Sporg mere

- sa fylder det mindre

Et partnerskab for at sikre stotte til barn, hvis mor eller far har psykisk sygdom.
Sa de trives i nuet og har mindre risiko for psykisk sygdom i fremtiden.
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Sporg mere
— sa fylder det
mindre

'‘Sporg mere - sa fylder det min- Partnerskabets vision er, at alle
dre’ er et partnerskab mellem boern og unge af forzldre med
Barns Vilkar, Psykiatrifonden og psykisk sygdom er i trivsel i
Ole Kirk’s Fond. 2030: De udvikler sig alderssva-

rende, og deres risiko for selv at
Born af foraeldre med psykisk sygdom er udvikle psykisk sygdom er min-

en szrligt udsat bernegruppe, fordi de ofte
bliver overset af systemer og fagfolk om-
kring bernene og deres familier. Men nar
disse bern bliver overset, bliver de ogsa L.
svigtet, og deres risiko for selv at fa en psy- | de kommende ar vil
kisk sygdom eges. partnerskabet derfor:

dre end i dag.

. . , * Give barnene en stemme.
Nar en forelder bliver syg med psykisk syg-

dom, er det ikke kun foralderen, der ram- ° U'dvikle nye metoder til at
mes. Sygdommen har konsekvenser for hjeelpe bernene Sl Gl med
hele familien - isaer for bernene. kommuner og regioner.

* Mobilisere fagpersoner om-
'‘Sperg mere - sa fylder det mindre’ vil ska- kring bernene.

be varige forandringer for bern af foraeldre
med psykisk sygdom, sa bernene opspores
og far hjelp og stette til et liv i trivsel.

* Nedbryde tabuer om psykisk
sygdom.

* Involvere beslutningstagere.
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Nyt partner-
skab vil sikre

hjlp til born

af forzeldre

med psykisk

sygdom

Et ud af fire bern i Danmark vok-
ser op i en familie med psykisk
sygdom. Mange af bernene har
ingen at tale med om, hvordan
det er i deres familie, og syv ud
af ti far ikke den hjelp, de har
brug for. Partnerskabet 'Sperg
mere - sa fylder det mindre’ vil
z&ndre pa, at psykisk sygdom er et
tabu, og arbejde for, at disse bern
opspores og far den nedvendige
hjelp og stotte, sa de kan trives
og udvikle sig lige sa godt som alle
andre born.

Psykisk sygdom er noget, vi ikke taler ret
meget om i dagens Danmark. Men det bur-
de vi. For psykisk sygdom fylder langt mere,
end mange af os maske aner. Ogsa for bern
og unge. Psykisk sygdom rammer nemlig
ikke kun den, der er syg - det kan have
store konsekvenser for resten af familien,
nar en af de voksne bliver syge.

Hvert fijerde barn eller ung lever sammen
med en mor eller far, der har psykisk syg-
dom. Men 70 pct. af bernene far ingen
hjeelp i den forbindelse. Det viser en under-
sogelse fra Psykiatrifonden, hvor over
2.000 foraeldre har svaret pa, om de selv
eller barnets anden foraelder har en psykisk



sygdom, for eksempel angst, depression,
misbrug og personlighedsforstyrrelse'.

Nar bern vokser op med psykisk sygdom
som ekstra familiemedlem, er stotte og
omsorg fra deres omgivelser ofte afgeren-
de. Mange af bernene trives nemlig mar-
kant darligere bade i skolen, i fritiden og
i hjemmet end andre bern?5. De har ogsa
en oget risiko for selv at udvikle psykisk
sygdom. Det gor halvdelen af de bern, hvis
foraeldre har alvorlig psykisk sygdom, pa et
senere tidspunkt i deres livé.

Der er altsa et stort behov for, at vi i Dan-
mark tilbyder bedre stotte til disse mange
bern. Derfor er Berns Vilkar, Psykiatrifon-
den og Ole Kirk's Fond gdet sammen om at
stifte partnerskabet ‘Sperg mere - sa fylder
det mindre’.

