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Referat

Susanne Westerbring (styremedlem i Svenska Logoped­
förbundet, Slof ) tok imot de 100 deltakerne og 
registrerte dem inn på Östra sjukhuset i Göteborg for et 
tredagerskurs om dyspraksi. Hun kunne fortelle at det 
svenske logopedförbundet forsøker å arrangere minst to 
kurs i året, og gjerne flere. Westerbing har ansvaret for 
dette kurset og informerte oss om at det var helt fullt, og 
mange på venteliste. I tillegg til de svenske deltakerne 
som kom reisende fra hele Sverige, var det påmeldt fire 
norske deltakere fra Barnas Språksenter.

Fordi begreper om dyspraksi og oralmotoriske vansker 
skiller seg på norsk, svensk og engelsk, vil jeg i denne 
oppsummeringen bruke begrepene på det språket de ble 
presentert på kurset. Kursets hovedforeleser Edythe A. 
Strand, ph.d, arbeider ved Mayo Clinic og Mayo 
College of Medicine. Hun kunne selv fortelle at hun 

nærmet seg pensjonsalder, og at hun hadde lang erfaring 
fra arbeid med barn som har «speech sound disorders». 
Susanne Rex arbeider ved Skånes Universitetssjukhus og 
er doktorand ved CLINTEC, Enheten för logopedi, 
Karolinska Institutet. Rex holdt en halvdags forelesning 
om DYMTA (dynamisk motorisk talbedömning), som 
er et helt nytt kartleggingsverktøy hvor målet er å 
avdekke kliniske markører for taldyspraxi hos barn.

Kursets innhold besto av definisjon og diagnostisering av 
«phonological disorders», «Childhood Apraxia of Speech 
(CAS)» og «dysarthria». Fokuset til både Rex og Strand 
var på hva CAS er, og hvordan denne vansken skiller seg 
fra de andre språklydvanskene. CAS kan på norsk over­
settes til; verbal dyspraksi hos barn. På kursets tredje dag 
beskrev Strand ulike behandlingsformer/teknikker man 
kan bruke for å behandle CAS. Utfordringen med 
diagnostisering, mener Strand, knytter seg til klinikernes 
evne til å skille språkvansker fra utføringsvansker. 
Utfordringen er at «motor planning disorders» 
uttrykkes, eller kommer til syne, gjennom tale. CAS er i 
hovedsak ikke en leksikalsk vanske, det er vansker med 
selve planleggingen og utførelsen av munnbevegelsene. 
Hun understrekte at slike problemer med «motor  
planning and programming» kan finnes i kombinasjon 
med phonologic delay/language delay. Derfor kan et 
barn ha en diagnose som for eksempel innebærer både 
utfordringer med fonologi og utførelse. Da må klinikere 
gi en diagnose hvor det kommer tydelig frem hva slags 
vanske barnet har, og hvilken intervensjon man skal 
bruke. Når Strand brukte begrepet diagnose, ble det lagt 
vekt på at det ikke er snakk om en medisinsk diagnose, 
men en diagnostisk beskrivelse av talevansken. Det kan 
en logoped gjøre, men en vanske kan forandre seg med 
tiden, og derfor må også barnet følges tett opp. På kurset 
fikk vi trening i å skrive slike diagnostiske beskrivelser/
uttalelser med utgangspunkt i klienter vi arbeider med 
selv. Strand presenterte også DEMSS (The Dynamic 
Evaluation of Motor Speech Skill) som undersøker de 
fire parameterne man ofte finner hos barn med CAS: 
«movement accuracy», «vowel errors», «consistency» og 
«prosody». Denne testen har Susanne Rex, i samarbeid 
med Anita McAllister og Kristina Hansson, laget en 
svensk oversettelse av.

Referat fra Svenska Logopedförbundets tredagerskurs om dys-
praksi med Edythe A. Strand og Susanne Rex

Forelesere: 
Til venstre: Susanne Rex, Til Høyre: Edythe A. Strand. 
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Den andre dagen presenterte Rex testen DYMTA 
(dynamisk motorisk talbedömning), og understrekte at 
testen skal brukes som en del av en helhet. Det er tatt 
utgangspunkt i Mayo Clinic System sine markører for 
taledyspraksi hos barn. For å få diagnosen CAS 
(taldyspraksi/verbal dyspraksi) må man ha vokal-
distorsjoner og ytterligere minst tre markører for 
diagnosen. Alvorligheten av vokaldistorsjon ble drøftet 
mot slutten av kurset. I diskusjonen kom Strand frem til 
at et barn med CAS ikke må ha vansker med vokaler, 
men at de fleste har vansker med utførelsen av vokalene 
(utførelsen er ofte vag, eller uartikulert).

Rex beskrev testens ulike deler. DYMTA A, med fokus 
på fonem og stavelsesstrukturer som utvikles tidlig og 
DYMTA B, med fokus på ord og uttrykk med økt 
fonotaktisk kompleksitet og lengde, samt fokus på 
prosodiske aspekter, svenske ordbetoningsmønstre og 
accenter. Testen er normert fra 3 år og utføres gjennom 
repetisjon. Du kan lese mer om testen og bestille den fra
http://dymta.se/.

Kursets tredje dag ble brukt til å gjennomgå behandling 
av CAS. Her var det fokus på forskjellen mellom
«language therapy», «phonological treatment» og 
«treatment of CAS». Det ble presentert ulike case som 
deltakerne deretter måtte foreslå behandlingsformer for. 
Flere av eksemplene var av barn som hadde vansker med 
både fonologi, språk og utførelse av talebevegelsen. I 
følge Strand er det særlig frekvens/hyppighet av trening 
som er viktig. Det er fint at treningen er morsom, men 
det viktigste er at den har effekt. Hennes råd er at  
terapeuten er ærlig med klient og foresatte, om at hard
jobbing skal til for å bedre taleferdigheten. 
Målsettingene må derfor ha fokus på konkrete mål, og 
mange repetisjoner på trening av målordene. Det ble 

vektlagt hvor viktig det er at foreldre, skole og logoped 
samarbeider godt, og sørger for at barnet får trent ofte 
(helst daglig). 

