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Barnets udvikling og trivsel:
Barnet udvikler sig pa en positiv og
alderssvarende made fysisk, psykisk
og socialt — med de almindelige
udsving i trivslen, der naturligt falger
med.

Barnet kan have en forbigaende
funktionsnedsaettelse.

Foreeldrekompetencer.

Foreeldrene yder en god omsorg, de evner
at engagere sig positivt i samspillet med
barnet.

Sgger relevant radgivning, hvis barnet i en
periode ikke trives, f.eks. hos leege,
tandlaege, sundhedsplejerske, i SFO eller i
skolen.




Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Familieforhold og baggrund
Familiens funktion:

Graviditeten er/var gnsket og
planlagt.

Barnets forhold til dets familie
er generelt godt.

Barnet oplever at foreeldrene
er der, nar det har behov for
det.

Barnets ansvar og omsorg for
familien er pa et passende
niveau i forhold til barnets
alder.

Risikofaktorer
Adfeerd som kan give
anledning til
problemer/bekymring:

Familieforhold og
baggrund

Familiens funktion:

Foreeldrene kan veere
meget unge.

Der kan vaere kun én
foreelder i familien.

Foraeldres seerlige
problemer:

Den ene eller begge
foreeldre:

— Kan tidligere have
veeret indlagt eller i
behandling for en psykisk

lidelse og er velbehandlet.

— Kan have lettere og
eller forbigdende fysisk
og/eller psykisk
funktionsnedseettelse (f.
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Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Sundhedsforhold:

Barnets helbredstilstand ved
fadslen:

Barnet er fadt til terminen.

Barnets hgjde og veegt er
alderssvarende og inden for
normalomradet, under 2500
g ved fadslen betegnes som
lav fgdselsveegt. Under 1500
g betegnes som meget lav
fadselsvaegt.

Barnets helbredstilstand:

Barnets hgrelse og syn er
tilfredsstillende.

Barnet er som regel rask.
Barnet har et regelmaessigt

sovemgnster, der deekker
dets behov for sgvn.

Barnet spiser en sund og
naerende kost.

Risikofaktorer
Adfeerd som kan give
anledning til
problemer/bekymring:

Sundhedsforhold:

Barnets helbredstilstand ved
fadslen:

Barnet kan veere fadt lidt far
terminen.

Barnets hgjde og vaegt kan
veere under normalomradet,
under 2500 g ved fgdslen
betegnes som lav
fadselsvaegt.

Barnets helbredstilstand:
Barnet kan have nedsat syn
og have behov for briller.
Barnet er som regel rask.
Barmnet kan have veeret
fravaerende fra skole pa

grund af sygdom.

Barnet kan have en

forbigdende lettere sygdom.

Foraeldrekompetencer

Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Trygt omsorgsmiljg
Omsorgsgivere:

Et begreenset antal voksne
yder omsorg for barnet, og der
er kontinuitet i forhold til de
omsorgsgivere der er omkring
barnet.

Der er en stabil rutine i barnets
hverdag.

Foreeldrene er lydhgre og
opmaerksomme pa barnets
behov.

Foreeldrene tilbringer sa meget
tid med barnet, s de kan
opbygge/bibeholde en steerk
relation til barnet.

Der er et varmt og keerligt
forhold mellem
omsorgsgiverne i familien.

Foraeldrenes indbyrdes forhold
og relationer til andre fungerer
som et godt eksempel for
barnet.

Risikofaktorer
Adfeerd som kan give anledn
problemer/bekymring:

Trygt omsorgsmiljg
Omsorgsgivere:

Der kan veere en forbigaende
krise i familien, skilsmisse,
sygdom, dad.




Bolig, beskeeftigelse og
gkonomi

Boligen:

Foraeldrenes hjem er et sundt
og sikkert sted for barnet.

Boligen og dens omgivelser er
trygge for barnet.

Boligen har de basale
faciliteter (toilet, bad, kakken
m.m.).

Beskeeftigelse:

En af foraeldrene (eller begge)
kan have lgnnet arbejde.

Foreeldres arbejdssituation er
rimelig stabil.

En eller begge foreeldre er
arbejdssggende og bliver
tilstraekkeligt stattet i denne
proces.

En eller begge foreeldre har en

uddannelse og/eller
uddannelsesplaner

@konomi:

eks syn, hgrelse,
sukkersyge, allergi.

Bolig, beskeaeftigelse og
gkonomi

Boligen:

Familien kan have sggt
anden bolig.

Beskaeftigelse:

En eller begge foraeldre
kan modtage
kontanthjeelp eller
fartidspension.

Barnet far motion, deltager i
fysiske aktiviteter,
organiserede eller andet, ud
over gymnastik/idreet i
skolen.

Barnets grov- og
finmotoriske udvikling:

Barnets grov- og
finmotoriske udvikling er
alderssvarende.

Udvikling og adfeerd:
Folelsesmeessig og
adfeerdsmaessig udvikling
samt selvsteendighed

Barnets falelsesmaessige
udvikling:

Barnet udvikler sig pa en
positiv og alderssvarende
made fysisk, psykisk og
socialt med de almindelige

Barnet kan have veeret
indlagt pa hospital inden for
det seneste ar.

Barnet kan have en lettere
forbigaende
funktionsnedseettelse.

Barnet kan have et eller
flere af falgende
symptomer:

e Encoprese
Enuresis
Aallergi
Febersyndrom
Epilepsi
ADHD
ADD

Barnets grov- og
finmotoriske udvikling:

Barnet kan have brug for
kortvarig lettere statte til at
den grov- og finmotoriske

udvikling er alderssvarende.

Udvikling og adfeerd:
Falelsesmaessig og
adfeerdsmaessig udvikling
samt selvsteendighed

Barnets fglelsesmaessige
udvikling:

Barnet kan have behov for
lettere stgtte i forhold til at
udvikle alderssvarende,
kognitive funktioner, sprog,
tale, hukommelse,

Foreeldrenes vaeremade og
falelser i forhold til barnet er
konsistente.

Foreeldrene reagerer pa en
relativ ensartet og forudsigelig
made i forhold til barnet.

Omsorg for barnets
sundhedsforhold:

Foreeldrene har en god kontakt
til barnet og kan tilsidesaette
egne behov.

Sgger relevant radgivning, hvis
barnet i en periode ikke trives,
f.eks. hos leege, tandleege,
sundhedsplejerske, i dagtilbud.

Foreeldrene sgrger for at
barnet far en regelmaessig og
naerende kost og tilstraekkelig
sgvn.

Foreeldrene sgrger for, at
hjemmet er rent.

Foreeldrene sgrger for
regelmaessighed i barnets
hverdag (f.eks. faste spise- og
sovetider).

Foreeldrene sgrger for at tage
hand om barnet, nar det far
skader.

Foreeldrene er omsorgsfulde i
deres pasning af barnet, nar
det er sygt.

Omsorg for barnets sund-
hedsforhold:

Foreeldrene kan have brug for
nogen guidning og tager godt
imod rad og vejledning fra
sundhedsplejerske, tandleege,
leege.

Foreeldrene kan have behov
for rad og vejledning i forbind-
else med at deres barn har
en forbigdende funktionsned-
seettelse.

Foreeldrene kan have brug
for handicapkompenserende
ydelser i forbindelse med et
barns funktionsnedsaettelse.




Foreeldrene far de
gkonomiske ydelser, de er
berettiget til.

Familien kan klare sig pa den
indkomst de har.

Foreeldrene betaler
husleje/boligudgift
regelmaessigt.

Socialt netveerk
Familiens sociale integration:

Forzeldrenes relationer til
naboer og offentlige
myndigheder er generelt
harmoniske.

Foreeldrene oplever sig
generelt accepteret af deres
omgivelser/i lokalsamfundet.

Der kan veere et godt
naboskab med lav grad af
kriminalitet og vold i
lokal/ngermiljgret.

Foreeldrene kan have venner i
lokalomradet.

Foreeldrene kan veere
engageret i lokale
organisationer/aktiviteter (fx
beboerforeninger).

@konomi:

Foreaeldrene kan have en
forbigaende lettere
gkonomisk udfordring.

Socialt netveerk

Familiens sociale
integration:

Familien kan veere tilflyttet
kommunen for nylig og
skal opbygge netveerk.

udsving i trivslen, der
naturligt falger med.

Barnet er alderssvarende
udviklet psykisk, fysisk,
mentalt og relationelt.

Barnet er samvittighedsfuldt
(overholder regler, har
kendskab til rigtigt og forkert
og viser anger ved
overtreedelse).

Barnet udviser empati og
kan leve sig ind i og forsta
andres situation/kan se ting
fra andre menneskers
synsvinkel).

Barnet udviser den
forventede tilknytning til den
eller de omsorgsperson(er),
der hovedsagligt drager
omsorg for barnet:

- Barnet er som regel glad

- Barnet kan forteelle, hvad
der ligger ham/hende péa
sinde og kan drgfte
bekymringer, skuffelser og
irritationsmomenter med en
fortrolig voksen.

- Barnet kan have et godt
forhold til sine foreeldre og
faler, at de holder af
ham/hende.

- Barnet kan have en
langvarig, stabil relation til
mindst en voksen.

Barnets seksuelle adfeerd og
viden er alderssvarende.

opmaerksomhed, og
koncentration.

Barnet kan have brug for
kortvarig lettere statte i
forhold til at statte barnets
evne til selvregulering.

Der er en medicinsk
diagnostisk forklaring pa
barnets evt. sygdomme, f.eks.
allergi, astma.

Foraeldrene sgrger for at
barnet ikke kan komme til
skade.

Foreeldrene sgrger for, at de
miljger barnet feerdes i, er
sikre for barnet.

Foreeldrene sgrger for, at
beskytte barnet fra voksne der
udviser en underlig eller
skreemmende adfaerd.

Foreeldrene beskytter barnet
mod overgreb (fysiske,
psykiske og seksuelle
overgreb)

Foreeldrene sgrger for, at
barnet fglger det officielle
vaccinationsprogram ved 4. og
5. ar.

Foreeldrene sgrger for at
aftaler med sundhedsplejerske
overholdes.

Foreeldrene sgrger for at
aftaler med laege/tandlaege
overholdes. (kommunal
tandpleje fra ca. 2- ars
alderen).




Lokalsamfundsressourcer:

Der er tilgaengelige faciliteter i
lokalomradet (fx
daginstitutioner, skoler,
butikker, fritidsaktiviteter,
legepladser, sportshaller,
idraetsanlaeg o.l.).

Foreeldrene anvender disse
faciliteter.

Der er transportmuligheder,
adgang til uddannelse og
arbejdspladser.

Beboerne i
boligomradet/naermiljgomradet
har sociogkonomiske
ressourcer.

Den gvrige families baggrund
og funktion:

Foreeldrene har stgttende
sleegtninge eller venner, der:
-Yder praktisk hjeelp

-Yder falelsesmaessig statte
-Yder gkonomisk statte
-Yder rad og information.

Der er en voksen i familien,
som Vil stgtte foraeldrene i
omsorgen for barnet og evt.
gvrige barn.

Foraeldrene har kontakt til
barnets bedsteforzeldre.

Lokalsamfundsressourcer:

Den gvrige families
baggrund og funktion:

Bedsteforeeldre og gvrig
familie kan bo langt veek.

Identitet og social
fremtreeden:

Barnet har generelt en
positiv selvopfattelse.

Barnet kan fgle stolthed over
egene fremskridt og
preestationer.

Barnet har selvtillid og er
aben over for venner.

Barnet kan have en
fornemmelse af ejerskab til
f.eks. legetg;.

Barnet kan saette graenser
og fastholde sine rettigheder
over for sgskende og andre
mennesker.

Barnet kender sine
naermeste sleegtning (onkler,
tanter).

Barnet har det godt med sit
kulturelle/etniske
tilhgrsforhold.

Barnets sprog og adfeerd er
som regel socialt
acceptabelt.

Social fremtraeden:
Barnet er generelt
anerkendende og positiv i
sin adfeerd.

Identitet og social
fremtreeden:

Barnet kan have brug for
kortvarig lettere statte i
forhold til at skabe relationer
til jeevnaldrende.

Social fremtreeden:

Foreeldrene sgrger for at fglge
op pa evt. laegelige
anvisninger omkring barnet.

Foraeldrene kan varetage
barnets saerlige behov ved
(funktionsnedsaettelse/kroniske
sygdomme mv.)

Omsorg for barnets udvikling
og adfeerd:

Foreeldrene yder en god
omsorg, de evner at engagere
sig positivt i samspillet med
barnet.

Barnet er et accepteret
medlem af familien.

Foreeldrene stgtter udviklingen
af barnets selvtillid.

Foreeldrene har positive
fglelser over for barnet og en
anerkendende foreeldrestil.

Foreeldrene er sensitive over
for barnet (viser varme gleede i
samveer med barnet, laeeser
barnets signaler og
responderer pa en keerlig,
omsorgsfuld og anerkendende
made).

Foreaeldrene er mentalt til stede
og fglelsesmeessigt
tilgeengelige uden at afbryde,
styre eller overkontrollere
barnet.

Omsorg for barnets udvikling
og adfeerd.

Der kan veere mange familie-
medlemmer barnet skal for-
holde sig til.

Der kan veere sammenbragte
barn i familien.

Mor kan veere alene med
barnet og har et godt samar-
bejde med far. Eller far kan
veere alene med barnet og
har et godt samarbejde med
mor.

Mor kan veere en "ung mor”.




Barnet veerdseetter
opmaerksomhed fra voksne.

Barnet kan lide at tale om
sin familie og sit hjem.

Barnet reagerer forskelligt i
kontakten med kendte
voksne og ukendte voksne.

Barnets modenhed svarer til
alderen.

Selvsteendighed:

Barnet kan klare egen
hygiejne, vaske og rede har
o.l.

Barnet kan selv sgrge for at
fa noget at spise og drikke.

Barnet kan besvare en
telefon og eeldre bgrn kan
lave telefonopkald.

Barnet accepterer, at voksne
hjeelper det, nar det er
ngdvendigt.

Barnet ved, hvem det skal
kontakte, nar det har brug
for hjeelp (f.eks. ved
problemer i forhold til
foreeldrene).

Barnet har en realistisk
forstéelse for fare, i forhold
til, hvad der kan forventes af
dets alder.

Selvsteendighed:

Barnet kan have brug for og
tager imod lettere guidning i
forhold til personlig
hygiejne.

Foreeldrene har sggt rad og
hjeelp, hvis de har haft
problemer med barnet.

Foreeldrene ved altid, hvor
barnet befinder sig.

Foreeldrene sgrger for, at
barnet far mulighed for at leere
om sin egen kultur, traditioner

0g sprog.

Foreeldrene statter og hjeelper
barnet, hvis det har vaeret
udsat for mobning.

Foreeldrene er mentalt til stede
og falelsesmeaessigt
tilgeengelige uden at afbryde,
styre eller overkontrollere
barnet.

Foreeldrene har en god kontakt
til barnet og kan tilsideseette
egne behov.

Omsorg for barnets identitet og
sociale fremtraeden:

Barnets pakleedning passer til
dets alder, kan, kultur og vejret
— og i forhold til evt.
funktionsnedseettelse.

Foraeldrene sgrger for at
barnets hygiejne er i orden, og
at hans/hendes tgj er rent.

Omsorg for barnets identitet
og sociale fremtraeden:

Forzeldrene tager imod rad og
vejledning i forhold til at bar-
nets paklaedning passer til
dets alder, kan, kultur og
vejret — og i forhold til evt.
funktionsnedseettelse.

Foreeldrene tager imod rad og
vejledning i forhold til at bar-
nets hygiejne er i orden, og at
hans/hendes tgj er rent.




Barnet og foreeldrene har
klare aftaler om sikker
feerden pa internettet samt
klare aftaler i forhold til
skeermtid (mobiltelefon,
tablet, PC).

Dagtilbud, skoleforhold og
leering:
Barnets udvikling og leering

Barnet udvikler sig
alderssvarende i forhold til
kognitive funktioner (sprog,
tale, hukommelse,
opmeerksomhed,
koncentration).

Barnet har veeret til
nationale test omkring
faglige feerdigheder (dansk i
2. 0g 4. klasse, matematik i
3. klasse).

Barnet har en relevant
elevplan, som fglges op af
skole og hjem.

Deltagelse og trivsel i skole
og SFO:

Barnet kommer i skole til
tiden.

Barnet er velforberedt til
timerne.

Barnet reagerer positivt
pa/er motiveret for at
modtage undervisning.

Dagtilbud, skoleforhold
og leering:
Barnets udvikling og leering

Barnet kan have brug for at
blive stimuleret sammen
med andre bgrn.

Barnet udvikler sig
alderssvarende men kan
have brug for lettere og
kortvarig statte i forhold til
kognitive funktioner (sprog,
tale, hukommelse,
opmeerksomhed,
koncentration).

Deltagelse og trivsel i skole
og SFO:

Barnet kan have brug for
lettere guidning i forhold til
dagens rutiner.

Omsorg for barnets
skoleforhold og leering:

Foraeldrene sgrger for, at
barnet kommer i skole til tiden
og velforberedt.

Foreeldrene deltager aktivt i
aktiviteter pa skolen og falger
med i barnets elevplan.

Foreeldrene passer pa barnets
legetaj og bager/skole pc.

Foreeldrene statter og viser
interesse for barnets
skolegang i forhold til
lektielaesning, at barnet
kommer sikkert til og fra
skole/fritidsordning.

Foreeldrene samarbejder med
skolen, kommer til aktiviteter
pa skolen og statter op om
skolens regler.

Foreeldrene taler med barnet
og tager hand om, at det laerer
at kommunikerer pa dansk.

Foraeldrene spgrger ind til og
taler med barnet om, hvad
han/hun har oplevet i lgbet af
dagen.

Foreeldrene sgger rad og
vejledning, hvis de oplever
problemer omkring barnet.
Foreeldrene kan reflektere pa
rad og vejledning samt den
viden foraeldrene tilegner sig.

Omsorg for barnets skoleforho
leering:




Barnet reagerer positivt pa
instruktioner fra voksne.

Barnet henvender sig til en
voksen, nar det har brug for
hjeelp.

Barnet trives i skolen og er
som regel glad for at ga i
skole, og der er et godt
samarbejde med
foreeldrene.

Barnet kan lide at veere
sammen med andre bgrn,
og oplever sig accepteret af
de andre bgrn.

Barnet kan samarbejde med
jeevnaldrende, nar de leger
sammen.

Barnet kan lytte til andres
ideer og forslag til
legen/situationen og kan
forhandle konfliktsituationer
pa en konstruktiv made.

Barnet kan inddrage andre i
legen, og tilpasse sig
situationen pa en konstruktiv
made.

Barnet har mindst en god
ven i skolen.

Barnet accepterer, at voksne
hjeelper i det daglige,
safremt det er nadvendigt.

Omsorg for barnets
fritidsforhold og venskaber:

Foraeldrene sgrger for at sikre,
at barnet omgas jeevnaldrende
og voksne som ikke udgar en
risiko/fare for barnet.

Foreeldrene er opmaerksomme
pa og har aftaler med barnet i
forhold til sikker feerden pa
internettet, chatfora, skaermtid,
sikker og acceptabel
anvendelse af mobiltelefon.

Stimulering og vejledning:

Foreeldrenes spisevaner og
fysiske aktivitetsniveau
fungerer som et godt eksempel
for barnet.

Foreeldrenes
konfliktlgsningsstrategier
fungerer som et godt eksempel
for barnet, bade i forhold til
samboende og fraskilte
foraeldre.

Foreeldrene stgtter hinanden,
nar det geelder om at
overholde familien regler.

Forzeldrene stgtter og
stimulerer barnet prosociale og
kognitive udvikling:
-Foreeldrene stimulerer barnet
gennem leg, musik,
hgijtleesning.

Omsorg for barnets fritidsfor-
hold og venskaber:

Stimulering og vejledning

Foreeldrene kan have brug for
nogen guidning og tager godt
imod rad og vejledning fra
dagtilbud/sundhedsplejerske/
leege/tandleege.




Barnet kan forteelle sine
foreeldre om sin skoledag,
hvad der er sket, hvad de
har oplevet etc.