Partnerskabets vision er, at alle
bern og unge af forzeldre med
psykisk sygdom er i trivsel i 2030:
De udvikler sig alderssvarende,
og deres risiko for selv at udvikle
psykisk sygdom er mindre end i
dag.

Vi kalder partnerskabet ‘Sperg mere - sa
fylder det mindre’ for at leegge op til, at vi
alle sammen har et ansvar for at sperge ind
til, hvordan bern i vores naerhed har det,

og hvad de er optagede af. At sparge inte-
resseret ind er et godt sted at starte. Men
der skal mere til. Der skal ogsa geres noget.
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Derfor vil vi i partnerskabet arbejde pa sy-
stemforandringer, der kan sikre, at berne-
ne opspores og far den hjelp, de har behov
for — uanset hvilken kommune eller region,
bernene og deres familier befinder i.

Der hersker et stort tabu omkring psykisk
sygdom. Et tabu, der er med til at forhindre,
at bern i familier med psykisk sygdom iden-
tificeres og far den hjelp, der kan veere
brug for3°. At bryde tabuet er forste
skridt i den rigtige retning. Dernaest skal
der flere initiativer til. Partnerskabet 'Sperg
mere - sa fylder det mindre’ vil i lobet af de
kommende ar undersege lovgivningen og
kortleegge praksis- og systembarrierer for
bern, hvis foraeldre har en psykisk sygdom.
Malet er at forbedre systemets muligheder
for at opspore og hjelpe bernene og deres
familier. Vi har desuden fokus pa at styr-
ke det tveersektorielle samarbejde omkring
bernene og deres familier, som er helt
afgerende for, at bernene identificeres, og
at hjelpen til dem maélrettes bedst muligt.
Alt dette arbejde er baseret pa et funda-
ment af viden om bern af foreldre med
psykisk sygdom.
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Barn

“Jeg er jo flere gange kommet ind i stuen, hvor hun har siddet
og graedt pa gulvet. Altsa, hvor hun har siddet sadan helt rullet
sammen, og hvor jeg har set hende vare rigtig ked af det. Sa
jeg var bekymret for hende, fordi jeg vidste, hun ikke havde
det godt.”

Ida, 15 ar, ‘Sperg mere’-interview

Barn

“Jeg ved ikke, hvem jeg skal tage fat pa og snakke med. Min
onkel synes ikke, jeg skal snakke med nogen om mine folelser
om min mor. Men jeg har virkelig brug for det. Er bare lidt
bange for, det bliver akavet. Mdske skulle jeg bare vente og se.
Men jeg er rligt talt dybt ulykkelig og er bange for at misse
alt det gode ved livet.”

Clara, 15 ar, brev til BarneTelefonen

Foralder

“Det har veaeret sveert for alle, fordi der ikke har vaeret nogen,
der har vidst, at jeg var syg med det. Det er forst inden for det
sidste halve ar, at bernene har fdet det at vide. Og det har
veeret enormt svaert, for hvad er det man siger? Hvad er det,
man fortaller, og hvad er det, de fortzller, og hvem er det, de
taler med? Fordi de taler ikke med mig om det. Det har varet
virkelig, virkelig bevlet at finde en vej igennem, hvem der skal
vide det. Det har vaeret enormt kompliceret.”

Sten, 'Sperg mere’-interview
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HVAD ER PROBLEMET?

Born af

foraeldre med

psykisk sygdom

mistrives

Alle foraldre ensker det bedste
for deres barn. Ogsa foraldre,
der har en psykisk sygdom. Men
psykisk sygdom kan pavirke for-
eldrenes evne til at drage om-
sorg og skabe en tryg relation
mellem sig selv og barnet, og
mange born af foraeldre med psy-
kisk sygdom trives darligere end
andre born.

