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Innledning.Denne brosjyren handlerom barns
sorgnarenav foreldrene dar av kreftelleravenan
nensykdom. Denforteller littom hvordan barn pa
forskjellige alderstrinnreagerer, hvordan de opple
ver situasjonen og hvilke tanker de gjar seg. Videre
inneholder denrad om hvavoksne kan gjgre for &
hjelpe og statte barna.

Vi h&per brosjyren kan veere til nytte bade for foreldre, pargrende, leerere, kreft-
koordinatorer, helsepersonell og andre som kommer i kontakt med barn. De vil

ooooo

igiennom. En forstaelsesfull voksen kan veere av uvurderlig verdi for et barn i en
vond og vanskelig tid.

Brosjyren er en bearbeidet oversettelse av «Nar foreldre dgr» utgitt av Kraeftens
Bekaempelse i Danmark. Vi takker for at vi har fatt lov & bruke den danske
teksten som grunnlag.



Labarnetveere medifellesskapetNar etbarn
mister enav foreldrene har detmerennnoensinne
bruk for naer og varm kontakt med resten av famili
en. Deterviktig atbarnetfar fale segsomendel av
etfellesskapisorgenoverdenavdgde, dette kan
haavgjgrende betydning for hvordan barnetkem
merigjennom sin egensorg.

Det hender at voksne, i beste mening, forsgker a skane barnet ved a ikke snakke
om det som er skjedd. Dette kan imidlertid fgre til at barnet blir skremt og mister
tilliten til de voksne, og kanskje at det fgler seg utestengt fra fellesskapet. For
foreldre kan det vaere godt a vite at barn taler selv sveert tragiske nyheter om
sykdom og d@d. Mange barn vil ogsa gjerne se den dgde, og da ber de fa lov til
det. Barnet ma selv f4 bestemme tempoet i besgket, hvor lenge det skal vare og
nar de skal ga derfra, eller ta en pause.

Det er viktig at barn far lov til & vise falelser og stille spgrsmal. Dette gjelder ogsa i
tilfeller der foreldrene er skilt, og barnet ikke bor hos den avdgde. Barnet skal ha
lov til & s@rge over den dagde selv om forholdet mellom foreldrene var aldri s&
anstrengt.

Barn og daden
Barns forstaelse av dgden er avhengig av hvor gamle de er, og det samme gjelder
maéten de reagerer pa nar en av foreldrene faller fra.

2-4 ar: Sma barn oppfatter ikke dgden som endelig. De savner den dade pa
samme mate som hvis han eller hun hadde veert pa sykehus eller pa reise, og de
kan ikke forsta at far eller mor ikke kommer tilbake igjen. Dgdsfallet etterlater
farst og fremst en falelse av & veere forlatt.

Barn under skolealder er mindre logiske i sin tenking. De ser seg selv som
tilveerelsens sentrum, og kan godt veere overbevist om at det er deres egne tanker
og handlinger som har forarsaket dgdsfallet. For eksempel kan et barn tro at far
ble syk fordi barnet en gang sa «dumme pappa» og gnsket ham dad. | slike
tilfeller plages barnet ofte av skyldfglelser.

Det hender ikke sa sjelden at ogsa starre barn og voksne kan ha lignende tanker,
men de er bedre i stand til & bearbeide dem, og oppfatter dem vanligvis ikke som
«virkelighet» p& samme mate som barn under skolealder.



Sma barn stiller konkrete, direkte og ofte vanskelige spgrsmal, som for eksempel
«Kommer mamma ikke snart hjem igjen ?», «Hvorfor kan hun ikke komme opp
av jorden?» eller «Ser vi at pappa blir kastet pa balet?». Og barna kan fortelle om
den dgde hele tiden, for eksempel i butikken og pa bussen: «Faren min ligger pa
kirkegarden.

5-9 ar: Barn i denne alderen forstar gradvis at dgden er ugjenkallelig. Mange
forestiller seg dgden som en person som kommer og henter den syke. De grubler
intenst over hvordan det er & veere dgd, og vil ikke akseptere tanken pa at de selv
skal dg en gang.

Noen klarer ikke & skille mellom fantasi og virkelighet. Hvis de harer
spokelseshistorier forestiller de seg kanskje at den dgde gar igjen, og seerlig hvis
de ikke har fatt se sin dade far eller mor kan de forestille seg at han eller hun ser
like uhyggelig ut som bilder de har sett pa TV.

