ett
annat rum.
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Hur kdnner du dig?

Ar det nagot so
stor dig?

Lakaren kommer att
stalla nagra fragor till mig
for att fa veta om nagot
stor mig eller om jag ar

Darefter kommer lakaren att
be mig sitta pa ett
undersokningsbord.
Han/hon kan ocksa ta av mig
nagra av mina klader.

. Han/hon kommer sedan att

Lakaren eller
sjukskoterskan kan behdva
ge mig en spruta, det kan
sticka till men det gar Gver
snabbt.

Ta nagra djupa
andetag

i Lakaren kommer att
anvanda ett verktyg for
att kontrollera min
puls och lyssna pa mitt

Ldkaren kan behdva anvanda
¥ andra verktyg for att
undersdka min kropp. Innan
han/hon anvander nagot
verktyg ska han/hon berdtta

i Nar jag ar klar sager jag
nejda till |akaren och
checkar ut i
receptionen.
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Jag ska till
sjukhuset for
att genomga en
operation idag

Jag kan ta
med mig
min
favoritieksa

Det &r manga
manniskor pa
sjukhuset. Det ar
bullrigt.
Det har ar okej. Jag
kan saga "Hej" till
&) ”

Vi kommer
att ga till
incheckning
sdisken. Vi pbearih o 4114
kan behdva
vanta

Jag maste
vara lugn
och
. talmodig.
Jag kan leka
med min

sa
medan vi
vantar

Vi kommer
att ga till ett
annat rum. Min
mamma och
min leksak ar

Skoterskan
kan satta ett
armband i
min arm. Det
kan kannas
kliande




Skoterskan

kommer att

kontrollera
min

temperatur.

Vissa barn sageil
att

termometern
Kittlar

Ibland behover
sjukskoterska
n ge mig
medicin. Jag
svaljer den.

Jag kanske far
dropp. Ett dropp
kanns som eftt

nyp

Jag haller stilla... 1, R
4,5,6,7,8,9,10.1 4 to
kan halla min

leksak och Ten
mammas hand

"forberedelserummet"”. Jag
kommer att tréaffa manga
manniskor medan jag ar i
detta rum och de kommer
att hjalpa mig att bli redo
for min operation.

De ar alla mycket trevliga

Darefter gar jag till H i m
'T'-f.-'_' 3.5
I:; d 'J-"

Sedan byter jag om
till sjukhuspyjamas
och strumpor.
Pyjamasen ser ut
som en lang skjorta
som oppnas baktill.
Det ar roligt

Det ar okej att l
kanna sig radd nar
jag ar pa sjukhuset.
Om jag kanner mig
nervos eller har
fragor kan jag prata
med min
sjukskoterska




Darefter traffar jag
somnlakaren, som
ger mig min
somnmedicin sa att
jag inte ska kanna
nagot under
operationen.

Det dr normalt att kidnna
sig nervos eller orolig infor
en operation. Jag kan
behdva ta medicin som

hjalper mig att slappna av.
Jag kanske dricker
medicinen genom en
kKopp eller spruta

Jag kommer att saga "vi
ses snart!™ till min
fﬂl‘l‘liq och jag kommer
att aka i sangen till
operationssalen. Mina
lakare och
sjukzkoterskor
kommer att ta val hand
att se min mamma nar
jag vaknar

| operationssalen kommer
pg att Ilgia paenn
0

mmer a
h'a ndeldmmnch

sjukskéterskor som jag
traffade tidigare 1
forberedelserummet. De

I:mmntlhﬂu

mig mot bakterier.

Somnliakaren séitter pa
mig en speciell mask
precis over nasan och

munnen och jag
somnar ett tag. Det
kommer inte att
gora ont

Nar operationen ar Klar
kommer ldkaren att
hjalpa mig att sakta

vakna. Nar jag vaknar

kommer jag att vara i

kallas
uppvakningsrummet.

Nar jag vaknar kan jag
ha ett dropp i armen
eller handen. Det ar

ingen fara.
Skoterskan tar bort
det nar det ar dags
att aka hem.




|
uppvakningsru---:
mmet kan jag
se min
mamma igen
och titta pa
Y
Om jag maste
stanna pa
sjukhuset over
natten gar jag till
mitt sjukhusrum.
Min mamma och

min leksak

Nar mina lakare
sager att det ar okej
kan jag aka hem! Alla

ar stolta over mig
for att jag ar modig
och stark

"Adjo
sjukskoter
skor och

lakare"
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