Ensomhed, stress, hojt fraveer fra skolen og
lavere tilfredshed med livet. Det er virke-
ligheden for mange bern af foraeldre med
psykisk sygdom?->.

Born af foraeldre med psykisk sygdom lever
ogsa med oeget risiko for selv at udvikle psy-
kisk sygdom?®'9". Mere end halvdelen af de
bern, der har en foraelder med alvorlig psy-
kisk sygdom, bliver selv syge senere i livet®.

Desuden er de i sterre risiko for selvmords-
forseg og for at udvikle et misbrug sam-
menlignet med andre bern og unge™®.

Alt i alt viser forskningen, at mange bern
af foraeldre med psykisk sygdom trives dar-
ligere pa stort set alle omrader sammenlig-
net med andre bern®.

Fire ud af ti har lav livstilfredshed
En ny spergeskemaundersaegelse fra ‘Sperg
mere’ dokumenterer, at bern af forseldre
med psykisk sygdom er mindre tilfredse
med livet end andre bern™.

Born i 7 klasse deltog i undersegelsen, og
de oplyste selv, om de havde en forzlder
med en psykisk sygdom.

Blandt de 78 bern, der oplyser at have en
foraelder med en psykisk sygdom, rappor-
terer fire ud af ti at have lav livstilfredshed.
Det er over dobbelt sa mange som i grup-
pen af bern, der ikke oplyser at have en
foreelder med en psykisk sygdom.




Livstilfredshed blandt bern i 7. klasse

M Lav livstilfredshed

Born af forzeldre med psykisk sygdom 40%

Born af forzeldre uden psykisk sygdom

Middel livstilfredshed
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M Hoj livstilfredshed

18%

Panelundersegelse blandt 2.035 born i syvende klasse gennemfert i efterret 2020 af ‘Sperg mere’. For
yderligere oplysninger, se metodebilag pa www.spargmere.dk/viden.

Tunge samtaler pa BerneTelefonen
Nar bern henvender sig til BerneTelefonen
om foraeldre med en psykisk sygdom, er
indholdet i samtalerne ofte hjerteskaerende
og tungt. | 2020 var der 263 samtaler med
bern, der handlede om psykisk sygdom hos
en foralder. | 47 pct. af samtalerne notere-
de radgiverne en bekymring for, at barnet
eller den unge var udsat for omsorgssvigt.
Til sammenligning opstod denne bekym-
ring i 11 pct. af alle samtaler med bern

under 18 ar péa BerneTelefonen™.

Ogsa pa BerneTelefonen er det tydeligt,
at der er udbredt mistrivsel blandt bern af
foreeldre med psykisk sygdom. Disse bern
henvender sig i langt hojere grad end andre
bern for at tale om deres forhold til forael-
drene, om psykiske lidelser og diagnoser,
om alkohol og stofmisbrug i familien, om
selvskadende adferd og om selvmordsfor-
sog eller selvmordstanker.

Top-5 relaterede henvendelsesarsager i samtaler

om psykisk sygdom hos en forzlder

Samtaler om psykisk sygdom hos en foralder M Alle samtaler pa BerneTelefonen

Forholdet mellem barn og forzeldre I (5%

Alkohol- eller stofmisbrug i familien g 5o,

45%

16%

Psykiske lidelser/diagnoser g 400 12%

Selvmordstanker/selvmordsforsog s 7o/ 11%

10%
Selvskadende adferd . 5%

| 2020 var der i alt 263 samtaler om psykisk sygdom hos en foreelder pa BerneTelefonen. Det svarer til
0,5 pct. af alle henvendelser. For yderligere oplysninger, se metodebilag p&d www.spargmere.dk/viden.
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Psykisk sygdom kan pavirke foraelderens evne til at skabe en tryg og sta-
bil relation mellem sig selv og barnet. Det kan fere til, at barnet udvikler
utryg tilknytning, mistrivsel og psykisk sygdom i barndommen eller som
voksen?3,

Born af foraeldre med psykisk sygdom oplever oftere fattigdom, soci-
al isolation, darligt uddannelsesniveau og lav arbejdsmarkedstilknytning
blandt foraeldrene.

