


ARTIKKEL/DEBATTINNLEGG

Norsk Tidskrift for Logopedi er dpent for ulike faglige standpunkt. Menings-
ytringene som kommer frem i de ulike innleggene stir dermed for forfat-
terens egen regning — og deles ikke automatisk av redaksjonen.

Norsk Tisskrift for Logopedi fungerer som meldingsblad for alle medlemmer
av Norsk Logopedlag. Redaksjonen forbeholder seg retten til 4 bestemme
utgivelsesdato for innlevert manuskript.

Redaksjonen er svart glad for at du vil skrive i Logopeden. Ved 4 folge vire
praktiske/tekniske rad, sparer du redaksjonen for mye arbeid.

TEKNISKE RAD

01) Artikkel inkludert overskrifter skal skrives i Times New Roman
og enkel linjeavstand.

02) Tkke bruk bindestrek ved orddeling pa slutten av en linje.
Linjelengden i tidsskriftet er ikke det samme som i ditt dokument.

03) Avsnitt markeres med dobbelt linjeskift uten innrykk.
Bruk linjeskift kun ved markering av avsnitt.

PRAKTISK RAD

04) Artikkelen innledes med hovedoverskrift.
Bruk blokkbokstaver punkt 20 og fet skrift.

05) Artikkelens overskrifter skal ikke vaere nummererte. I tillegg til hoved-
overskriften skal det brukes overskrifter pa to niva. Ved overskrifter i
teksten pé to niva, skal forste niva vere med BLOKKBOKSTAVER pkt
12 fet skrift. Og andre nivi med trykkbokstaver pkt 12 og fet skrift.

06) Artikkelen skal ha en appetittvekker pa ca. 50-70 ord. Bruk punkt 12
og kursiv.

07) Kun litteratur som er brukt i artikkelen skal oppfores som kilde.

08) Lengden pa artikkelen bor ikke overstige 5 sider i tidsskriftet. En side
i tidsskriftet utgjor ca 830 ord. (5 sider utgjor ca 4200 ord). Trykkeriet gjor
nodvendige tilpasninger.

09) Artikkelen skal ha en presentasjon av forfatter, faglig bakgrunn,
navarende arbeidssted og e-post adresse. Ca 20-50 ord.

10) To eksemplarer av bladet sendes forfatteren etter publisering.

Adressen bladene skal sendes til ma oppgis.
11) Bilder og logoer lagres i JPG, TIFE, EPS i si stor opplosning som mulig.
12) Alt sendes til redaktor pa e-post logoped.m.kirmess@gmail.no

FAGFELLEVURDERING

Norsk Tidsskrift for Logopedi, Logopeden er anerkjent som vitenska-
pelig tidsskrift. Dette innebarer at redaksjonen har system for fagfel-
levurdering av vitenskapelige artikler. Fagfellevurdering avtales med
den enkelte artikkelforfatter. Materiellfrist for artikler som skal
gjennom fagfelle er én maned for ordiner materiellfrist.

MATERIELLFRIST OG UTGIVELSER
1. februar, utgis 1. mars

1. mai, utgis 1. juni

1. september, utgis 1. oktober

1. november, utgis 1. desember

ANNONSEPRIS PR. 01.01.2006

1/1 (175 x 220 mm) side - s/hv — kr. 1.500,-

2/3 (175 x 145 mm - 2 sp. x 220 mm) side - s/hv — kr. 1.200
1/2 (175 x 110 mm - 3 sp. x 110 mm) side - s/hv — kr. 1.100
1/3 (175 x 74 mm - 1 sp. x 220 mm) side - s/hv — kr. 900,-

- Fargetillegg kr. 700,-

Annonser fra regionlag i NLL er gratis.

Grafisk formgiver kan vare behjelpelig med utforming av annonsens

utseende (faktureres seperat).
Annonsekontakt: lisabaal@hotmail.com
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Redaktgren har ordet

Spesialundervisning og bebhandling

( spesialisthelsetjenesten — Hvor gar grensen?

I'lopet av det siste dret har redaksjonen
fatt flere henvendelser og bekymrings-
meldinger rundt kommunale logoped-
tilbud for spesielt voksne, men ogs4 i
okende grad barn og unge fra logopeder
flere steder i landet. I NTL har dette blitt
presentert bade i Nytt fra styret/lederen
og som leserbrev. I de fleste tilfeller gjelder
det manglende kommunal logoped og
videre utfordringen med 4 fa dekket
brukerens logopedbehov via HELFO.
At systemet er komplekst, viser folgende
utdrag fra «Stortingets sporretime» mel-
lom Statsrad Kristin Halvorsen og Hoyre
politiker Elisabeth Aspaker (18.4.2012,
http:/ /www.stortinget.no/no/Saker-og-
publikasjoner/Publikasjoner/Referater/
Stortinget/2011-2012/120418/ ordi-
narsporretime/10/).

Elisabeth Aspaker (H) [12:05:55]: Jeg tillater
meeg d stille folgende sporsmal til kunnskaps-

ministeren: «Informasjon fra PP-tjenesten i
Nittedal viser at praksis vedrorende tildeling av
logopedhyelp 13l elever som har behov for slik bjelp,
er blitt endret, og at terskelen for a fi bjelp er blitt
hoyere. HELLFO frever nd at det skal foreligge
en henvisning fra spesialist med diagnose for
logopedlyelp kan gis. Det betyr at elevene ma
vente lenger for de far hjelp. Hva er bakgrunnen
Jfor denne praksisendringen, og ser statsraden at
dette strider mot intensjonen om tidlig innsats?y

Statsrid Kristin Halporsen [12:06:30): Elever
som ikke har eller som ifkke kan fa tilfreds-
stillende utbytte av det ordinere opplerings-
tilbudet, har rett til spesialundervisning etter
oppleeringsloven § 5-1. Retten til spesialunder-
visning innebearer ogsa rett il logoped, dersom
dette er fastsatt i elevens enkeltvedtak om spesial-
undervisning. Helseokonomiforvaltningen,
HEILFO, som sorferer under helse- og omsorgs-
ministeren, har ikke vedtaksmyndighet etter
oppleeringsloven og er ikke involvert i saker som
gelder vedtak om spesialundervisning.

Oppleringsloven § 5-1 gielder bl.a. for elever som
ikke fir tilfredsstillende uthytte av oppleringen
Jordi de ikke kan giore seg tilstrekRelig forstitt,
eller sliter med spriket. Dersom dette er situa-
sjonen, har eleven rett til egnet hjelp, og om nod-
vendig kan dette ogsa innebeare logopedhjelp.
Terskelen for d fa slik byelp har ikke blitt hoyere.

Hua som er nodvendig, skal vurderes i den obliga-
toriske sakkyndige vurderingen. Ifolge opplerings-
loven er det PP-tjenesten som har ansvaret for d
utarbeide den vurderingen.

Kommmunen har ansvaret for a oppfylle retten til
spesialundervisning for elever i grunnskolen. For
elever i videregdende opplering er det fylkes-
kommunen som har ansvaret for at elever som
oppfyller vilkdrene for rett til spesialundervisning,
Jfar dette.