10-11 &r: Pa dette alderstrinnet blir barns forestillinger om deden mer abstrakte
—mer lik de voksnes. De forstar at dgden er uunngéelig. Mange spekulerer pa
hva som skjer etter dgden, og angsten for selv & dg kan veere stor — saerlig ved
leggetid.

12-13 ar: Mange barn i denne alderen er — i motsetning til de yngre — i stand til
a beherske eller fortrenge sin angst. Det er ikke uvanlig at stgrre barn hevder at
de ikke er redde for dgden; dette gjelder kanskje seerlig de som ikke far har
opplevd dadsfall i familien. Barna pavirkes av hvordan de voksne snakker. Hvis
de merker at dgden er tabu for de voksne, holder de kanskje sine tanker for seg
selv. Dette kan ogsa gjelde yngre barn.

14-184r: 8QJGRP L GHQQH DOGHUVJUXSSHQ EHAQQHU
frigjar seg fra hjemmet. Dette gjor det ofte ekstra vanskelig & bearbeide sorgen
RYHU HQ DY IRUHOGUHQHYV GiG +DU GHW Y UW PDQ.
fremkalle minner som kan gi sterk skyldfglelse. | mange tilfeller bebreider den

unge seg selv for at det aldri ble anledning og tid til & fortelle den dgde hvor glad

hun eller han var i vedkommende. Kanskje er den unge sint, og faler seg

makteslgs, sviktet og ensom. Resultatet kan bli at konsentrasjonsevnen

reduseres, at de faglige prestasjonene blir deretter — og at selvtilliten i sin tur

synker.

Det kan ogsa fales tungt for unge mennesker a tenke pa at den dade ikke far ta
del i deres videre liv; aldri far oppleve at hun eller han tar eksamen eller far en
kjsereste. Samtidig faler mange at dgdsfallet hindrer dem i & leve og more seg
som andre unge. De bekymrer seg for hvordan den gjenlevende av foreldrene
skal klare seg, og faler seg tynget av ansvar for familien.



Tanker om selvmord og gjenforening med den dgde er ikke uvanlig. Det viktigste
for den unge er & f& aksept for at det er normalt & ha slike falelser i en tung og
vanskelig periode av livet.

Ungdom uttrykker ofte sin sorg pa mater som kan vaere vanskelig & forsta for
voksne. Noen spiller hgy musikk eller gar ekstra mye ut med kamerater. En
annen alminnelig reaksjon blant tenaringer er & fornekte sorgen og de smertefulle
falelsene. Man skal ikke feiltolke en slik atferd som uttrykk for likegyldighet og
manglende sorg. Det er ingen grunn til & bebreide tenaringen, men
reaksjonsmgnstret kan gjgre det vanskeligere & bearbeide sorgen. Om mulig kan
man derfor forsgke & fa den unge til & gi et mer direkte uttrykk for falelsene sine.

Sma og store barn har forskjellige bekymringer. De sma tenker ofte pa ting i det
daglige livet; hvem som skal lage middag, om familien na far nok penger, hvem
som skal hente i barnehagen osv. Ungdommene tenker mer p& hvordan deres
eget liv kommer til & pavirkes; hvordan de skal skape sitt eget liv og velge
utdannelse.






Sorg hos barnDeter en stor forskjell pa hvordan
barnreagerer narforeldre dar. De farste og umid
delbare reaksjonene er ofte sjokk, forferdelse og
grat. Noen barn er ute av standtil a snakke og
handle, andre oppfarer segsomomikke noeer
skjedd. Mange blir ogsa sinte paden dgde fordi
han eller hun har forlatt dem. Samtidig haper de at
dendgde skalkommetilbake. Deterikke uvanlig
atogsastarre barn nekter a seigynene atfareller
mor er borte for godt.

Sasken reagerer ofte forskjellig pa dgdsfallet. Her er det viktig & veere klar over at
et barn som trekker seg inn i seg selv kan ha minst like stort behov for stgtte som
et annet som gir mer direkte uttrykk for falelsene.

6HQHUH UHDNVMRQHU

Etter en tid begynner barnet a forsta at far eller mor ikke vender tilbake. Da blir
sinnet, savnet og fortvilelsen gjerne sterkere. Mange barn grater mye i denne
fasen av sorgen, og kan i perioder veere helt utrgstelige. Hos andre viser tristheten
seg ved at de blir innadvendte og holder seg for seg selv.