Bern af foraeldre med en psykisk sygdom har ofte en oplevelse af, at de-
res foraeldre har vaeret distancerede og forsemt dem under opvaeksten®™.

Risikoen for selvmordsforseg blandt bern af foraeldre med en psykisk
sygdom er ca. dobbelt sa stor som hos andre bern og unge. Hvis begge
foraeldre er syge, er risikoen fem gange sa stor™.

Born af foraeldre med psykisk sygdom anbringes oftere uden for hjem-
met. Der er 40 pct. af bern af medre med skizofreni, der anbringes
uden for hjemmet, inden de er 18 ar. Det tilsvarende tal for bern af
medre uden psykisk sygdom er 5 pct™.

Over halvdelen af foreldre med en psykisk sygdom vurderer, at syg-
dommen har konsekvenser for barnet'. Det er en smertefuld erkendelse
for mange foraldre - og samtidig et omrade, de sjeldent far hjzlp til at
arbejde med i forbindelse med behandlingen af den psykiske sygdom.

Foraeldre med psykisk sygdom er ofte bekymrede for deres berns trivsel,
og om sygdommen pavirker bernene. Deres storste enske er at vaere en
god foraelder. Mange ensker hjelp og radgivning til at stette deres bern
bedst muligt®"”.




Ung

“”Min mor er sygemeldt med stress og depression. Hun er helt
i sin egen boble, og hun sover ikke om natten. Hun har gdet
hjemme lzenge, og jeg foler ikke, hun far det bedre. Det virker
som om, hun heller ikke selv tror pa, det bliver bedre. Jeg er
sa ked aof det, og det pavirker mig meget, at hun ikke er glad.
Jeg er bange for, at jeg selv ender med at blive deprimeret,
fordi jeg ligner hende sG meget. Nogle gange bliver jeg vred
pa hende. Men kun indeni, og jeg har lyst til at ignorere hen-
de. Men jeg er bange for at gore det varre, sa jeg holder det
oftest for mig selv.”

Signe, 18 ar, brev til BarneTelefonen

Barn

“Jeg lever til dagligt med en mor, der har to diagnoser, per-
sonlighedsforstyrrelse og depression. Og en masse fysiske syg-
domme. Huset ligner lort, og jeg har mest of alt lyst til at tage
min lillebror i handen og sa bare smutte langt vaek og bo med
kaeresten og fé en uddannelse.”

Sandra, 15 ar, brev til BarneTelefonen

Forazlder

“Det er der, hvor det er svaerest. Det er, nar man star der og
ikke kan styre sig selv. Og sa bagefter skal man prove, okay,
hvordan reparerer jeg den skade, mine unger lige har fdet
ved at se deres mor ga fuldstaendig bananas. Jeg ved jo ikke,
hvordan de oplevede det.”

Josefine, ‘Sperg mere’-interview

Temarapport
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HVORFOR ER FORALDRES PSYKISKE SYGDOM

ET PROBLEM FOR BORN?

Tabu og
mangel pa

hjeelp rammer

bornene

Forzeldre med psykisk sygdom
oplever at blive modt med usik-
kerhed, fordomme og tavshed,
hvis de fortaller om deres syg-
dom. Af hensyn til sig selv og
til bernene er sygdommen ofte
noget, man ikke taler om - heller
ikke i familien. Bernene bliver
isolerede med deres folelser og
tanker. Og sa folger mistrivsel,
ensomhed og frustration.

Mange foraeldre med psykisk sygdom fryg-
ter at blive medt med fordomme og mis-
forstaelser”". Derfor gemmer de sig bag
hjemmets fire veegge. Selvom der langsomt
kommer mere abenhed i vores kultur og
samfund om psykisk sygdom, er det ofte et
tabu, som alle kan marke, men som ingen
taler om. En skamfuld familiehemmelig-
hed”2°.