Dette betyr at det er kommunen som er ansvarlg
for logoped i tilfeller som er hjemlet i et enkelt-
vedtak om spesialundervisning, og Rommunen
kan ikke henvise disse elevene 11/ HELFO.
Tidlig innsats er ivaretatt gjennom rettighetene i
oppleeringsloven og er ikke avhengig av folke-
trygdens stonadsordning om stotte til behandling
hos logoped. Sporsmal om stonadsordningen, som
Jforvaltes av Helsedirektoratet, ma rettes til helse-
0g 0mS0rgSImInisteren.

LElisabeth Aspaker (H) [12:09:58]: Jeg horer

hva statsraden svarer, men jeg opplever at kom-
munen her ogsa reiser en debatt om det er si Rlare
grenser mellom det logopedhyelp er basert pa —
begrunnet i et sint spesialundervisningsvedtak

— og det som man mener er et bebandlingspro-
blem, som i sd fall er spesialisthelsetjenestens
ansvar. Det dilemmaet — disse grensegangene — er
det ogsd viktig d fi droftet og ettergatt, som jeg var
inne pa i mitt forste oppfolgingssporsmal. Er det
sa tydelige grenseganger mellom det som tilhorer
spesialundervisningsdelen, og det som tilhorer
spesialbelsetienestedelen, som det statsriden gir
uttrykk for her?

Statsrad Kristin Halvorsen [12:10:54]: Ja, det
mener jeg. For elever i skolen, enten de gar i
grunnskolen eller i videregaende skole, er det
oppleeringslovens § 5-1 som gjelder. Den stonads-
ordningen som forvaltes av Helsedirektoratet, og
der vedtak fattes av Helseokonomiforvaltningen,
gelder bare dersom andre offentlige instanser ifkke
yter stonad etter andre lover. Det folger av folke-
trygdeloven § 5-10, forskriftens § 10. Den
stonadsordningen er med andre ord sekunder i
Jforhold til kommunenes og fylkeskommunenes
ansvar for spesialundervisning etter opplerings-
loven.

Det betyr at det bare er
dersom elevene ikke har
krav pa logopedbjelp som
spesialundervisning etter
oppleringsloven, at saken
skal sendes til HELFO for vurdering. Det betyr
at i praksis skal elevene forst soke om a fi et
oppleringstilbud etter opplaringsloven. For
brukere som ikke regnes som berettiget 1il spesial-
undervisning, er dette neste skritt. Men har du
rett til spesialundervisning, har du rett til logoped.

Fra min egen arbeidshverdag i en helse-
institusjon opplever jeg at skillet som stats-
raden her beskriver som tydelig, stort sett
fungerer tilfredsstillende for barn og unge,
men forblir uklart for voksne med logope-
diske behov innenfor rehabilitering. Dette
knyttes hovedsakelig til spersmalet om hva
som tolkes som opplaring- og hva som
helsetilbud. Dette kan resultere i at bruk-
eren far flere logopeder a forholde seg til,
en fylkeskommunalt ansatt som jobber for
eksempel med afasi og en sykehusansatt
som jobber med oral-motorikk, taleapraksi
og svelgevansker. I og med at disse ferdig-
hetene pavirker hverandre, oppleves det
som kunstig skille som béde pavirker
brukeren, samt legger kunstige begrens-
inger for logopedens arbeidssituasjon.

At det skjer endringer og ogsa finnes posi-
tive losninger i den komplekse saksgangen
for voksne med logopedbehov erfares for
tiden innenfor stammebehandling, noe
Are Albrigtsen beskriver i et leserbrev i
denne utgaven.

Tidsskriftet byr denne gangen pa to artik-
ler om leseferdigheter, forste del av en
oversiktsartikkel om lopsk tale og en artik-
kel om hjernebildeforsking innen afasi, i
tillegg til referater fra markering av logo-
pediens dag, lokallag og mye annet.

Vi haper 4 se mange lesere pa Landsmotet
i Fredrikstad i juni og minner pé at det er
forstsatt mulig 4 stille til valg for ulike verv
i Norsk Logopedlag.

Redaksjonen onsker alle en god sommcr'
S A /
i é é e /(,{//%
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Nytt fra Lederen

Lederen har ordet

I mars arrangerte styret konferanse for tillitsvalgte 1 NLL.
Formalet var 4 forberede landsmotearrangementet i Fredrikstad
14.-17. juni. P4 landsmetet i 2010 var det onske om 4 gjore lands-
motet mer effektivt og 4 «modernisere» gjennomforingen. Styret
har derfor brukt mye tid pa a tenke forslag til endringer av
fremtidig gjennomfering av landsmeter. I praksis betyr dette
endringer av NLLs vedtekter og retningslinjer.

En flott roll-up med informasjon om logopeders arbeidsomride
utarbeidet av Pedagogisk utvalg, er ferdig og ble vist frem pa
konferansen. Den er nd sendt ut til regionslagene slik at den kan
benyttes til ulike arrangementer som for eksempel kurs og moter
og ikke minst 6.mars - den europeiske dagen for logopedi.

Konferansen viste med all tydelighet den gode viljen som finnes i
NLL til samarbeid og videreutvikling av organisasjonen. I dette
ligger ogsa viktigheten av en felles forstielse av NLLs mandat
som faglig interesseorganisasjon og en felles systemforstaclse.
Referat fra konferansen ligger pa nettsiden
www.norsklogopedlag.no

I tiden siden forrige landsmote har arrangementskomiteen i
Ostfold jobbet iherdig med planlegging for 4 fi den lokale
«koloritten» og for at alle deltakere skal fa et hyggelig opphold.
Den hardt arbeidende arrangementskomiteen bestar av om lag en
fierdedel av Ostfold logopedlags medlemmer (!) dvs. 9 personer,
effektivt ledet av Berit Solgaard. Fantastisk! Styret takker for stor
oppslutning om forberedelsene.

Fagutvalget har som vanlig jobbet jevnt og trutt med 4 skaffe oss
interessante forelesere. Det slir meg at NLL er bortskjemt som
har et sd stabilt fagutvalg og med si mange kontaktpunkter bade
nasjonalt og internasjonalt. En stor takk til Anne-Lise Rygvold,
Monica Knoph og Kristine Gilleberg! I skrivende stund er det
over 130 pameldte til kurset.

Ansvarsforholdet mellom skoleeier og NAV HELFO nir det
gjelder retten til logopedhjelp, er nd presisert av Utdannings-
direktoratet i artikkel publisert 30.03.12. Presiseringen har kom-
met etter anmodning fra fylkesmannen i Vestfold, som viser til en
uheldig praksis der kommunen henviser elever med behov for
logopedi til NAV HELFO. Begrunnelsen sies 4 vare at det ikke
finnes tilbud om logopedhijelp i kommunen. Arsaken til denne
uheldige praksisen, er antageligvis brev av 29.februar 2008 fra
Arbeids- og velferdsdirektoratet som er gjengitt i Stortings-
melding 18 — Leaering og fellesskap, side 25. Artikkelen ansvarlig-
gjor kommunen i de tilfellene der det foreligger enkeltvedtak og
siet at: « dersom kommunen ikke har egen logopedijeneste/ andiopedagog,
plikter de d sorge for at eleven tilbys dette pa annen midte, enten ved inter-
kommunalt samarbeid eller ved G kjope tienester av privatpraktiserende
logopeder/ andiopedagoger. Det er kun der bebovet for logoped/ andiopedagog
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skyldes sykdom, skade
eller lyte og sokeren
ikke har krav pi
logopedhyelp som
spesialundervising, at
sakene skal sendes 11/

NAL HELFO for ;
virdering.» Randi Fosser
Lenken ligger pa Leder NLL

var nettside. Du

finner artikkelen
her: http://www.
udir.no/Regelverk/

\_ e-post: randifosser@/logopedix.com Y,

Tolkning-av-regelverket/Spesialundervisning/
Ansvarsforholdet-mellom-skolecier-og-NAV-HELFO-nar-det-
gjelder-retten-til-logopedhjelp/

Lovverket er ofte tema for diskusjon. Det er viktig at logopeder
selv kjenner til lovene. Dette burde derfor vare en obligatorisk
del av utdanningen av logopeder.