Klasse og skolemiljget:
Barnet kan opleve, at der er
et godt feellesskab i klassen.

Barnet kan opleve, at
leererne stgtter barnet og har
interesse i, at barnet nar
sine faglige mal, og formar
at organisere sit
skolearbejde.

Barnet kan opleve, at
eleverne pa skolen stgtter
og hjeelper hinanden.

Barnet oplever skolen som
et trygt og sikkert sted at
veere.

Skolen kan have en
ressourcesteerk
elevsammenseetning

Fritidsforhold og
venskaber

Venskaber og relationer til
andre bgrn:

Barnet vil gerne og kan lide
at veere sammen med andre
barn.

Barnet er god til at lege med
andre bgrn, i forhold til hvad

Klasse og skolemiljget:
Barnet kan veere ny i
klassen og kan have brug
for lettere statte i forhold til
at etablere relationer til
klassen.

Fritidsforhold og
venskaber

Venskaber og relationer til
andre bgrn:

Barnet kan have brug for at
blive stimuleret sammen
med andre bgrn.

-Barnet har legetgj der svarer
til barnets alder, og som
udfordrer barnets udvikling.

Foraeldrene har positive
forventninger til barnet.

Foreeldrene opmuntrer barnet
til at leere nye ting, og
opmuntrer barnet til at kunne
klare situationer pa egen hand,
i forhold til, hvad der kan
forventes af barnets alder.

Foreeldrene viser interesse for
barnets skolegang:
-Foreeldrene bakker op
omkring skolen, statter regler
pa skolen.

-Foreeldrene har positive
forventninger til barnet.
-Foreeldrene statter og
opmuntrer barnet i
lektieleesning, sgrger for at
barnet passer sine lektier og
ser efter om barnet har de
rigtige bgger og
undervisningsmaterialer med i
skolen.

-Foreeldrene statter og hjeelper
barnet, hvis der opstar
vanskeligheder i skolen.

Foreeldrene anerkender
barnets anstrengelser og
preestationer

Foreeldrene anerkender
barnet, nar det udviser god
social adfeerd.




man kan forvente af et barn
pa denne alder.

Barnet kan dele og skiftes til
at bruge legetgj og lignende.

Barnet kan lege
selvsteendigt.

Barnet er i stand til at fa
venner og bevare venskaber
i leengere tid.

Barnet er regelmaessigt
sammen med venner og
kammerater, tager dem med
hjem pa besag og besgger
vennerne i deres hjem.

Barnet viser omsorg over for
andre.

Barnet har mindst en naer
ven i fritiden, som han/hun
deler en stor del af fritiden
med.

Barnet har naere
venner/kammerater, der kan
lide at g& i skole og som er
fagligt ambitigse.

Fritidsforhold:
Barnet kan ga i
SFO/fritidsklub.

Barnet har mange eller flere
fritidsinteresser.

Barnet er motiveret/glad for
at dyrke sport.

Barnet kan have brug for
lettere guidning i forhold til
leg med andre barn.

Fritidsforhold:
Barnet gar ikke i SFO.

Barnet kan bo langt veek fra
venner og fritidstilbud.

Foraeldrene sgrger fort at
barnet leerer om sin egen
kultur, traditioner og sprog.

Foreeldrene tilskynder barnet til
at dyrke sport.

Foraeldrene ggr opmaeerksom
pa at voldsom adfzerd ikke er
accepteret.

Der er en stabil rutine i barnets
hverdag.

Foreeldrene ser barnets
styrkesider og statter
udviklingen af dem.

Barnet opmuntres til at klare
sig selv, i forhold til hvad der
kan forventes af dets alder.

Foreeldrene lzerer barnet at
s@rge for sig selv og passe pa
sig selv, feerdes sikker i
trafikken, ikke tale med
fremmede m.m.

Foreeldrene er et godt
eksempel for barnet i forhold til
omgang med alkohol og falger
Sundhedsstyrelsens
anbefalinger: Bgrn og unge
under 16 ar anbefales ikke at
drikke alkohol.

Understgttelse af relationer

Understgttelse af relationer

Mor kan veere alene med




Barnet har venner, som
han/hun dyrker
sportsaktiviteter med, og
som stgtter ham/hende til at
veere fysisk aktiv/dyrke
sport.

Barnet kan deltage i
organiserede fritidsaktiviteter
(Badminton, handbold,
fodbold, musik, spejder, kor
m.m.).

Barnet har mange eller flere
fritidsinteresser (tegne, spil,
lzesning af bager, bygge ting
m.m.).

Barnet viser
opmeerksomhed og er
hensynsfuld i sin omgang
med andre bgrn.

Barnet har ofte mulighed for
at veere sammen med andre
barn.

Foreeldrene stgtter og
stimulerer barnets kognitive og
prosociale udvikling.

Foraeldrene sgrger for at
barnet leerer at
respektere/tolerere andre
familie- og kulturelle
traditioner.

Foreeldrene leerer barnet
sociale spilleregler i omgangen
med andre bgrn og voksne.

Foreeldrene opmuntrer barnet
til at snakke og deltage i
samtale.

Foreeldrene statter barnet i
dets leg med andre sgskende
og andre barn.

Der er et godt samspil i
familien ogsa i forhold til evt.
sgskende.

Foreeldrene stgtter og
opmuntrer barnet i relationer til
evt. sgskende.

Foraeldrene giver barnet
oplevelser f.eks. besgg hos
venner, familie, legeplads
m.m.

Foraeldrene opmuntrer barnet
til at deltage i sociale
aktiviteter.

Foreeldrene laver aktiviteter
med barnet i fritiden.

barnet og har et godt samar-
bejde med far. Eller far kan
veere alene med barnet og
har et godt samarbejde med
mor.




Foreeldrene statter barnets
deltagelse i fritidsaktiviteter, f.
eks. sgrger for transport til og
fra aktiviteten, deltagelse i
kampe, steevner m.m.

Foreeldrene fglger med i, hvad
barnet foretager sig, og viser
interesse for hvem han/hun er
sammen med i sin fritid.
Foreeldrene kender barnets
venner og deres foreeldre.




Moderat trivsel

Sarbar trivsel

Moderat trivsel

Barnets udvikling og trivsel:

Barnet er generelt i trivsel, men kan
have behov for stgtte i forbindelse med
en starre men forbigaende belastning,
som pavirker barnet fysisk, psykisk
eller socialt.

Barnet kan have for stgtte i forhold til at
veere udsat for lette, men
leengerevarende belastninger.

Barnet kan have en forbigdende
funktionsnedsaettelse eller en
funktionsnedseettelse i lettere grad.

Foreeldrekompetencer:

Foreeldreomsorgen er god. Foreeldrene
s@ger relevant statte/rad og vejledning pa
opfordring eller ved behov.

Yder generelt en god omsorg, er
neerveerende og har indsigt I, og handler pa
de basale behovs betydning som faste
sengetider, sund kost, hygiejne, passende
taj | forhold til arstiden.

Sgger relevant radgivning, hvis barnet i en
periode ikke trives, f.eks. hos leege,
sundhedsplejerske, dagtilbud, skole m.fl.



Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Familieforhold og baggrund
Familiens funktion:

Graviditeten er/var gnsket og
planlagt.

Barnets forhold til dets familie
er generelt godt.

Barnet oplever at foraeldrene
er der, nar det har behov for
det.

Barnets ansvar og omsorg for
familien er pa et passende
niveau i forhold til barnets
alder.

Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Sundhedsforhold:

Barnets helbredstilstand
ved fgdslen:

Barnet er fadt til terminen.

Barnets hgjde og veegt er
alderssvarende og inden for
normalomradet, under 2500
g ved fadslen betegnes som
lav fadselsveegt. Under
1500 g betegnes som
meget lav fgdselsvaegt.

Barnets helbredstilstand:

Barnets hgrelse og syn er
tilfredsstillende.

Barnet er som regel rask.
Barnet har et regelmaessigt
sovemgnster, der daekker

dets behov for sgvn.

Barnet spiser en sund og
naerende kost.

Barnet far motion, deltager i

fysiske aktiviteter,

Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Trygt omsorgsmiljg
Omsorgsgivere:

Et begraenset antal voksne
yder omsorg for barnet, og
der er kontinuitet i forhold til
de omsorgsgivere der er
omkring barnet.

Der er en stabil rutine i
barnets hverdag.

Foreeldrene er lydhgre og
opmaerksomme pa barnets
behov.

Forezeldrene tilbringer sa
meget tid med barnet, sa de
kan opbygge/bibeholde en
steerk relation til barnet.

Der er et varmt og keerligt
forhold mellem
omsorgsgiverne i familien.

Foraeldrenes indbyrdes
forhold og relationer til
andre fungerer som et godt
eksempel for barnet.




Bolig, beskeeftigelse og
gkonomi

Boligen:

Foraeldrenes hjem er et sundt
og sikkert sted for barnet.

Boligen og dens omgivelser er
trygge for barnet.

Boligen har de basale
faciliteter (toilet, bad, kekken
m.m.).

Beskeeftigelse:

En af foraeldrene (eller begge)
kan have lgnnet arbejde.

Foreeldres arbejdssituation er
rimelig stabil.

En eller begge foreeldre er
arbejdssggende og bliver
tilstreekkeligt stgttet i denne
proces.

En eller begge foreeldre har en
uddannelse og/eller
uddannelsesplaner

@konomi:

organiserede eller andet, ud
over gymnastik/idreet i
skolen.

Barnets grov- og
finmotoriske udvikling:

Barnets grov- og

finmotoriske udvikling er
alderssvarende.

Udvikling og adfeerd:

Foreeldrenes veeremade og
falelser i forhold til barnet er
konsistente.

Forzeldrene reagerer pa en
relativ ensartet og
forudsigelig made i forhold
til barnet.

Omsorg for barnets
sundhedsforhold:

Foreeldrene har en god
kontakt til barnet og kan
tilsidesaette egne behov.

Sgger relevant radgivning,
hvis barnet i en periode ikke
trives, f.eks. hos leege,
tandleege,
sundhedsplejerske, i
dagtilbud.

Foreeldrene sgrger for at
barnet far en regelmaessig
0g neerende kost og
tilstreekkelig sgvn.

Foreeldrene sgrger for, at
hjemmet er rent.

Foreeldrene sgrger for
regelmaessighed i barnets
hverdag (f.eks. faste spise-
og sovetider).

Foreeldrene sgrger for at
tage hand om barnet, nar
det far skader.




Foreeldrene far de
gkonomiske ydelser, de er
berettiget til.

Familien kan klare sig pa den
indkomst de har.

Foreeldrene betaler
husleje/boligudgift
regelmaessigt.

Socialt netveerk
Familiens sociale integration:

Foraeldrenes relationer til
naboer og offentlige
myndigheder er generelt
harmoniske.

Foreeldrene oplever sig
generelt accepteret af deres
omgivelser/i lokalsamfundet.

Der kan veere et godt
naboskab med lav grad af
kriminalitet og vold i
lokal/naermiljgret.

Foreeldrene kan have venner i
lokalomradet.

Foreaeldrene kan veere
engageret i lokale
organisationer/aktiviteter (fx
beboerforeninger).

Folelsesmaessig og
adfeerdsmaessig udvikling
samt selvsteendighed
Barnets fglelsesmeessige
udvikling:

Barnet udvikler sig pa en
positiv og alderssvarende
made fysisk, psykisk og
socialt med de almindelige
udsving i trivslen, der
naturligt falger med.

Barnet er alderssvarende
udviklet psykisk, fysisk,
mentalt og relationelt.

Barnet er samvittighedsfuldt
(overholder regler, har
kendskab til rigtigt og forkert
0g viser anger ved
overtreedelse).

Barnet udviser empati og
kan leve sig ind i og forsta
andres situation/kan se ting
fra andre menneskers
synsvinkel).

Barnet udviser den
forventede tilknytning til den
eller de omsorgsperson(er),
der hovedsagligt drager
omsorg for barnet:

- Barnet er som regel glad

- Barnet kan forteelle, hvad
der ligger ham/hende pa
sinde og kan drgfte
bekymringer, skuffelser og
irritationsmomenter med en
fortrolig voksen.

Foreeldrene er omsorgsfulde
i deres pasning af barnet,
nar det er sygt.

Der er en medicinsk
diagnostisk forklaring pa
barnets evt. sygdomme,
f.eks. allergi, astma.

Foreeldrene sgrger for at
barnet ikke kan komme til
skade.

Foreeldrene sgrger for, at de
miljger barnet feerdes i, er
sikre for barnet.

Foreeldrene sgrger for, at
beskytte barnet fra voksne
der udviser en underlig eller
skreemmende adfaerd.

Foreeldrene beskytter barnet
mod overgreb (fysiske,
psykiske og seksuelle
overgreb)

Foreeldrene sgrger for, at
barnet falger det officielle
vaccinationsprogram ved 4.
og 5. ar.

Foreeldrene sgrger for at
aftaler med
sundhedsplejerske
overholdes.

Foreeldrene sgrger for at
aftaler med leege/tandlaege
overholdes. (kommunal




Lokalsamfundsressourcer:

Der er tilgaengelige faciliteter i
lokalomradet (fx
daginstitutioner, skoler,
butikker, fritidsaktiviteter,
legepladser, sportshaller,
idraetsanlaeg o.l.).

Foreeldrene anvender disse
faciliteter.

Der er transportmuligheder,
adgang til uddannelse og
arbejdspladser.

Beboerne i
boligomradet/naermiljgomradet
har sociogkonomiske
ressourcer.

Den gvrige families baggrund
og funktion:

Foreeldrene har stgttende
sleegtninge eller venner, der:
-Yder praktisk hjeelp

-Yder falelsesmaessig statte
-Yder gkonomisk statte
-Yder rad og information.

Der er en voksen i familien,
som Vil stgtte foraeldrene i
omsorgen for barnet og evt.
avrige bgrn.

Foraeldrene har kontakt til
barnets bedsteforzeldre.

- Barnet kan have et godt
forhold til sine foreeldre og
faler, at de holder af
ham/hende.

- Barnet kan have en
langvarig, stabil relation til
mindst en voksen.

Barnets seksuelle adfeerd

og viden er alderssvarende.

Identitet og social
fremtraeden:

Barnet har generelt en
positiv selvopfattelse.

Barnet kan fgle stolthed
over egene fremskridt og
preestationer.

Barnet har selvtillid og er
aben over for venner.

Barnet kan have en
fornemmelse af ejerskab til
f.eks. legetg.

Barnet kan saette greenser
og fastholde sine
rettigheder over for
sgskende og andre
mennesker.

Barnet kender sine
naermeste slaegtning
(onkler, tanter).

Barnet har det godt med sit
kulturelle/etniske
tilhersforhold.

tandpleje fra ca. 2- ars
alderen).

Foreeldrene sgrger for at
falge op pa evt. lzegelige
anvisninger omkring barnet.

Foreeldrene kan varetage
barnets seerlige behov ved
(funktionsnedsaettelse/kroni
ske sygdomme mv.)

Omsorg for barnets
udvikling og adfeerd:

Foraeldrene yder en god
omsorg, de evner at
engagere sig positivt i
samspillet med barnet.

Barnet er et accepteret
medlem af familien.

Foreeldrene stgtter
udviklingen af barnets
selvtillid.

Foreeldrene har positive
folelser over for barnet og
en anerkendende
foreeldrestil.

Foreeldrene er sensitive
over for barnet (viser varme
gleede i samveer med
barnet, laeser barnets
signaler og responderer pa
en keerlig, omsorgsfuld og
anerkendende made).




Barnets sprog og adfeerd er
som regel socialt
acceptabelt.

Social fremtreeden:
Barnet er generelt
anerkendende og positiv i
sin adfeerd.

Barnet veerdseetter
opmaerksomhed fra voksne.

Barnet kan lide at tale om
sin familie og sit hjem.

Barnet reagerer forskelligt i
kontakten med kendte
voksne og ukendte voksne.

Barnets modenhed svarer til
alderen.

Selvstaendighed:

Barnet kan klare egen
hygiejne, vaske og rede har
o.l

Barnet kan selv sgrge for at
fa noget at spise og drikke.

Barnet kan besvare en
telefon og aeldre bgrn kan
lave telefonopkald.

Barnet accepterer, at
voksne hjeelper det, nar det
er ngdvendigt.

Barnet ved, hvem det skal
kontakte, nar det har brug

Foreeldrene er mentalt til
stede og falelsesmaessigt
tilgeengelige uden at
afbryde, styre eller
overkontrollere barnet.

Foreeldrene har sggt rad og
hjeelp, hvis de har haft
problemer med barnet.

Foraeldrene ved altid, hvor
barnet befinder sig.

Foreeldrene sgrger for, at
barnet far mulighed for at
leere om sin egen kultur,
traditioner og sprog.

Foreeldrene statter og
hjeelper barnet, hvis det har
veeret udsat for mobning.

Foreaeldrene er mentalt til
stede og folelsesmaessigt
tilgeengelige uden at
afbryde, styre eller
overkontrollere barnet.

Foreeldrene har en god
kontakt til barnet og kan
tilsidesaette egne behov.

Omsorg for barnets identitet
og sociale fremtraeden:

Barnets pakleedning passer
til dets alder, kan, kultur og
vejret — og i forhold til evt.
funktionsnedsaettelse.




for hjeelp (f.eks. ved
problemer i forhold til
foraeldrene).

Barnet har en realistisk
forstaelse for fare, i forhold
til, hvad der kan forventes af
dets alder.

Barnet og foraeldrene har
klare aftaler om sikker
feerden pd internettet samt
klare aftaler i forhold til
skeermtid (mobiltelefon,
tablet, PC).

Dagtilbud, skoleforhold
og leering:
Barnets udvikling og leering

Barnet udvikler sig
alderssvarende i forhold til
kognitive funktioner (sprog,
tale, hukommelse,
opmaerksomhed,
koncentration).

Barnet har veeret til
nationale test omkring
faglige feerdigheder (dansk i
2. 0g 4. klasse, matematik i
3. klasse).

Barnet har en relevant
elevplan, som fglges op af
skole og hjem.

Foreeldrene sgrger for at
barnets hygiejne er i orden,
og at hans/hendes tgj er
rent.

Omsorg for barnets
skoleforhold og leering:

Foreeldrene sgrger for, at
barnet kommer i skole til
tiden og velforberedt.

Foraeldrene deltager aktivt i
aktiviteter p& skolen og
folger med i barnets
elevplan.

Forzeldrene passer pa

barnets legetgj og
bager/skole pc.

Foreeldrene stgtter og viser
interesse for barnets
skolegang i forhold til
lektielaesning, at barnet
kommer sikkert til og fra
skole/fritidsordning.

Foreeldrene samarbejder
med skolen, kommer til
aktiviteter pa skolen og
stgtter op om skolens
regler.

Foreeldrene taler med
barnet og tager hand om, at
det lzerer at kommunikerer
pa dansk.




Deltagelse og trivsel i skole
og SFO:

Barnet kommer i skole til
tiden.

Barnet er velforberedt til
timerne.

Barnet reagerer positivt
pa/er motiveret for at
modtage undervisning.

Barnet reagerer positivt pa
instruktioner fra voksne.

Barnet henvender sig til en
voksen, nar det har brug for
hjeelp.

Barnet trives i skolen og er
som regel glad for at ga i
skole, og der er et godt
samarbejde med
foreeldrene.

Barnet kan lide at veere
sammen med andre bgrn,
og oplever sig accepteret af
de andre bgrn.

Barnet kan samarbejde med
jeevnaldrende, nar de leger
sammen.

Foreeldrene spgrger ind til
og taler med barnet om,
hvad han/hun har oplevet i
lgbet af dagen.

Foreeldrene sgger rad og
vejledning, hvis de oplever
problemer omkring barnet.
Foreeldrene kan reflektere
pa rad og vejledning samt
den viden foreeldrene
tilegner sig.

Omsorg for barnets
fritidsforhold og venskaber:

Foreeldrene sgrger for at
sikre, at barnet omgas
jeevnaldrende og voksne
som ikke udggr en
risiko/fare for barnet.

