
Handlingsplan	

Fokusgruppe	for	børnekiropraktik	

1.	Formål	

Fokusgruppen	skal	skabe	et	brugbart	netværk	og	en	platform	for	kiropraktorer	med	interesse	eller	

subspeciale	inden	for	Børnekiropraktik	for	at	øge	deres	viden	og	ultimativt	forbedre	

behandlingsmulighederne	for	patienterne.	Fokusgruppen	skal	stimulere	den	faglige	udvikling	på	området	

og	være	organisator	og	initiativtager	til	konkret	faglig	aktivitet.	

Fokusgruppen	skal	også	være	platform	for	eventuelle	bestræbelser	på	at	indgå	i	et	senere	tværfagligt	

samarbejde	med	andre	relevante	sundhedsfaglige	organisationer,	f.eks.	Sundhedsplejersker,	jordmødre,	

sygeplejersker,	læger,	fysioterapeuter,	DKF,	NIKKB,	Dansk	Pædiatrisk	Selskab,	samt	udbrede	kendskabet	til	

børnekiropraktik	i	befolkningen.	Det	skal	dog	understreges,	at	fokusgruppen	ikke	har	til	formål	at	udgøre	en	

platform	for	fagpolitisk	aktivitet.	Initiativer	for	fag-	og	foreningspolitisk	aktivitet	må	udgå	fra	DKF.	

Specifikke	fokusområder	i	uprioriteret	rækkefølge:	

• At	samle	kiropraktisk	viden,	kompetence	og	faglig	aktivitet	med	hensyn	til	håndtering	af	

pædiatriske	lidelser	og	problemstillinger	hos	børn	i	forskellige	aldersgrupper.	

• At	forstå	og	håndtere	de	pædiatriske	kiropraktiske	patienters	specifikke	problemstillinger	i	de	

forskellige	aldre	og	sammenhænge.	

• At	bidrage	med	viden	og	inspiration	til	NIKKB’s	efteruddannelseskurser	om	pædiatri.	

• At	udforme	forslag	til	minimumskrav	til	standardjournal	for	den	pædiatriske	patient.	

• At	udvikle	viden	og	dele	kompetence	indenfor	håndtering	og	behandling	af	bevægeapparats	

lidelser	hos	børn	i	alle	aldersgrupper	med	udgangspunkt	i	primær	praksis.	

• At	samle	erfaringer	indenfor	det	tværfaglige	samarbejde	vedrørende	behandling	af	den	pædiatriske	

patient.	

• At	arbejde	for	implementering	af	undervisning	i	børnekiropraktik	i	kiropraktorstudiet	på	SDU.	

• At	udvikle	en	konsensus	omkring	begrebet	”børnekiropraktik”	og	derigennem	at	etablere	en	

holdbar	definition	af	børnekiropraktik	og	i	børnekiropraktorens	rolle.	

• At	forholde	sig	til	det	evidensmæssige	grundlag	for	udøvelse	af	børnekiropraktisk	virke.	

• At	undersøge	behovet/mulighederne	for	at	søge	i	retning	af	en	kompetencegivende	eller	

meritgivende	efteruddannelse	eller	kursusaktivitet	indenfor	børnekiropraktik.	



• Mentorordning	primært	for	egne	fagfæller	og	andre	interessenter.	

2.	Baggrund	

Kiropraktorerne	i	Danmark	er	en	veletableret	del	af	det	af	det	danske	sundhedsvæsen,	specielt	mht.	

problemer,	der	stammer	fra	bevægeapparatet.		Effekten	af	kiropraktorernes	kerneydelser,	som	

manipulationsbehandling	og	træning,	er	veldokumenteret	og	evidensbaseret	hos	voksne	patienter	med	

bevægeapparatsklager.	Det	er	derfor	vigtigt	at	arbejde	frem	mod	samme	høje	niveau	af	evidens	for	

kiropraktisk	behandling	af	bevægeapparatet	hos	børn,	fra	spæd	til	voksen.	

Behandling	af	børn	har	altid	været	en	del	af	det	kiropraktiske	virkeområde,	og	der	er	opbygget	meget	

klinisk	erfaring	på	området.	Der	er	i	vores	profession	en	almen	forståelse	af,	at	børn	er	en	naturlig	del	af	

vores	patientmasse,	og	kiropraktisk	behandling	er	et	naturligt	valg	for	mange	forældre,	både	i	Danmark	og	i	

udlandet.	

Vi	er	i	den	heldige	situation,	at	vi	lever	i	et	område	af	verden,	hvor	der	er	stor	forskningsaktivitet	indenfor	

kiropraktisk	behandling	af	børn.	Derudover	har	vi	en	relativt	stor	gruppe	af	kiropraktorer,	som	er	ved	at	

tage	internationale	masteruddannelser	indenfor	kiropraktisk	pædiatri,	og	ikke	mindst	er	der	en	stor	

interesse	blandt	en	stor	del	af	den	danske	kiropraktorstand	for	at	engagere	sig	endnu	mere	specifikt	i	

børnebehandlingens	særlige	problemstillinger;	såvel	diagnose	som	behandling,	rådgivning	og	genoptræning	

af	babyen,	barnet	og	det	unge	menneske.	