NLLs navarende styre skal snart skal takke for seg, og det er
naturlig 4 tenke pa fremtidlige utfordringer for NLL.
Autorisasjonssaken er ikke glemt, og det er bevegelse i saken.
Den gjennomgis nd i departementet. Etter en grundig gjennom-
gang vil den sa legges ut pa departementets nettside for
departementet bestemmer den videre saksgangen. Er vi heldige,
skjer det for landsmeote i midten av juni.

Dersom saken skulle fa et negativt utfall, vil det vare mulig 4
soke om beskyttet tittel. I folge vare opplysninger kan dette
gjores uavhengig av autorisasjon.

Det kan ogsa vare grunn til 4 se pd Yrkesetisk rad, bide nar det
gjelder navn og funksjon. Hvorfor ikke bare kalle det Etisk rdd?
Det ma veare en sjeldenhet at en faglig interesseorganisasjon som
tredje eller fjerde part i en sak, sender en «yrkesetisk bekymrings-
meldingy til offentlig sektor. NLL har ikke et tillitsmannsapparat
som i en fagforening med plasstillitsvalgte. Det er et arbeidsgiver-
ansvar 4 sorge for at yrket blir utfort etter stillingsbeskrivelse,
mandat og holdninger. Nér det gjelder oppgaver, kan et revitali-
sert Etisk rdd ha en funksjon som et overordnet kontrollorgan
for NLL, for eksempel i forhold til nettkrenkelser og kommu-
nikasjon innad i organisasjonen.

Har du ennd ikke meldt deg pa kurset 14.-17. juni, sa har du
stadig anledning, G4 inn pa nettsiden der du finner spennende
kurs og lenke til hotell med hyggelig pris for helpensjon. Ses i
Fredrikstad!

randifosser(@/logopedix:.com



Annonse

o) N

NI B & BU-TE-VE

arrangerer

HOSTKURS TEMA: AFASI

Havna Hotell, TJOME e 27. 0og 28. september 2012

Foredragsholdere: Ingvild Ragste og Line Haaland-Johansen fra Bredtvedt kompetansesenter foreleser
om arbeid med afasirammede; teoretiske tilnserminger og praksiseksempler.

Temaer som vil bli tatt opp er blant annet afasigrupper og arbeid med store afatiske vansker, ordmobilise-
ring og livskvalitet.

Torsdag 27. september Fredag 28. september

kl 09.00 - 10.00 | Registrering kl 09.00 - 13.00 | Forelesning
kl 10.00 Apning kl 13.00 Avslutning
kl 10.00 — 12.00 | Forelesning kl 13.00 - 14.00 | Lunsj

kl 12.00 - 13.00 | Lunsj

kl 13.00 - 15.00 | Forelesning

kl 15.15-16.30 | Arsmote BU-TE-VE logopedlag
kl 19.00 Festmiddag

Sporsmal vedrgrende kurset rettes til: ' .rv;
Brith Hiort, tIf. 928 69 395, e-post: brith.hiorth@c2i.net ‘
Overnatting pa Havna Hotell. Vi har forhandlet oss frem til falgende pakkepris.
Prisene gjelder overnatting med helpensjon; lunsj, festmiddag og frokost.
Standard enkeltrom i kombinasjon inne pa hotellet og i deluxe leilighet kr. 1295.- pp

Dagpakke (lunsj) 395,- (Kommer i tillegg for de som egnsker lunsj avreisedagen.)
Festmiddag 395,- (Gjelder for de som kun gnsker & delta pa festmiddagen
og som ikke bor pé hotellet)

Den enkelte bestiller selv de tjenester de gnsker pa hotellet. TIf. 33 30 30 00 eller
mail: rica.havna.hotel@rica.no

Kursavgift: 1000,-

Bindende pamelding med innbetaling av kursavgift sendes til Else Fuhre.
E-post: else.fuhre@hotmail.com eller tlf. 98 66 46 52 — Evt. Else Fuhre, Nesbryggveien 32, 3133 Duken

Kursavgiften settes inn pa konto: 0540 08 42649 - Frist for pamelding er 010911.
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Annonse

D)

Trondelag
L Logopedlag

inviterer til kurs med Melanie Kirmess

CIST

«Constraint induced sprakterapi
— et program for intensiv afasirehabilitering.»

«DEN SKAL SNAKKE MYE SOM SKAL SNAKKE BEDRE...»
@ya helsehus v/ St. Olav hospital ® Mandag 24. september 2012 kl. 10.00-15.00

Pamelding til kasserer:

Lise H. Hovde: /isehhovde@hotmail.com !
Skriv pa navn, telefon, e-post og fakturaadresse 3
Medlemmer kr. 650. Ikke-medlemmer kr. 850. i
Prisen inkluderer en enkel lunsj og kaffe/te.

Malgruppe:
Logopeder og spesialpedagoger som arbeider med AFASI

Melanie Kirmess jobber ved Sunnaas sykehus HF i klinikk for hjerneskadde og som fagsjef. :»
Hun har i tillegg en bistilling som fgrsteamanuensis ved institutt for spesialpedagogikk,
Universitetet i Oslo. Hun avsluttet sitt doktorgradsarbeid om CIST med disputas juni 2011.
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Bildediagnostikk av hjernen innen
afasirehabilitering — Hva kan vi laere av
det og hvor mye Kan vi stole pa det?

sene til proveforelesingen.

\

Nar man leser dagens forskningslitteratur innen afasi og andre
logopediske omrader, vil man oppdage et stadig okende antall
studier som inkluderer ulike former for bildediagnostikk av
hjernen (brain imaging). Selv om noen kan tenke at bilde-
diagnostikk forst og fremst horer forskningen til, bidrar det
okende kravet om evidensbasert behandling og undervisning at
logopeder bor kunne vurdere funn fra studier som har anvendt
bildediagnostikk og forsta fordeler og ulemper ved ulike
teknikker. Formalet med denne artikkelen er derfor 4 bidra til
en oversikt over ulike teknikker og drofte hvilken innflytelse
bildediagnostikk av hjernen har hatt innen afasirehabilitering,
Denne artikkelen bygger pa tema for proveforelesingen med
tittel «Mechanisms of recovery of language function in
aphasia: Evidence from brain imaging» i forbindelse med
doktorgradsdisputasen i juni 2011. Takk rettes til Dr. Lynn
Mabher, Dr. Frank Becker og Dr. Dorothee Saur for deres
taglige innspill og som diskusjonspartnere under forberedel-

Melanie Kirmess
er logoped og har doktor-
grad innen afasi. Hun har

stilling som postdoktor og
fagsjef pa Sunnaas sykehus
HF og forsteamanuensis ved
Universitet i Oslo.