Strand presenterte metodene DTTC (Dynamic 
Temporal and Tactile Cueing), MIT (Melodic 
Intonation Therapy) og ReST (Rapid Syllable 
Transition). Kursdeltakerne ble langt ifra utlært innen 
disse terapimeteodene. Strand la mest vekt på DTTC, 
hvor metoden fokuserer på «simultaneous response», 
«immediate repetition», «repetition after delay», og 
«spontaneous production». Dersom en prosedyre i 
DTTC ikke fungerer går man tilbake til forrige nivå. 
«Simultanous production» betyr å gjøre bevegelsen 
sammen med barnet. Det kan man gjøre samtidig ved at 
man gir taktil støtte, støtte ved bruk av gester, fonetisk 
plassering og ved å holde første bevegelse lenger.

Som kursdeltaker opplevdes kurset som svært nyttig, selv 
om mye ny informasjon også fører til mange nye spørs­
mål. Da var det godt å ha inspirerende forelesere som 
selv kunne påpeke at man aldri blir ferdig utlært, og at 
alt nytt må trenes og læres. Vi nordmenn var enige om 
at en norsk versjon av DYMTA hadde vært nyttig for oss 
i kartleggingen av disse barna. I min kalender skrev jeg 
ned fire gode råd, som jeg vil ta tak i de første dagene 
tilbake på jobb etter kurset. 

De er:
1.	 Increase number of responses per session
2.	 Review your choice and number of stimuli
3.	 Increase the clients ability to watch your
	 movements 
4.	 Add and fade cues as needed

Vi ønsket også Edythe A. Strand velkommen til Norge 
ved en annen anledning, noe hun stilte seg svært positiv 
til. 

Helmine Bratfoss
Logoped MNLL

Sekretær Norsk Logopedlag

Strand presenterte eksempler som er lagt ut for foreldre 
på Youtube, bruk lenken for å se filmen i sin helhet. 
https://www.youtube.com/watch?v=x15nL_MicOw
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Denne gang var samlingen lagt til Bergen, som dessverre 
ikke kunne glimre med sol og fint vær, men heller et svært 
innholdsrikt program og konstruktive diskusjoner rundt 
emnet dysfagi. Leder for Logopedtenesta ved Haukeland 
Universitetssykehus, Randi Kaasa ønsket velkommen og 
hadde et kort innlegg om hvordan Logopedtenesta og 
logopedtilbudet er organisert i Bergen og omegn. 
 
Siden forrige samling har nettverket jobbet med 
problemstillinger rundt emner som videofluoroskopi 
(VFS), Mann Assessment for Swallowing Ability (MASA), 
og retningslinjer som foreligger for standardisering av mat- 
og drikkekonsistenser. Arbeidene ble først presentert og 
deretter jobbet vi i grupper hvor nye innspill ble diskutert 
og formulert for videre arbeid rundt de valgte tema. 
Tracheostomi var et emne som nettverksmedlemmer har 
etterspurt og logoped Ole Andreas Holmsen hadde et flott 
innlegg om tracheostomi og dysfagi, som også var tema for 
gruppearbeid. 

Dag 2 ble viet til forelesning og case-presentasjoner. 
Logoped Isak Mjanger fra Logopedtenesta ved Haukeland 
Universitetssykehus holdt et lærerikt foredrag om 
funksjonelle svelgevansker og klumpfølelse i halsen. Det ble 
også lagt frem tre kasuistikker med diskusjon rundt 
emnene prematuritet ved logoped Malin Sinding og 
problemstillinger knyttet til to pasienter med tracheostomi 
ved logoped Astrid Granhus og logoped Eli-Anne Kjølberg. 
I tillegg presenterte logoped Beate Johansen arbeidet med 
«Option grid svelgevansker» som er et verktøy utarbeidet i 
forbindelse med at alle har fri tilgang til egen journal. I 
første omgang jobbes det videre med å kvalitetssikre og 

prøve det ut på et visst antall pasienter ved Universitets­
sykehuset i Nord-Norge. Dysfaginettverket jobber videre 
med å samle felles kriterier, indikasjoner og kontra­
indikasjoner man har for gjennomføring av video­
fluoroskopiundersøkelse som kan være felles for hele 
landet. Det arbeides videre med å oversette Mann 
Assessment for Swallowing Ability som er en test som gir 
en bred vurdering av dysfagi, blant annet personens 
våkenhet, samarbeid, auditive forståelse, respirasjon, 
dysartri, oralfase, faryngealfase, faryngealrespons (hoste), 
anbefalte matkonsistens, anbefalte drikkekonsistens, 
svelgingsintegritet, dysfagi og aspirasjon. Det jobbes videre 
med å undersøke retningslinjer som foreligger for 
standardisering av mat- og drikkekonsistenser. Det blir tatt 
utgangspunkt i IDDSI (International Dysphagia Diet 
Standardisation Initiative) sitt system som er en svært 
spesifisert og systematisk oversikt over hvordan konsistenser 
skal være og hvordan man kan teste ut riktig konsistens. 
Denne oversikten gir mulighet for en objektiv vurdering av
konsistens.

Nettverket konkluderte med at man trenger mer informa­
sjon og kunnskap om tracheostomi og dysfagi. Det ble 
diskutert å lage en prosedyre på hva man skal gjøre for
tracheostomerte og rette oppmerksomheten mot å få infor­
masjon ut til alle i Norge som trenger å vite noe om det.