1

Halvdelen af alle foraeldre med en psykisk
sygdom, som henvender sig til Psykiatri-
fondens radgivning, taler ikke om sygdom-
men med deres bern eller med bernenes
skole eller institution™. En ny undersegelse
fra ‘Sperg mere’ viser, at fire ud af ti bern i
syvende klasse, som oplyser at have en for-
elder med psykisk sygdom, ikke har talt
med nogen om deres foraelders sygdom'™.



Born proever at forsta

Bern kan tydeligt maerke, nar mor eller
far har det skidt - ogsé selvom foraeldre-
ne holder sygdommen hemmelig®. Men
bernene har brug for at tale om de ting,
de oplever, og de har brug for viden om
psykisk sygdom. Ellers bliver de forvir-
rede og usikre og feler ofte skyld eller
patager sig et for stort ansvar. Hvorfor far
far det ikke bedre, nu hvor jeg bade har
lavet mad og taget opvasken? Er det min
skyld, at mor er ked af det i dag?

Resultatet er, at mange bern af foraldre
med psykisk sygdom lever med skamfol-
else, ensomhed, usikkerhed og darlig sam-
vittighed. Og nar bernene ikke taler med
nogen om det, de oplever i deres familie,
bliver de isolerede med deres folelser og
tanker2, Det risikerer at fore til mistriv-
sel, ensomhed og frustrationer, som igen
kan fere til egentlig psykisk sygdom som
depression og angst.

Ung

Temarapport

De fleste barn far ikke hjalp

Bern af forzeldre med psykisk sygdom
bliver ofte overset. En undersegelse fra
Psykiatrifonden viser, at op imod 70 pct. af
bern af foreldre med en psykisk sygdom
ikke modtager hjelp, selvom mange for-
eldre vurderer, at deres sygdom gar ud over
bernene'. Forskning viser ogsa, at bernene
ofte bliver overset i sundhedssystemet og
beskrives som ‘skjulte’ eller ‘usynlige®202',
Mange af bernene handterer nemlig
situationen i familien ved at tilpasse sig sa
meget, at ingen leegger maerke til dem.

“Jeg bliver tit medt med, at folk er uforstdende. Hvis jeg sd siger, at min mor er skizofren,
sa tror de, at hun er farlig. Sa er det bare nemmere at lade vaere med at sige noget.”

Marie, 19 ar, citat fra rapporten ‘Nar bern og unge er parerende’®

12
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Foraelder

“Det er egentligt for min skyld, at han ikke har faet det at vide. Fordi jeg tror sagtens,
han kan rumme det. Men jeg gider ikke, at han fortzller det til kammeraterne, og sa
kommer alle deres foraldre rendende. Det gider jeg ikke. Jeg har ikke behov for, at an-
dre ligesom tager hensyn til det. Eller forseger at tage hensyn til det. Eller snakker om
det, gudbedre det.”

Oline, 'Sperg mere’-interview

13




Er psykisk sygdom pinlig?

‘Sperg mere’ har gennemfoert en sporge-
skemaundersegelse med fokus pa berns
og voksnes holdninger til bern af foraeldre
med psykisk sygdom. Her er de deltag-
ende voksne og bern blandt andet ble-
vet bedt om at forholde sig til en raekke
udsagn om et barn, hvis mor er syg. Til ud-
sagnet “Det er pinligt for Sara, at hendes
mor er syg” ses, at fire gange sa mange

Temarapport

voksne som bern synes, det er pinligt
for et barn at have en mor med depres-
sion eller skizofreni. Til sammenligning er
det “kun” dobbelt s& mange voksne som
bern, der synes, det er pinligt for et barn
at have en mor med diabetes™. Det ser
altsa ud til, at born har feerre fordomme
om psykisk sygdom end voksne.