E-post:
logoped.m. kirmess@gmail.com

NS J

Innledning

I dag er de fleste logopeder og spesialpedagoger kjent
med metoder for bildediagnostikk av hjernen (brain
imaging) som computertomografi (CT) og magnet-
resonanstomografi (magnetic resonance imaging >
MRI). I lopet av de siste tidrene har det vaert en enorm
utvidelse i teknikker og metoder som brukes. Hjernens
plastisitet, sprakprosessering i hjernen og relevans av de
to hjernehemisfarene utgjor sentrale omrader innen
afasiforskning hvor hjernebildtaking spiller en viktig
rolle. Crosson og kolleger (2010) hevder at en bedre
forstaelse av hvordan hjernens nettverk er skadet kan
hjelpe fagpersoner med 4 forutsi hvilke behandlinger
som kan vere best for ulike forskningsutvalg, og til
syvende og sist, kan hjelpe til 4 velge den beste
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behandlingsstrategien for den enkelte pasienten.
Hensikten med denne artikkelen er derfor 4 bidra til
grunnleggende kunnskap som er relevant for a forsta
den pigaende forskningen innen nevrovitenskap og
dens pavirkning innen afasifeltet.

Afasi er definert som en ervervet, nevrologisk sprak-
vanske som felge av en fokal hjerneskade, for eksempel
etter et hjerneslag (Hallowell & Chapey, 2008; Reinvang,
1994). Afasi pavirker en eller flere av sprakets modali-
teter taleproduksjon, auditiv forstielse, lesing og
skriving, og forekommer i varierende grad. Det anslas at
ca. til 3000-5000 personer for afasi hvert ar i Norge
(Helsedirektoratet, 2010). I tillegg lever ca 10 000
mennesker med afasi til enhver tid i Norge. I denne



Artikkel

artikkelen begrenses afasi til voksne personer som har
gjennomgitt hjerneslag, dvs. det droftes ikke andre
arsaker for afasi som for eksempel traumatiske hode-
skader eller hjernetumor. Afasirehabilitering omfatter i
dag et mangfold av tilnzerminger, behandlingsprotokoller
og metoder, mens det overordnete fokus bor uansett
veere bedring av kommunikative ferdigheter (Kelly,
Brady, & Enderby, 2010). Begrepet afasi gjelder ikke
bare for endringer i kortikale omrader (dvs. hjerne-
barken), men det observeres et okende fokus mot
subkortikale omrader, for eksempel basalgangliene, som
er grunnleggende for motorisk bevegelse og lering
(Meinzer, Harnish, Conway, & Crosson, 2011).

For de aller fleste mennesker foregar sprakprosessering i
venstre hjernehemisfere. Moderne nevrovitenskap tyder
pa at sprakprosessering involverer storre nevronale
nettverk over hele hjernen (Demonet, Thierry, &
Cardebat, 2005). Bildediagnostikk av hjernen brukes for
eksempel til 4 spore disse nettverkene og forbindelsene
for spriakprosessering. For eksempel benyttet Saur og
kolleger (2008) en metode kalt diffusjon tensor imaging
(DTI) for 4 fremheve ventrale og dorsale nervebaner i
hjernen, dvs. ulike nettverk for gjentakelse av lyd /lyd til
artikulasjonsnettverk (dorsal) eller forstaelse/lyd til
mening (ventral).

Recovery og rehabilitering

Den engelske begrepsbruken recovery (som ble oppgitt
i tittelen for tema) peker mot en aktuell diskusjon innen
rehabilitering av afasi. Innebzrer begrepet recovery en
fullstendig bedring til den sprakfunksjonen personen
hadde for hjerneslaget (og hvordan maler man dette i sa
fall), eller menes den naturlige bedringen som tilsvarer
spontan bedring? Goodglass (1993) definerte spontan
bedring hos afasirammede som opplevelsen av
rekonstruksjon av tidligere sprakferdigheter. Allerede
han droftet at dette kunne omfatte helt eller delvis
bedring, og, ikke minst, kunne fortsette i lang tid etter
skaden, dvs. 4r. Pulvermiller og kolleger (2005) argu-
menterer for et skille mellom begrepene recovery og
rehabilitering, for 4 synliggjore om endringer 1 sprak-
ferdigheter relateres til prosessen av spontan restitusjon
i hjernevev (ogsd beskrevet som healing) eller om
recovery (tilsvarende rehabilitering) henviser til en
bestemt endring i spraklig atferd og dens underliggende
nevronale nettverk. Rehabilitering defineres i Norge

som en tidsbestemt, planlagt prosess med angitte for-
mal, mal og virkemidler, samt mél om 4 etablere et best
mulig funksjonelt resultat for 4 oke individuell mestring,
selvstendighet og deltakelse pa alle omrader av daglig-
livet (Sosial- og helsedepartement, 1998-1999). Fra
klinisk praksis, ville jeg personlig foretrekke begrepet
rehabilitering, ettersom bare 1/3 av slagrammede er
rapportert til 4 vise nesten eller full gjenoppretting av
sprakfunksjonen (se f. eks. Pedersen, Vinter, & Olsen,
2004).

Price, Seghier og Leff (2010) understreker at det sa langt
ikke finnes noe system for 4 kunne forutsi nir, hvordan
eller i hvilken grad en person med afasi vil oppleve
bedring. Dette gjor det vanskelig 4 finne den best mulige
behandling for den enkelte person med afasi. Selv om
mange afasistudier rapporterer storst bedring i lopet av
de forste manedene eller aret etter slaget, finnes det
ingen endelig begrensninger pa potensialet for endring.
Rehabiliteringsforlopet for afasi er ikke nodvendigvis
linezert, men snarere en kurve som viser endring i de
ulike fasene. Dette tas opp senere i denne artikkelen.
Rehabilitering av sprakfunksjonen etter et hjerneslag kan
oppsta pa nevronal, atferdsmessig og kognitiv niva
(Lazar & Antoniello, 2008).

Hillis og Heidler (2002) beskriver afasirehabilitering i tre
stadier som ikke er gjensidig utelukkende, men heller
overlappende. I den akutte fasen (de forste dagene),
foregir en restituering av hjernevev basert pa iskemisk
penumbra, samt restituering av blodgjennomstromming
(petfusjon). Begrepet «penumbrax» refererer til en rand-
sone av moderat til mild iskemi hvor resterende blod-
gjennomstromming kan bidra i en kort periode til at
omkringliggende hjernevev ikke mister tilforselen helt.
Dvs. dette hjerneomrade er dysfunksjonell pa den tiden,
men kan gjenopprettes med okt blodgjennomstromning.
Ellers vil ogsd dette omride kunne ga tapt med tiden.
Anvendelse av diffusjonsvektet (DWI) og perfusjons-
vektet (PWI) bildediagnostikk (beskrives senere) gjor det
mulig 4 kartlegge hvilke omrader som kan vare i
faresonen og dermed i stand til 4 kunne gjenopprettes
ved tidlig intervensjon. I den sub-akutte fasen (fra dager
til maneder) underligger afasirehabilitering endringer
som folge av diaschisis og en omorganisering av
hjernens strukturer og funksjoner finner sted. Diaschisis
beskriver et tap av funksjon i et hjerneomrade som ikke

Norsk Tidsskrift for Logopedi 2/2012 9



Artikkel

ligger direkte ved selve infarktomridet, men mottar
innspill via dens nettverkskoblinger. Det betyr at
aktivering og signaloverforing til dette omradet i seg selv
ikke lenger er sterkt nok for funksjonell bruk, men vil
kunne gjenopprettes nar det suppleres med nettverks-
koblinger fra andre, ikke-skadete omrader. Omorgani-
sering synes 4 profittere fra behandling, for eksempel
ved intensiv afasibehandlingsformer som constraint
induced sprakterapi. I den kroniske fasen oppnas videre
rehabilitering av spraket gjennom laering av nye mater 4
uthente spraklige representasjoner og etablering av
kompensatoriske strategier.