Neste møte blir i Oslo 29.–30. september 

Referert av logoped Ann-Helene Vatnelid, Logopedtenesta 
ved Haukeland Universitetssykehus
og Haraldsplass Diakonale sykehus.

Nasjonalt dysfaginettverk i Bergen 26.–27. november 2015
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HOL avholdt årsmøte og kurs på Ottestad 13. januar 
2016. På årsmøtet var det gjennomgang av årsberetning og 
regnskap. HOL hadde invitert Stine Brubak til å 
holde et kurs om stamming og CBT (Cognitive Behavioral 
Therapy). Stine er utdannet ved UiO, og har også 
utdannelse fra Michael Palin Center i London, European 
Clinical Specialization in Fluency Disorders. Brubak gav en 
innføring i hvordan kognitiv adferdsterapi i kombinasjon 
med tradisjonelle metoder kan brukes i stammebehandling. 
Hos mange som stammer vil opplevelsen av å stå fast i et 
stammeøyeblikk lagre seg som et negativt emosjonelt 
minne som vil utløses hver gang et fryktet stammeøyeblikk 
er forventet. Det kan også knyttes sammen med tenke­
måtene bak Cognitive Behavioral Therapy (CBT) der det 
er ønskelig å møte denne frykten, identifisere, modifisere 
og på den måten restrukturere negative tanker og 
emosjoner som oppstår. Dette gjøres først gjennom 
initiering fra terapeut til klient, med et mål om at klienten 
etter hvert skal bli sin egen terapeut og spontant være i 
stand til å modifisere egne negative emosjoner. 

Det var 47 deltakere på kurset, og det var mange
positive tilbakemeldinger da kursdagen ble avsluttet. Styret 
i HOL er fornøyd med gjennomføring av årsmøtet og kurs.

Ida Elisabeth Ohm

Årsmøte og kurs i Hedmark og Oppland logopedlag (HOL)

Bilde av Stine Brubak og tidligere leder Kristin Sulen Nordsveen.
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Logoped i internasjonalt humanitært arbeid
I fire år har jeg deltatt som frivillig logoped i  
internasjonalt humanitært arbeid i Aklan 
provinsen på Filippinene med organisasjonen 
«Mending Faces». Det er fantastisk givende 
arbeid, hvor den logopediske fagkompetansen 
blir verdsatt og kommer mange til nytte som 
ellers ikke ville hatt noen mulighet til å få 
logopedisk hjelp.

Mending Faces er en frivillig organisasjon som ble startet 
i Denver, USA, og som består av leger, sykepleiere og 
medisinsk personell som gir kirurgi til barn som er født 
med leppe-kjeve-ganespalte. De ønsket å knytte til seg 
en logoped, så jeg reiste med dem først gang i 2013.

Jeg har 15 års erfaring fra leppe-kjeve-ganespalteteam 
(LKG) i Bergen, et av de to spalteteamene i Norge. Et 
fullverdig spalteteam skal ha med logoped; en spalte i 
ganen virker inn på både hørsel, spising og tale. Da jeg 
fikk anledning til å reise med et team som tidligere ikke 
hadde hatt med logoped, så jeg en mulighet til å bidra 
med min kompetanse.
 
På Filippinene er forekomsten av LKG noe høyere enn i 
Norden: ca. 3,5 pr. 1000, mens det i Norge er 2 pr. 
1000. I Aklan provinsen er i tillegg fattigdommen stor, 
og noe offentlig helsevesen finnes ikke. Det betyr at det 
er kun de med mye penger som har mulighet til å få 
kirurgi.

Reisen med Mending Faces foregår første uken i februar 
hvert år. Alt medisinsk utstyr og annet materiell blir 
fraktet med fra USA. Selv lager jeg til logopedisk 
materiell som jeg fyller kofferten med. Det finnes ingen 
logopeder i dette området på Filippinene, så jeg må gi 
foreldrene opplæring i hvordan de kan hjelpe barnet sitt 
etter at ganen er lukket. Et kirurgisk inngrep i ganen og 
få lukket ganen fikser ikke alltid taleproblemene, særlig 
ikke når barna har blitt store og lagt seg til andre måter å 
produsere lydene på.

I byen Kalibo får vi låne lokaler på sykehuset. Lokale 
sykepleiere deltar i arbeidet og er en god ressurs som 
tolker. Mange filippinere snakker bra engelsk, men det 
er også mange som ikke forstår engelsk så jeg er avhengig 
av tolk i møte med foreldrene og barna.

Logoped MNLL Nina Helen 
Pedersen.
nina-helen.pedersen@statped.no
Logopedi ved Bergen Lærerhøyskole 
i 1992 og Hovedfag i Logopedi 
ved UIB i 2002. Har vært ansatt i 
Statped fra 1987, i LKG-teamet ved 
Statped vest fra 2000.

Erfaring fra internasjonalt arbeid fra Barentsprosjektet og de 
internasjonale forskningsprosjektene Scandcleft og TOPS. 
Deltatt på internasjonale LKG-konferanser i Gøteborg 2001, 
Bologna, Italia 2003, Durban, Sør Afrika 2005, Bilbao, Spania 
2007, Fortaleza, Brasil 2009, Salzburg, Østerrike 2011, Or­
lando, USA 2013 og Gøteborg, 2015
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Den først dagen, Screening Day, møter vi tettpakkede 
venterom på sykehuset. Informasjon har gått ut på 
forhånd om gratis kirurgi til barn født med LKG. 
Informasjonen er delt via media, plakater og lokale 
helsestasjoner. Mange familier har reist langt. Håpet og 
forventningene preger ansiktene. Alle pasienter blir  
vurdert av barnelege, kirurg, tannlege og logoped. Noen 
er dessverre underernærte, syke eller ikke i stand til å tåle 
kirurgi. De blir sendt hjem igjen. Det er hjerte-
skjærende. Heldigvis får de et håp, siden Mending Faces 
kommer igjen om et år og da får de en ny mulighet.