Foreeldrene er
opmaerksomme pa og har
aftaler med barnet i forhold
til sikker feerden pa
internettet, chatfora,
skaermtid, sikker og
acceptabel anvendelse af
mobiltelefon.

Stimulering og vejledning:

Foreeldrenes spisevaner og
fysiske aktivitetsniveau
fungerer som et godt
eksempel for barnet.

Foreeldrenes
konfliktlgsningsstrategier
fungerer som et godt




Barnet kan lytte til andres
ideer og forslag til
legen/situationen og kan
forhandle konfliktsituationer
pa en konstruktiv made.

Barnet kan inddrage andre i
legen, og tilpasse sig
situationen pa en
konstruktiv made.

Barnet har mindst en god
ven i skolen.

Barnet accepterer, at
voksne hjeelper i det
daglige, safremt det er
ngdvendigt.

Barnet kan forteelle sine
foraeldre om sin skoledag,
hvad der er sket, hvad de
har oplevet etc.

Klasse og skolemiljget:
Barnet kan opleve, at der er
et godt feellesskab i klassen.

Barnet kan opleve, at
leererne stgtter barnet og
har interesse i, at barnet nar
sine faglige mal, og formar
at organisere sit
skolearbejde.

Barnet kan opleve, at
eleverne pa skolen statter
og hjeelper hinanden.

eksempel for barnet, bade i
forhold til samboende og
fraskilte foreeldre.

Foreeldrene statter
hinanden, nar det gaelder
om at overholde familien
regler.

Foreeldrene stgtter og
stimulerer barnet prosociale
og kognitive udvikling:
-Foreeldrene stimulerer
barnet gennem leg, musik,
hgijtleesning.

-Barnet har legetgj der
svarer til barnets alder, og
som udfordrer barnets
udvikling.

Foreeldrene har positive
forventninger til barnet.

Foraeldrene opmuntrer
barnet til at lsere nye ting,
0og opmuntrer barnet til at
kunne klare situationer pa
egen hand, i forhold til, hvad
der kan forventes af barnets
alder.

Foreeldrene viser interesse
for barnets skolegang:
-Foraeldrene bakker op
omkring skolen, stgtter
regler pa skolen.
-Foreeldrene har positive
forventninger til barnet.
-Foreeldrene stogtter og
opmuntrer barnet i
lektieleesning, sgrger for at




Barnet oplever skolen som
et trygt og sikkert sted at
veere.

Skolen kan have en

ressourcestaerk
elevsammensaetning

Fritidsforhold og
venskaber

Venskaber og relationer til
andre bgrn:

Barnet vil gerne og kan lide

at veere sammen med andre

barn.

Barnet er god til at lege med

andre barn, i forhold til hvad
man kan forvente af et barn
pa denne alder.

Barnet kan dele og skiftes til
at bruge legetgj og
lignende.

Barnet kan lege
selvsteendigt.

Barnet er i stand til at fa
venner og bevare
venskaber i lzengere tid.

Barnet er regelmaessigt
sammen med venner og
kammerater, tager dem
med hjem pa besgg og
besgger vennerne i deres
hjem.

barnet passer sine lektier og
ser efter om barnet har de
rigtige bager og
undervisningsmaterialer
med i skolen.

-Foreeldrene statter og
hjeelper barnet, hvis der
opstar vanskeligheder i
skolen.

Foreeldrene anerkender
barnets anstrengelser og
praestationer

Foreeldrene anerkender
barnet, nar det udviser god
social adfeerd.

Foreeldrene sgrger fort at
barnet leerer om sin egen
Kultur, traditioner og sprog.

Foreeldrene tilskynder
barnet til at dyrke sport.

Foraeldrene gar
opmaerksom pa at voldsom
adfeerd ikke er accepteret.

Der er en stabil rutine i
barnets hverdag.

Foreeldrene ser barnets
styrkesider og statter
udviklingen af dem.

Barnet opmuntres til at klare
sig selv, i forhold til hvad der
kan forventes af dets alder.




Barnet viser omsorg over
for andre.

Barnet har mindst en naer
ven i fritiden, som han/hun
deler en stor del af fritiden
med.

Barnet har neere
venner/kammerater, der kan
lide at g& i skole og som er
fagligt ambitigse.

Fritidsforhold:
Barnet kan ga i
SFO/fritidsklub.

Barnet har mange eller flere
fritidsinteresser.

Barnet er motiveret/glad for
at dyrke sport.

Barnet har venner, som
han/hun dyrker
sportsaktiviteter med, og
som stgtter ham/hende til at
veere fysisk aktiv/dyrke
sport.

Barnet kan deltage i
organiserede
fritidsaktiviteter (Badminton,
handbold, fodbold, musik,
spejder, kor m.m.).

Barnet har mange eller flere
fritidsinteresser (tegne, spil,
leesning af bager, bygge
ting m.m.).

Foreeldrene lzerer barnet at
sgrge for sig selv og passe
pa sig selv, feerdes sikker i
trafikken, ikke tale med
fremmede m.m.

Foreeldrene er et godt
eksempel for barnet i
forhold til omgang med
alkohol og falger
Sundhedsstyrelsens
anbefalinger: Bgrn og unge
under 16 ar anbefales ikke
at drikke alkohol.

Understgttelse af
relationer

Foreeldrene statter og
stimulerer barnets kognitive
og prosociale udvikling.

Foreeldrene sgrger for at
barnet leerer at
respektere/tolerere andre
familie- og kulturelle
traditioner.

Foreeldrene laerer barnet
sociale spilleregler i
omgangen med andre bgrn
og voksne.

Foreeldrene opmuntrer
barnet til at snakke og
deltage i samtale.

Foreeldrene stgtter barnet i
dets leg med andre
sgskende og andre bgrn.




Barnet viser
opmeaerksomhed og er
hensynsfuld i sihn omgang
med andre bgrn.

Barnet har ofte mulighed for
at veere sammen med andre
barn.

Der er et godt samspil i
familien ogsa i forhold til evt.
sgskende.

Foraeldrene statter og
opmuntrer barnet i relationer
til evt. sgskende.

Foreeldrene giver barnet
oplevelser f.eks. besgg hos
venner, familie, legeplads
m.m.

Foreeldrene opmuntrer
barnet til at deltage i sociale
aktiviteter.

Foreeldrene laver aktiviteter
med barnet i fritiden.

Foreeldrene stgtter barnets
deltagelse i fritidsaktiviteter,
f. eks. sgrger for transport til
og fra aktiviteten, deltagelse
i kampe, steevner m.m.

Foreeldrene fglger med i,
hvad barnet foretager sig,
og viser interesse for hvem
han/hun er sammen med i
sin fritid. Foreeldrene kender
barnets venner og deres
foreeldre.




Sérbar trivsel

Udsat trivsel

Sarbar trivsel

Moderat trivsel

Barnets udvikling og trivsel:

Barnet kan have behov for statte i
forhold til gentagne tegn pa mistrivsel
f.eks. bekymrende sundhedstilstand,
vanskeligheder i forhold til
fysisk/psykisk udvikling og/eller
vanskeligheder i forhold til leering og
social kontakt.

Der kan veere tale om leengerevarende
vanskeligheder.

Barnet kan have nedsat
funktionsniveau af betydelig grad
og/eller af leengerevarende karakter.

Foreeldrekompetencer:

Foraeldrenes omsorg kan vaere reduceret pa
grund af psykisk eller fysisk sygdom,
misbrug eller en krise ved f.eks. sygdom,
skilsmisse, arbejdslgshed, dadsfald.

Foreeldrene s@ger ikke altid radgivning, hvis
barnet ikke trives.

Omsorgsevnen kan veere god, men pa grund
af barnets fysiske eller psykiske
vanskeligheder, kan der veere behov for
statte.

Iveerksatte foranstaltninger har ikke tilstreekkelig
effekt.




Familie og netveerk

Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Familieforhold og baggrund
Familiens funktion:

Graviditeten er/var gnsket og
planlagt.

Barnets forhold til dets familie
er generelt godt.

Barnet oplever at foreeldrene
er der, nar det har behov for
det.

Barnets ansvar og omsorg for
familien er pa et passende
niveau i forhold til barnets
alder.

Risikofaktorer
Adfeerd som kan give
anledning til
problemer/bekymring:

Familieforhold og baggrund
Familiens funktion:

Foreeldrene kan veere meget
unge.

Der kan veere kun én foraelder
i familien.

Der kan veere sparsom eller
ingen kontakt til barnets anden
foreelder.

Der kan veere mange
skeenderier og konflikter i
hjemmet eller mellem barnets
fraskilte foreeldre.

Der kan veere sket
stressfulde/traumatiserende
livsheendelser i familien (f.
eks. skilsmisse, nyt giftermal,
dadsfald m.m.

Foraeldres seerlige problemer:

Mor kan veere bekymret, angst
eller har haft

Barnets trivsel og udvikling 6 til 9 &rige

Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Sundhedsforhold:

Barnets helbredstilstand
ved fgdslen:

Barnet er fadt til terminen.

Barnets hgjde og veegt er
alderssvarende og inden
for normalomradet, under
2500 g ved fgdslen
betegnes som lav
fadselsveegt. Under 1500
g betegnes som meget
lav fadselsveegt.

Barnets helbredstilstand:

Barnets hgrelse og syn er
tilfredsstillende.

Barnet er som regel rask.

Barnet har et
regelmaessigt
sovemgnster, der deekker
dets behov for sgvn.

Barnet spiser en sund og
naerende kost.

Risikofaktorer
Adfeerd som kan give
anledning til
problemer/bekymring:

Sundhedsforhold:

Barnets helbredstilstand ved
fadslen:

Barnet kan veere fadt far
termin.

Barnet kan have veeret indlagt
efter fadslen.

Barnets helbredstilstand:

Barnet kan veere fgdt uden for
termin.

Barnets hgjde og veegt kan
afvige inden for normalomradet
for barnets alder.

Barnets hgrelse og syn kan
afvige fra normalomradet for
barnets alder.

Barnet kan have brug for statte

i forhold til tand og

Foreeldrekompetencer

Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Trygt omsorgsmiljg
Omsorgsgivere:

Et begreenset antal voksne
yder omsorg for barnet, og der
er kontinuitet i forhold til de
omsorgsgivere der er omkring
barnet.

Der er en stabil rutine i barnets
hverdag.

Foreeldrene er lydhgre og
opmaerksomme pa barnets
behov.

Foreeldrene tilbringer sa meget
tid med barnet, sa de kan
opbygge/bibeholde en steerk
relation til barnet.

Der er et varmt og keerligt
forhold mellem
omsorgsgiverne i familien.

Foreeldrenes indbyrdes forhold
og relationer til andre fungerer
som et godt eksempel for
barnet.

Risikofaktorer
Adfeerd som kan give
anledning til proble-
mer/bekymring:

Trygt omsorgsmiljg
Omsorgsgivere:

Foreeldrenes omsorg
kan veere reduceret pa
grund af psykisk eller
fysisk sygdom, misbrug
eller en aktuel krise ved
f.eks. sygdom, skilsmis-
se, arbejdslgshed, dgds-
fald.

Den ene foraelder kan
have et alkohol eller
stofproblem i perioder.

Mor/far kan veere
psykisk skrabelig.

Forzeldrene kan veere
meget unge.

Foreeldrenes egne
behov kan overskygge
barnets behov.

En eller begge foreel-
dre kan have en fysisk
eller psykisfunktions-
nedsaettelse/Z diag-
nose.



Bolig, beskeeftigelse og
gkonomi

Boligen:

Foreeldrenes hjem er et sundt
og sikkert sted for barnet.

Boligen og dens omgivelser er
trygge for barnet.

Barnet far motion,
deltager i fysiske
aktiviteter, organiserede
eller andet, ud over

gymnastik/idraet i skolen.

Foreeldrenes veeremade og
falelser i forhold til barnet er
konsistente.

Forzeldrene reagerer pa en
relativ ensartet og forudsigelig
made i forhold til barnet.

Omsorg for barnets
sundhedsforhold:

Foraeldrene har en god kontakt
til barnet og kan tilsideseette
egne behov.

Sgger relevant radgivning, hvis
barnet i en periode ikke trives,
f.eks. hos leege, tandleege,
sundhedsplejerske, i dagtilbud.

Foreeldrene sgrger for at
barnet far en regelmaessig og
naerende kost og tilstraekkelig
sgvn.

Foraeldrene sgrger for, at
hjemmet er rent.

Foraeldrene sgrger for
regelmaessighed i barnets
hverdag (f.eks. faste spise- og
sovetider).




Boligen har de basale
faciliteter (toilet, bad, kegkken
m.m.).

Beskeeftigelse:

En af foraeldrene (eller begge)
kan have lgnnet arbejde.

Foraeldres arbejdssituation er
rimelig stabil.

En eller begge foraeldre er
arbejdssggende og bliver
tilstreekkeligt stattet i denne
proces.

En eller begge foreeldre har en
uddannelse og/eller
uddannelsesplaner

@konomi:

Foreeldrene far de
gkonomiske ydelser, de er
berettiget til.

Familien kan klare sig pa den
indkomst de har.

Foraeldrene betaler
husleje/boligudgift
regelmeessigt.

Socialt netveerk

Familiens sociale integration:

Barnets grov- og
finmotoriske udvikling:

Barnets grov- og

finmotoriske udvikling er
alderssvarende.

Udvikling og adfeerd:

Foreeldrene sgrger for at tage
hand om barnet, nar det far
skader.

Foraeldrene er omsorgsfulde i
deres pasning af barnet, nar
det er sygt.

Der er en medicinsk
diagnostisk forklaring pa
barnets evt. sygdomme, f.eks.
allergi, astma.

Foreeldrene sgrger for at
barnet ikke kan komme til
skade.

Foreeldrene sgrger for, at de
miljger barnet feerdes i, er
sikre for barnet.

Foreeldrene sgrger for, at
beskytte barnet fra voksne der
udviser en underlig eller
skreemmende adfaerd.

Foreeldrene beskytter barnet
mod overgreb (fysiske,
psykiske og seksuelle
overgreb)

Foraeldrene sgrger for, at
barnet fglger det officielle
vaccinationsprogram ved 4. og
5. ar.

Foreeldrene sgrger for at
aftaler med sundhedsplejerske
overholdes.




Foraeldrenes relationer til
naboer og offentlige
myndigheder er generelt
harmoniske.

Foreeldrene oplever sig
generelt accepteret af deres
omgivelser/i lokalsamfundet.

Der kan veere et godt
naboskab med lav grad af
kriminalitet og vold i
lokal/neermiljgret.

Foraldrene kan have venner i
lokalomradet.

Foreeldrene kan veere
engageret i lokale
organisationer/aktiviteter (fx
beboerforeninger).

Lokalsamfundsressourcer:

Der er tilgaengelige faciliteter i
lokalomradet (fx
daginstitutioner, skoler,
butikker, fritidsaktiviteter,
legepladser, sportshaller,
idreetsanlaeg o.1.).

Foraeldrene anvender disse
faciliteter.

Der er transportmuligheder,
adgang til uddannelse og
arbejdspladser.

Foraeldrene kan opleve sig
isoleret i lokalsamfundet.

Forzeldre kan have fa venner,
og eller de kan have venner
fra et belastet miljg.

Lokalsamfundsressourcer:

Der kan veere lange afstande
til faciliteter i lokalomradet (f.
eks.daginstitutioner, skoler,
butikker, fritidsaktiviteter,
legepladser, sportshaller,
idreetsanlaeg o.1.).

Foreeldrene anvender i nogen
grad disse faciliteter.

Der kan veere vanskeligheder i
forhold til transportmuligheder,
adgang til uddannelse og
arbejdspladser.

Beboerne i
boligomradet/nsermiljgomradet

Folelsesmaessig og
adfeerdsmaessig udvikling
samt selvsteendighed

Barnets fglelsesmaessige
udvikling:

Barnet udvikler sig pa en
positiv og alderssvarende
made fysisk, psykisk og
socialt med de
almindelige udsving i
trivslen, der naturligt
falger med.

Barnet er alderssvarende
udviklet psykisk, fysisk,
mentalt og relationelt.

Barnet er
samvittighedsfuldt
(overholder regler, har
kendskab til rigtigt og
forkert og viser anger ved
overtreedelse).

Barnet udviser empati og
kan leve sig ind i og forsta
andres situation/kan se
ting fra andre

menneskers synsvinkel).

Barnet udviser den
forventede tilknytning til
den eller de
omsorgsperson(er), der
hovedsagligt drager
omsorg for barnet:

- Barnet er som regel glad
- Barnet kan forteelle,
hvad der ligger
ham/hende pa sinde og

Barnets fglelsesmeessige
udvikling:

Barnet kan have behov for
statte i forhold til gentagne tegn
pa mistrivsel f.eks.
vanskeligheder i forhold til
fysisk/psykisk udvikling og/eller
vanskeligheder i forhold til
leering og social kontakt.

Barnets evne til selvregulering
kan veere reduceret (kan have
vanskeligt ved at handtere
ventetid, styre sit temperament
og egne falelser, kan let fa
raserianfald, pludselige
falelses- og humgrsvingninger).

Barnet kan kreeve meget
opmeerksomhed fra
omgivelserne.

Barnet kan have
sgvn/spiseproblemer.

Barnet kan udvise nedsat
aktivitet.

Barnet kan have behov for
stoatte i forhold til at veere udsat
for leengerevarende
belastninger.

Barnet kan have brug for statte
i forhold til udvikling af kognitive
funktioner, sprog, tale,
hukommelse, opmaerksomhed,
koncentration.

Foreeldrene sgrger for at
aftaler med laege/tandlaege
overholdes. (kommunal
tandpleje fra ca. 2- ars
alderen).

Foreeldrene sgrger for at falge
op pa evt. laegelige
anvisninger omkring barnet.

Foreeldrene kan varetage
barnets seerlige behov ved
(funktionsnedseettelse/kroniske
sygdomme mv.)

Omsorg for barnets udvikling
og adfeerd:

Foreeldrene yder en god
omsorg, de evner at engagere
sig positivt i samspillet med
barnet.

Barnet er et accepteret
medlem af familien.

Foreeldrene stgtter udviklingen
af barnets selvtillid.

Foreeldrene har positive
falelser over for barnet og en
anerkendende foreeldrestil.

Foraeldrene er sensitive over
for barnet (viser varme gleede i
samveer med barnet, laeser
barnets signaler og
responderer pa en keerlig,
omsorgsfuld og anerkendende
made).

Omsorg for barnets
udvikling og adfeerd.

Foreaeldrene sgger ikke
altid radgivning, hvis
barnet ikke trives.

Forzeldrene kan have
sveert ved at aflaese
barnets signaler.

Foreeldrene kan ople-
ve sig magteslgse i
forhold til at forsta bar-
nets adfeerd.

Der kan veere mange
skaenderier og konflik-
teri hjemmet.

Foreeldrene kan have
vanskeligt ved at sam-
arbejde omkring deres
barns trivsel og
udvikling.

Der kan veere mange
familiemedlemmer
barnet skal forholde




Beboerne i
boligomradet/naermiljgomradet
har sociogkonomiske
ressourcer.

Den gvrige families baggrund
og funktion:

Foreeldrene har stgttende
sleegtninge eller venner, der:
-Yder praktisk hjeelp

-Yder falelsesmaessig statte
-Yder gkonomisk statte
-Yder rad og information.

Der er en voksen i familien,
som vil stgtte foreeldrene i
omsorgen for barnet og evt.
gvrige barn.

Foraeldrene har kontakt til
barnets bedsteforeeldre.

kan drgfte bekymringer,
skuffelser og
irritationsmomenter med
en fortrolig voksen.

- Barnet kan have et godt
forhold til sine foreeldre og
faler, at de holder af
ham/hende.

- Barnet kan have en
langvarig, stabil relation til
mindst en voksen.

Barnets seksuelle adfeerd
og viden er
alderssvarende.

Identitet og social
fremtraeden:

Barnet har generelt en
positiv selvopfattelse.

Barnet kan fgle stolthed
over egene fremskridt og
preestationer.

Foreeldrene er mentalt til stede
og falelsesmaessigt
tilgeengelige uden at afbryde,
styre eller overkontrollere
barnet.