Utvikling av nevronale nettverk undetligger prinsippene
om hjernens plastisitet og kan oppsta 1 alle faser av
rehabilitering, bdde natutlig som en del av spontan
bedring, samt medisinsk — og treningsindusert. Prin-
sippet om hjernens plastisitet ligger til grunn for all
lering, bade kognitiv, motorisk og perseptuell. Organi-
sering av hjernen er en dynamisk prosess, der berikete
miljoer og organisert og fokusert trening av spesifikke
ferdigheter spiller en avgjorende rolle. Lignende
prosesser forventes for den skadde hjernen (Duffau,
20006). Hjernens plastisitet foregar bade pd mikroniva,
for eksempel ved ny utvikling av synapser (synapto-
genesis) eller ved endring av funksjon i eksisterende
synapset, sa vel som pd makroniva, for eksempel ved
kortikal reorganisering, I tillegg har man funnet bevis
for veksten av nye nerveceller (neurogenese) (Dietrichs,
2007). Nyere forskning viser at en hjerneskade som
hjerneslag i seg selv utloser en rekke mekanismer,
hvorav noen er positive, mens andre synes 4 vare
mindre gunstig for umiddelbar gjenoppretting.

Bildediagnostikk av hjernen

Bildediagnostikk av hjernen er basert pa 4 male de
underliggende metabolske og fysiologiske forandringer.
Hjernen er alltid aktiv, og for 4 kunne holde et slikt
aktivitetsniva, bruker hjernen 20 prosent av det totale
oksygenopptaket i kroppen. Derimot kan det ikke lagres
oksygen hjernen og bare i en begrenset grad glukose.
Ved hoy aktivering foreligger det derfor et behov for okt
tilforsel av energi i form av oksygen og glukose. Dvs.
blodtilforsel og stoffskiftet oker til aktive omrader 1
hjernen. Det er disse metabolske endringene som
danner grunnlaget for bildediagnostikk av hjernen.
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Det skilles mellom to hovedgrupper — strukturell
bildediagnostikk og funksjonell bildediagnostikk av
hjernen. Strukturell bildediagnostikk er basert pé at ulike
typer vev (hodeskallen, gra substans, vasker, etc.)
varierer i sine fysiske egenskaper. Det betyr at man ut fra
dette kan konstruere en modell eller et statisk kart av
strukturene i hjernen. Computer tomografi (CT) er en
rontgenundersokelse og var den forste in vivo (dvs.
kunne utfores i levende tilstand fremfor etter doden),
non-invasive metode for avbildning av anatomien i
hjernen. CT anvendes fortsatt i stor grad for 4 avdekke
mange lidelser. CT spiller ogsd en viktig rolle nir det
gjelder diagnostisering av type hjerneslag og kartlegging
av muligheten for tidlig intervensjon, for eksempel i
form av trombolytisk behandling. Trombolytisk
behandling kan hindre utvidelse av infarktet og dermed
muligens begrense graden av afasi.

Magnetresonanstomogtafi (MRI/MR) baserer seg pa
endringer i det magnetiske feltet som finnes ved hvert
proton i kroppen. MR har en hoyere romlig opplosning
enn CT, slik at man for eksempel kan skille mellom gra
(kroppen av en nervecelle) og hvit (myeliniserte aksoner
av en nervecelle) substans i hjernen. Voxel (dvs. et
tredimensjonalt punkt) basert morfometri (VBM)
gransker forskjeller i grd substans og hvit substans ved 4
beregne tetthet eller volum péd hvert punkt i hjernen.
Videreutvikling av teknikken har fort til metoder som
diffusjonsvekted imaging (DWI) og perfusjonsvektet
imaging (PWI) hvilke baserer seg pa malinger av hvert
voxel. Dette forer til mer sensitive malinger 1 tidlige
forandringer i1 hjernevevet ved et hjerneslag enn
tradisjonell MRI. Med andre ord studerer man med
DWI omrader som grenser til et eksisterende infarkt-
omrdde i hjernen og observerer videre risiko for
utvidelse av hjerneinfarktomrade, for dermed 4 kunne
bidra til tidlig intervensjon.

I motsetning til strukturell bildediagnostikk av hjernen
og dens statiske modeller, baserer funksjonell bilde-
diagnostikk av hjernen seg pd antagelsen om at nevronal
aktivitet produserer lokale fysiologiske forandringer i
sakalte interesseomrader i hjernen (pd engelsk: region of
interest = ROI). Dvs. man prover 4 danne et dynamisk
kart over endringer i aktivering i hjernen knyttet til
spesifikke ferdigheter eller funksjoner og utforsker
hvilke hjerneomrider som for eksempel er involvert i
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utforelsen av bestemte kognitive oppgaver. Fordi
hjernen alltid er aktiv, ma man male relative endringer.
Dvs. funksjonell bildediagnostikk av hjernen er avhengig
av kontrasterende situasjoner (paradigmer) for 4 male
endring, for eksempel hvile versus aktivitet, eller for-
staelse av aktive versus passive setninger. Forenkelt sagt
subtraheres sa aktiveringsmalene for hvert paradigme fra
hverandre. Det gjenstidende resultatet indikerer hvilke
hjerneomrider som er aktive for denne spesifikke
funksjonen eller oppgaven. For a kunne gjennomfore
tilfredsstillende funksjonell bildediagnostikk av hjernen,
anvendes ofte forst strukturell bildediagnostikk for 4
finne interesseomrider (ROI).

Funksjonell bildediagnostikk baseres pa maling av
nevronal aktivitet pa ulike nivaer og med ulike metoder
som elektrisk aktivitet, magnetisk aktivitet og metabo-
lisme. Det finnes mange ulike former for funksjonell
bildediagnostikk av hjernen, men i denne artikkelen vil
det bare nevnes noen av de mest relevante. Den mest
kjente funksjonelle bildediagnostikk av hjernen er
funksjonell magnetresonanstomografi ((MRI). Grunn-
laget for fMRI er maling av oksygenniviet i blodet som
beskrives gjennom det sakalte BOLD-signalet (dvs.
blood oxsygen level dependent — signal). Nir nevronene
forbruker oksygen, konverteres oxyhemoglobin til de-
oxyhzmoglobin, dvs. til et lavere oksygenniva. Dette
de-oxyhemoglobinnivaet bidrar til forvrengning av det
magnetiske feltet som utgjor grunnlaget for MRI-
studier. Annen funksjonell bildediagnostikk av hjernen
omfatter positron emission tomography (PET) og
single-photon emission computed tomography
(SPECT). Begge to forutsetter injeksjon av radioaktive
sporstoffer i blodet for 4 kunne visualisere metabolske
endringer og er dermed invasive. Bide med PET og
fMRI kan det miles dypereliggende subkortikale
strukturer.