Vi møter mellom 60 og 80 barn i alle aldre denne  
dagen. I år var den eldste 15 år, med gjennomgående 
uoperert leppe-kjeve-ganespalte. Hun hadde aldri gått på 
skole fordi hun snakket dårlig og ble plaget av andre pga 
utseende.

I år var det en stor glede at ca. 20 barn som fikk lukket 
leppen i fjor av Mending Faces, kom tilbake i år for å få 
lukket ganen. 

Logopeden møter alle barna og foreldrene denne dagen. 
Vi lytter på dem. Får barna til å telle til 10 og imitere 
lyder. Vi spør foreldrene om barna går på skole og om de 
gjør seg forstått. Vi informerer om at vi vil møte dem 
igjen etter kirurgi av ganen. De barna som bare har 
leppe-kjevespalte vil ikke få noen problemer med talen, 
så dem trenger vi ikke møte igjen.

I løpet av uken vil de fire kirurgene operere mellom 70 
og 80 barn. Det er en operasjonssal hvor det er plassert 
fire senger, en i hvert hjørne. Nå går det på løpende 
bånd i fire dager. En utrolig profesjonalitet og logistikk.
Organisasjonen har med seg sine egne anestesiapparat, 
anestesileger og dyktige operasjonssykepleiere. Disse gjør 
en kjempeinnsats og jobber fra klokken sju til sent på 
kveld.

Hva gjør logopeden?
Min jobb som logoped disse dagene er å gå på avdel­
ingen og finne de barna som skal ha ganelukke. Vi 
samler foreldrene i små grupper eller samtaler med dem 

en og en. Lokaliteter er elendige, så vi må finne oss en 
rolig plass der vi kan. Ofte blir det på sengekanten om 
det er rolig på rommet. Det er det sjelden, for det er 
mange om plassen og sengene er bare feltsenger der hver 
familie har én seng på deling. Sengene står tett i tett.
Likevel er alle tålmodige og smilende. De er veldig 
engasjert i det logopeden tar opp med dem. De følger 
godt med og prøver ut aktivitetene og stiller spørsmål. 
Alt materiell har vi med fra Norge. Vi har laget til 
mapper med bilder og instruksjoner og alt de trenger for 
å begynne å trene når de kommer hjem.

Hovedfokus i trening:
•	 Å etablere oral luftstrøm. Med en åpen gane vil lyd 	
	 og luft gjerne styres opp i nesen. Når ganen blir
	 lukket, må det trenes på å styre luften ut gjennom 	
	 munnen.
•	 Etablere tungespissløft på de alveolare lydene. 		
	 Mange har en etablert tungeplassering med lydene 	
	 produsert bak i munnen og ingen bevegelse i
	 tungespissen.

Lesernes side
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•	 Trene på babblelyder: dadada, tatata, papapa, bababa 
	 med rett plassering av lepper og tunge og oral
	 luftstrøm.
•	 Trening er etablering av grunnleggende lyder. Dette 	
	 kan trenes på uavhengig av hvilket språk barna 	
	 snakker.

Logopeden får også tid til å samtale med foreldrene. 
Jeg spør dem gjerne om hva de tror spalten kommer 
av. Det er mye overtro og oftest er det på grunn av 
mor som har gjort noe galt. For eksempel at mor har 
prøvd å ta abort, ikke ønsket barnet, sett på full­
månen, kjørt på motorsykkel eller falt når barnet lå i 
magen og suttet på tommelen slik at tommelen ble 
presset opp i ganen. Jeg gir informasjon om LKG og 
hvordan den utvikles og at spalten ofte skjer før mor 
vet at hun er gravid.

Organisasjonen:
Alle som deltar i Mending Faces sitt prosjekt betaler 
reise og opphold selv og bruker fritiden sin. Dette er 
utrolig givende arbeid, og en møter mange engasjerte 
fagfolk. Det er et flott miljø og en føler virkelig at inn­
satsen kommer til nytte. Vi opplever en utrolig takk­
nemlighet. En får mer igjen enn en gir. 
Etter at jeg reiste det første året i 2013 som den eneste 
fra Norge, ble det året etter med en logopedkollega og 
en plastikkirurg fra LKG-teamet, samt en fotograf. Vi 
har nå reist dit i fire år og har begynt å planlegge 
reisen i 2017. Innholdet i det logopediske tilbudet har 
vi utviklet etter hvert. Lite visste jeg da jeg reiste ned 
første gangen. Men nå vet vi hva som venter, hva 
behovene er og hvordan vi kan utvikle det logopediske 
til å bli enda bedre.

Fattigdommen er enorm på Filippinene. Vi får følge 
noen familier hjem og blir rystet over boforholdene. 
Små bambushytter med jordgulv. Ingen elektrisitet 
eller innlagt vann. De mangler det meste som vi tar 
for gitt. 

Når barna blir sendt hjem fra sykehuset får de med seg 
alt de trenger av utstyr til å rense etter kirurgien, samt 
et par sandaler og noe klær og kosedyr, fargeblyanter, 
leker og et stort teppe. Mending Faces i Denver USA 
jobber hele året med å samle inn penger og donasjoner 
slik at en kan fortsette å reise år etter år og gi dette 
tilbudet til barna som trenger det så sårt. Et liv med 
en uoperert spalte er ikke noe verdig liv. 

Å bidra som frivillig i humanitært arbeid er givende. 
Spesielt givende når jeg kan bruke min logopediske 
fagkompetanse der hvor den blir verdsatt, og jeg ser at 
den kommer mange til nytte. Jeg vil oppfordre alle 
logopeder som har muligheten til å gjøre det samme.