Foreeldrene har sggt rad og
hjeelp, hvis de har haft
problemer med barnet.

Foraeldrene ved altid, hvor
barnet befinder sig.

Foreeldrene sgrger for, at
barnet far mulighed for at leere
om sin egen kultur, traditioner

0g Ssprog.

Foreeldrene stgtter og hjeelper
barnet, hvis det har veeret
udsat for mobning.

Foreeldrene er mentalt til stede
og falelsesmaessigt
tilgeengelige uden at afbryde,
styre eller overkontrollere
barnet.

Foreeldrene har en god kontakt
til barnet og kan tilsideseette
egne behov.

Omsorg for barnets identitet og
sociale fremtraeden:

Barnets pakleedning passer til
dets alder, kan, kultur og vejret
— og i forhold til evt.
funktionsnedsaettelse.




Barnet har selvtillid og er
aben over for venner.

Barnet kan have en
fornemmelse af ejerskab
til f.eks. legetgj.

Barnet kan seette
greenser og fastholde sine
rettigheder over for
sgskende og andre
mennesker.

Barnet kender sine
naermeste sleegtning
(onkler, tanter).

Barnet har det godt med
sit kulturelle/etniske
tilhersforhold.

Barnets sprog og adfeerd
er som regel socialt
acceptabelt.

Social fremtreeden:
Barnet er generelt
anerkendende og positiv i
sin adfeerd.

Barnet veerdsaetter
opmeerksomhed fra
voksne.

Barnet kan lide at tale om
sin familie og sit hjem.

Barnet reagerer forskelligt
i kontakten med kendte
voksne og ukendte
voksne.

Foreeldrene sgrger for at
barnets hygiejne er i orden, og
at hans/hendes tgj er rent.

Omsorg for barnets
skoleforhold og leering:

Foreeldrene sgrger for, at
barnet kommer i skole til tiden
og velforberedt.

Foraeldrene deltager aktivt i
aktiviteter pa skolen og falger
med i barnets elevplan.

Foreeldrene passer pa barnets
legetaj og bager/skole pc.

Foreeldrene stgtter og viser
interesse for barnets
skolegang i forhold til
lektielaesning, at barnet
kommer sikkert til og fra
skole/fritidsordning.

Foreeldrene samarbejder med
skolen, kommer til aktiviteter
pa skolen og statter op om
skolens regler.

Foraeldrene taler med barnet
og tager hand om, at det laerer
at kommunikerer p& dansk.

Foreeldrene spgrger ind til og
taler med barnet om, hvad
han/hun har oplevet i Igbet af
dagen.




Barnets modenhed svarer
til alderen.

Selvsteendighed:
Barnet kan klare egen
hygiejne, vaske og rede
har o.l.

Barnet kan selv sgrge for
at f& noget at spise og
drikke.

Barnet kan besvare en
telefon og eldre bgrn kan
lave telefonopkald.

Barnet accepterer, at
voksne hjeelper det, nar
det er ngdvendigt.

Barnet ved, hvem det skal
kontakte, nar det har brug
for hjeelp (f.eks. ved
problemer i forhold til
foraeldrene).

Barnet har en realistisk
forstaelse for fare, i

forhold til, hvad der kan
forventes af dets alder.

Barnet og foraeldrene har
klare aftaler om sikker
feerden pa internettet
samt klare aftaler i forhold
til skeermtid (mobiltelefon,
tablet, PC).

Dagtilbud, skoleforhold
og leering:

Foreeldrene s@ger rad og
vejledning, hvis de oplever
problemer omkring barnet.
Forzeldrene kan reflektere pa
rad og vejledning samt den
viden foreeldrene tilegner sig.

Omsorg for barnets
fritidsforhold og venskaber:

Foreeldrene sgrger for at sikre,
at barnet omgas jeevnaldrende
og voksne som ikke udggr en
risiko/fare for barnet.

Foreeldrene er opmaerksomme
pa og har aftaler med barnet i
forhold til sikker feerden pa
internettet, chatfora, skeermtid,
sikker og acceptabel
anvendelse af mobiltelefon.

Stimulering og vejledning:

Foreeldrenes spisevaner og
fysiske aktivitetsniveau
fungerer som et godt
eksempel for barnet.

Foreeldrenes
konfliktlgsningsstrategier
fungerer som et godt
eksempel for barnet, bade i
forhold til samboende og
fraskilte foreeldre.

Foreeldrene stgtter hinanden,
nar det geelder om at
overholde familien regler.




Barnets udvikling og
leering

Barnet udvikler sig
alderssvarende i forhold
til kognitive funktioner
(sprog, tale, hukommelse,
opmeerksomhed,
koncentration).

Barnet har veeret til
nationale test omkring
faglige feerdigheder
(dansk i 2. og 4. klasse,
matematik i 3. klasse).

Barnet har en relevant
elevplan, som fglges op
af skole og hjem.

Foreeldrene stgtter og
stimulerer barnet prosociale og
kognitive udvikling:
-Foreeldrene stimulerer barnet
gennem leg, musik,
hgijtleesning.

-Barnet har legetgj der svarer
til barnets alder, og som
udfordrer barnets udvikling.

Foreeldrene har positive
forventninger til barnet.

Foreeldrene opmuntrer barnet
til at leere nye ting, og
opmuntrer barnet til at kunne
klare situationer pa egen hand,
i forhold til, hvad der kan
forventes af barnets alder.

Foreeldrene viser interesse for
barnets skolegang:
-Foraeldrene bakker op
omkring skolen, statter regler
pa skolen.

-Foreeldrene har positive
forventninger til barnet.
-Foreeldrene stgtter og
opmuntrer barnet i
lektieleesning, sgrger for at
barnet passer sine lektier og
ser efter om barnet har de
rigtige bager og
undervisningsmaterialer med i
skolen.

-Foreeldrene stgtter og hjeelper
barnet, hvis der opstar
vanskeligheder i skolen.




Deltagelse og trivsel i
skole og SFO:

Barnet kommer i skole til
tiden.

Barnet er velforberedt til
timerne.

Barnet reagerer positivt
pa/er motiveret for at
modtage undervisning.

Barnet reagerer positivt
pa instruktioner fra
voksne.

Barnet henvender sig til
en voksen, nar det har
brug for hjeelp.

Barnet trives i skolen og
er som regel glad for at
ga i skole, og der er et
godt samarbejde med
foraeldrene.

Foreeldrene anerkender
barnets anstrengelser og
preestationer

Foreeldrene anerkender
barnet, nar det udviser god
social adfeerd.

Foreeldrene sgrger fort at
barnet lzerer om sin egen
Kultur, traditioner og sprog.

Foraeldrene tilskynder barnet til
at dyrke sport.

Foreeldrene ggr opmeerksom
pa at voldsom adfzerd ikke er
accepteret.

Der er en stabil rutine i barnets
hverdag.

Foreeldrene ser barnets
styrkesider og statter
udviklingen af dem.

Barnet opmuntres til at klare
sig selv, i forhold til hvad der
kan forventes af dets alder.

Foreeldrene leerer barnet at
serge for sig selv og passe pa
sig selv, feerdes sikker i
trafikken, ikke tale med
fremmede m.m.

Foraeldrene er et godt
eksempel for barnet i forhold til
omgang med alkohol og fglger
Sundhedsstyrelsens




Barnet kan lide at veere
sammen med andre bgrn,
og oplever sig accepteret
af de andre barn.

Barnet kan samarbejde
med jeevnaldrende, nér
de leger sammen.

Barnet kan lytte til andres
ideer og forslag til
legen/situationen og kan
forhandle
konfliktsituationer pa en
konstruktiv made.

Barnet kan inddrage
andre i legen, og tilpasse
sig situationen pa en
konstruktiv made.

Barnet har mindst en god
ven i skolen.

Barnet accepterer, at
voksne hjeelper i det
daglige, safremt det er
ngdvendigt.

Barnet kan forteelle sine
foraeldre om sin skoledag,
hvad der er sket, hvad de
har oplevet etc.

Klasse og skolemiljget:
Barnet kan opleve, at der
er et godt feellesskab i
klassen.

Barnet kan opleve, at
leererne stgtter barnet og

anbefalinger: Bgrn og unge
under 16 ar anbefales ikke at
drikke alkohol.

Understgttelse af relationer

Foreeldrene stgtter og
stimulerer barnets kognitive og
prosociale udvikling.

Foreeldrene sgrger for at
barnet leerer at
respektere/tolerere andre
familie- og kulturelle
traditioner.

Foreeldrene leerer barnet
sociale spilleregler i omgangen
med andre bgrn og voksne.

Foreeldrene opmuntrer barnet
til at snakke og deltage i
samtale.

Foreeldrene stgtter barnet i
dets leg med andre sgskende
og andre bgrn.

Der er et godt samspil i
familien ogsa i forhold til evt.
sgskende.

Foraeldrene statter og
opmuntrer barnet i relationer til
evt. sgskende.

Foreeldrene giver barnet
oplevelser f.eks. besgg hos
venner, familie, legeplads
m.m.




har interesse i, at barnet
nar sine faglige mal, og
formar at organisere sit
skolearbejde.

Barnet kan opleve, at
eleverne pa skolen statter
og hjeelper hinanden.

Barnet oplever skolen
som et trygt og sikkert
sted at veere.

Skolen kan have en
ressourcesteerk
elevsammenseaetning

Fritidsforhold og
venskaber

Venskaber og relationer
til andre bgrn:

Barnet vil gerne og kan
lide at veere sammen med
andre bgrn.

Barnet er god til at lege

med andre bgrn, i forhold
til hvad man kan forvente
af et barn pa denne alder.

Barnet kan dele og skiftes
til at bruge legetgj og
lignende.

Barnet kan lege
selvsteendigt.

Barnet kan have konflikter med
de voksne pa skolen.

Fritidsforhold og venskaber:
Venskaber og relationer til
andre bgrn.

Barnet kan ofte have konflikter
med andre barn.

Barnet kan traekke sig fra
kontakten til andre bgrn.

Barnet kan have brug for statte
i forhold til leg med andre bgrn.

Barnet kan veere ukritisk i sin
kontakt.

Barnet kan have brug for at
blive stimuleret sammen med
andre barn.

Foreeldrene opmuntrer barnet
til at deltage i sociale
aktiviteter.

Foreeldrene laver aktiviteter
med barnet i fritiden.

Foreeldrene stgtter barnets
deltagelse i fritidsaktiviteter, f.
eks. sgrger for transport til og
fra aktiviteten, deltagelse i
kampe, staeevner m.m.

Foreeldrene fglger med i, hvad
barnet foretager sig, og viser
interesse for hvem han/hun er
sammen med i sin fritid.
Foreeldrene kender barnets
venner og deres foreeldre.




Barnet er i stand til at fa
venner og bevare
venskaber i lzengere tid.

Barnet er regelmaessigt
sammen med venner og
kammerater, tager dem
med hjem pa besgg og
besgger vennerne i deres
hjem.

Barnet viser omsorg over
for andre.

Barnet har mindst en naer
ven i fritiden, som
han/hun deler en stor del
af fritiden med.

Barnet har naere
venner/kammerater, der
kan lide at ga i skole og
som er fagligt ambitigse.

Fritidsforhold:
Barnet kan ga i
SFO/fritidsklub.

Barnet har mange eller
flere fritidsinteresser.

Barnet er motiveret/glad
for at dyrke sport.

Barnet har venner, som
han/hun dyrker
sportsaktiviteter med, og
som stgtter ham/hende til
at veere fysisk aktiv/dyrke
sport.




Barnet kan deltage i
organiserede
fritidsaktiviteter
(Badminton, handbold,
fodbold, musik, spejder,
kor m.m.).

Barnet har mange eller
flere fritidsinteresser
(tegne, spil, leesning af
bgger, bygge ting m.m.).

Barnet viser
opmeerksomhed og er
hensynsfuld i sin omgang
med andre bgrn.

Barnet har ofte mulighed
for at veere sammen med
andre barn.

-Der kan veere en eller flere i
barnets vennekreds, der
hyppigt er involveret i mobning
af andre eller anden antisocial
adfeerd.

Der kan veere en eller flere i
barnets vennekreds, der har for
stort fokus pa egen vaegt, ofte
er pa kur, forsgger at tabe sig.

Der kan veere en eller flere i
barnets vennekreds, der
regelmaessigt indtager
alkohol/stoffer eller ryger.

Barnet kan drille eller mobbe
andre barn.




Udsat trivsel

Truet trivsel Udsat trivsel

Sarbar trivsel

Barnets udvikling og trivsel:

Barnet kan have brug for stgtte i forbindelse

med at have veeret udsat for langvarig betydelig
fysisk, psykisk eller social belastning og viser
tydelige tegn pa at udvikling og trivsel er i fare
med dysfunktion til falge.

Barnet kan have brug for statte i forhold til at
have veeret udsat for fysisk overlast f.eks. vold
eller seksuelle overgreb.

Barnet kan have behov for stgtte i forbindelse
med nedsat funktionsniveau af betydelig grad
og/ eller af leengerevarende karakter.

Foreeldrekompetencer:

Foreeldreomsorgen kan veere reduceret i s& hgj grad,
at foraeldrene har vanskeligt ved at handtere
belastningerne i familien.

Foreeldrenes omsorg for barnet kan veere betydeligt
reduceret pa grund af f.eks. misbrug, fysisk
sygdom, psykiske lidelser, belastende sociale
faktorer, aktuelle kriser sasom sygdom eller dgdsfald.

Familien kan have brug for statte, i forbindelse med
mishandling, vold eller seksuelle overgreb i familien.




Familie og netveerk

Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Familieforhold og baggrund
Familiens funktion:

Graviditeten er/var gnsket og
planlagt.

Barnets forhold til dets familie
er generelt godt.

Barnet oplever at foreeldrene
er der, nar det har behov for
det.

Barnets ansvar og omsorg for
familien er pa et passende
niveau i forhold til barnets
alder.

Risikofaktorer
Adfeerd som kan give
anledning til
problemer/bekymring:

Familieforhold og baggrund
Familiens funktion:

Foreeldre kan veere meget
unge.

Der kan veere kun én foreelder
i familien.

Der kan veere sparsom eller
ingen kontakt til barnets anden
foraelder.

Der kan veere mange
skeenderier og konflikter i
hjemmet eller mellem barnets
fraskilte foreeldre.

Der kan veere sket
stressfulde/traumatiserende

livshaendelser i familien (f. eks.

skilsmisse, nyt giftermal,
dgdsfald, sgskendes
selvmordsforsgg, flugt, ophold
pa asylcenter,
tvangsaegteskab).

Barnets trivsel og udvikling 6 til 9 &rige

Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Sundhedsforhold:

Barnets helbredstilstand
ved fgdslen:

Barnet er fadt til terminen.

Barnets hgjde og veegt er
alderssvarende og inden
for normalomradet, under
2500 g ved fgdslen
betegnes som lav
fadselsveegt. Under 1500
g betegnes som meget
lav fadselsveegt.

Barnets helbredstilstand:

Barnets hgrelse og syn er
tilfredsstillende.

Barnet er som regel rask.

Barnet har et
regelmeessigt
sovemgnster, der deekker
dets behov for sgvn.

Barnet spiser en sund og
naerende Kkost.

Risikofaktorer
Adfeerd som kan give
anledning til
problemer/bekymring:

Sundhedsforhold:

Barnets helbredstilstand ved
fadslen:

Barnet kan veere fadt far termin.

Barnet kan have veeret indlagt
efter fgdslen.

Barnet kan have symptomer pa,
at det har veeret udsat for stoffer
eller alkohol i forstertilstanden.

Barnets helbredstilstand:

Barnet kan have veeret indlagt
inden for det seneste ar.

Barnet kan have veeret udsat for
mange ulykker, hvor det er
kommet til skade.

Barnet kan have veeret udsat for
fysisk, psykisk eller seksuel
vold/overgreb

Barnet kan have kroniske
sygdomme.

Barnet er ikke renligt.

Foraeldrekompetencer

Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Trygt omsorgsmiljg
Omsorgsgivere:

Et begreenset antal voksne
yder omsorg for barnet, og der
er kontinuitet i forhold til de
omsorgsgivere der er omkring
barnet.

Der er en stabil rutine i barnets
hverdag.

Foreeldrene er lydhgre og
opmaerksomme pa barnets
behov.

Forzeldrene tilbringer sa meget
tid med barnet, sa de kan
opbygge/bibeholde en steerk
relation til barnet.

Der er et varmt og keerligt
forhold mellem
omsorgsgiverne i familien.

Foraeldrenes indbyrdes forhold
og relationer til andre fungerer
som et godt eksempel for
barnet.

Risikofaktorer
Adfeerd som kan
give

anledning til proble-
mer/bekymring:

Trygt omsorgsmiljg
Omsorgsgivere:

Foreeldreomsorgen
kan veere reduceret i
sa hgj grad, at foreel-
drene har vanskeligt
ved at handtere be-
lastningerne i
familien og kan have
vanskeligt ved at til-
godese barnets
behov.

Foreeldrenes omsorg
For barnet kan veere
betydeligt reduceret
pa grund af f.eks.
misbrug, fysisk
sygdom, psykiske
lidelser, belastende
sociale faktorer,
aktuelle kriser, sdsom
sygdom eller dgdsfald.

Familien kan have
brug or statte, i for-
bindelse med mis-
handling, vold eller

seksuelle overgreb i




Foreeldrene kan have et andet
barn under tilsyn fra de sociale
myndigheder.

Foreeldrene kan tidligere have
faet et barn anbragt uden for
hjemmet.

Foraeldrenes seerlige
problemer:

Mor kan veere bekymret, angst
eller har haft
depressionssymptomer far
og/efter fadslen.

Mor kan tidligere have haft en
fodselsdepression.

Den ene eller begge foraeldre:

— Kan tidligere have veeret
indlagt eller i behandling for en
psykisk lidelse.

— Kan have fysisk og/eller
psykisk funktionsnedsaettelse
(f. eks. syn, hgrelse, dysleksi,
kronisk fysisk eller psykisk
sygdom eller diagnose).

— Kan have tegn pa
depression.

— Kan have et alkohol-
og/eller andet
misbrugsproblem.

Barnet far motion,
deltager i fysiske
aktiviteter, organiserede
eller andet, ud over
gymnastik/idreet i skolen.

Barnets hgjde og veegt kan
veere uden for normal-omradet
for alderen.

Barnets hgrelse og syn kan
veere uden for normalomradet
for alderen.

Barnet kan have en
bekymrende tandhygiejne, kan
have mange cariesangreb og
kan gentagne gange veere
udeblevet fra aftaler med
tandplejen.

Barnet kan have
sgvn/spiseproblemer.

Barnet kan ofte have
infektionssygdomme.

Barnets BMI kan ligge uden for
normalomradet i forhold til
barnets alder.

Barnet kan have brug for stette i
forhold til at veere fysisk aktiv.

Barnet kan tidligt veere begyndt
at ryge/drikke alkohol.

Barnet kan have faet
konstateret en psykiatrisk
diagnose (f.eks. asberger,
autisme, bulimi eller anoreksi.

Barnet kan have behov for
stgtte i forbindelse med nedsat
funktionsniveau af betydelig

Forzeldrenes vaeremade og
falelser i forhold til barnet er
konsistente.

Forzeldrene reagerer pa en
relativ ensartet og forudsigelig
made i forhold til barnet.

familien.

Den ene eller begge
foreeldre kan have
veeret indlagt for en
psykisk lidelse.

Den ene foreelder eller
begge foreeldre kan
have et alkohol og/
eller stofproblem.

Mor/far kan veere
psykisk skrgbelig.

Foreeldrene kan veere
meget unge.

Foraeldrenes egne
behov kan overskygge
barnets behov.

Forholdet i hjemmet
kan veere preeget af
fysisk- og eller psykisk
vold.

Foreeldrene kan udgve
psykologisk kontrol

af barnet (kan true
med at tilbagetraekke
keerlighed, hvis barnet
ikke lever

op til foraeldrenes for-
ventninger. Foraeldre-
ne kan give kritik af
barnet, paleegge bar-
net skam og skyldfal-
else, udtrykke skuffel-
se over barnet,
optreede besiddende,



Bolig, beskeeftigelse og
gkonomi

Boligen:

Foreeldrenes hjem er et sundt
og sikkert sted for barnet.