Noen barn blir sveert aggressive; de fgler seg sviktet og forradt. Da gjelder det at
de voksne er klar over at sinnet pa samme mate som graten er en sunn reaksjon,
slik at barnet ikke blir straffet for & vise hva det faler.

Det er vanlig at et barn som mister en som star det neer, blir overdrevent redd for
at det selv eller andre i familien skal bli syke og dg. Magesmerter eller forkjglelse
kan gjere barnet skrekkslagent, og de vokter de voksne ngye for a se etter tegn pa
sykdom. Selv tilsynelatende banale hendelser i hverdagen kan skape frykt. En
syv-atte aring kan for eksempel f& panikk hvis far eller mor for moro skyld
gjemmer seg et gyeblikk.

Biter negler og har mareritt

'HW AQQHV PDQJH PnWHU n UHDJHUH Sn L HQ VLWXD
har omsorgen for barnet bar veere klar over at bré forandringer i oppfarsel og

adferd kan veere tegn pa at barnet trenger ekstra oppmerksomhet. Veer pa vakt

hvis barnet



—  biter negler, slar, sparker

— sutrer, er irritabel, eller oppmerksomhetskrevende

— erredd for market eller for & veere hjemmefra

— har mareritt eller vanskelig for a falle i sgvn

— har problemer med & spise eller har vondt i magen

— ikke klarer & konsentrere seg

— erredd for katastrofer eller for at andre i familien skal bli syke

Voksne bgr vaere oppmerksom pa at slike reaksjoner kanskje farst viser seg etter
AHUH PnQHGHU 'H NDQ IUHPNDOOHV DY HQ KHQGHO
GHQ GiGH LNNH NRPPHU WLOEDNH 'HW NDQ Y UH L I
GHQ JMHQOHYHQGH DY IRUHOGUHQH AQQHU VHJ HQ
tilfeller hender det ogsa at barn forsgker & skane den etterlatte ved & vente med a
s@rge til den voksne har fatt det bedre. Barn kan s@rge i skjul og beskytter de

voksne gjennom 4 la veere a fortelle om sin sorg.

+YLV EDUQHW LNNH OHNHU

Det er grunn til & veere szerlig oppmerksom hvis barnet:
—  blir overdrevent fayelig

— isolerer seg

—  skulker skolen

— far atferdsproblemer i barnehagen eller skolen

—  ikke leker

— eroverdrevent engstelig eller pessimistisk

Disse reaksjonene er meget vanlige hos barn som gar alene med vanskelige
tanker, og som trenger hjelp til & dele dem med voksne. Bade foreldre og
barnehagepersonale eller lzerere bgr veere ekstra pa vakt overfor endringer i
barnets oppfarsel, og snakke med hverandre om det de legger merke til av
forandringer. God kontakt med hjemmet og barnehagen eller skolen kan veere en
uvurderlig statte for barnet.

Hvis man er usikker pa om barnet far tilstrekkelig hjelp, er det best a radfare seg
med barnets lege, skolehelsetjenesten eller andre innenfor det profesjonelle
hjelpeapparat.

Etter hvert som tiden gar, begynner barnet & akseptere at far eller mor aldri
kommer tilbake. De sterke bandene lgsner, og selv om barnet fortsatt savner den
dgde blir det etter hvert i stand til & utvikle et naert og fortrolig forhold til andre
mennesker.



Barnet vil kanskje sgke kontakt med en voksen som kan fylle noe av det
folelsesmessige tomrommet etter den dade. Ved & veere forstaelsesfull og hjelpe
barnet med & bevare minnene, kan han eller hun veere en god statte.

Barnet vil kanskje ogsa sgke & opprettholde relasjonen til den som dgde, for &

fortsatt fgle en naerhet og kontakt. Da trenger barnet hjelp av de voksne. Noen

barn gnsker & lukte pa kleer som har tilhart den dade, se pa bilder, ga med til
JUDYHQ VDPWDOH RP GHQ GiGH RVY '"HWWH EHKRY'
barnas sorgprosess.
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Slik kanvoksne hjelpeNarenavforeldrene er
iferdmed adg, erdetviktig atbarnetkan vaere
sammen med den syke densistetiden. Ogsa
smabarnvil gjerne gi uttykk for sin kjeerlighet og
omsorg. Detkan de for eksempel gjgre ved a gi
tegninger eller blomster. Dette gir barneten plass
ifamiliefellesskapet omkring den dgende. Mange
starre barnvil gjerne hjelpe de voksne med a pleie
densyke.