Anbefalt litteratur:
 «Management of Cleft Lip and Palate in the Developing 
World». Michael Mars, Debbie Sell & Alex Habel

Nettsider hvor en kan finne mer informasjon
om arbeidet:
Operation Smile,
http://www.operationsmile.org/approach/where-we-work
Smile train
http://www.smiletrain.org/
Mending Faces:
http://www.mendingfaces.org/
Min egen blogg fra reisene:
http://logopedersen.blogspot.no/
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Nytt hefte i Norsk Logopedlag sin småskriftserie
Heftet har tittelen Lær barnet å lytte, og 
forfattere er Unni Line 
Ottersen og Anne Hem 
Langli. Heftet handler 
om hvordan logopeder 
og spesialpedagoger kan 
bidra til å stimulere barn 
med cochleaimplantat 
(CI) eller høreapparat til 
talespråklig utvikling via 
hørselen. Begge forfattere 
jobber i Statped sørøst i 
Holmestrand. De har ut­
dannelse som henholdsvis 
audiopedagog og logoped 
og har etterutdannelse på 
temaer vedrørende hørsels­
hemmede barn. De har 
jobbet i mange år med opp­
øving av lytte- og talespråk­
lige ferdigheter for små barn 
med cochleaimplantat og/
eller høreapparat. De veileder 
foresatte, PPT, barnehage og 
skole i forhold til disse barna 
og holder kurs internt og 
eksternt om temaet. 

Heftet gir en basiskunnskap 
om barn med cochleaimplantat 
og høreapparat til logopeder og 
spesialpedagoger, som skal arbeide med brukergruppen 
for å stimulere til talespråklig utvikling via hørselen.

Heftet er utarbeidet med tanke på barn med mellom­
store og store hørselstap. De fleste barn med mindre 
hørselstap vil også ha nytte av stimulering for å få gode 
lytte- og taleferdigheter. 

Tips og tanker i heftet 
vil derfor være nyttige 
i språkarbeid for alle 
barn med nedsatt 
hørsel. 

Heftet er praktisk 
orientert. Forfatterne 
har organisert det 
slik at det kan nyttes 
som et oppslagshefte. 
Derfor forkommer 
det gjentakelser 
underveis. 

Dette heftet blir det 
siste i småskrift­
serien som blir 
utgitt i trykket 
papirformat. 
Norsk Logopedlag 
er i en omstillings­
fase der materiell 
på salgslisten skal 
bli overført til 
digitale utgivelser 
som kan kjøpes 
til nedlastning 
på NLLs 

hjemmeside. 

Til sammen er det nå 12 hefter i serien som speiler 
mangfoldet i logopedisk arbeid. Alle heftene kan kjøpes 
gjennom salgsrepresentant Monica Nakling:
mnakling@online.no. Ta gjerne en titt på NLLs 
hjemmeside under Ressurser: Vareliste fra NLL, for å se 
om det er noe annet som har din interesse.

For Pedagogisk utvalg
Elsebeth Højsgaard

Pedagogisk utvalg

NR.    12

LÆR BARNET 

Å LYTTE
Hvordan logopeder/spesialpedagoger 

kan bidra til å stimulere barn med 

cochleaimplantat(CI) eller høreapparat 

til talespråklig utvikling via hørsel
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Annonse

KOMMUNIKASJON
for voksne med afasi

Tlf: 22 12 14 50 
mona@cognita.no
www.cognita.no

Cognita AS
Oscarsgate 7
0352 Oslo

Cognita utvikler og selger hjelpemidler til mennesker med 
 kognitive  utfordringer. Vi er opptatt av at du, og den du bryr  

deg om, skal kunne  kommunisere og bli forstått.

01. COGNITASS:  
Enkel programvare for allsidig 
kommunikasjon med tekst, 
 symboler og bilder.

02. GRID:  
Kommunikasjonsoppsett for  
de som trenger bilder istedenfor 
eller i tillegg til tekst.

03. PREMIUM AFASI: 
Et moderne verktøy for  kom - 
munikasjon direkte  mellom bruker  
og  kommunikasjonspartner.

Våre hjelpemidler kan tilpasses individuelle ferdigheter og preferanser:

01.

02.

03.
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Pedagogisk utvalg Pedagogisk utvalg

Læringsressurser på statped.no
I vårt siste innlegg vil vi vise fram statped. 
Det er nesten ikke det logopediske eller spesial­
pedagogiske tema statped ikke kan hjelpe oss med. Da 
tenker vi ikke på kontakt, besøk og veiledning, men data 
og nett. De har nettsider med oversikt over alle sine fag­
områder og med noen få tastetrykk kommer vi langt inn 
i våre praktiske og metodiske arbeidsområder.

På statped.no kan vi på venstre side velge fagområder, 
aldersgrupper, teknologiutvikling og tema som apper/
brosjyrer/kartleggingsmateriell/filmer/artikler og mye 
mer. Vi finner mange kjekke blå overskrifter vi kan 
trykke videre på.

Øverst på skjermsiden har vi anledning til å trykke oss 
inn på Fagområder – syn, hørsel, kombinerte syns- og 
hørselstap, ervervet hjerneskade, sammensatte lære­
vansker og språk/tale. Hver av disse overskriftene har 
spesifikke undertema.

Vi kan videre trykke oss inn på Læringsressurs – og det 
er her skattekista dukker opp. Både under denne fanen, 

men også ved å gå videre til fagområde til venstre, 
kommer vi til en alfabetisk oversikt over en hel mengde 
filmer, tekster, tips, tester, treningsmateriell og så videre.

I vårt logopediske arbeid har vi hatt nytte av konkrete 
opplegg og arbeidsmåter som kan brukes for barn med 
hørselshemming og for voksne som har fått CI. Vi har 
funnet filmer og materiell om alternativ kommunika­
sjon, sanger med tegnstøtte, kartlegging av løpsk tale, 
afasi, mange forskjellige apper som er gode verktøy i vårt 
varierte arbeid, og mye mer.