Det er pinligt for Sara, at hendes mor er syg

Voksne

15%

4%

Depression

Skizofreni

M Born i syvende klasse

8%

5%
4%

I

Diabetes

Panelundersegelse blandt 2.009 voksne og 2.028 bern i syvende klasse gennemfert i 2020 af 'Sperg mere’.
Figuren viser andelen, som har svaret enten ‘enig’ eller ‘'meget enig’. For yderligere oplysninger, se metodebilag

pa www.spargmere.dk/viden.
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Sporg mere
— gor mere

Barn, der vokser op med en far
eller mor med psykisk sygdom,
er ekstra sarbare. Sygdommen
kan gore det vanskeligt for fami-
lien at reekke ud efter hjzlp til
bernene, og bernene kan veere
svaere at fa oje pa, fordi de ofte
vaerner om deres forzldre og
skjuler problemerne for omver-
denen. Barnene har brug for, at
tabuet brydes - og for at de ikke
selv har ansvaret for at raekke ud
efter hjalp.

Partnerskabet bag indsatsen ‘Sperg mere
- sa fylder det mindre’ anbefaler felgende:

Sperg til bernene

| voksenpsykiatrien og hos egen laege skal
der altid sperges til, om patienter med psy-
kisk sygdom har ansvar for bern. Det skal
indarbejdes i systemet, sa det for eksempel
kan registreres som en klinisk aktivitet at
sporge til bernene. Mélet er at sikre, at der
er fokus pa bernene i familien, sa familien

bade sammen og hver for sig far den
hjeelp og stette, de har brug for.

Stot foraldrene

Forzeldrene har en meget stor betydning
i bernenes liv og meget stor indflydelse
pa deres udvikling. Foraeldre med psykisk
sygdom er i kontakt med mange fagper-
soner, og de skal altid medes med den
indstilling, at de som alle andre ensker at
veere de bedst mulige forzeldre for deres
bern. Foraldrene skal stottes i at lofte
foraeldreopgaverne bedst muligt.

Bryd tavsheden om psykisk

sygdom

Tavsheden om psykisk sygdom skal bry-
des. Psykisk sygdom er tabu i familier
med psykisk sygdom, blandt fagfolk og i
samfundet generelt. Tabuet gor det sveert
at tale om sygdommen. Men det verste,
man kan gere som voksen, er ikke at sige
noget - for bernene betaler prisen for de
voksnes tavshed. Alle voksne kan gere en
forskel ved at tale abent om psykisk syg-
dom og ved at sperge ind.



Stet bernene og deres familier

Born af foraeldre med psykisk sygdom skal
have adgang til parerendevejledning og
relevant stette. Kommunerne skal hjaelpe
familierne med at tale om sygdommen -
og med at here og se, hvad sygdommen
betyder for bernene. Parerendevejlednin-
gen skal varetages af fagfolk med berne-
faglige kompetencer og viden om, hvor-
dan psykisk sygdom pavirker en familie.

Giv bernene ret til hjelp

Bernenes ret og adgang til hjelp skal sik-
res gennem lovgivning. Bern af foreeldre
med psykisk sygdom har forskellige vilkar
og forskellige behov. Vejledning og stot-
te skal derfor tilpasses det enkelte barn.
Bernenes ret til hjelp skal sikres gennem
lovgivning og de tilherende vejledninger,
sd ingen bern tabes af systemet.

Temarapport

Hvis man er vidne til mistrivsel hos et
barn, er alle voksne forpligtede til at
reagere og underrette barnets eller
den unges kommune med sin bekym-
ring. Fagpersoner med teet kontakt til
bern og unge er serligt forpligtet til at
underrette kommunen ved eventuelle
bekymringer (skaerpet underretnings-
pligt). Underretningspligten gér forud
for tavshedspligten, og den, der under-
retter, behover ikke at have kendskab
til barnets eller den unges forhold. Den
skeerpede underretningspligt betyder,
at man har pligt til at reagere alene pa
baggrund af forhold, der giver formod-
ning om, at et barn eller en ung har
behov for serlig stotte.