Gode minner kan dempe smerten ved & miste far eller mor. Det kan vaere godt for
barnet om den syke skriver et brev, snakker inn noe pa lydband (for eksempel et
eventyr), eller far laget et video-opptak.

$YVNMHG PHG GHQ GiHQGH

For et barn er det viktig & fa ta avskjed med sin dgende far eller mor, det har stor
betydning for hvordan barnet senere vil bearbeide sorgen. Derfor skal man ikke
sende barnet bort de siste dagene eller timene, men gi det mulighet til veere en
del av fellesskapet rundt den dgende. Best er det hvis avskjeden kan begynne
mens den syke er i stand til & vaere med; til & si noen ord eller kjsertegne barnet
sitt — det viktigste for barnet er allikevel & fa oppleve avskjeden som noe viktig og
endelig. Da blir dgden mer virkelig, og
det er litt lettere & forholde seg til at
mor eller far er borte. Barnet mé bade [ = Z R Il ER0i L0k =6 o[-y
(CEERIREIE ERIES L Nel B Gyendring | kraft som gir helseper
fé lov til & ga til og fra den dgende etter BT T S e = el oE ke
eget @nske og behov. informasjon og ne@dvendig oppfel

ging (jf. Helsepersonelloven §10 a),
Nar barnet er hos den dgende er det

viktig at det har med seg en voksen
som det fgler tillit til, og som kan veere til statte i en vanskelig stund. Her har
bade helsepersonell og andre voksne omkring den dgende en viktig oppgave.

Nar dgden er inntradt

Nar dgden er inntradt er det en hjelp for barnet & se den dade og delta i
EHJUDYHOVHQ 6OLN EOLU GHW OHWWHUH n IDWWH |

12



med at tapet er endelig. Erfaring viser at barn ikke tar skade av & se den dade,
tvert imot — fantasien skaper ofte mer frykt enn virkeligheten.

Barnet bar imidlertid ikke tvinges. Hvis det ikke gnsker & se avdade skyldes det
ofte — men ikke alltid — de voksnes egen usikkerhet overfor situasjonen.

Det er viktig at barnet er forberedt pa hva som skal skje og hele tiden har en

voksen hos seg som det har tillit til. Forklar hvordan den dgde ser ut og hvordan
begravelsen kommer til & foregd. La barnet vaere med pa forberedelsene, for
HNVHPSHO YHG n YHOJH EORPVWHU AHWWH HQ NUD
EDUQHW PHG Sn NLUNHJnUGHQ |IijU EHJUDYHOVHQ VN
fortrolig med stedet. Barn som verger seg, trenger ofte a fa vite mer, samt fa
muligheten til en gradvis tilnaerming i sitt eget tempo.

¢ VH YLUNHOLJKHWHQ L j\QHQH

Béade for barn og voksne tar det tid & fatte at den dede er borte. A se virkeligheten
i @ynene er viktig for en sunn utvikling av sorgen, men man ma veere klar over at
det kan ta tid & komme sa langt. Den farste tiden er det vanlig at barn fantaserer
om at den dgde fortsatt lever og snart kommer tilbake.

\NWW RJ IRUNODU

Vis barnet at det er i orden & undre seg og a uttrykke fglelser. Det & fale seg fri til
& sparre hjelper barnet igjennom sorgen. Svar sa gerlig som mulig. Barn
aksepterer at de voksne ikke vet alt.

Det er ikke sa uvanlig & sammenligne dgden med sgvn eller en lang reise, men
slike forestillinger kan gjgre at barnet bruker lengre tid pa a se virkeligheten i
gynene. Kanskje er det bedre & understreke at den dgde ikke kommer hjem igjen,
og forklare de mindre barna at en som er dgd ikke kan sove, spise, leke osv.

Tanken pa et liv etter daden er viktig for mange voksne, og vil selvsagt ogsa ofte
veere det for barn. Foreldre som deler denne troen skal naturligvis snakke med
sine barn ut fra sitt livssyn.