Statped har i tillegg facebook-siden «Brettet». 
Her kommer ikke bare ny informasjon og tips fra fag­
personene i Statped, men også mye bra fra kolleger rundt 
i landet.

Lykke til med å finne fram på statped.no, lære mer 
under Læringsressurs, finne aktuelle kurs og konferanser 
og sette deg inn regelverk.

Pedagogisk utvalg
Inger Lea
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- Yrkesetikk,
takk!

Yrkesetiske retningslinjer er ikke hogget i stein. Det vil si 
at det ofte kan være vanskelig å avgjøre om en 
problemstilling eller handling er uetisk eller ikke. Hver 
og en av oss må ofte gå i oss selv og vurdere hva som er 
riktig og galt. Våre yrkesetiske retningslinjer gir ikke 
alltid eksakte svar.

Yrkesetisk råd har trofast skrevet på sin faste side i alle 
nummer av tidsskriftet vårt de siste fire årene. Vi vet at 
mange leser innleggene, men få har tatt seg tid til 
kommentarer. Vi skulle ønske oss litt mer debatt!

Derfor vil innlegget denne gangen dreie seg om et 
dilemma som vi ber leserne selv vurdere – og eventuelt 
gi tilbakemelding til Yrkesetisk råd, slik at vi eventuelt 
kan samle dem før publisering i neste nummer av Norsk 
tidsskrift for logopedi.

Du er privatpraktiserende logoped og betjener blant 
annet et kommunalt rehabiliteringssenter. Dette senteret 
har ikke ansatt logoped og de har heller ikke budsjett for 
slike tjenester. Likevel tilkaller de logoped når de har en 
pasient med logopedbehov. De ber om en (overflatisk) 
utredning av språk-, tale- og svelgefunksjon for 
pasienten. Logopeden bruker to timer på utredningen, 
skriver journal og informerer personalet om sine funn, 
samt gir litt veiledning. Pårørende er også delvis til stede 
under språk-, tale- og svelgevurderingen. 

Din konklusjon er at pasienten har opptrenings­
potensiale og trenger videre opptrening av logoped. Du 
fakturerer rehabiliteringssenteret for de avtalte to timer, 
men hører ikke mer fra senteret.

Noen dager senere kontakter pårørende deg. De var av 
den oppfatning at nå skulle pasienten få logopedhjelp. 
Du sier at du ikke har noen videre avtale med senteret, 
men at de pårørende selv må ta opp ønske om 
logopedhjelp direkte med senteret. Det gjør de, for noen 
dager senere blir du igjen kontaktet av rehabiliterings­
senteret og forespurt om muligheter for én time logo­
pedi pr. uke så lenge pasienten er i døgnrehabilitering.

Du starter opp. Pårørende er imidlertid ikke fornøyd 
med én time pr. uke. De vil ha hyppigere oppfølging, 
helst tre ganger pr. uke. Dette vil de betale fullt ut selv.

Hva velger du å gjøre?

Vi i Yrkesetisk råd ønsker alle et godt Landsmøte og 
etterutdanningskurs, samt en riktig god og varm 
sommer! Og glem ikke å tenk igjennom hva du ville ha 
gjort i saken beskrevet ovenfor…

Sommerhilsen fra oss i Yrkesetisk råd

Erik Reichmann, Ingjerd Haukeland,
Brit Karin Sørland og Trine Lise Dahl
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ENKELT Å HJELPE  
PASIENTER MED

DYSFAGI
Sikkert
Resource ThickenUp Clear er amylaseresistent, fortykker  

umiddelbart og beholder konsistensen i munnhulen og  

gjennom hele svelgeprosessen.

Kliniske studier har dessuten vist at Resource ThickenUp Clear:

•   Reduserer aspirasjonsrisiko1

•   Øker svelgesikkerheten ved å redusere rester i munnhulen2

Enkelt
•     Resource ThickenUp Clear påvirker ikke matens  

utseende eller smak og vann beholder sin klarhet.  

Gjennom å tilby pasienten samme valgfrihet av smak og  

drikke som tidligere gjør Resource ThickenUp Clear det  

enklere å nyte hverdagen for de med svelgevansker.  

Det er livskvalitet!

Det er

For helsepersonell 

www.nestlehealthscience.no

1 Leonard et al. Academy of Nutrition and Dietetics. April 2014. 
2 Rofes et al. Aliment Pharmacol Ther 2014; 39: 1169–1179

For oppskrifter og tips, ta kontakt med din produkt-
spesialist eller ring kundeservice på tlf. 81568332  
eller sentralbord 67817400.

Annonse
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Vi vil at det skal være oversiktlig og enkelt å skaffe en logoped. Vil Norsk logopedlag samarbeide 
med Norsk interesseforening for stamme om en kartlegging av logopedtilbudet i Norge?

Da jeg skulle planlegge det seneste styremøtet i foreningen, 
ville jeg teste meg selv om jeg klarte «hvordan skaffer man 
en logoped»-testen. Sånn for sikkerhets skyld. Jeg kunne jo 
bli spurt en dag. Siden jeg er styreleder i NIFS, opptatt av å 
hjelpe andre og sånn. Og vet dere hva? Jeg måtte tenke meg 
om. «Ja, hvordan gjør man det? Hvem ringer man? Hva 
gjør man?». Jeg strøk på testen. Jeg var for usikker. Så nå 
skal vi oppdatere nettsiden vår med en «finn en logoped for 
dummies». Når både jeg og flere i styret (jeg åpnet styre­
møtet med et kontrollspørsmål, sånn for å piffe opp 
stemningen en søndags ettermiddag) ikke er skråsikker, 
hvordan skal da en mor eller far kunne hjelpe barnet sitt?

Så nå vet jeg det. 