Tidsaspektet er en viktig faktor nar det gjelder valg av
best egnet metode for ulike studier og formal. Tids-
forskjellen kan forklares med hva som faktisk males. For
eksempel miler elektrofysiologiske metoder som EEG
aktiviteten i selve nerveceller og dermed «nar det skjer»,
mens for eksempel fMRI maler blodtilstrommingen
som reaksjonen pd aktiveringen og dermed en senere
prosess.

I denne artikkelen presenteres hovedsakelig studier som
benytter fMRI og relaterte teknikker. Imidlertid bor det
bemerkes at mye av det lille som finnes av afasistudier i
Norge som inkluderer bildediagnostikk av hjernen
anvender event relaterte potensialer (HERP) som metode.
Arbeidet til Becker og Reinvang har fokusert pa auditiv
persepsjon og sprikforstielse. ERP betegner bide en
metode og selve resultatet, hvor det miles basal opp-
merksombhet ved sakalt mismatch negativitet (MMN),
dvs. reaksjonstid for 4 kunne gjenkjenne forskjeller i
stimuli pd millisekundnivéd. For eksempel studerte
Becker (2009) personer med afasi som skulle lytte til
stavelsene BA og TA. Resultatene viste en tidlig akti-
vering 1 hjernen, dvs. at gjenkjennelse av de to ulike
stavelser kunne males i hjernen for en bevisst
gjenkjenning ble observert hos personen med afasi.

Bruk av bildediagnostikk av hjernen

Cohen og Sweet (2011) beskriver endringer i fokus av
bildediagnostikk av hjernen gjennom de siste tidrene. I
forste omgang studerte man hvilke spesifikke omrader
som ble aktivert ved kognitive funksjoner som sprik og
hukommelse. Videre demonstrerte man anvendbarhet
av palitelige BOLD signal under godt kontrollerte
fysiologiske betingelser. Dette forte til en periode med
validering av rollen spesifikke hjerneomrader har for
kognitiv prosessering, etterfulgt av studier som viser at
hjernens aktivering er folsom for endringer i oppgavens
parametre. I dag fokuserer man pa anvendelse av bilde-
diagnostikk av hjernen og bruk av eksperimentelle
paradigmer for 4 studere hjerneskader og sykdommer,
samt til utproving innen atferdsrettet medisin og for
eksempel utbytte av ulike intervensjoner.

Niar man skal drofte resultatene fra studier av bilde-
diagnostikk av hjernen, bor man vare klar over de
utfordringene som ligger bak de forskjellige metodene.
Oversiktlige innforinger med hensyn til afasifeltet finnes
for eksempel hos Cohen og Sweet (2011), Crosson og
kolleger (2007), Meinzer og kolleger (2011) og Fridriks-
son, Baker og Richardson (2010). Avhengig av valg av
metode, vil ulik informasjon vare tilgjengelig. En av de
viktigste forskjellene ligger i spatial (romlig) versus
temporal (tidsmessig) opplosning av bildediagnostikk av
hjernen. For eksempel har fMRI god spatial opplosning,
(dvs. detaljert informasjon om hvor i hjernen det foregar
aktive prosesser), mens tidsaspektet som er pa sekund-
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niva viser svakheten i 4 fange opp hurtige endringer. 1
ytterste konsekvens kan dette bety at omrdder som vises
som aktive pd bildet er forsinket 1 forhold til opprinnelig
mailrespons. Samtidig forbedres stadig tekniske losninger
og bruken av sikalt real-time MRI oker. ERP har deri-
mot god temporal opplosning, dvs. man kan registrere
endringer pa millisekundniva, mens den spatiale struk-
turen er mer unoyaktig ut fra et begrenset antall male-
punkter, dvs. elektroder festet til hodet. I tillegg til tid og
romlig opplosning skilles det mellom 4 mdle initiering av
stimulus eller av dens respons. Det diskuteres ogsa hvor
nyttig de enkelte metodene er for 4 kunne identifisere
nevronale mekanismer.

Enhver metode og maleinstrument er bare sa god i bruk
som dens forutsetninger. Dvs. for 4 oppna meningsfylle
data stilles det krav til valg av relevante oppgaver som
miler den grunnleggende funksjonen som onskes
undersokt (baseline), til struktur av spraklige oppgaver
og underliggende spraklige teorier, samt utelukkelse av
bevegelsesrelatert aktivering. Dvs. enhver bevegelse av
kroppen vil registreres som aktivitet i hjernen og kan
dermed maskere aktivering av de omradene som
egentlig onskes undersokt. Derfor er en forutsetning for
bildediagnostikk av hjernen at personen ligger sa stille
som mulig, eller at man velger paradigmer hvor
bevegelse kan trekkes fra til slutt. Nér det gjelder sprak-
oppgaver s betyr dette, at oppgaver som maler auditiv
forstdelse eller leseforstaelse er lettere 4 gjennomfore og
har mer valide resultater enn for benevning, gjentakelse
eller hoytlesing. For allikevel 4 kunne male sprak-
produksjon benyttes en metode som kalles «covert
speech», som innebzrer at personen som undersokes
skal «tenke pa 4 si det». Dette innebaerer jo i seg selv en
god del metodiske utfordringer for 4 oppna valide og
reliable resultater. Samtidig er ogsa her teknisk utvikling
og finjustering av metoder i stadig fremgang og det
finnes flere studier som na anvender «overt speechy, dvs.
direkte sprakproduksjonsmaling. I tillegg omfatter
spraklige oppgaver per i dag bare utvalgte spriklige og
lingvistiske komponenter, for eksempel benevning av
enkeltord og forstaelse av setninger, men i liten grad
normal kommunikasjon eller lengre samtaler.

Nir man har oppnadd aktuelle data, stilles det videre

krav til etiske og filosofiske implikasjoner av funnene,
dvs. man ma drofte hvordan innhentet informasjonen
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blir brukt for 4 besvare et empirisk sporsmal. For
eksempel bruk av bildediagnostikk av hjernen som
prognostisk verktoy og for 4 drofte videre behandlings-
metoder. I beste fall kan dette fore til spesifikk, tidlig og
utfallsrelatert intervensjon tilpasset den enkelte pasi-
enten, men det ligger ogsa en fare i at personer med
darligere prognoser kan fa et darligere tilbud. Detfor et
det viktig 4 kjenne til storrelser av studiens utvalg og
deres begrensinger for generalisering utover forsknings-
studier, spesielt ogsd i en sa heterogen gruppe som
personer med afasi.

Bildediagnostikk av hjernen innen afasiforskning

I den siste tiden har det blitt publisert flere oversikts-
artikler om anvendelse av bildediagnostikk av hjernen
innen afasiforsking og rehabilitering, for eksempel
Crosson og kolleger (2007), Meinzer og Breitenstein
(2008), Saur (2010) og Fridriksson og kolleger (2010). I
disse studiene fremheves det at det sd langt er relativt fa
studier som undersoker afasi i den tidlige rehabiliterings-
fasen. Samtidig er det en okende gruppe studier som
undersoker effekten av behandling hos personer med
kronisk afasi, dvs. mer enn et ar etter skaden. Det bor
ogsi legges merke til at mange studier baserer seg pa
enkeltpersoner (single case), sma utvalg eller er
demonstrasjonsstudier (Fridriksson, et al., 2010;
Thompson & den Ouden, 2008). Derfor foreligger det
et behov for replikasjon av denne type studier i storre
utvalg og om mulig som randomiserte kontrollgruppe-
studier.