Boligen og dens omgivelser er
trygge for barnet.

Boligen har de basale
faciliteter (toilet, bad, kakken
m.m.).

Beskeeftigelse:

En af foreeldrene (eller begge)
kan have Ignnet arbejde.

Foreeldres arbejdssituation er
rimelig stabil.

En eller begge foreeldre er
arbejdssggende og bliver
tilstreekkeligt stattet i denne
proces.

En eller begge foreeldre har en
uddannelse og/eller
uddannelsesplaner

@konomi:

- Kan have veeret eller er
involveret i vold/kriminelle eller
andre antisociale aktiviteter

Bolig, beskeeftigelse og
gkonomi

Boligen:

Hjemmet kan veere
overfyldt/virker kaotisk (der bor
mange i boligen inkl. evt.
familie).

Familien kan have stgtte i
forhold til at hjemmet er paent
og rent.

Familien kan risikere at blive
sat ud af deres bolig eller at
skulle bo midlertidigt et sted.

Familien kan veere hjemigs.
Beskeeftigelse:

En eller begge foreeldre kan
veere i flexjob/arbejdsprgvning.

En eller begge foraeldre kan
modtage kontanthjeelp eller
fartidspension.

grad og/eller af leengerevarende
karakter.

Barnet kan have et eller flere af
fglgende symptomer:

e Encoprese
Enuresis
Ubehandlet allergi
Diabetes
Febersyndrom
MBL(Mannose
Bindende Lektin)
svaekkelse af
immunforsvaret.
Cerebral Parese
Epilepsi
Leddegigt
Muskelsvind
Separationsangst

e Crohns sygdom
(morbus Crohn) en
kronisk beteendelses-

sygdom i tarmvaeggen.
e ADHD
e ADD
e Reaktioner og
adfeerdsforstyrrelser
inden for
autismespektret
Z diagnoser
Downs syndrom
Tilknytningsforstyrrelser
Sjeeldne sygdomme
Bgrn med
cancerdiagnose i
rehabiliteringsfasen.

Omsorg for barnets
sundhedsforhold:

Foreeldrene har en god kontakt
til barnet og kan tilsideseette
egne behov.

eller overbeskyttende
over for barnet.

En eller begge forael-
dre kan have en let-
tere fysisk eller
psykisk funktionsned-
seettelse/ Z diagnose.

Den ene eller begge
foraeldre kan have sid-
det/sidder i faengsel.

Foreeldrene eller en af
foreeldrene kan have
en betydelig og eller
leengerevarende funk-
tionsnedseettelse af
fysisk og/eller psykisk
karakter.

Foreeldrene kan have
flere bgrn med
funktionsnedseettelser.

Foreeldrene kan have
mange samarbejds-
partnere i kommunen i
forbindelse med et
barns funktionsned-
seettelse.

Omsorg for barnets
sundhedsforhold:

Foraeldrene kan have
brug for stgtte og

kan have vanskeligt
ved at opsgge og/eller
felge rad og
vejledning.




Foreeldrene far de gkonomiske
ydelser, de er berettiget til.

Familien kan klare sig pa den
indkomst de har.

Foreeldrene betaler
husleje/boligudgift
regelmeessigt.

Socialt netveerk
Familiens sociale integration:

Forzeldrenes relationer til
naboer og offentlige
myndigheder er generelt
harmoniske.

Foreeldrene oplever sig
generelt accepteret af deres
omgivelser/i lokalsamfundet.

Der kan veere et godt
naboskab med lav grad af
kriminalitet og vold i
lokal/neermiljgret.

Forealdrene kan have venner i
lokalomradet.

Foreeldrene kan veere
engageret i lokale
organisationer/aktiviteter (fx
beboerforeninger).

Lokalsamfundsressourcer:

@konomi:

Foreeldrene kan veere
bekymrede for kommende
gkonomiske
udgifter/forpligtelser.

Foreeldres geeld kan veere
stigende.

Socialt netveerk

Familiens sociale integration:

Familien kan veere tilflyttet
kommunen for nylig og skal
opbygge netveerk.

Foreeldrene kan opleve sig
isoleret i lokalsamfundet.

Forzeldrene kan have fa
venner, og eller de kan have
venner fra et belastet miljg.

Familien kan opleve
diskriminering/chikane fra
omgivelsernes side.

Barnets grov- og
finmotoriske udvikling:

Barnets grov- og
finmotoriske udvikling er
alderssvarende.

Udvikling og adfeerd:
Folelsesmaessig og
adfeerdsmaessig udvikling
samt selvsteendighed

Barnets fglelsesmaessige
udvikling:

Barnet udvikler sig pa en
positiv og alderssvarende
made fysisk, psykisk og
socialt med de
almindelige udsving i
trivslen, der naturligt
falger med.

Barnet er alderssvarende
udviklet psykisk, fysisk,
mentalt og relationelt.

Barnet er
samvittighedsfuldt
(overholder regler, har
kendskab til rigtigt og
forkert og viser anger ved
overtreedelse).

Barnet udviser empati og
kan leve sig ind i og forsta
andres situation/kan se

Barnets grov- og finmotoriske
udvikling:

Barnet kan udvise betydelige
vanskeligheder i forhold til den
grov- og eller finmotoriske
udvikling.

Udvikling og adfeerd:
Folelsesmaessig og
adfeerdsmaessig udvikling samt
selvsteendighed

Barnets fglelsesmeessige
udvikling:

Barnet kan have brug for
intensiv og vedvarende stgtte i
forbindelse med at have veeret
udsat for langvarig betydelig
fysisk, psykisk eller social
belastning og viser tydelige tegn
pa at udvikling og trivsel er i
fare med dysfunktion til falge.

Barnet kan have brug for stette i
forhold til at have veeret udsat
for fysisk overlast f.eks. vold
eller seksuelle overgreb.

Barnet kan have behov for
stgtte i forhold til gentagne tegn
pa mistrivsel f.eks.
vanskeligheder i forhold til
fysisk/psykisk udvikling og/eller
vanskeligheder i forhold til
leering og social kontakt.

Barnet kan veere udtalt passiv
0g sveer at aktivere.

Sgger relevant radgivning, hvis
barnet i en periode ikke trives,
f.eks. hos leege, tandleege,
sundhedsplejerske, i dagtilbud.

Foreeldrene sgrger for at
barnet far en regelmaessig og
naerende kost og tilstraekkelig
sgvn.

Foreeldrene sgrger for, at
hjemmet er rent.

Foreeldrene sgrger for
regelmaessighed i barnets
hverdag (f.eks. faste spise- og
sovetider).

Foreeldrene sgrger for at tage
hand om barnet, nar det far
skader.

Foreeldrene er omsorgsfulde i
deres pasning af barnet, nar
det er sygt.

Der er en medicinsk
diagnostisk forklaring pa
barnets evt. sygdomme, f.eks.
allergi, astma.

Foreeldrene sgrger for at
barnet ikke kan komme til
skade.

Foreeldrene sgrger for, at de
miljger barnet feerdes i, er sikre
for barnet.

Foreeldrene sgrger for, at
beskytte barnet fra voksne der

Foreeldrene sgger ikke
altid radgivning, hvis
barnet ikke trives.

Foraeldrene kan have
behov for rad og
vejled-

ning i forbindelse med
at deres barn har en
funktionsnedseettelse.

Foreeldrene kan have
brug for handicapkom-
penserende ydelser i
forbindelse med et
barns
funktionsnedseettelse.

Foreeldrene kan have
brug for statte i forhold
til at overholde aftaler
med sundhedsplejer-
ske, leege/tandlaege.



Der er tilgaengelige faciliteter i
lokalomradet (fx
daginstitutioner, skoler,
butikker, fritidsaktiviteter,
legepladser, sportshaller,
idreetsanleeg o.1.).

Foreeldrene anvender disse
faciliteter.

Der er transportmuligheder,
adgang til uddannelse og
arbejdspladser.

Beboerne i
boligomradet/naermiljgomradet
har sociogkonomiske
ressourcer.

Den gvrige families baggrund
og funktion:

Foreeldrene har stgttende
sleegtninge eller venner, der:
-Yder praktisk hjeelp

-Yder falelsesmaessig statte
-Yder gkonomisk statte
-Yder rad og information.

Der er en voksen i familien,
som Vil stgtte foreeldrene i
omsorgen for barnet og evt.
gvrige barn.

Foraeldrene har kontakt til
barnets bedsteforzeldre.

Lokalsamfundsressourcer:

Der kan veere lange afstande
til faciliteter i lokalomradet (f.
eks. daginstitutioner, skoler,
butikker, fritidsaktiviteter,
legepladser, sportshaller,
idreetsanlaeg o.1.).

Foreeldrene anvender sjeeldent
eller slet ikke disse faciliteter.

Der kan veere vanskeligheder i
forhold til transportmuligheder,
adgang til uddannelse og
arbejdspladser.

Beboerne i
boligomradet/nzermiljgomradet
kan have fa sociogkonomiske
ressourcer.

Den gvrige families baggrund
og funktion:

Foreeldrene kan have fa eller
ingen stgttende sleegtninge
eller venner, der:

Yder praktisk hjeelp i forhold til
— folelsesmaessig statte

— gkonomisk stgtte, rad og
information.

ting fra andre
menneskers synsvinkel).

Barnet udviser den
forventede tilknytning til
den eller de
omsorgsperson(er), der
hovedsagligt drager
omsorg for barnet:

- Barnet er som regel glad
- Barnet kan forteelle,
hvad der ligger
ham/hende pa sinde og
kan drgfte bekymringer,
skuffelser og
irritationsmomenter med
en fortrolig voksen.

- Barnet kan have et godt
forhold til sine foreeldre og
foler, at de holder af
ham/hende.

- Barnet kan have en
langvarig, stabil relation til
mindst en voksen.

Barnets seksuelle adfeerd
og viden er
alderssvarende.

Barnet kan virke vagtsom og
misteenksomt, og kan have
sveert ved at slappe af.

Barnets evne til selvregulering
kan veere begreenset (kan have
vanskeligt ved at handtere
ventetid, temperament, egne
foleleeser, pludselige folelses-
0g humgrsvingninger-

Barnet kan udvise tegn pa
internaliseret adfeerd (kan virke
tilbagetrukket, angstelig,
vagtsom, forsigtig, nervgs,
ensom, trist, have lavt
selvveerd, sgvnproblemer, angst
depressive symptomer, frygt for
at fejle, skyldfalelse etc.). Kan
udvise selvskadende adfeerd
(river sig selv, banker hovedet
ind i veeggen, skader sig selv
med vilje (snitter sig selv i
armene m.m.).

Barnet kan udvise tegn pa
eksternaliseret adfeerd, f.eks.
hgj grad af aggressiv adfeerd.
Kan have mange konflikter med
de andre bgrn. Kan sla de
andre bgrn. Kan have en
voldsom adfaerd, der kan
pavirke barnets sikkerhed.

Barnet kan have brug for statte i
forbindelse med mad,
vagenhed, aktivitet, fordgjelse
og affaring.

Barnet kan tidligere have veeret
anbragt.

udviser en underlig eller
skreemmende adfeerd.

Foreeldrene beskytter barnet
mod overgreb (fysiske,
psykiske og seksuelle
overgreb)

Foreeldrene sgrger for, at
barnet fglger det officielle
vaccinationsprogram ved 4. og
5. ar.

Foreeldrene sgrger for at
aftaler med sundhedsplejerske
overholdes.

Foreeldrene sgrger for at
aftaler med laege/tandlaege
overholdes. (kommunal
tandpleje fra ca. 2- ars
alderen).

Foreeldrene sgrger for at falge
op pa evt. laegelige anvisninger
omkring barnet.

Foreeldrene kan varetage
barnets seerlige behov ved
(funktionsnedseettelse/kroniske
sygdomme mv.)

Omsorg for barnets udvikling
og adfeerd:

Foraeldrene yder en god
omsorg, de evner at engagere
sig positivt i samspillet med
barnet.

Omsorg for barnets
udvikling og adfeerd.

Foraeldrene sgger ikke
altid radgivning, hvis
barnet ikke trives.

Foreeldrene kan have
sveert ved at afleese
barnets signaler.



— Foraeldrene kan have kun
sporadisk eller ingen kontakt til
barnets bedsteforaeldre.

Bedsteforaeldre og gvrig
familie kan bo langt veek.

— En eller flere i familien
(onkel, tante, sgskende o.l.)
kan have et eller flere af
folgende problemer:

— Kan have oplevet en
vanskelig barndom (f. eks.
dggnanbringelse og
omsorgssvigt).

— Kan have fysisk og/eller
psykisk funktionsnedseettelse
(f. eks. syn, harelse, dysleksi,
kronisk fysisk eller psykisk
sygdom).

— Kan have et alkohol-
og/eller stofproblem.

— Kan have veeret eller er
involveret i vold/kriminelle eller
andre antisociale aktiviteter.

Identitet og social
fremtreeden:

Barnet har generelt en
positiv selvopfattelse.

Barnet kan fgle stolthed
over egene fremskridt og
preestationer.

Barnet har selvtillid og er
aben over for venner.

Barnet kan have en
fornemmelse af ejerskab
til f.eks. legetgj.

Barnet kan seette
greenser og fastholde sine
rettigheder over for
sgskende og andre
mennesker.

Barnet kan have overveeret vold
i hjiemmet.

Barnet kan have en
bekymrende eller
greenseoverskridende seksuel
adfeerd der kan udggre en risiko
for barnet eller i forhold til
andre.

Identitet og social fremtraeden:

Barnet kan have brug for
intensiv og vedvarende stgtte i
forhold til at styrke barnets
selvopfattelse.

Barnet kan have brug for at
blive stimuleret sammen med
andre barn.

Barnet kan have en usikker
kontakt til forseldrene.

Barnet kan have brug for statte i
forhold til udvikling af kognitive
funktioner, sprog, tale,
hukommelse, opmaerksomhed,
koncentration.

Barnet kan udvise tegn pa
udadvendt adfeerd med f.eks.
hgj grad af aggressiv adfaerd.

Barnet er et accepteret
medlem af familien.

Foreeldrene statter udviklingen
af barnets selvtillid.

Foreeldrene har positive
folelser over for barnet og en
anerkendende foreeldrestil.

Foreeldrene er sensitive over
for barnet (viser varme gleede i
samveer med barnet, laeser
barnets signaler og
responderer pa en keerlig,
omsorgsfuld og anerkendende
made).

Foreeldrene er mentalt til stede
og falelsesmaessigt
tilgeengelige uden at afbryde,
styre eller overkontrollere
barnet.

Foreeldrene har sggt rad og
hjeelp, hvis de har haft
problemer med barnet.

Foreeldrene ved altid, hvor
barnet befinder sig.

Foreeldrene sgrger for, at
barnet far mulighed for at leere
om sin egen kultur, traditioner

0g sprog.

Foreeldrene statter og hjeelper
barnet, hvis det har veeret
udsat for mobning.

Foreeldrene kan ople-
ve sig magteslgse i
forhold til at forsta
barnets adfaerd.

Der kan veere mange
skeenderier og konflik-
ter i hjemmet.

Foreeldrene kan have
vanskeligt ved at sam-
arbejde omkring deres
barns trivsel og
udvikling.

Der kan veere mange
familiemedlemmer
barnet skal forholde
sig til.

Der kan veere
sammenbragte bgrn i
familien.

Forholdet mellem for-
ldrene kan veere
preeget af psykisk- og/
eller fysisk vold.

Foreeldrene kan have
brug for stgtte i forhold
til at mestre strategier i
konfliktsituationer med
barnet.

Foraeldrene kan have
brug for stgtte i forhold
til at patage sig foreel-
drerollen som tydelig
voksen.



Barnet kender sine
naermeste slaegtning
(onkler, tanter).

Barnet har det godt med
sit kulturelle/etniske
tilhersforhold.

Barnets sprog og adfeerd
er som regel socialt
acceptabelt.

Social fremtreeden:
Barnet er generelt
anerkendende og positiv i
sin adfeerd.

Barnet veerdseetter
opmeerksomhed fra
voksne.

Barnet kan lide at tale om
sin familie og sit hjem.

Barnet reagerer forskelligt
i kontakten med kendte
voksne og ukendte
voksne.

Barnets modenhed svarer
til alderen.

Selvsteendighed:
Barnet kan klare egen
hygiejne, vaske og rede
har o.l.

Barnet kan selv sgrge for
at fa noget at spise og
drikke.

Social fremtreeden:

Barnet kan udvise nedsat
aktivitet.

Barnets modenhed kan veere
enten for lav eller for hgj i
forhold til barnets alder.

Barnet kan veere for
overstrammende, venlige og
opsggende over for fremmede.

Selvstaendighed:

Barnet kan have brug for
intensiv statte, rad og
vejledning i forhold til personlig
hygiejne.

Barnet og foreeldrene kan have
behov for statte i forhold til klare
aftaler om sikker feerden pa
internettet samt klare aftaler i
forhold til skeermtid
(mobiltelefon, tablet, PC).

Foreeldrene er mentalt til stede
og falelsesmaessigt
tilgeengelige uden at afbryde,
styre eller overkontrollere
barnet.

Foreeldrene har en god kontakt
til barnet og kan tilsideseette
egne behov.

Omsorg for barnets identitet og
sociale fremtreeden:

Barnets pakleedning passer til
dets alder, kan, kultur og vejret
— og i forhold til evt.
funktionsnedseettelse.

Foreeldrene sgrger for at
barnets hygiejne er i orden, og
at hans/hendes tgj er rent.

Foreeldrene kan have
brug for stgtte i forhold
til at skabe struktur og
genkendelighed i
hverdagens rutiner,
mad, sgvn, aktivitet,
pakleedning efter
arstiden m.m.

Barnet kan have over-
veeret vold i hiemmet
f.eks. set og hart
voksne, der har truet,
kastet ting efter
hinanden eller

set meerker efter vold.

Foreeldrene udseetter
ofte barnet for
psykiske

overgreb, hyppig kritik,
nedladende tale,
fiendtlighed, rdb m.m.

Omsorg for barnets
identitet og sociae
fremtreeden:

Foreeldrene kan have
behov for vedvarende
rad og vejledning i
forhold til barnets
pakleedning og hygiej-
ne.

Omsorg for barnets
skoleforhold og leering:



Barnet kan besvare en
telefon og eeldre bgrn kan
lave telefonopkald.

Barnet accepterer, at
voksne hjzelper det, nar
det er ngdvendigt.

Barnet ved, hvem det skal

kontakte, nar det har brug
for hjeelp (f.eks. ved
problemer i forhold til
foreeldrene).

Barnet har en realistisk
forstaelse for fare, i

forhold til, hvad der kan
forventes af dets alder.

Barnet og foraeldrene har
klare aftaler om sikker
feerden pa internettet
samt klare aftaler i forhold
til skeermtid (mobiltelefon,
tablet, PC).

Dagtilbud, skoleforhold
og leering:

Barnets udvikling og
leering

Barnet udvikler sig
alderssvarende i forhold
til kognitive funktioner
(sprog, tale, hukommelse,
opmeerksomhed,
koncentration).

Barnet har veeret til
nationale test omkring

Dagtilbud skoleforhold og
leering:
Barnets udvikling og leering

Barnet kan have betydelige
vanskeligheder hvad angar
kognitive funktioner, sprog, tale,
hukommelse, opmaerksomhed,
koncentration.

Barnet kan have et hgijt fraveer
fra skolen.

Barnet kan have brug for stette i
forhold til at made i skole til
tiden og made velforberedt.

Barnet kan have brug for
intensiv statte i forhold til at na
et alderssvarende fagligt niveau
i skolen.

Barnet kan have brug for
kontinuerlig statte i forhold til at

Omsorg for barnets
skoleforhold og leering:

Foreeldrene sgrger for, at
barnet kommer i skole til tiden
og velforberedt.

Foreeldrene deltager aktivt i
aktiviteter pa skolen og falger
med i barnets elevplan.

Forzeldrene passer pa barnets
legetadj og bager/skole pc.