Det neste spørsmålet er: Hvor er logopedene hen?
Hvilke logopeder jobber med stamming og løpsk tale? Og 
hvem jobber med barn, voksne? En liste over logopeder 
som hjelper personer som stammer eller har løpsk tale vil vi 
skal være synlig og lett tilgjengelig for dem som trenger en 
logoped. Klikk deg inn på fylke-
kommune-by/tettsted, finner du en logoped nær der du 
bor?

Vi har forsøkt å lage en oversikt og lanserte «Logoped­
listen» på nettsiden vår. Problemet er bare det at listen er 
høyst mangelfull. Vi har brukt vårt eget medlemsregister og 
på langt nær alle logopeder i Norge er medlem av NIFS.

Tar dere utfordringen?

Nytt styre i NIFS
I begynnelsen av april hadde vi årsmøte og vårseminar i 
Oslo. Flere av dere var til stede for å høre på Per Alm fra 
Sverige snakke om hva som skjer i hjernen når man 
stammer og Ragnhild Rekve Heitmanns interessante 
foredrag om løpsk tale. Før alle foredragene, samt film­
visning, valgte årsmøtet enstemmig et nytt styre.

Det inspirerer meg å se at det arbeidet vi gjør sammen i 
styret gir resultater. Siden jeg var på mitt første årsmøte for 
to år siden, har det vært vanlig med rundt 50 deltakere på 
hvert arrangement. Vi får inn dyktige og etterspurte 
foredragsholdere som får oss til å tenke. Vi lærer noe nytt 

om stamming og løpsk tale. Vi lærer mye om oss selv og 
andre i samme situasjon.

Styret jobber med folkeopplysning og for å bedre hver­
dagen til personer med stamming eller løpsk tale. Vi er i 
dialog med logopedmiljøet, holder foredrag for lærer­
studenter, og er ute i mediene for å snakke om hvilke 
utfordringer vi møter på når ordene blir en fiende.
Flere ønsker å bli kjent med likesinnede og lære mer. Det 
kan vi se av at bare det siste året har vi hatt en økning på 
nesten 100 medlemmer i foreningen. Vi går med over­
skudd, og er allerede i gang med spennende prosjekter for 
resten av 2016 og videre inn i 2017.
Dette er gøy! Dette er motiverende!

La meg til slutt få presentere det nye styret i NIFS:

•	 Jon-Øivind Finbråten (gjenvalgt som nestleder
	 og interessepolitisk ansvarlig).
•	 Tommy Olsen (valgt inn som interessepolitisk
	 ansvarlig).
•	 Monica Juliebø (valgt inn som foreldrekontakt
	 og medlemsansvarlig).
•	 Thomas Aure (valgt inn som sekretær og ansvarlig
	 for lokallag og likepersonaktivitet).
•	 Erik Chrisander Gustavsen (ikke på valg,
	 webansvarlig).
•	 Børje Østerhus Loftskjær (valgt inn som
	 layoutansvarlig for medlemsbladet og webredaktør).

Undertegnede er styreleder på andre året, og ser frem til et 
spennende år, med et enda tettere samarbeid med dere i 
Norsk logopedlag!

Martin Aasen Wright
Styreleder, 

Norsk interesseforening 
for stamme (NIFS)

martin.aasen.wright@gmail.com

Kartlegge behandlingstilbudet sammen
NIFS
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Logopedi i Norge har hatt et rykte om at det forskes for lite på høyere nivå. Derfor vil vi gjerne synliggjøre noe av 
det stadig økende mangfold av doktorgradsprosjekter som gjennomføres og forskes på av logopeder og andre innen 
tilknyttede fagområder. På denne siden vil vi derfor fortløpende presentere doktorgradsstudenter. Holder du på 
med forskning på doktorgradsnivå eller kjenner en logoped som gjør det – ta gjerne konatkt med redaksjonen.

Presentasjon av ph.d.-prosjekter

Navn:  
Maja Michelsen

E-postadresse:
maja.michelsen@hiof.no

Bakgrunn: 
Master i nordisk språkvitenskap. 
Ansatt ved Høgskolen i Østfold 
som førstelektor i norsk ved 
avdeling for lærerutdanning.

Tilknyttet: Institutt for medier og kommunikasjon, Universitetet i 
Oslo. Doktorgradsprosjektets varighet var 2009-2016. 

Tittel: Teksthendelser i barns hverdag. En tekstetnografisk og 
sosialsemiotisk studie av åtte barns literacy og deres menings­
skaping på Internett.

Tema og formål: Hovedtemaet for mitt nylig avsluttede doktor­
gradsprosjekt er barns literacy. Formålet har vært å bidra med 
kunnskap om barns digitale og fritidsforankrede læringskultur. Det 
vil si at jeg har vært opptatt av å finne ut hvilke tekster som barn 
mener er relevante i egen hverdag, hva de bruker disse tekstene til, 
og hva slags tekstkompetanse de utvikler når de leser og skriver 
utenfor skolekonteksten. Hovedfokuset er på barnas bruk av 
Internett, men nettbruken ses i sammenheng med andre tekster 
som barna engasjerer seg i på fritiden.

Metode, struktur og innhold: Deltakerne i studien er åtte barn i 
alderen 9-12 år. Disse barna har selv pekt ut viktige tekster og 
tekstlige aktiviteter i egen hverdag, og i prosjektet omtales disse 
tekstlige aktivitetene som teksthendelser. I doktorgradsprosjektet 
beskriver og analyserer jeg de tekstene som barna tar i bruk i 
hverdagen. Disse tekstene omfatter både digitale og papirbaserte 
tekster som eksempelvis nettsider, scrap-bøker, ukebladsutklipp, 
tegninger, plakater og brettspill. Utover dette består datamaterialet 
av intervjuer med barna, web-opptak av barnas nettbruk samt 
fotografier av barnas hjemlige tekstmiljø. 