I tillegg foreligger det noen fi longitudinelle studier som
utforsker det langsiktige forlopet i afasirehabilitering, for
eksempel av Saur og kolleger (2006) som beskrives
nedenfor. Den nyeste trenden omfatter studier som
anvender bildediagnostikk av hjernen som stotte for
giennomforing av spesifikk behandling, for eksempel
bruk av transkranial magnetisk stimulering for aktivering
av hjerneomrader hos afasirammede som beskrevet hos
Naeser og kolleger (2010).

Presentasjon av utvalgte afasistudier

Saur og kolleger (2000) presenterte den forste longitudi-
nelle studien ved bruk av fMRI for 4 kartlegge utvik-
lingen fra akutt fase til kronisk stadium hos personer
med afasi. Oppgavene de afasirammede skulle utfore i
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skanneren omfattet sprakforstdelse av setninger. Enten
horte de en korrekt setning (f. eks. Piloten styrer flyet.)
eller en setning med semantisk brudd (Piloten spiser
flyet.), samt setninger som ble lest baklengs. De
undersokte 14 personer med afasi og 14 kontroll-
personer ved tre tidspunkter. I den akutte fasen (forste
dagene) ble det registrert en generell undertrykking av
aktivering 1 venstre hemisfere. I sub-akutt fase (to uker)
ble det observert en okning i hjerneaktivitet i hoyre
hemisfare, mens det i kronisk fase (ca. 1 ar) igjen kunne
ses en dominans av venstre hemisfareaktivering som
samsvarte med aktiveringsmeonsteret hos kontroll-
personer. Man konkluderte med at jo hoyere grad av
venstre hemisfzere aktivering som foreld, jo bedre
prognose for afasirehabilitering hadde disse deltakerne.
Basert pa disse dataene foreslo Saur og kolleger (2000)
folgende modell med tre faser av sprikets rehabilitering
etter hjerneslag: Den akutte (fase I) karakteriseres av tap
av funksjon, den sub-akutte fasen (II) presenterer en
oppregulering av sprikets nettverk og den kroniske
fasen (III) preges av en konsolidering og normalisering
av aktiveringsmonstrene. Modellen illustrer den tidligere
nevnte kurvlinezre utviklingen innen afasirehabilitering;
Saur og kolleger (2006) papekte videre at gjenvarende
sprakferdigheter etter hjerneslaget er relatert til akti-
vering i venstre hjerneomride av inferior frontale gyrus

(IFG).

En annen type studie er rettet mot undersokelse av
endringer i hjerneaktivitet og struktur etter en bestemt
type afasibehandling. For eksempel undersokte Richter
og kolleger (2008) 16 personer med ikke-flytende afasi
og deres utbytte av et constraint induced afasiprogram,
samt 8 kontrollpersoner.

De brukte en covert («tenkte>>) sett av sprikoppgaver
som inkluderte lesing og fullforing av ordstammen.
Deres funn viste en forbedring pa det atferdsmessige
nivdet, men ingen statistisk signifikante forskjeller av
aktivering for en av hjernehemisfzerene pd gruppeniva.
Kontrollpersoner viste ogsa bilateral aktivering under
begge oppgavene, mens gruppen med afasirammede
viste sterkere aktivering i hoyre inferior frontale gyrus
under lesing og precentral gyros (PCG) for ordakti-
vering. Videre fremhevet de at aktivering av hoyre
hemisfare for intervensjonen var positivt korrelert med
behandlingssuksess, sa vel som en reduksjon i aktivering
av hoyre hemisfare effer intervensjonen. Dvs. det 4

kunne redusere den hoyresidige aktiveringen anses som
en forutsetning for en god rehabiliteringsprognose.

Det finnes ulike resultater nar det gjelder aktivering og
hvilken rolle de to hjernehemisferene spiller i
rehabilitering av afasi. Noe av forskjellene kan forklares
ut fra bruk av ulike kartleggingsverktoy og fokus pa
spraklige modaliteter (for eksempel forstielse versus
produksjon), samt egenskaper hos de enkelte personer
med afasi (f. eks. grad av vansken, skadested og tid etter

skade).

Sporsmilet om aktivering av hjernehemisfarene har i
lang tid dreid seg om hvordan aktivering av den hoyre
hemisfaren er koblet til sprakprosessering, En hypotese
foresldr at normal funksjon i venstre hemisfare under-
trykker aktivering i hoyre hemisfare til en viss grad.
Etter hjerneslaget forandres den venstresidige domi-
nansen og den trans-hemisferiske hemmingen redu-
seres. Dermed kan hoyresidig aktivering okes, spesielt
synlig i frontale omrdder. Under gradvis gjenvinning av
aktivering av venstrehemisfares sprakomrader, oker
dette igjen graden av hemming av den hoyre hemis-
feren. Det finnes en kognitiv forklaringsmodell som
inkluderer oppmerksomhet og kontrollfunksjon av
frontal funksjon pa et mellomstadium, hvor sprak-
prosessering har behov for okt bilateral frontal akti-
vering, som reduseres igjen med rehabilitering av venstre
hemisfare. Ut fra dette kan man tenke seg folgende
konsekvens for personer med afasi: Personer med
alvorlig afasi og store venstresidige skader forblir i dette
mellomstadiet, fordi hoyresidig aktivering er nodvendig
for kompensasjon for sprakprosessering, samt at den
venstresidige undertrykkingsfaktoren forblir fravarende.

Aktivering av de ulike hjernehemisfzrene spiller en
konkret rolle i valg av behandlingsprogram for afasi og
har terapeutiske konsekvenser som kan illustreres
gjennom felgende studier. De to forste studiene tar
utgangspunkt i at det foreligger tilstrekkelig resterende
aktivering 1 venstre hemisfere. Naeser og kolleger (2010)
viste positiv resultater ved 4 hemme aktivering av hoyre
hemisfare giennom bruk av repeterende transkranial
magnetisk stimulering (f\TMS) for 4 forbedre benevning.
En annen tilnzerming presenteres av Fridriksson og
kolleger (Fridriksson, et al., 2010) som stimmulerte
aktivering av venstre hemisfere ved bruk av transkranial
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likestrom stimulering (tDCS) plassert over venstre
frontal cortex, mens personen med afasi utforer
datastyrt bilde-ordmatchings oppgaver. Resultatene viste
en bedring i graden av ordleting, noe som relateres til
bevart venstresidig aktivering. P4 den motsatte siden,
dvs. i tilfeller av alvorlig afasi med smd resterende
omrader av aktivering i venstre hemisfare kan man
onske 4 oke aktivering av hoyre hemisfzeren som
kompensasjon. Crosson og kolleger (2009) anvendte en
kombinasjon av bildebenevning og bruk av komplekse
bevegelser med venstre hind for 4 forbedre aktivering
av hoyre hemisfare, basert péd intensjonsmekanismer
som ser ut til 4 ha sammenheng med ikke-flytende afasi.
Resultatene fra en liten gruppe deltakere er lovende, og
resultater fra bildediagnostikk stotter teorien om rollen
den hoyre frontale korteks har for sprakproduksjon. En
annen behandlingsmulighet som bevist involverer den
hoyre en er melodisk intonasjon terapi (MIT) ettersom
musikk og sang viser en sterkere aktivering av hoyre
hemisfare.