Lees mere pa borger.dk - seg pa
"underretning”

Her er hjzlp at hente
for fagpersoner

Det Nationale Kompetencecenter for Bern og Unge i
familier med psykisk sygdom (Kombu) hjzlper fagpersoner
med viden og radgivning. Her findes information om psykisk syg-
dom i familier, konkrete vaerktojer, vejledning og mulighed for personlig
radgivning, sa fagpersoner kan blive bedre rustet til at opspore og stotte
udsatte bern.

Laes mere pa kombu.dk

FagTelefonen hos Borns Vilkar henvender sig til alle, der arbejder med bern og
unge. Pa FagTelefonen kan man tale med en bernefaglig specialkonsulent og fa rad
og vejledning om bernefaglige problemstillinger og dilemmaer. Man kan ogsa fa
gode rad om underretninger.

Laes mere pa bornsvilkar.dk - seg pa “Fagtelefonen”

Psykiatrifondens fagtelefon henvender sig til alle, der arbejder med bern
og unge. Her kan man fa radgivning til, hvordan man bedst stetter op om
barnet og familien i en sveer situation.

Laes mere pa psykiatrifonden.dk - seg pa “Fagtelefonen”
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Kapitel 5

Tryg tilknytning
og socialt netvaerk
beskytter

barnet

Born af foraeldre med psykisk syg-
dom har en forhgjet risiko for selv
at blive syge. Tryg tilknytning, stotte
og hjzlp virker beskyttende, sa bar-
net trives og ikke udvikler psykisk

sygdom.

Tryg tilknytning til primzre omsorgs- Godt socialt netvaerk sikrer modstands-
personer gor, at det lille barn udvikler en kraft. Barnets netveerk kan bestd af
positiv og tillidsfuld forventning til om- bedsteforaeldre og anden familie, venner,
verdenen og et positivt selvbillede. Det naboer, lerere og paedagoger®. Nar for-
hjelper barnet til at handtere stress og eldrene i perioder ikke har overskud,
folelsesmaessige belastninger®?. Forealdre bliver andre voksne vigtige.

med psykisk sygdom kan ikke altid

skabe tryg tilknytning hos barnet. Det er Tidlig hjeelp kan forebygge psykisk
derfor vigtigt, at der er folelsesmaessigt sygdom og mistrivsel hos bernene?.

stabile, sensitive og tilgengelige voksne
omkring alle sma bern i de ferste levear.

Ung

“Jeg synes, det er vigtigt, at man holder gje med, om man er en stille dreng i klassen,
eller man ikke har stremper pa i skoene hver dag. Ting som varierer - kig efter det, som
ikke er ordinzert. Det er bedre at stille spergsmalstegn ved det. Jeg tror da, de fleste ville
taenke, at det er maerkeligt, at jeg gik i kortaermet skjorte i snevejr.”

Kasper, 23 ér, citat fra rapporten ‘Nar bern og unge er parerende’®
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Sporg mere
- sa fylder det mindre

Bern af forzeldre med psykisk sygdom trives ofte
darligere end andre barn. Men bernene far ikke altid
den stotte, de har brug for. Det giver en sveer start
pa livet, og pa sigt risikerer bernene selv at udvikle
psykisk sygdom.

Psykiatrifonden, Berns Vilkar og Ole Kirk’s Fond er
gaet sammen om initiativet ‘Sperg mere - sa fylder
det mindre’ for at stette born, hvis mor eller far
har psykisk sygdom. Sa bernene trives i nuet og har
mindre risiko for psykisk sygdom i fremtiden.

Alle born fortjener et godt liv. Derfor anbefaler vi:

* Sporg til bernene

* Stot forzeldrene

* Bryd tavsheden om psykisk sygdom
e Stot bernene og deres familier

* Giv bornene ret til hjelp