Jeg har vært opptatt av å studere tekstbruken i konkrete sosiale 
situasjoner, og jeg har vært opptatt av å få tilgang til så autentiske 
lese- og skrivesituasjoner som mulig. Prosjektet er derfor metodisk 
og teoretisk forankret i tekstetnografi og sosialsemiotikk som åpner 

opp for å se barns meningsskaping i sammenheng med kontekst. 

I avhandlingen viser jeg hvordan barnas deltakelse i ulike 
teksthendelser er forankret i tre overordnede tekstpraksiser. 
Tekstpraksis vil si måter å være og handle på gjennom bruk av 
tekst. Disse tekstpraksisene har jeg kalt kommersielt orientert 
tekstpraksis, vitenskapelig- og samfunnsorientert tekstpraksis og hjemlig 
orientert tekstpraksis. De barna som engasjerer seg i førstnevnte 
praksis, vil i større grad enn de andre barna være orientert mot 
populærkulturen der barna lærer seg å utøve en type sosial makt 
som er koblet til det å være for eksempel populær, rik og berømt. 
Innenfor den andre typen tekstpraksis er barna orientert mot 
vitenskap og samfunn, og de tilegner seg kunnskap gjennom å lese 
aviser eller å spille spill der de lærer seg administrasjon. Innenfor 
den tredje typen tekstpraksis er barna orientert mot hjemmet og 
familien, og de tar i bruk tekster der de for eksempel lærer å 
innrede rom, lage mat og dokumentere familiære begivenheter. 
Det er ingen vanntette skott mellom disse tre praksisene. Likevel er 
det en tendens til at enkeltbarna foretrekker å engasjere seg i én 
form for tekstpraksis. 

Utover dette er det et viktig funn i avhandlingen at literacy er 
forbundet med fem overordnede formål i barnas hverdagsliv: å bli 
ekspert på et område av personlig interesse (f.eks. lego, mote, 
fotball eller verdensrommet), å dyrke vennskap, å sette seg selv på 
prøve, å få tilgang til det mer ungdommelige og voksne og å 
synliggjøre identitet. 

Fordi barns tekstkultur er svært kompleks og sammensatt, utvikler 
barna også en svært heterogen og og mangfoldig tekstkompetanse. 
Man kan derfor ikke anta at barn tar med seg én form for digital 
tekstkompetanse over i skolesammenheng. Barn er ulike, og de 
lærer seg et spesialisert språk alt ettersom hvilke tekster de 
foretrekker å engasjere seg i og hva slags overordnet tekstpraksis 
bruken er forbundet med. 

Avhandlingen er skrevet som monografi, men deler av data­
materialet er også publisert i en artikkel i Norsk Pedagogisk 
Tidsskrift. Denne artikkelen har tittelen «Mønsterarket som 
læringsobjekt. Hva lærer et barn av å fylle ut en side i en farge­
leggingsbok?».

Veiledere: Kjell Lars Berge (hovedveileder) ved Institutt for 
lingvistiske og nordiske studier, UiO og Gunnar Liestøl (bi­
veileder) ved Institutt for medier og kommunikasjon, UiO.
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Kurs

KURS & KONFERANSER
Tidspunkt Tema Sted Nettadresse

Fortløpende Alle logopediske emner http://www.statped.no/Kurskalender/

06.–07. juni 2016 Talk Tools nivå 2 Bodø www.barnasspraksenter.no

08. juni 2016 Talk Tools nivå 3 Røyken www.barnasspraksenter.no

09.–12. juni 2016 Landsmøte og etterut-danningskurs NLL Ålesund www.norsklogopedlag.no

14. juni 2016 Norsk med Teiknstøtte Paradis http://www.statped.no/Kurskalender/

13.–17. juni Talk Tools, Oral Placement Therapy (OPT)
Nivå 1
Nivå 2
Apraxia

Helsinki, Fi http://www.terapeija.fi/koulutukset/

24. juni 2016 LSVT LOUD certification London, GB http://www.lsvtglobal.com/loud-certification

08.–11. august 
2016

ISAAC conference 2016 Toronto, Canada www.isaac.no

21.–25. august 
2016

30. World Congress of the International 
Association of Logopedics and Phoniatrics

Dublin www.ialp.info

25.–26. august 
2016

MODAK (MODalitets Aktivering) – 
kommunikativ afasiundervisning

Næstved, DK http://www.alf.dk/media/KURSUSFOLDER_
MODAK_2016.pdf

07. september 
2016

Introdukson til Karlstad-modellen for 
skolebegynnere

Tromsø http://www.statped.no/Kurskalender/

13. september 
2016

Stammeoppfølging for førskolebarn – en 
workshop

Oslo http://www.statped.no/Kurskalender/

14. september 
2016

Stammeoppfølging for førskolebarn – en 
workshop

Oslo http://www.statped.no/Kurskalender/

15. september 
2016

Løpsk tale – en workshop Oslo http://www.statped.no/Kurskalender/

21.–24. 
september 2016

5th All European Dyslexia Conference Modena, IT http://www.eda2016.unimore.it/

29. september 
2016

McNeill Dysphagia Therapy Program – 
Certification course

Sunnaas www.sunnaas.no/aktuelt/aktiviteter

29. sep.–01. 
oktober 2016

Phoniatrics Bilbao Congress Bilbao, Sp http://phoniatrics-bilbaocongress.com/

26.–27. oktober 
2016

Get going with Fluency Groups: the Swindon 
Model

Swindon, GB http://www.stammering.org/get-involved/events/
get-going-fluency-groups-swindon-model

03.–04. november 
2016

Afasidagene Oslo http://www.statped.no/Kurskalender/

17.–19. november 
2016

The 2016 ASHA Convention Philadelphia, 
Pennsylvania USA

http://www.asha.org/Events/convention/General-
Information/

Informasjon om Kurs/konferanser skal innholde 
Dato/Tema/Sted/Kontaktpersoner
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