Kanskje synes barn at det er vanskelig & forsta at far eller mor er i himmelen
mens kroppen er begravet i jorden; da kan det veere enklere om man sier at den
dgde har fatt en ny kropp hos Gud. Sier man at mor eller far har det godt
sammen med Gud, blir det kanskje lettere for barnet & akseptere det som har
skjedd.

En helt vanlig reaksjon blant barn — og for den saks skyld voksne — er & bli sint
fordi Gud ikke har forhindret dgdsfallet. Det er viktig at man ikke far barnet til &

13



undertrykke dette sinnet, og at man ikke gir det skyldfglelse. Sinnet er en naturlig
reaksjon som hjelper barnet til & bearbeide sorgen.

Det kan veere godt for barnet a fa snakke om tankene det gjar seg om livet etter
daden; om hvordan det forestiller seg at den dgde har det i himmelen. Det fgles
trygt & tenke pa at far eller mor fortsatt ser barnet sitt og passer pa det.

.URSSVNRQWDNW JLU WU\JJKHW

Nar man skal snakke om noe som er vondt og vanskelig er det ofte en hjelp &

holde godt rundt barnet, ta det i handen, eller ha kroppskontakt pa annen mate.

Fysisk neerhet forteller tydeligere enn noe at «du og jeg er sammen her og na, og
MHJ HU JODG L GHJ2 2IWH I{OHU EDUQHW VHJ RJVn
seg i gyenhgyde.

Lov a veere lei seg

Nar man trgster et barn forsgker man ofte & fa det til & tenke pa noe annet enn
det som er sgrgelig. Dette kan hjelpe i gyeblikket, men pa lengre sikt er det
sunnere & gjennomleve sorgen og smerten. Vis heller barnet at det er lov & grate
og veere lei seg. Hold omkring det og ta del i sorgen; bekreft at det er trist at mor
er dgd. Barnet klarer selv & f& tankene over p& noe annet nar det er modent for &
skifte emne.

La barnet vise sine fglelser

Ved ikke & skjule sin egen sorg kan de voksne fortelle barnet at det er i orden &
vise fglelser. La barnet grate nar det grater, og veere glad nar det er glad. Forklar
at det ikke er galt & veere sint pa den dgde fordi han eller hun er borte. Bak
barnets sinne skjuler det seg en fortvilet lengsel etter den dgde. Et sint barn har
gjerne farst og fremst behov for neerhet og omsorg.

$QJVW IRU VAINGRP RJ NDWDVWURIHU

Barnet kan veere redd for at det selv eller andre i familien skal rammes av

katastrofer eller dadelige sykdommer. Fortell at ikke alle sykdommer er alvorlige.

'HW HU EHUROLJHQGH IRU EDUQHW n YLWH DW IRUNI
slik som kreft kan veere. Understrek at det ikke er andre i familien som er alvorlig

syke eller holder pa & dg, eller snakk om det hvis noe slikt er tilfelle.

/HN RJ EiNHU NDQ KMHOSH

Mindre barn bearbeider sin sorg gjennom lek, de kan for eksempel leke sykehus
eller begravelse. Mange barn lager ogsa tegninger av fars eller mors sykdom og
dad.

Legg merke til hvordan barna leker, og vaer oppmerksom p& hva som opptar
tankene, sa har du et godt utgangspunkt for & snakke med barnet om hvordan
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det har opplevd dgdsfallet. En slik samtale kan veere den anledningen det trenger
IRUn NRPPH I[UHP PHG VSjUVPNnO XVLNNHUKHW RJ X
dad og sorg er en del av innholdet; ogsa disse kan veere et bra utgangspunkt.

Eventyr og fortellinger hvor hovedpersonen far det godt igjen etter mange
pravelser kan veere verdifull oppmuntring for barnet. Du kan f& rad om egnede
baker i bibliotek eller bokhandel, se ogsa listen pa side 23-25.

(U GHW PLQ VN\OG"

Mange barn plages av skyldfglelse nar en av foreldrene dar. Et barn kan forestille
seg at noe det har sagt, tenkt eller gjort har forarsaket fars eller mors dad, og det
foler seg skyldig og ansvarlig. Det hender at barnet frykter at den dgde skal
komme tilbake og straffe det, eller drgmmer at dette skjer.

Selv om barn har slike tanker kan de ogsa samtidig ha en forstaelse for den
riktige sammenhengen. Fglelsen av skyld er imidlertid ofte sterkere enn
fornuften, og kan vaere svaert tung & baere alene. Hvis barnet ikke selv tar opp
disse tankene er det viktig at en voksen gjor det, og understreker at barnet er uten
skyld i dgdsfallet.