Foreeldrene stgtter og viser
interesse for barnets
skolegang i forhold til
lektieleesning, at barnet
kommer sikkert til og fra
skole/fritidsordning.

Foreeldrene samarbejder med
skolen, kommer til aktiviteter
pa skolen og statter op om
skolens regler.

Foreeldrene taler med barnet
og tager hand om, at det laerer
at kommunikerer p& dansk.

Foreeldrene sparger ind til og
taler med barnet om, hvad
han/hun har oplevet i lgbet af
dagen.

Forzeldrene sgger rad og
vejledning, hvis de oplever
problemer omkring barnet.
Foraeldrene kan reflektere pa
rad og vejledning samt den
viden foreeldrene tilegner sig.

Foreeldrene kan have
brug for stgtte i forhold
til at barnet kommer

til tiden i skolen og er
velforberedt.

Foreeldrene kan have
brug for stgtte i forhold
til at lave sund mad-
pakke.

Foreeldrene kan
leegge for stort pres
pa barnets preesta-
tioner i skolen.

Der kan veere behov
for en individuel lee-
ringsplan, safremt
barnet har indleerings-
vanskeligheder.

Omsorg for barnets
fritidsforhold og




faglige feerdigheder
(dansk i 2. og 4. klasse,
matematik i 3. klasse).

Barnet har en relevant
elevplan, som falges op
af skole og hjem.

kunne tilpasse sig dagens
rutiner.

Barnet kan have behov
for/modtager
specialundervisning.

Barnet kan have haft mange
skoleskift.

Barnet og foreeldrene kan have
brug for statte i forhold til at
folge elevplanen.

Barnet kan ofte opleve sig afvist
af de andre i klassen eller holdt
uden for.

Barnet bliver drillet eller mobbet
i skolen.

Barnet kan have mange
konflikter i skolen.

Barnet kan krseve megen og
vedvarende opmeaerksomhed.

Barnet kan have brug for stette i
forhold til at mestre
selvregulering.

Barnets indleering/udvikling kan
haemmes af nedsat evne til
koncentration.

Barnet kan have brug for at
blive stimuleret sammen med
andre barn.

Omsorg for barnets
fritidsforhold og venskaber:

Foreeldrene sgrger for at sikre,
at barnet omgas jeevnaldrende
og voksne som ikke udger en
risiko/fare for barnet.

Foreeldrene er opmaerksomme
pa og har aftaler med barnet i
forhold til sikker feerden pa
internettet, chatfora, skeermtid,
sikker og acceptabel
anvendelse af mobiltelefon.

Stimulering og vejledning:

Foreeldrenes spisevaner og
fysiske aktivitetsniveau
fungerer som et godt eksempel
for barnet.

Foreeldrenes
konfliktlasningsstrategier
fungerer som et godt eksempel
for barnet, bade i forhold til
samboende og fraskilte
foreeldre.

Foreeldrene stgtter hinanden,
nar det geelder om at
overholde familien regler.

Foraeldrene statter og
stimulerer barnet prosociale og
kognitive udvikling:
-Foreeldrene stimulerer barnet
gennem leg, musik,
hgjtlaesning.

venskaber:

Foraeldrene kan have
brug for stgtte i forhold
til at lave aftaler med
barnet i forhold til
sikker feerden pa
internettet, chatfora,
skaermtid, sikker og
acceptabel anvendel-
se af mobiltelefon.

Stimulering og
vejledning:

Foreeldrene kan have
vanskeligt ved at op-
s@ge og tage imod rad
og vejledning fra f.eks.
sundhedsplejerske/
leege, tandleege, skole
og SFO.

Foreeldrene kan have
brug for statte til at
stimulere deres barn
pa et alderssvarende
niveau.

Foraeldrene kan ofte
mgade barnet med kon-
trol og irettesaettelser.

Foreeldrene kan
opleve

sig magteslgse i for-
hold til at h&ndtere
barnets

adfeerd.




Deltagelse og trivsel i
skole og SFO:

Barnet kommer i skole til
tiden.

Barnet er velforberedt til
timerne.

Barnet reagerer positivt
pé/er motiveret for at
modtage undervisning.

Barnet kan have behov for
statte i forhold til leering og
social kontakt.

Barnet kan have brug for stette i
leg med andre.

Barnet kan have brug for stgtte
til alderssvarende aktiviteter.

Barnet kan have
vanskeligheder i forhold til at
handtere kravsituationer pa en
hensigtsmaessig made.

Deltagelse og trivsel i skole og
SFO.

Barnet gar ikke i SFO.

Barnet kan ofte udeblive fra
SFO.

Barnet kan have brug for
kontinuerlig guidning og statte
til at tilpasse sig rutiner i
skole/SFO.

Barnet kan treekke sig i
kontakten med de andre bgrn.

Barnet kan ofte have en
udadreagerende adfeerd i
forhold til barn og voksne.

Barnet kan veere utryg ved de
voksne.

Barnet kan have mange
konflikter med de andre bgrn og
de voksne péa skolen.

-Barnet har legetgj der svarer
til barnets alder, og som
udfordrer barnets udvikling.

Foreeldrene har positive
forventninger til barnet.

Foreeldrene opmuntrer barnet
til at lsere nye ting, og
opmuntrer barnet til at kunne
klare situationer pa egen hand,
i forhold til, hvad der kan
forventes af barnets alder.

Foreeldrene viser interesse for
barnets skolegang:
-Foreeldrene bakker op
omkring skolen, statter regler
pa skolen.

-Foreaeldrene har positive
forventninger til barnet.
-Foraeldrene stgtter og
opmuntrer barnet i
lektieleesning, sgrger for at
barnet passer sine lektier og
ser efter om barnet har de
rigtige bagger og
undervisningsmaterialer med i
skolen.

-Foreeldrene stgtter og hjeelper
barnet, hvis der opstar
vanskeligheder i skolen.

Foreeldrene anerkender
barnets anstrengelser og
preestationer

Foreeldrene anerkender barnet,
nar det udviser god social
adfeerd.

Foreaeldrene kan have
behov for statte i
forhold til at barnet
ikke udviser voldelig
eller grusom adfeerd.

Foreeldrene kan tit
veere pa slankekur,
eller taler med bar-
net om, at de gnsker
at tabe sig.

Barnet kan have brug
for statte fra foreeldre-
ne i forhold til at del-

tage i fritidsaktiviteter.

Barnet kan have brug
for statte fra foreeldre-
ne til at etablere
venskaber med
jeevnaldrende.

Foraeldrene kan have
brug for stgtte i forhold
til at sgrge for, at
deres barn kommer i
SFO.

Foreeldrene kan have
brug for statte til at
lzere barnet sociale
spilleregler i omgang-
en med andre bgrn
og voksne.

Foreeldrene kan ofte
mgade barnet med kon-
trol og irettesaettelser.



Barnet reagerer positivt
pa instruktioner fra
voksne.

Barnet henvender sig til
en voksen, nar det har
brug for hjeelp.

Barnet trives i skolen og
er som regel glad for at
ga i skole, og der er et
godt samarbejde med
foreeldrene.

Barnet kan lide at veere
sammen med andre bgrn,
og oplever sig accepteret
af de andre bgrn.

Barnet kan samarbejde
med jeevnaldrende, nar
de leger sammen.

Barnet kan lytte til andres
ideer og forslag til
legen/situationen og kan
forhandle
konfliktsituationer pa en
konstruktiv made.

Barnet kan inddrage
andre i legen, og tilpasse
sig situationen pa en
konstruktiv made.

Barnet har mindst en god
ven i skolen.

Barnet accepterer, at
voksne hjeelper i det

Barnet kan udvise forstyrrende
adfeerd pa skolen.

Barnet kan motorisk set vaere
meget urolig (kan ikke sidde
stille i leengere tid).

Barnet kan ofte blive afvist/holdt

uden for af de andre bgrn i
klassen/frikvarteret.

Barnet kan blive mobbet i
skolen.

Klasse og skolemiljget:

Barnet kan udvise forstyrrende
adfeerd pa skolen.

Barnet kan motorisk set veere
meget urolig (kan ikke sidde
stille i leengere tid).

Foreeldrene sgrger fort at
barnet lserer om sin egen
kultur, traditioner og sprog.

Foreeldrene tilskynder barnet til
at dyrke sport.

Foreeldrene gar opmaerksom
pa at voldsom adfzerd ikke er
accepteret.

Der er en stabil rutine i barnets
hverdag.

Foreeldrene ser barnets
styrkesider og statter
udviklingen af dem.

Barnet opmuntres til at klare
sig selv, i forhold til hvad der
kan forventes af dets alder.

Foreeldrene lzerer barnet at
sgrge for sig selv og passe pa
sig selv, feerdes sikker i
trafikken, ikke tale med
fremmede m.m.

Foreeldrene er et godt
eksempel for barnet i forhold til
omgang med alkohol og falger
Sundhedsstyrelsens
anbefalinger: Bgrn og unge
under 16 ar anbefales ikke at
drikke alkohol.

Understgttelse af relationer

Barnet kan have
sporadisk eller ingen
kontakt til en eller
begge foraeldre.

Understgttelse af
Relationer:

Mor kan veere alene
med barnet og have et
belastet samarbejde



daglige, safremt det er
ngdvendigt.

Barnet kan forteelle sine
foreeldre om sin skoledag,
hvad der er sket, hvad de
har oplevet etc.

Klasse og skolemiljget:
Barnet kan opleve, at der
er et godt feellesskab i
klassen.

Barnet kan opleve, at
leererne stgtter barnet og
har interesse i, at barnet
nar sine faglige mal, og
formar at organisere sit
skolearbejde.

Barnet kan opleve, at
eleverne pa skolen statter
og hjaelper hinanden.

Barnet oplever skolen
som et trygt og sikkert
sted at veere.

Skolen kan have en
ressourcesteerk
elevsammenseaetning

Fritidsforhold og
venskaber

Venskaber og relationer
til andre bgrn:

Barnet vil gerne og kan
lide at veere sammen med
andre bgrn.

uden for af de andre bgrn i
klassen/frikvarteret.

Barnet kan blive mobbet i
skolen.

Barnet kan have hyppige
konflikter med de voksne pa
skolen.

Skolen kan veere udfordret i
forhold til skoletilbud og
elevsammensaetning.

Fritidsforhold og venskaber:

Venskaber og relationer til
andre bgrn.

Barnet kan tilbringe meget tid
alene med f.eks. at spille
computer eller veere pa
internettet.

Barnet kan bruge meget tid pa
sociale sider og chatfora pa
internettet.

Barnet kan veere
hemmelighedsfuld over for
hvem han/hun chatter med pa
chatfora, sociale medier og pa
internettet.

Barnet kan have brug for statte
til at indga i sociale relationer
med jeevnaldrende.

Barnet kan ofte blive afvist/holdt

Foreeldrene stgtter og
stimulerer barnets kognitive og
prosociale udvikling.

Foreeldrene sgrger for at
barnet lzerer at
respektere/tolerere andre

familie- og kulturelle traditioner.

Foreeldrene laerer barnet
sociale spilleregler i omgangen
med andre bgrn og voksne.

Foreeldrene opmuntrer barnet
til at snakke og deltage i
samtale.

Foreeldrene stgtter barnet i
dets leg med andre sgskende
og andre bgrn.

Der er et godt samspil i
familien ogsa i forhold til evt.
sgskende.

Foreeldrene stgtter og
opmuntrer barnet i relationer til
evt. sgskende.

Foreeldrene giver barnet
oplevelser f.eks. besgg hos

venner, familie, legeplads m.m.

Foraeldrene opmuntrer barnet
til at deltage i sociale
aktiviteter.

Foreeldrene laver aktiviteter
med barnet i fritiden.

med far. Eller far kan
veere alene med
barnet og have et
belastet samarbejde
med mor.

Foreeldrene kan have
brug for intensiv
guidning i forhold til at
stgtte barnets
relationer til

sgskende og eller
andre barn.

Forezeldrene kan have
en urealistisk forvent-
ning til sig selv som

foreeldre og til barnet.

Den ene eller begge
foreeldre kan have
veeret udsat for om-
sorgssvigt eller over-
greb som barn.

Den ene eller begge
foreeldre kan have
veeret anbragt uden
for hjemmet under
opvaeksten.




Barnet er god til at lege

med andre bgrn, i forhold
til hvad man kan forvente
af et barn pa denne alder.

Barnet kan dele og skiftes
til at bruge legetgj og
lignende.

Barnet kan lege
selvsteendigt.

Barnet er i stand til at fa
venner og bevare
venskaber i laengere tid.

Barnet er regelmeessigt
sammen med venner og
kammerater, tager dem
med hjem p& besgg og
besgger vennerne i deres
hjem.

Barnet viser omsorg over
for andre.

Barnet har mindst en naer
ven i fritiden, som
han/hun deler en stor del
af fritiden med.

Barnet har neere
venner/kammerater, der
kan lide at ga i skole og
som er fagligt ambitigse.

Fritidsforhold:
Barnet kan ga i
SFO/fritidsklub.

Barnet kan have brug for statte i
forhold til at etablere
fritidsinteresser.

Barnet kan have venner i sin
omgangskreds, der kan udggre
en risiko for barnet:

-Der kan veere en eller flere i
barnets vennekreds, der hyppigt
er involveret i mobning af andre
eller anden antisocial adfeerd.

Der kan veere en eller flere i
barnets vennekreds, der har for
stort fokus pa egen vaegt, ofte
er pa kur, forsgger at tabe sig.

Der kan veere en eller flere i
barnets vennekreds, der
regelmaessigt indtager
alkohol/stoffer eller ryger.

Barnet kan drille eller mobbe
andre barn.

Barnet kan have brug for stette
for at kunne mestre leg pa et
alderssvarende niveau.

Barnet kan have brug for at
blive stimuleret sammen med
andre barn.

Barnet kan have brug for
intensiv og vedvarende
guidning i forhold til at have
konstruktive relationer til
jeevnaldrende.

Barnet kan traekke sig i
samveeret med andre bgrn, kan

Foreeldrene stgtter barnets
deltagelse i fritidsaktiviteter, f.
eks. sgrger for transport til og
fra aktiviteten, deltagelse i
kampe, steevner m.m.

Foreeldrene fglger med i, hvad
barnet foretager sig, og viser
interesse for hvem han/hun er
sammen med i sin fritid.
Foreeldrene kender barnets
venner og deres foraeldre.



Barnet har mange eller
flere fritidsinteresser.

Barnet er motiveret/glad
for at dyrke sport.

Barnet har venner, som
han/hun dyrker
sportsaktiviteter med, og
som stgtter ham/hende til
at veere fysisk aktiv/dyrke
sport.

Barnet kan deltage i
organiserede
fritidsaktiviteter
(Badminton, handbold,
fodbold, musik, spejder,
kor m.m.).

Barnet har mange eller
flere fritidsinteresser
(tegne, spil, leesning af
bager, bygge ting m.m.).

Barnet viser
opmeerksomhed og er
hensynsfuld i sin omgang
med andre bgrn.

Barnet har ofte mulighed
for at vaere sammen med
andre barn.

veere sky eller socialt
tilbagetrukket.

Barnets evne til selvregulering
kan veere begreenset. Barnet
kan have vanskeligt ved at
handtere ventetid, sine falelser,
kan let fa raserianfald og kan
have pludselige fglelses- og
humgrsvingninger.

Barnet kan ofte have konflikter
med andre barn.

Barnet kan traekke sig fra
kontakten til andre bgrn.

Barnet kan have brug for stette i
forhold til leg med andre bgrn.

Barnet kan veere ukritisk i sin
kontakt.

Barnet kan have mgdtes med
personer, som barnet er blevet
kontaktet af f.eks. via chatfora.



Truet trivsel

Truet trivsel Udsat trivsel Sarbar trivsel

0

1 2 3

Barnets udvikling og trivsel:

Barnet kan have brug for stgtte i forbindelse
med, at han/hun har veeret udsat for langvarig
betydelig fysisk, psykisk eller social belastning
og viser tydelige tegn pa at udvikling og trivsel er
i fare med evt. dysfunktion til falge. Der er tale
om vidtreekkende og langvarige vanskeligheder
og belastninger.

Barnet kan have brug for stgtte i forbindelse
med at have veeret udsat for fysisk overlast
f.eks. vold eller seksuelle overgreb.

Barnet kan have behov for stgtte i forbindelse
med nedsat funktionsniveau af betydelig grad
og/eller af leengerevarende karakter.

| trivsal

Foreeldrekompetencer:

Foreeldrenes omsorg kan veere steerkt reduceret
grundet f.eks. personlige, psykiske lidelser, sociale,

grad.

Foreeldrenes omsorg kan veere varigt reduceret pa
grund af fysisk eller psykisk sygdom, misbrug eller en
krise.




Familie og netveerk

Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Familieforhold og baggrund
Familiens funktion:

Graviditeten er/var gnsket og
planlagt.

Barnets forhold til dets familie
er generelt godt.

Barnet oplever at foreeldrene
er der, nar det har behov for
det.

Barnets ansvar og omsorg for
familien er pa et passende
niveau i forhold til barnets
alder.

Risikofaktorer
Adfeerd som kan give
anledning til
problemer/bekymring:

Familieforhold og baggrund
Familiens funktion:

Foreeldrene kan veere meget
unge.

Der kan veere kun én foreelder
i familien.

Der kan veere sparsom eller
ingen kontakt til barnets
anden foraelder.

Der kan veere mange
skeenderier og konflikter i
hjemmet eller mellem barnets
fraskilte foreeldre.

Der kan veere sket
stressfulde/traumatiserende
livshaendelser i familien (fx
skilsmisse, nyt giftermal,
dgdsfald, sgskendes
selvmordsforsag, flugt, ophold
pa asylcenter,
tvangsaegteskab).

Barnets trivsel og udvikling 6 til 9 arige

Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Sundhedsforhold:

Barnets helbredstilstand
ved fgdslen:

Barnet er fadt til terminen.

Barnets hgjde og veegt er
alderssvarende og inden
for normalomradet, under
2500 g ved fgdslen
betegnes som lav
fadselsvaegt. Under 1500
g betegnes som meget lav
fodselsvaegt.

Barnets helbredstilstand:

Barnets hgrelse og syn er
tilfredsstillende.

Barnet er som regel rask.

Barnet har et
regelmaessigt
sovemgnster, der deekker
dets behov for sgvn.

Barnet spiser en sund og
naerende Kkost.

Risikofaktorer
Adfeerd som kan give
anledning til
problemer/bekymring:

Sundhedsforhold:

Barnets helbredstilstand ved
fadslen:

Barnet kan veere fadt far
termin.

Barnet kan have veeret indlagt
efter fgdslen.

Barnet kan have symptomer
pa, at det har veeret udsat for
stoffer eller alkohol i
forstertilstanden.

Barnets helbredstilstand:

Barnet kan have veeret indlagt
gentagne gange inden for det
seneste ar.

Barnet kan have veeret udsat
for mange ulykker, hvor det er
kommet til alvorligt til skade.

Barnet kan have veeret udsat
for fysisk, psykisk eller seksuel
vold/overgreb

Foraeldrekompetencer

Beskyttelsesfaktorer.
Adfeerd som udtrykker
ressourcer/undtagelser:

Trygt omsorgsmiljg
Omsorgsgivere:

Et begraenset antal voksne
yder omsorg for barnet, og der
er kontinuitet i forhold til de
omsorgsgivere der er omkring
barnet.

Der er en stabil rutine i barnets
hverdag.

Foreeldrene er lydhgre og
opmaerksomme pa barnets
behov.

Foreeldrene tilbringer s& meget
tid med barnet, sa de kan
opbygge/bibeholde en staerk
relation til barnet.

Der er et varmt og keerligt
forhold mellem
omsorgsgiverne i familien.

Foraeldrenes indbyrdes forhold
og relationer til andre fungerer
som et godt eksempel for
barnet.

Risikofaktorer
Adfeerd som kan give
anledning til
problemer/bekymring:

Trygt omsorgsmiljg
Omsorgsgivere:

Foreeldreomsorgen
kan veere reduceret i
sa hgj grad, at foreel-
drene har vanskeligt
ved at handtere be-
lastningerne i

familien og kan have
vanskeligt ved at til-
godese barnets behov.

