F@DSEL: Mange norske barn fir alvor-
lige seinskader av nakkeskjevheter
pifert under fodselen. Plagene er enkle
4 behandle pa et tidlig stadium, men
norsk helsevesen vil ikke anerkjenne

lidelsen.

HELSE

Av Kristin Haug (tekst) og Tom
Henning Bratlie (foto) i3

Et barn med syndromet Kopl-
gelenk Induzierte Symmetrie
Storung (KISS) kan ha pro-
blemer med bide & spise og
falle til ro. Barnet kan skrike
mye, slite med A ligge stabilt
og ikke makte & se begge vei-
er. Foreldrene kan oppleve at
de ikke makter & trpste bar-
nel, samme hva de gjor,

Slik oppsummerer spesia-
list 1 barnefysioterapi Ute Tm-
hof hva det vil i & ha et barn
med KISS:syndrom, bade for
barn og foreldre. KISS er en
feilfunksjon 1 nakken, som
kan komme etter bruk av mo-
derne fisdselshjelpemidler
som tang eller lignende, eller
etter en traumatisk fdsel.

[ s e = s =]
«Det tar to minut-
ter a sjekke for
KISS om man vet
hva man ser
etter»

UTE \MHOF, FYSIOTERAPEUT

KISS-syndrom:
B Kopfgelenk Induzierte Sym:
metrie Stirung (KISS) eren
blokkering i gvre nakkeledd,
som kan forstyrre den motoriske
utviklingen til et barn.
® Barn som er forlest ved mo-
derne hjelpemidler som tang el
ler som har en uyanlig fadsel
som seteleie er | faresonen.
W KIS5 ble tatt i bruk som bre-
grep pa 1990-tallet av den tyske
legen Heiner Biederman.
W KISS er ikke anerkjent i Nor-
ge, men det finnes terapeuter,
og Universitetssykehuset i
fkershus, Ahus, har flere ansat-
te pa barsel som kient med det.
Kilde: wwna, klss-kidd.no

Men mange i den norske
helsevesenet mener at 5
delsen rett og slett ikke fin-
nes.

— Mugdrene blir ofte fortalt
ph tre maneders lkonirollen at
deres barn har kolikk nir bar-
nel har KISS, og at det vil gh
over av seg selv, sier Imhof til
Klassekampen.

ADHD-liknende

I Norge har det hittil ikke ek-
sizterl bevisbasert forskning
pA KISS. Men i blant annet
Tyskland finnes det rentgen-
hilder av 40,000 barn fir og et-
ter behandling. Disse viser

endring, ifulge Imhof,

Ogsd i andre land som
Sveits, Osterrike, Italia;
Nederland og Belgia arbeides
det med skevheter i naklken
hos barn.

— Dersom barnet har K155,
og ikke kommer til behand-
ling, kan det utvikle seg til &
bruke en kroppsdel mer enn
en annen, De kan da f& pro-
blemer med balansen fordi de
har stress i kroppen, sier Im-
hof.

Hun forteller at seinskader
kan bestdl i at barnet kan bli
redd for hgyder og f& vanske-
ligheter med & sykle, og at
ubehandlet  KISS-syndrom
kan utvikle seg til ADHD-lig-
nende symptomer fra barnetl
er rundt fermn &r, ADHD som er
den mest vanlig nevrologiske
atferdsforstyrrelzen hos barn.

_ Noen [ir ogsa en feilakiig
ADHD-diagnose, sier Imhof.

Selv om lidelsen er kontro-
versielli Norge, er det flere te-
rapeuter som arbeider med
slike skjevheter i nakken hos
smabarn, Fram til i &r var Im-
Hof tilknyttet Ahus hvor hun
jobbet med & pke lninnskapen
om KISS: Na driver hun for
seg selv

Moderne fadselshjelp

Ft barn er laget for 4 tile fpd-
solen fra naturens side, men
en av prisene vi mé betale for
moderne fpdselshjelpemidler
er kanskje KISS, mener Im-
hof.

— Far ville kanskje en del av
barna som blir talt med suge-
kopp eller ved keisersnitt
ikke overlevd, sier Imhot.

Wir fedselen stagnerer og
man er npdt til 4 ta barnel
med tang, =4 kan det bli van-
skelig for barnet etterpa. Mus-
ldene eller skjelettet i nakken

NAKKESKJEVHET: Mie pa litt over ett r er en av mange barn som ef fadl "
Her arbeider manuallterapeut Marc De Decker

hvordan Mie har det.

pa spedbarn er sakalt umod-
ne, det vil si at den eneste for-
beinete strukturen er over-
gangen mellom hodeskalle og
forste halsvirvel, som derfor
ogsa utsatt for skade samtidig

som det skal besytte vitale de-
leri kroppern.

- Slik kan de 3 skjevheter i
naklken, sier hun.

Men de er-en skjevhet det
er lett & rette opp.

med henne mens hun sittet