%OLU KXQ DOGUL JODG LIJMHQ"

— Mamma har jo meg, s& hvorfor er hun lei seg? Barn har ofte vanskelig for &
forstd at voksne er triste lenge etter dgdsfallet. De blir redde for at det alltid skal
veere slik, og fgler kanskje ansvar for at den etterlatte av foreldrene skal bli glad
igjen. Da er det viktig & bekrefte med ord og kjeertegn for barnet at det er
elsket, og at sorgen ikke er barnets ansvar: — Jeg er sa glad for at jeg har deg,
men du vet, jeg var s glad i pappa ogsa, og lengter etter ham.

Fortell at mamma blir glad igjen, men at det tar tid.

6QDNN RP IHOOHV P

A veere sammen om gode minner Selv om det gjgr vondt, er det ogsé
demper smerten hos bade barn og en hjelp for barnet & gjiennomga
voksne. Derfor kan det ofte veere en sykdomsforlgpet og dedsfallet igjen
god idé at man sammen ser pa og igjen sammen med en voksen. Da

IRWRJUDAHU RJ VQD N IEFEFITES sorgen pa en sunn mate.
vanskelige opplevelser fra tiden fgr

far eller mor ble syk —eller at man i

fellesskap lager et album, som kanskje kan tas med i barnehagen eller pa skolen.
Hvis avdade har skrevet et brev til barnet, snakket inn noe pa lydband eller laget
et video-opptak, kan dette bli verdifulle minner som betyr mye for de etterlatte.
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%DUQ VNDO LNNH JOHPPH

Det er avgjgrende at barnet far beholde minnet om sin far eller mor. De voksne
hjelper ikke barnet ved & unnga a snakke om den dgde. Dette gjelder ogsa nar
den etterlatte av foreldrene eventuelt har funnet seg en ny venn eller venninne. Et
barn som vet at den dgde ikke blir glemt aksepterer lettere et nytt medlem av
familien.

,NNH LGHDOLVpU GHQ GiGH
— Tal ikke ondt om de dade, heter det. Det kan veere et godt utgangspunkt, men
pa den annen side kan det veere uheldig & fremstille den dede som mye bedre
enn han eller hun var. Hvis barnet danner seg et bilde av den dgde som feilfri,
kan det senere i livet stille urealistiske forventinger til seg selv eller sin partner.

+XVN DW EDUQ HU EDUQ

Barn vil gjerne hjelpe til og vise omsorg. La dem fa lov til det, men husk at de
ogsa skal ha tid til & vaere sammen med kamerater. Et barn skal ikke ha en
voksens oppgave, for eksempel ved & matte overta hele ansvaret for mindre
sgsken. Det kan fremskynde en modning som forstyrrer den naturlige utviklingen.
Barn skal fa lov til & veere barn, og fa den tiden de trenger for & modnes.
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Familien har brukfor statte Etterlatte foreldre
som selv erulykkelige og harbehov for hjelp, kan
haproblemermed a gi barnaden ngdvendige em
sorg. Sveertofte er detbehov foratandre voksne
trer stgttendetdtil.

Venner og familie

Det er ikke uvanlig at foreldre tror at det er best for barna & komme litt bort fra
hjemmet like etter dgdsfallet. Derfor blir mange barn sendt til besteforeldre eller
andre slektninger eller til venner. Dette kan imidlertid gi barna en forestilling om
at begge foreldrene er borte, og det er bedre om venner og familie statter de
etterlatte i hjemmet.

%DUQHKDJH RJ VNROH

Neer kontakt med barnehagen eller skolen — for eksempel ved hjelp av
hjemmebesgk — har stor betydning for hvordan barn kommer igjennom sorgen.
Barnet kan ha fri de fgrste dagene etter dgdsfallet, men har det som regel best
hvis det kommer tilbake i hverdagen sa raskt som mulig. Barnehage og skole er
faste holdepunkter i en ellers utrygg tid.

Starre barn bar bli tatt med pa rdd om hvordan skolen skal fa beskjed om
dadsfallet. De mindre er mer umiddelbare, og begynner ofte selv & fortelle sine
kamerater hva som er skjedd. Det er den voksnes ansvar a informere skolen,
men barnet selv er med p& & bestemme hva som skal sies i klassen.