Foreeldrenes omsorg
for barnet kan veere
betydeligt reduceret
pa grund af f.eks.
misbrug, fysisk
sygdom, psykiske
lidelser, belastende
sociale faktorer,
aktuelle kriser, sdsom
sygdom eller dgdsfald.

Familien kan have
brug or statte, i for-
bindelse med mis-
handling, vold eller
seksuelle overgreb i
familien.




Foreeldrene kan have et andet
barn under tilsyn fra de sociale
myndigheder.

Foreeldrene kan tidligere have
faet et barn anbragt uden for
hjemmet.

Barnets adfaerd pavirker
foreeldrenes mulighed for at
have barnet hjemme, eller
pavirker foraeldrenes overskud
til gvrige barn i familien.

En eller begge foraeldre kan
have siddet/sidder i feengsel.

Foreeldres seerlige problemer:

Mor kan veere bekymret, angst
eller har haft
depressionssymptomer far
og/efter fadslen.

Mor kan tidligere have haft en
fodselsdepression.

Den ene eller begge foreeldre:

— Kan tidligere have veeret
indlagt eller i behandling for
en psykisk lidelse.

— Kan have fysisk og/eller
psykisk funktionsnedsaettelse
(fx syn, harelse, dysleksi,
kronisk fysisk eller psykisk
sygdom eller diagnose).

Barnet far motion, deltager
i fysiske aktiviteter,
organiserede eller andet,
ud over gymnastik/idraet i
skolen.

Barnet kan have kroniske
sygdomme.

Barnet kan have brug for statte
i forhold til at veere renlig f.eks.
vadligger/encoprese.

Barnets hgjde og veegt kan
veere uden for normalomradet
for alderen.

Barnets hgrelse og syn kan
veere uden for normalomradet
for alderen.

Barnet kan have en steerkt
bekymrende tandhygiejne, kan
have alvorlige cariesangreb og
kan gentagne gange veere
udeblevet fra aftaler med
tandplejen.

Barnet kan have alvorlige
sgvn/spiseproblemer.

Barnet kan ofte have
infektionssygdomme.

Barnets BMI kan ligge
betydeligt uden for
normalomradet i forhold til
barnets alder.

Barnet kan have brug for
intensiv og vedvarende stgtte i
forhold til at veere fysisk aktiv.

Barnet kan tidligt veere begyndt
at ryge/drikke alkohol.

Foreeldrenes vaeremade og
falelser i forhold til barnet er
konsistente.

Foreeldrene reagerer pa en
relativ ensartet og forudsigelig
made i forhold til barnet.

Den ene eller begge
foreeldre kan have
veeret indlagt for en
psykisk lidelse.

Den ene foreelder eller
begge foraeldre kan
have et alkohol og/
eller stofproblem.

Mor/far kan veere
psykisk skrgbelig.

Foreeldrene kan veere
meget unge.

Foreeldrenes egne
behov kan overskygge
barnets behov.

Forholdet i hjemmet
kan veere preeget af
fysisk- og eller psykisk
vold.

Foreeldrene kan udgve
psykologisk kontrol

af barnet (kan true
med at tilbagetraekke kae!
hvis barnet ikke lever
op til foraeldrenes for-
ventninger. Foreeldre-
ne kan give kritik af
barnet, palaegge bar-
net skam og skyldfal-
else, udtrykke skuffel-
se over barnet,
optreede besiddende,
eller overbeskyttende
over for barnet.




Bolig, beskaeftigelse og
gkonomi

Boligen:

Foreeldrenes hjem er et sundt
og sikkert sted for barnet.

Boligen og dens omgivelser er
trygge for barnet.

— Kan have tegn pa
depression.

— Kan have et alkohol-
og/eller andet
misbrugsproblem.

- Kan have veeret eller er
involveret i vold/kriminelle eller
andre antisociale aktiviteter.

Foreeldrenes baggrund og
opveekst:

Den ene eller begge foreeldre:
— Kan have veeret anbragt
uden for hjemmet under
opvaeksten.

— Kan have veeret udsat for
omsorgssvigt eller overgreb
som barn.

— Kan selv have udsat bgrn for
omsorgssvigt eller overgreb.
— Kan have udvist voldelig
adfeerd eller trusler herom
eller anden antisocial adfaerd.

Bolig, beskeeftigelse og
gkonomi

Boligen:

Der kreeves tilpasninger af
boligen for at imgdekomme
barnets behov.

Hjemmet kan veere
overfyldt/virker kaotisk (der

Barnet kan have faet
konstateret en psykiatrisk
diagnose (f.eks. asberger,
autisme, bulimi eller anoreksi).

Barnet kan have behov for
stgtte pa grund af betydelig og
varigt nedsat fysisk eller
psykisk funktionsevne eller
indgribende kronisk eller
langvarig lidelse.

Barnet kan have et eller flere af
fglgende symptomer:

e Encoprese
Enuresis
Ubehandlet allergi
Diabetes
Febersyndrom
MBL(Mannose
Bindende Lektin)
sveekkelse af
immunforsvaret.
Cerebral Parese
Epilepsi
Leddegigt
Muskelsvind
Separationsangst

e Crohns sygdom Omsorg for barnets

(morbus Crohn) en sundhedsforhold:

il btz EEe- Foreeldrene har en god kontakt
sygdom i tarmvaeggen. til barnet og kan tilsidesaette

e ADHD egne behov.

e ADD

e Reaktioner og
adfeerdforstyrrelser

Sager relevant radgivning, hvis
barnet i en periode ikke trives,

inden for f.eks. hos leege, tandleege,
autismespektret

sundhedsplejerske, i dagtilbud.

En eller begge foreel-
dre kan have en let-
tere fysisk eller
psykisk funktionsned-
seettelse/ Z diagnose.

Den ene eller begge
foraeldre kan have sid-
det/sidder i feengsel.

Foreeldrene eller en af
foreeldrene kan have
en betydelig og eller
leengerevarende funk-
tionsnedseettelse af
fysisk og/eller psykisk
karakter.

Foreeldrene kan have
flere bgrn med
funktionsnedseaettelser.

Foreeldrene kan have
mange samarbejds-
partnere i kommunen i
forbindelse med et
barns funktionsned-
seettelse.

Omsorg for barnets
sundhedsforhold:

Foreeldrene kan have
brug for intensiv statte
og kan have vanskeligt
ved at opsgge og/eller
felge rad og vejledning.

Foreeldrene sgger ikke
altid radgivning, hvis
barnet ikke trives.




Boligen har de basale
faciliteter (toilet, bad, kakken
m.m.).

Beskeeftigelse:

En af foraeldrene (eller begge)
kan have lgnnet arbejde.

Foraeldres arbejdssituation er
rimelig stabil.

En eller begge foreeldre er
arbejdssggende og bliver
tilstraekkeligt stgttet i denne
proces.

En eller begge foreeldre har en
uddannelse og/eller
uddannelsesplaner

@konomi:

Foraeldrene far de
gkonomiske ydelser, de er
berettiget til.

Familien kan klare sig pa den
indkomst de har.

Foreeldrene betaler
husleje/boligudgift
regelmaessigt.

Socialt netveerk

Familiens sociale integration:

bor mange i boligen inkl. evt.

familie).

Familien kan risikere at blive
sat ud af deres bolig eller at
skulle bo midlertidigt et sted

Familien kan veere hjemlgs.
Beskaeftigelse:

En eller begge foreeldre kan
veere i
flexjob/arbejdspravning.

En eller begge foreeldre kan
modtage kontanthjeelp eller
fartidspension.

@konomi:

Foreeldrene kan veere
bekymrede for kommende
gkonomiske
udgifter/forpligtelser.

Foreeldres geeld kan veere
stigende.

Socialt netveerk

Familiens sociale integration:

Barnets grov- og
finmotoriske udvikling:

Barnets grov- og
finmotoriske udvikling er
alderssvarende.

Udvikling og adfeerd:
Falelsesmaessig og
adfeerdsmeessig udvikling
samt selvsteendighed

Barnets fglelsesmaessige
udvikling:

Barnet udvikler sig pa en
positiv og alderssvarende
made fysisk, psykisk og
socialt med de almindelige
udsving i trivslen, der
naturligt fglger med.

Barnet er alderssvarende
udviklet psykisk, fysisk,
mentalt og relationelt.

Barnet er
samvittighedsfuldt
(overholder regler, har
kendskab til rigtigt og
forkert og viser anger ved
overtreedelse).

Z diagnoser

Downs syndrom
Tilknytningsforstyrrelser
Forskellige former for
cancer

o Genfejl

e Sjeeldne sygdomme

Barnets grov- og finmotoriske
udvikling:

Barnet kan udvise betydelige
og vedvarende vanskeligheder i
forhold til den grov- og eller
finmotoriske udvikling.

Udvikling og adfeerd:
Folelsesmeessig og
adfeerdsmaessig udvikling samt
selvsteendighed

Barnets falelsesmaessige
udvikling:

Barnet kan have brug for
intensiv og vedvarende statte i
forbindelse med at have veeret
udsat for langvarig betydelig
fysisk, psykisk eller social
belastning og viser tydelige
tegn pa at udvikling og trivsel er
i fare med dysfunktion til fglge.

Barnet kan have brug for stgtte
i forhold til at have veeret udsat
for fysisk overlast f.eks. vold
eller seksuelle overgreb.

Barnet kan have behov for
statte i forhold til gentagne tegn
pa alvorlig mistrivsel f.eks.

Foraeldrene sgrger for at
barnet far en regelmaessig og
naerende kost og tilstraekkelig
savn.

Foraeldrene sgrger for, at
hjemmet er rent.

Foreeldrene sgrger for
regelmaessighed i barnets
hverdag (f.eks. faste spise- og
sovetider).

Foreeldrene sgrger for at tage
hand om barnet, nar det far
skader.

Foreeldrene er omsorgsfulde i
deres pasning af barnet, nar
det er syqgt.

Der er en medicinsk
diagnostisk forklaring pa
barnets evt. sygdomme, f.eks.
allergi, astma.

Foreeldrene sgrger for at
barnet ikke kan komme til
skade.

Foreeldrene sgrger for, at de
miljger barnet feerdes i, er
sikre for barnet.

Foraeldrene sgrger for, at
beskytte barnet fra voksne der
udviser en underlig eller
skreemmende adfaerd.

Foreeldrene kan have
behov for rad og vejled-
ning i forbindelse med
at deres barn har en
funktionsnedseettelse.

Foreeldrene kan have
brug for handicapkom-
penserende ydelser i
forbindelse med et barns
funktionsnedseettelse.

Foreeldrene kan have
brug for statte i forhold
til at overholde aftaler
med sundhedsplejer-
ske, leege/tandleege.




Foreeldrenes relationer til
naboer og offentlige
myndigheder er generelt
harmoniske.

Foreeldrene oplever sig
generelt accepteret af deres
omgivelser/i lokalsamfundet.

Der kan veere et godt
naboskab med lav grad af
kriminalitet og vold i
lokal/naermiljgret.

Foreeldrene kan have venner i
lokalomréadet.

Foreeldrene kan veere
engageret i lokale
organisationer/aktiviteter (fx
beboerforeninger).

Lokalsamfundsressourcer:

Der er tilgaengelige faciliteter i
lokalomradet (fx
daginstitutioner, skoler,
butikker, fritidsaktiviteter,
legepladser, sportshaller,
idreetsanleeg o.1.).

Foraeldrene anvender disse
faciliteter.

Der er transportmuligheder,
adgang til uddannelse og
arbejdspladser.

Familien kan veere tilflyttet
kommunen for nylig og skal
opbygge netveerk.

Foreeldrene kan opleve sig
isoleret i lokalsamfundet.

Foreeldrene kan opleve sig
chikaneret i lokalsamfundet,
og/eller de kan udsaette andre
for chikane.

Foreeldrene kan have fa
venner, og eller de kan have
venner fra belastede miljger.

Lokalsamfundsressourcer:

Der kan veere lange afstande
til faciliteter i lokalomradet (f.
eks. daginstitutioner, skoler,
butikker, fritidsaktiviteter,
legepladser, sportshaller,
idreetsanleeg o0.1.).

Foraeldrene anvender
sjeeldent eller slet ikke disse
faciliteter.

Der kan veere vanskeligheder i
forhold til transportmuligheder,

Barnet udviser empati og
kan leve sig ind i og forsta
andres situation/kan se
ting fra andre menneskers
synsvinkel).

Barnet udviser den
forventede tilknytning til
den eller de
omsorgsperson(er), der
hovedsagligt drager
omsorg for barnet:

- Barnet er som regel glad
- Barnet kan forteelle, hvad
der ligger ham/hende pa
sinde og kan drgfte
bekymringer, skuffelser og
irritationsmomenter med
en fortrolig voksen.

- Barnet kan have et godt
forhold til sine foreeldre og
foler, at de holder af
ham/hende.

- Barnet kan have en
langvarig, stabil relation til
mindst en voksen.

Barnets seksuelle adfeerd
og viden er
alderssvarende.

vanskeligheder i forhold til
fysisk/psykisk udvikling og/eller
vanskeligheder i forhold til
leering og social kontakt.

Barnet kan veere udtalt passiv
0g sveer at aktivere.

Barnet kan virke vagtsom og
misteenksomt, og kan have
sveert ved at slappe af.

Barnets evne til selvregulering
kan veere begraenset (kan have
vanskeligt ved at handtere
ventetid, temperament, egne
foleleeser, pludselige falelses-
og humgrsvingninger).

Barnet kan udvise tegn pa
betydelig internaliseret adfeerd
(kan virke tilbagetrukket,
&engstelig, vagtsom, forsigtig,
nervgs, ensom, trist, have lavt
selvveerd, sgvnproblemer,
angst depressive symptomer,
frygt for at fejle, skyldfglelse
etc.). Kan udvise selvskadende
adfeerd (river sig selv, banker
hovedet ind i veeggen, skader
sig selv med vilje (snitter sig
selv i armene m.m.).

Barnet kan udvise tegn pa
betydelig eksternaliseret
adfeerd, f.eks. hgj grad af
aggressiv adfeerd. Kan have
mange konflikter med de andre
barn. Kan sla de andre barn.
Kan have en voldsom adfeerd,

Foreeldrene beskytter barnet
mod overgreb (fysiske,
psykiske og seksuelle
overgreb)

Foraeldrene sgrger for, at
barnet falger det officielle
vaccinationsprogram ved 4. og
5. ar.

Foreeldrene sgrger for at
aftaler med sundhedsplejerske
overholdes.

Foreeldrene sgrger for at
aftaler med laege/tandleege
overholdes. (kommunal
tandpleje fra ca. 2- ars
alderen).

Foreeldrene sgrger for at fglge
op pa evt. laegelige
anvisninger omkring barnet.

Foreeldrene kan varetage
barnets seerlige behov ved
(funktionsnedseettelse/kroniske
sygdomme mv.)

Omsorg for barnets udvikling
og adfeerd:

Foreeldrene yder en god
omsorg, de evner at engagere
sig positivt i samspillet med
barnet.

Barnet er et accepteret
medlem af familien.

Omsorg for barnets
udvikling og adfeerd.

Foreeldrene sgger ikke
altid radgivning, hvis
barnet ikke trives.

Forzeldrene kan have
sveert ved at afleese
barnets signaler.

Foreeldrene kan ople-
ve sig magteslgse i




Beboerne i
boligomradet/naermiljgomradet
har sociogkonomiske
ressourcer.

Den gvrige families baggrund
og funktion:

Foreeldrene har stagttende
sleegtninge eller venner, der:
-Yder praktisk hjeelp

-Yder folelsesmaessig stotte
-Yder gkonomisk stgtte
-Yder rad og information.

Der er en voksen i familien,
som Vil stgtte foraeldrene i
omsorgen for barnet og evt.
gvrige barn.

Foraeldrene har kontakt til
barnets bedsteforzeldre.

adgang til uddannelse og
arbejdspladser.

Beboerne i

boligomradet/naermiljgomradet
kan have fa sociogkonomiske

ressourcer.

Den gvrige families baggrund
og funktion:

Foreeldrene kan have fa eller
ingen stattende slaegtninge
eller venner, der:

Yder praktisk hjeelp i forhold til

— folelsesmeaessig statte
— gkonomisk stette, rad og
information.

Foreeldrene kan have kun
sporadisk eller ingen kontakt
til barnets bedsteforzeldre.

Bedsteforeeldre og gvrig
familie kan bo langt veek.

— En eller flere i familien
(onkel, tante, sgskende o.1.)
kan have et eller flere af
falgende problemer:

— Kan have oplevet en
vanskelig barndom (f. eks.
dggnanbringelse og
omsorgssvigt).

— Kan have fysisk og/eller
psykisk funktionsnedsaettelse

Identitet og social
fremtraeden:

Barnet har generelt en
positiv selvopfattelse.

Barnet kan fgle stolthed
over egene fremskridt og
preestationer.

Barnet har selvtillid og er
aben over for venner.

Barnet kan have en
fornemmelse af ejerskab
til f.eks. legetgj.

der kan pavirke barnets
sikkerhed.

Barnet kan have brug for statte
i forbindelse med mad,
vagenhed, aktivitet, fordgjelse
og affgring.

Barnet kan tidligere have veeret
anbragt.

Barnet kan have overveeret
vold i hjemmet.

Barnet kan have en
bekymrende eller
greenseoverskridende seksuel
adfeerd der kan udggre en
risiko for barnet eller i forhold til
andre.

Identitet og social fremtraeden:

Barnet kan have brug for
intensiv og vedvarende stgtte i
forhold til at styrke barnets
selvopfattelse.

Barnet kan have brug for at
blive stimuleret sammen med
andre bgrn.

Barnet kan have en usikker og
angstpraeget kontakt til
foreeldrene.

Barnet kan have brug for
betydelig og leengerevarende
statte i forhold til udvikling af
kognitive funktioner, sprog, tale,

Foreeldrene stgtter udviklingen
af barnets selvtillid.

Foraeldrene har positive
folelser over for barnet og en
anerkendende foreeldrestil.

Foreeldrene er sensitive over
for barnet (viser varme glaede i
samveer med barnet, laeser
barnets signaler og
responderer pa en keerlig,
omsorgsfuld og anerkendende
made).

Foreeldrene er mentalt til stede
og falelsesmeaessigt
tilgeengelige uden at afbryde,
styre eller overkontrollere
barnet.

Foreeldrene har sagt rad og
hjeelp, hvis de har haft
problemer med barnet.

Foreeldrene ved altid, hvor
barnet befinder sig.

Foreeldrene sgrger for, at
barnet far mulighed for at leere
om sin egen kultur, traditioner

0g sprog.

Foreeldrene statter og hjeelper
barnet, hvis det har veeret
udsat for mobning.

Foreeldrene er mentalt til stede
og fglelsesmeessigt
tilgeengelige uden at afbryde,

forhold til at forsta
barnets adfeerd.

Der kan veere mange
skaenderier og konflik-
ter i hjemmet.

Foreeldrene kan have
vanskeligt ved at sam-
arbejde omkring deres
barns trivsel og
udvikling.

Der kan veere mange
familiemedlemmer
barnet skal forholde sig
til.

Der kan veere sammen-
bragte barn i familien.

Forholdet mellem for-
eldrene kan veere
preeget af psykisk- og/
eller fysisk vold.

Foreeldrene kan have
brug for statte i forhold
til at mestre strategier i
konfliktsituationer med
barnet.

Foreeldrene kan have
brug for statte i forhold
til at patage sig forael-
derrollen som tydelig
voksen.

Foreeldrene kan have
brug for statte i forhold




(fx syn, hgrelse, dysleksi,
kronisk fysisk eller psykisk
sygdom).

— Kan have et alkohol-
og/eller stofproblem.

— Kan have veeret eller er
involveret i vold/kriminelle eller
andre antisociale aktiviteter.

Barnet kan seette graenser
og fastholde sine
rettigheder over for
sgskende og andre
mennesker.

Barnet kender sine
neermeste slaegtning
(onkler, tanter).

Barnet har det godt med
sit kulturelle/etniske
tilhersforhold.