Vi	har	en	stor	erfaringsbaseret	viden,	som	vi	ønsker	at	koordinere	og	systematisere	til	et	generelt	

værdibaseret	normsæt	indenfor	børnebehandlingen.	Vi	har	spændende	udfordringer	foran	os	i	forbindelse	

med	at	få	skabt	forståelse	for	værdien	af	et	velfungerende	bevægeapparat	hos	børn,	og	at	få	kiropraktoren	

anerkendt	som	den	primære	varetager	af	børns	muskuloskeletale	sundhed	og	integreret	som	en	naturlig	

samarbejdspartner	indenfor	pædiatrien	i	det	danske	sundhedsvæsen.	Hvis	kiropraktik	skal	være	den	

naturlige	og	almene	behandling	af	børns	bevægeapparat,	vil	en	større	samlet	indsats	være	nødvendig.	

En	øget	synliggørelse	i	faglig	sammenhæng	hænger	nøje	sammen	med	en	veldefineret,	stærk	og	fælles	

faglighed.	

3.	Konkret	handlingsplan	og	opgaver	

Kortsigtet	handlingsplan:	

1. Etablere	en	styregruppe	og	synliggøre	fokusgruppen.	



2. Identificere	og	organisere	alle	interessenter.	

3. Prioritering	af	fokusområder	jf.	pkt.	1	

4. Definition	af	børnekiropraktik.	

5. Videreudvikle	DKF’s	webside	vedr.	børnekiropraktik	med	oversigt	over	fokusgruppens	arbejde	samt	

links	til	andre	faglige	fora,	learning	sites	osv..	

6. Udarbejde	kompetenceliste	for	fokusgruppens	medlemmer.	

Langsigtet	handlingsplan:	

1. Opsætte	kompetencemål	for	børnekiropraktorer.	

2. Beskrive	og	planlægge	fremtidige	kurser,	workshops	og	aktiviteter.	

3. Overvejelser	omkring	efteruddannelse,	diplomkursus	eller	masteruddannelse.	

Styregruppen	mødes	fysisk	to	gange	om	året	og	afholder	derudover	møder	via	Skype	efter	behov,	dog	

minimum	fire	gange	årligt.	

4.	Organisering/aktører	

Konstituerende	møde	for	fokusgruppen	blev	afholdt	den	2.	april	2011,	hvor	en	

styregruppe	på	8	medlemmer	blev	nedsat:	

Annette	Jørgensen	

Charlotte	Riber	

Jesper	Wiberg	

Karl	Skovmand		

Lisbeth	Isbrandt	

Lise	Hestbæk	(repræsentant	for	DSKKB	bestyrelsen)	

Nanna	Sønderkjær	Meyer	(repræsentant	for	NIKKBs	efteruddannelsesenhed)	

Susanne	Lynge	Rosing	

	

Ved	frafald	i	styregruppen	skal	der	suppleres	op	med	nyt	medlem.	Valg	af	nye	medlemmer	skal	så	vidt	

muligt	tilgodese,	at	medlemmer	i	styregruppen	repræsenteres	bredt	-	både	fagligt,	geografisk,	og	med	

hensyn	til	uddannelsessted	og	erfaring.	

Styregruppen	har	som	målsætning	at	arbejde	overordnet	med	styring,	og	i	videst	muligt	omfang	inddrage	

andre	interesserede	kollegaer	i	arbejdet	omkring	fokusgruppens	indsatsområder.	



Styregruppen	har	således	oprettet	mailliste	over	de	27	fremmødte	på	det	konstituerende	møde.	En	del	af	

de	fremmødte	tilbød	at	stå	til	rådighed	for	styregruppen	i	enkelte	sager/opgaver.	I	tillæg	er	der	yderligere	

65	medlemmer	(pr.	11.04.2011)	i	børnekiropraktorklubben	på	DKF	Forum,	som	styregruppen	vil	appellere	

til	i	konkrete	sager.	Det	er	således	planlagt	at	oprette	en	kompetenceliste,	hvor	kollegaer	får	mulighed	for	

at	byde	ind	med	deres	viden	og	erfaring,	som	styregruppen	vil	kunne	trække	pa.	

Fokusgruppen	er	åben	for	alle	medlemmer	af	DKF,	som	har	en	særlig	interesse	i	børnekiropraktik.		

	

Potentielle	samarbejdspartnere:	

DKF	

NIKKB	

SDU	

AECC	

Palmer	College	of	Chiropractic	

ICA/ICPA	

Sundhedsplejersker	

Fysioterapeuter	

Jordmødre(DADJ)	

Sygeplejersker	(DSR,	Fagligt	selskab	for	børnesygeplejersker)	

Læger	(DPS,	Yngre	pædiatere)	

Sundhedsstyrelsen	

5.	Tidsplan	

Den	kortsigtede	handlingsplan	forventes	at	være	gennemført	inden	udgangen	af	2012.	Arbejdet	omkring	

den	langsigtede	handlingsplan	vil	foregå	løbende	og	handlingsplanen	vil	blive	evalueret	senest	maj	2014.	

6.	Budget	

Den	daglige	driftsøkonomi	sorterer	under	DSKKB,	men	ved	lancering	af	store	aktiviteter	som	

diplomuddannelse,	kurser	osv.	vil	det	være	nødvendigt	med	adskilt	og	selvstændig	projektøkonomi.	