Andre tilbud

Familier som har bruk for hjelp utenfra kan bl.a. ha god hjelp i & henvende seg til
helsesgster og eventuelt kreftkoordinator. Hun er ofte en god ressurs for familien.
Ogsa andre instanser som BUP (Barne- og ungdomspsykiatrisk poliklinikk) og
barnevernstjenesten i kommunen kan bidra med hjelp til familien.

Kreftforeningen har ulike tilbud til
barn og unge som har mistet noen
de er glade i. Treffpunkt er en mgte-
plass for barn og unge mellom 6 og
16 &r som har alvorlig sykdom i
familien eller som har mistet noen.
Pa Treffpunkt far barna mulighet til &
snakke med hverandre og voksne
ledere om situasjonen de er i.

For mer informasjon se side 23,
kreftforeningen.noftilbud eller

kontakt Kreftlinjen pa
telefon 800 57 338.
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Senereilivet.Detfarste aret etter et dgdsfall er
somregel detvanskeligste. Paspesielle merke-
dager, somjulaften ogfgdselsdager, er savnet
ekstrastort. Og nar arsdagen for sykdommens
oppdagelse eller dgdsfalletneermer seg, gjenepp
leves ofte denvonde tidenendaengang.

Sorger etter dgdsfallet kan ogsa vende tilbake nar barnet senere i livet for
eksempel mister et kjeeledyr, ma bytte skole eller blir sviktet av en kjeereste. Da
melder lengselen etter trast fra den avdade faren eller moren seg pa ny. Hvis
barnet ikke har fatt mulighet til & gjennomleve sorgen kan den gi mer eller mindre
indirekte utslag senere i livet — i form av psykiske problemer, eller for eksempel
vanskeligheter med & mestre skuffelser eller sorgen ved et senere dadsfall.

"HW YLNWLJVWH n KXVNH

— Legg til rette slik at barnet far se den dgde og delta i begravelsen. Ta ogsa
barnet med pa kirkegarden. Gjor det klart at den dgde ikke kommer tilbake.

— Ta den ngdvendige tid til hyggestunder og fysisk naerhet.

— Forklar i sma porsjoner. Ikke kom med lange forklaringer.

— Fortell at far eller mor ogsa er lei seg og derfor kan veere mer irritabel og
oppfarende enn ellers.

— Understrek igjen og igjen at barnet er elsket og ikke har skyld i dgdsfallet. La
barnet uttrykke bade positive og negative falelser for den avdade.

— Hijelp barnet med & bevare minnene om den dade.
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Dyregrov, Kari stiller det viktigste av alle spgrsmal: Er det barn der?»

Abstrakt forlag 2012
Herlofsen, Sarah Roxana Hva er egentlig kreft? Herosa AS 2016

Kreftforeningen Se meg leerer! — en leererveiledning om barn og
ungdom i krise og sorg. 2015

Raundalen, Magne og Kan man snakke med barn om alt? Pedagogisk forum
Schultz, Jon Hakon

Ruud, Anne Kirsti Hvorfor spurte ingen meg? Kommunikasjon med barn
og unge i utfordrende livssituasjoner. Gyldendal
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23

)D.



Vallesverd, Vibecke
Ulveer og Thorsen,

Iselin Kleppestg (red.)

| for store sko. En tekstsamling om barn i
omsorgsroller. Hertevig forlag 2014

Prosjektrapporter/artikler:

Dyregrov, Atle og
Dyregrov, Kari

For ungdom:
Borgenvik, Gerd

Gaarder, Jostein
Lian Torun

Magnus, Jon og
Holt, Anne

Ranheim, Unni

Talvik, Liina

For barn:
Buch, Hanne Gjerde

Bg, Victoria og
Gjerstad, Ragnhild

Duner, Anna

Farstad, Kristin

Hggsted, Rikke

Kaldhol, Marit
Lindgren, Astrid

Moen, Torhild

24

Barn og unge som pargrende ved kreft. Hvordan kan
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2015

Selma og dagen som ble gra. Gyldendal 2008
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IKO forlag 2001

De gode stralene. En bok for barn om kreft og

stralebehandling. Kreftforeningen 2015

Til minne om... —en minnebok for barn og unge

som har mistet noen. Gyldendal
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Motzfeldt, Helle Kjemomannen Kasper. Kreftforeningen 1998

Nystrgm, Carolyn Ellen tar farvel. IKO-forlaget 1991
Rye, Nils-Einar og Sa rart a day. Genesis Forlag 1999
Slyngstad, Jarle

Rygg, Eli Hvor gammel blir en bglge. Gyldendal 2000
Sandemose, Iben Englepels. Cappelen 1995
Skeie, Eivind Sommerlandet — En fortelling om hap.