Barnets sprog og adfeerd
er som regel socialt
acceptabelt.

Social fremtreeden:
Barnet er generelt
anerkendende og positiv i
sin adfeerd.

Barnet veerdsaetter
opmeaerksomhed fra
voksne.

Barnet kan lide at tale om
sin familie og sit hjem.

Barnet reagerer forskelligt
i kontakten med kendte
voksne og ukendte
voksne.

Barnets modenhed svarer
til alderen.

Selvsteendighed:

hukommelse, opmaerksomhed,
koncentration.

Barnet kan udvise tegn pa
udadvendt adfeerd med f.eks.
hgj grad af aggressiv adfaerd.

Social fremtraeden:

Barnet kan udvise nedsat
aktivitet.

Barnets modenhed kan veere
betydeligt under eller betydeligt
hgj i forhold til barnets alder.

Barnet kan veere for
overstrgmmende, venlige og
opsggende over for fremmede.

Selvstaendighed:

Barnet kan have brug for
intensiv statte, rdd og
vejledning i forhold til personlig
hygiejne.

styre eller overkontrollere
barnet.

Foraeldrene har en god kontakt
til barnet og kan tilsideseette
egne behov.

Omsorg for barnets identitet og
sociale fremtreeden:

Barnets pakleedning passer til
dets alder, kan, kultur og vejret
—og i forhold til evt.
funktionsnedseaettelse.

Foreeldrene sgrger for at
barnets hygiejne er i orden, og
at hans/hendes tgj er rent.

Omsorg for barnets
skoleforhold og leering:

Foreeldrene sgrger for, at
barnet kommer i skole til tiden
og velforberedt.

til at skabe struktur og
genkendelighed i hver-
dagens rutiner, mad,
s@vn, aktivitet, pakleed-
ning efter arstiden m.m.

Barnet kan have over-
veeret vold i hjiemmet
f.eks. set og hgrt voks-
ne, der har truet, kastet
ting efter hinanden eller
set meerker efter vold.

Foreeldrene udseetter
ofte barnet for psykiske
overgreb, hyppig kritik,
nedladende tale,
fiendtlighed, rab m.m.

Omsorg for barnets
identitet og sociale
fremtraeden:

Foreeldrene kan have
behov for vedvarende
rad og vejledning i
forhold til barnets
pakleedning og hygie;j-
ne.

Omsorg for barnets
skoleforhold og leering:

Forzeldrene kan have
brug for statte i forhold
til at barnet kommer
til tiden i skolen og er
velforberedt.




Barnet kan klare egen
hygiejne, vaske og rede
har o.l.

Barnet kan selv sgrge for
at f& noget at spise og
drikke.

Barnet kan besvare en
telefon og aldre bgrn kan
lave telefonopkald.

Barnet accepterer, at
voksne hjeelper det, nar
det er ngdvendigt.

Barnet ved, hvem det skal
kontakte, nar det har brug
for hjeelp (f.eks. ved
problemer i forhold til
foraeldrene).

Barnet har en realistisk
forstaelse for fare, i

forhold til, hvad der kan
forventes af dets alder.

Barnet og foreeldrene har
klare aftaler om sikker
feerden pa internettet samt
klare aftaler i forhold til
skeermtid (mobiltelefon,
tablet, PC).

Dagtilbud, skoleforhold
og leering:

Barnets udvikling og
leering

Barnet udvikler sig
alderssvarende i forhold til

Barnet og foreeldrene kan have
behov for tydelig guidning i
forhold til klare aftaler om sikker
feerden pa internettet samt
klare aftaler i forhold til
skeermtid (mobiltelefon, tablet,
PC).

Dagtilbud skoleforhold og
leering:
Barnets udvikling og leering

Barnet kan have betydelige og
leengerevarende vanskelig-
heder hvad angar kognitive
funktioner, sprog, tale,
hukommelse, opmaerksomhed,
koncentration.

Barnet kan have et meget hgijt
fraveer fra skolen.

Foreeldrene deltager aktivt i
aktiviteter pa skolen og falger
med i barnets elevplan.

Foreeldrene passer pa barnets
legetaj og bager/skole pc.

Foreeldrene stgtter og viser
interesse for barnets
skolegang i forhold til
lektieleesning, at barnet
kommer sikkert til og fra
skole/fritidsordning.

Foreeldrene samarbejder med
skolen, kommer til aktiviteter
pa skolen og stgtter op om
skolens regler.

Foreeldrene taler med barnet
og tager hand om, at det laerer
at kommunikerer pa dansk.

Foraeldrene spgrger ind til og
taler med barnet om, hvad
han/hun har oplevet i Igbet af
dagen.

Foreeldrene sgger rad og
vejledning, hvis de oplever
problemer omkring barnet.
Foreeldrene kan reflektere pa
rad og vejledning samt den
viden foreeldrene tilegner sig.

Omsorg for barnets
fritidsforhold og venskaber:

Foreeldrene sgrger for at sikre,
at barnet omgas jaevnaldrende

Foreeldrene kan have
brug for statte i forhold
til at lave sund mad-
pakke.

Forzeldrene kan
leegge for stort pres
pa barnets preesta-
tioner i skolen.

Der kan veere behov
for en individuel lze-
ringsplan, safremt
barnet har indleerings-
vanskeligheder.

Omsorg for barnets
fritidsforhold og
venskaber:

Foreeldrene kan have
brug for statte i forhold
til at lave aftaler med




kognitive funktioner
(sprog, tale, hukommelse,
opmaerksomhed,
koncentration).

Barnet har veeret til
nationale test omkring
faglige feerdigheder
(dansk i 2. og 4. klasse,
matematik i 3. klasse).

Barnet har en relevant
elevplan, som falges op af
skole og hjem.

Barnet kan have brug for
intensiv og vedvarende stgtte i
forhold til at ma@de i skole til
tiden og made velforberedt.

Barnet kan have brug for
intensiv statte i forhold til at na
et alderssvarende fagligt niveau
i skolen.

Barnet kan have brug for
kontinuerlig statte i forhold til at
kunne tilpasse sig dagens
rutiner.

Barnet kan have behov
for/modtager
specialundervisning.

Barnet kan have haft mange
skoleskift.

Barnet og foreeldrene kan have
brug for intensiv statte i forhold
til at fglge elevplanen.

Barnet kan ofte opleve sig
afvist af de andre i klassen eller
holdt uden for.

Barnet bliver drillet eller mobbet
i skolen.

Barnet kan have mange
konflikter i skolen.

Barnet kan kraeve megen og
vedvarende opmaerksomhed.

og voksne som ikke udggr en
risiko/fare for barnet.

Foraeldrene er opmaerksomme
pa og har aftaler med barnet i
forhold til sikker feerden pa
internettet, chatfora, skeermtid,
sikker og acceptabel
anvendelse af mobiltelefon.

Stimulering og vejledning:

Foreeldrenes spisevaner og
fysiske aktivitetsniveau
fungerer som et godt
eksempel for barnet.

Foreeldrenes
konfliktlgsningsstrategier
fungerer som et godt
eksempel for barnet, bade i
forhold til samboende og
fraskilte foreeldre.

Foreeldrene statter hinanden,
nar det geelder om at
overholde familien regler.

Foreeldrene stgtter og
stimulerer barnet prosociale og
kognitive udvikling:
-Foreeldrene stimulerer barnet
gennem leg, musik,
hgijtleesning.

-Barnet har legetgj der svarer
til barnets alder, og som
udfordrer barnets udvikling.

Foreeldrene har positive
forventninger til barnet.

barnet i forhold til
sikker feerden pa
internettet, chatfora,
skeermtid, sikker og
acceptabel anvendel-
se af mobiltelefon.

Stimulering og
vejledning:

Foreeldrene kan have
vanskeligt ved at op-
s@ge og tage imod rad
og vejledning fra f.eks.
sundhedsplejerske/
leege, tandleege, skole
og SFO.

Forzeldrene kan have
brug for statte til at
stimulere deres barn
pa et alderssvarende
niveau.

Foreeldrene kan ofte
mgde barnet med kon-
trol og iretteseettelser.

Foreeldrene kan opleve
sig magteslgse i for-
hold til at handtere barne
adfaerd.

Foreeldrene har brug for
stgtte i forhold til at
hjeelpe barnet til ikke at
at udvise voldelig eller
grusom adfeerd.

Foreeldrene kan tit




Deltagelse og trivsel i
skole og SFO:

Barnet kommer i skole til
tiden.

Barnet kan have brug for
intensiv statte i forhold til at
mestre selvregulering.

Barnets indlaering/udvikling kan
haemmes af nedsat evne til
koncentration.

Barnet kan have brug for at
blive stimuleret sammen med
andre bgrn.

Barnet kan have behov for
intensiv stgtte i forhold til lsering
og social kontakt.

Barnet kan have brug for statte
i leg med andre.

Barnet kan have brug for statte
til alderssvarende aktiviteter.

Barnet kan have
vanskeligheder i forhold til at
handtere kravsituationer pa en
hensigtsmaessig made.

Deltagelse og trivsel i skole og
SFO.

Barnet gar ikke i SFO.

Barnet kan ofte udeblive fra
SFO.

Barnet kan have brug for
kontinuerlig guidning og statte
til at tilpasse sig rutiner i
skole/SFO.

Foreeldrene opmuntrer barnet
til at leere nye ting, og
opmuntrer barnet til at kunne
klare situationer p& egen hand,
i forhold til, hvad der kan
forventes af barnets alder.

Foreeldrene viser interesse for
barnets skolegang:
-Foreeldrene bakker op
omkring skolen, statter regler
pa skolen.

-Foreeldrene har positive
forventninger til barnet.
-Foreeldrene statter og
opmuntrer barnet i
lektieleesning, sgrger for at
barnet passer sine lektier og
ser efter om barnet har de
rigtige bgger og
undervisningsmaterialer med i
skolen.

-Foreeldrene statter og hjeelper
barnet, hvis der opstar
vanskeligheder i skolen.

Foreeldrene anerkender
barnets anstrengelser og
preestationer

Foreeldrene anerkender
barnet, nar det udviser god
social adfaerd.

Foreeldrene sgrger fort at
barnet lserer om sin egen
kultur, traditioner og sprog.

Foraeldrene tilskynder barnet til
at dyrke sport.

veere pa slankekur,
eller taler med bar-
net om, at de gnsker
at tabe sig.

Barnet kan have brug
for statte fra foreeldre-
ne i forhold til at del-

tage i fritidsaktiviteter.

Barnet kan have brug
for stotte fra foreeldre-
ne til at etablere
venskaber med
jeevnaldrende.

Foreeldrene kan have
brug for statte i forhold
til at sgrge for, at
deres barn kommer i
SFO.

Forzeldrene kan have
brug for statte til at
leere barnet sociale
spilleregler i omgang-
en med andre bgrn
og voksne.

Foreeldrene kan ofte
mgde barnet med kon-
trol og iretteseettelser.

Barnet kan have spora-
disk eller ingen kontakt
til en eller begge foreel-
dre.




Barnet er velforberedt til
timerne.

Barnet reagerer positivt
pa/er motiveret for at
modtage undervisning.

Barnet reagerer positivt pa
instruktioner fra voksne.

Barnet henvender sig til
en voksen, nar det har
brug for hjeelp.

Barnet trives i skolen og er
som regel glad for at g& i
skole, og der er et godt
samarbejde med
foreeldrene.

Barnet kan lide at veere
sammen med andre bgrn,
og oplever sig accepteret
af de andre barn.

Barnet kan samarbejde
med jeevnaldrende, nar de
leger sammen.

Barnet kan lytte til andres
ideer og forslag til
legen/situationen og kan
forhandle
konfliktsituationer pa en
konstruktiv made.

Barnet kan inddrage
andre i legen, og tilpasse
sig situationen pa en
konstruktiv made.

Barnet kan typisk traekke sig i
kontakten med de andre barn.

Barnet kan ofte have en
udadreagerende adfaerd i
forhold til bgrn og voksne.

Barnet kan veere utryg ved de
voksne.

Barnet kan have mange
konflikter med de andre bgrn
og de voksne pa skolen.

Barnet kan udvise forstyrrende
adfeerd pa skolen.

Barnet kan motorisk set veere
meget urolig (kan ikke sidde
stille i leengere tid).

Barnet kan ofte blive
afvist/holdt uden for af de andre
barn i klassen/frikvarteret.

Barnet kan blive mobbet i
skolen.

Foraeldrene gagr opmaerksom
pa at voldsom adfzerd ikke er
accepteret.

Der er en stabil rutine i barnets
hverdag.

Foreeldrene ser barnets
styrkesider og statter
udviklingen af dem.

Barnet opmuntres til at klare
sig selv, i forhold til hvad der
kan forventes af dets alder.

Foreeldrene leerer barnet at
s@rge for sig selv og passe pa
sig selv, feerdes sikker i
trafikken, ikke tale med
fremmede m.m.

Foreeldrene er et godt
eksempel for barnet i forhold til
omgang med alkohol og falger
Sundhedsstyrelsens
anbefalinger: Bgrn og unge
under 16 ar anbefales ikke at

drikke alkohol.
Understgttelse af

Relationer:
Understgttelse af relationer
Mor kan veere alene
med barnet og have et
belastet samarbejde
med far. Eller far kan
veere alene med barnet
og have et belastet
samarbejde med mor.

Foreeldrene stgtter og
stimulerer barnets kognitive og
prosociale udvikling.

Foraeldrene sgrger for at
barnet leerer at

respektere/tolerere andre
Foreeldrene kan have




Barnet har mindst en god
ven i skolen.

Barnet accepterer, at
voksne hjeelper i det
daglige, s&fremt det er
ngdvendigt.

Barnet kan forteelle sine
foraeldre om sin skoledag,
hvad der er sket, hvad de
har oplevet etc.

Klasse og skolemiljget:
Barnet kan opleve, at der
er et godt feellesskab i
klassen.

Barnet kan opleve, at
leererne statter barnet og
har interesse i, at barnet
nar sine faglige mal, og
formar at organisere sit
skolearbejde.

Barnet kan opleve, at
eleverne pa skolen statter
og hjeelper hinanden.

Barnet oplever skolen som
et trygt og sikkert sted at
veere.

Skolen kan have en
ressourcesteerk
elevsammensaetning

Fritidsforhold og
venskaber

Klasse og skolemiljget:

Barnet kan udvise forstyrrende
adfeerd pa skolen.

Barnet kan motorisk set veere
meget urolig (kan ikke sidde
stille i leengere tid).

Barnet kan ofte blive
afvist/holdt uden for af de andre
barn i klassen/frikvarteret.

Barnet kan blive mobbet i
skolen.

Barnet kan have hyppige
konflikter med de voksne pa
skolen.

Skolen kan veere udfordret i
forhold til skoletilbud og
elevsammenseaetning.

Fritidsforhold og venskaber:

Venskaber og relationer til
andre bgrn.

Barnet kan tilbringe meget tid
alene med f.eks. at spille
computer eller veere pa
internettet.

familie- og kulturelle
traditioner.

Foreeldrene leerer barnet
sociale spilleregler i omgangen
med andre bgrn og voksne.

Foreeldrene opmuntrer barnet
til at snakke og deltage i
samtale.

Foreeldrene stgtter barnet i
dets leg med andre sgskende
0g andre bgrn.

Der er et godt samspil i
familien ogsa i forhold til evt.
sgskende.

Foreeldrene stgtter og
opmuntrer barnet i relationer til
evt. sgskende.

Foreeldrene giver barnet
oplevelser f.eks. besgg hos
venner, familie, legeplads
m.m.

Foreeldrene opmuntrer barnet
til at deltage i sociale
aktiviteter.

Foraeldrene laver aktiviteter
med barnet i fritiden.

Foreaeldrene statter barnets
deltagelse i fritidsaktiviteter, f.
eks. sgrger for transport til og
fra aktiviteten, deltagelse i
kampe, staeevner m.m.

brug for intensiv

statte i forhold til at
barnet har gode relation-
er til sgskende og eller
andre barn.

Forzeldrene kan have
en urealistisk forvent-
ning til sig selv som

foreeldre og til barnet.

Den ene eller begge
foreeldre kan have
veeret udsat for om-
sorgssvigt eller over-
greb som barn.

Den ene eller begge
foraeldre kan have
veeret anbragt uden
for hjemmet under
opvaeksten.

Den ene eller begge
foreeldre kan have ud-
vist grov voldelig
adfzerd eller trusler
herom eller anden
antisocial adfeerd.




Venskaber og relationer til
andre bgrn:

Barnet vil gerne og kan
lide at veere sammen med
andre barn.

Barnet er god til at lege

med andre bgrn, i forhold
til hvad man kan forvente
af et barn pa denne alder.

Barnet kan dele og skiftes
til at bruge legetgj og
lignende.

Barnet kan lege
selvsteendigt.

Barnet er i stand til at f&
venner og bevare
venskaber i lzengere tid.

Barnet er regelmaessigt
sammen med venner og
kammerater, tager dem
med hjem pa besag og
besgger vennerne i deres
hjem.

Barnet viser omsorg over
for andre.

Barnet har mindst en naer
ven i fritiden, som han/hun
deler en stor del af fritiden
med.

Barnet har neere
venner/kammerater, der

Barnet kan bruge meget tid pa
sociale sider og chatfora pa
internettet.

Barnet kan veere
hemmelighedsfuld over for
hvem han/hun chatter med pa
chatfora, sociale medier og pa
internettet.

Barnet kan have brug for stgtte
til at indga i sociale relationer
med jeevnaldrende.

Barnet kan have brug for statte
i forhold til at etablere
fritidsinteresser.

Barnet kan have venner i sin
omgangskreds, der kan udggre
en risiko for barnet:

-Der kan veere en eller flere i
barnets vennekreds, der
hyppigt er involveret i mobning
af andre eller anden antisocial
adfzerd.

Der kan veere en eller flere i
barnets vennekreds, der har for
stort fokus pa egen veegt, ofte
er pa kur, forsgger at tabe sig.

Der kan veere en eller flere i
barnets vennekreds, der
regelmaessigt indtager
alkohol/stoffer eller ryger.

Barnet kan drille eller mobbe
andre bgrn.

Foreeldrene fglger med i, hvad
barnet foretager sig, og viser
interesse for hvem han/hun er
sammen med i sin fritid.
Foraeldrene kender barnets
venner og deres foraeldre.




kan lide at ga i skole og
som er fagligt ambitigse.

Fritidsforhold:
Barnet kan ga i
SFO/fritidsklub.

Barnet har mange eller
flere fritidsinteresser.

Barnet er motiveret/glad
for at dyrke sport.

Barnet har venner, som
han/hun dyrker
sportsaktiviteter med, og
som stgtter ham/hende til
at veere fysisk aktiv/dyrke
sport.

Barnet kan deltage i
organiserede
fritidsaktiviteter
(Badminton, handbold,
fodbold, musik, spejder,
kor m.m.).

Barnet har mange eller
flere fritidsinteresser
(tegne, spil, leesning af
bager, bygge ting m.m.).

Barnet viser
opmeerksomhed og er
hensynsfuld i sin omgang
med andre bgrn.

Barnet har ofte mulighed
for at veere sammen med
andre barn.

Barnet kan have brug for stgtte
for at kunne mestre leg pa et
alderssvarende niveau.

Barnet kan have brug for at
blive stimuleret sammen med
andre barn.

Barnet kan have brug for
intensiv og vedvarende
guidning i forhold til at have
konstruktive relationer til

jeevnaldrende

Barnet kan treekke sig i
samveeret med andre bgrn, kan
veere sky eller socialt
tilbagetrukket.

Barnets evne til selvregulering
kan veere begraenset. Barnet
kan have vanskeligt ved at
handtere ventetid, styre sine
falelser, kan let fa raserianfald
og kan have pludselige
falelses- og humgrsvingninger.

Barnet kan ofte have konflikter
med andre barn.

Barnet kan traekke sig fra
kontakten til andre barn.

Barnet kan have brug for statte
i forhold til leg med andre bgrn.

Barnet kan vaere ukritisk i sin
kontakt.




Barnet kan have mgdtes med
personer, som barnet er blevet
kontaktet af f.eks. via chatfora.