Luther forlag 1985
Susanne 8 ar Tenkeboka — Det bl& hjerte. Uranus 2006
Vinje, Kari Pelle og de to hanskene. Luther 1999

Aasmundtveit, Anne Kristin Gule roser til pappa. En fortelling til trgst for barn
og voksne i sorg. IKO 2006

Filmer:

.UHIWIRUHQLQJHQ -DFN RJ GiGHQ (Q AOP OCLC
daden.

Kreftforeningen Se meg. Film om utfordringene for et barn eller

ungdom nar mamma eller pappa blir syke. 2016

-DFEN RJ '"iGHQ PLQXW
Filmen er laget av barn og ungdom som er
pargrende eller etterlatte (ogsa som DVD).

Bruk kodeleseren pa mobiltelefonen for &
VH AOPHQ HQ DSSOLNDVM
QR-koder for eksempel Barcode scanner
for Android og i-nigma for iPhone). Du
AQQHU RJVn AOPHQ Sn .UH
YouTube-side, www.youtube.com/
kreftforeningen
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Kreftforeningener en av de starste bruker- oginteresse
organisasjoneneiNorge. | 2016 hadde organisasjonen
113000 medlemmer, 27 000 frivillige og 190 medarbet
dere sommed sittengasjement skaper gjennomslag for
kreftsaken.

Kreftforeningens formal er & arbeide for & forebygge og bekjempe kreft samt
bedre livskvaliteten for pasienter og pargrende. Kreftforeningen er en viktig
samfunnsaktgr. Gjennom forskning og forebygging, informasjon, statte,
radgivning og politisk arbeid bekjemper vi kreft lokalt, nasjonalt og globalt.

/IXUHU GX Sn QRH RP NUHIW" %9HViN NUHIWIRUH
3n NUHIWIRUHQLQJHQ QR Sn QHWW RJ PRELO AQQHU
kreftformer, behandling, tilbud og rettigheter samt forebygging og forskning.

.DQ YL KMHOSH GHJ"

Kreftforeningen har forskjellige tilbud til kreftrammede og pargrende over hele
landet. @nsker du & snakke eller chatte direkte med en fagperson, kan du
kontakte Kreftlinjen p& 800 57 338 eller chatte via kreftlinjen.no. Her treffer du
spesialsykepleiere, jurister og sosionomer som kan hjelpe deg med & se nye
muligheter. Fra var nettside kan du ogsa bestille brosjyrer og faktaark eller sgke
om gkonomiske stgtteordninger.

.UHIWIRUHQLQJHQ KDU HW Q UW VDPDUEHLG PHG AH
RUJDQLVDVMRQHU VRP UHSUHVHQWHUHU NUHIWUDP
bredt tilbud med blant annet faglige og sosiale samlinger, kurs og konferanser.
Foreningene har ogsa et godt organisert likepersonsarbeid der tanken er at det

kan gi hap og hjelp & snakke med en som har erfaring med & veere kreftsyk eller

som pargrende til en kreftsyk.

Vardesenteret

.UHIWIRUHQLQJHQ KDU L VDPDUEHLG PHG AHUH XQL
Vardesentre for & gi kreftrammede og pargrende et tiloud om helhetlig
NUHIWRPVRUJ 9DUGHVHQWUHQH AQQHV Qn AHUH VYV
vardesenteret.no.

Kreftforeningens tilbud rundt om i landet

9L KDU NRQWRUHU L AHUH E\HU +HU RUJDQLVHUHV
Bergen, Stavanger, Kristiansand, Hamar, Tansberg og Oslo. For naermere

informasjon, se kreftforeningen.no eller ring 07877.

9LO GX Y UH PHG RJ ELGUD™"

Bli medlem eller benytt deg av vare ulike givermuligheter. Send MEDLEM
til 2277 (305,-) eller ga inn pa kreftforeningen.no
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Kreftforeningen — telefon 07877, post@kreftforeningen.no, kreftforeningen.no