Pavirkningen av den hoyre hemisfaren i sprak-
prosessering bekreftes gjennom ulike studier, og
sporsmalet er ikke lenger oz, men ndr og hvordan det
pavirker sprikfunksjon. Det som kan vare interessant i
den sammenheng er 4 sammenligne med normal aldring.
En studie av Meinzer og kolleger (2009) hvor eldre

(> 70 ar) friske deltakere viste storre aktivering av hoyre
hemisfare for semantiske oppgaver enn en gruppe av
yngre personer. Reflekterer i sd fall den okte hoyresidige
aktiveringen i hjernen bare naturlige aspekter av den
aldrende hjernen? Pavirkning av den hoyre hemisfare
synes videre 4 vaere avhengig av alvorlighetsgraden av
hjerneslag og afasi, samt skadeomradet. Dette
presenteres i en studie gjennomfort 2-8 uker etter
hjerneslaget av Heiss og kolleger (1999). De viser til at
hoyresidig aktivering stotter sprakforstdelse fremfor
sprakproduksjon, og at det foreligger best stotte for
enkle oppgaver. Dvs. at hoyre hemisfere ikke kan
erstatte venstresidig sprakfunksjon fullt ut.

Oppsummering

Strukturell bildediagnostikk spiller en viktig rolle for 4
oppdage hjerneskader og skadeomfang, Dette kan
pavirke muligheten for tidlig intervensjon for 4 hindre
yttetligere utfall og dermed begrense alvorlighetsgraden
av skaden. Funksjonell bildediagnostikk pa sin side
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bidrar til 4 undersoke sprikprosessering i hjerne-
omrider, samt etablere teorier om den skadete hjernen.
Samtidig skal man vare bevisst pd at hjerneaktivitet i
visse omrader ikke nodvendigvis er ensbetydende med
involvering av dette omradet i en spesifikk prosess, eller
vice versa.

Det finnes positive resultater pa det strukturelle og
funksjonelle niva av hjerneaktivitet for behandling av
personer med kronisk afasi som tyder pa at det er viktig
med videre utvikling av spesifikke afasibehandling som
involverer bildediagnostikk og ulike aktiveringsmetoder.
Afasiforskningen har allerede begynt 4 kombinere
strukturelle og funksjonelle hjernebildeteknikker for 4
utforske ytterligere omrader tilknyttet sprakprosessering,
for eksempel sub-kortikale omrider, samt behandling av
utfall og forbedre behandlingseffekt. Det er videre
behov for 4 avgrense behandlingsvalget pa individniva
for de ulike fasene av rehabiliteringen. Selv om fokus pa
bildediagnostikk kan overskygge behandlingsstudier, er
logopedisk tilbud for sprik og kommunikasjon fortsatt
den viktigste forutsetningen for gode rehabiliterings-
tilbud. Flere studier foreslar at det beste resultatet
oppnas i en kombinasjon av atferdsrettet terapi (f. eks
logopedi) og hjernestimulering. Malet om funksjonell
kommunikasjon for afasibehandling bestar, mens det er
fortsatt et langt stykke 4 ga for kommunikasjon i sin
helhet kan kartlegges med bildediagnostikk av hjernen.
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PEDAGOGISKE TILTAK SOM
KAN STYRKE LESEFERDIGHET

B

\_

tter mange ars arbeid ved hogskole/universitet og fullfort
doktorgrad (Oftedal, 2000a), har min oppmerksomhet vert
rettet mot pedagogiske tiltak som kan styrke lese- og skrive-
leering og utvikling. I den forbindelse valgte jeg 4 ga tilbake
til den praktiske hverdag som logoped ved et PPT-kontor.

I denne artikkelen omtales positive erfaringer med peda-
gogiske tiltak som ble vektlagt for 4 styrke elevers lese-
ferdighet. Teori knyttet til dette arbeidet omtales underveis.
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SENTRALT FOR UNDERVISNING OG
LARING

Mitt utgangspunkt i arbeidet knyttet til lese- og
skrivelaering, har alltid vert at lesing og skriving er
spraklige ferdigheter der meningsaspektet er sentralt
(Broomtfield og Combley, 1997; Frost, 1998 og
Vygotsky, 1978). Funksjonell lese- og skrivelering
forutsetter at spraklige prosesser aktiveres 1
lzeringsprosessen (Oftedal, 2003; Lyster, 1994 og 1998).
Undervisning og trening som bidrar til 4 styrke
aktivering i spraklige prosesser bor derfor vere sentralt i
all undervisning og trening. Utforsking av ord gjennom
illustrerende og bevisstgjorende undervisning kan gi et
godt grunnlag for aktuell lzering og utvikling (Oftedal,
2008a og 2008b; Ottem et al., 2009). Slik utforsking kan
ha storre pedagogisk verdi enn et hvilket som helst
kartleggingsresultat pa papiret (se ogsa Sereime, 2011).

TEORETISK FORANKRING

Det er ulike modeller som prover 4 forklare
ordlesingsprosessens natur og den leering og utvikling
som skjer (for oversikt se Jacobs og Grainger, 1994; se
ogsi Oftedal 20004, s. 38-45). Blant disse er dual-route
og konneksjonistiske modeller blitt regnet som
motstridende. Dual-route modeller er klassikerne blant
kognitive modeller for ordgjenkjenning (se bl.a. Hoien
og Lundberg, 1997). Innen konneksjonismen tenker en
seg at ordlesing bygger pa aktivitet 1 et stort antall
elementer eller nerveceller. De er gruppert i forskjellige
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felt eller prosessorer, som for eksempel fonologiske,
ortografiske, semantiske og kontekstbaserte prosessorer.
Etter hvert etableres et nettverk av assosiasjonet/
forbindelser mellom elementene (se Oftedal, 20004, s.
39 for nermere omtale).

Innholdet i den undervisningen som omtales, er
forankret 1 forskning og erfaring som tilsier at dual-route
og konneksjonistiske modeller kan utfylle hverandre nér
det gjelder a forsta ordlesingsprosessens natur (Oftedal,
2000a; Oftedal og Dahle, 2002, 2003, 2004a og 2004b).
Samtidig peker de hver for seg pa alternative mater 4
tilrettelegge undervisningen pa for 4 fremme elevenes
lzerings- og utviklingsprosess (Oftedal, 2000b; se ogsa
Bjaalid et al. (1997). En teoretisk/praktisk ordmodell (se
tigur 1 nedenfor), illustrerer en leringsprosess basert pa

En teoretisk/praktisk ordmodell

Forstéelse

Ortografisk ordgjenkjenning
Ordets mening
Semantikk

Den alfabetiske kode

Fignr 1. En eklektisk framstilling av ordlesingsprosessen.
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en kombinasjon av kognitiv og konneksjonistisk
lzeringsteori. Den ble anvendt som et utgangspunkt for
de tiltak som omtales i denne artikkelen.

Omtale av ordmodellen

Ordmodellen ble anvendt som en arbeidsmodell for a
visualisere funksjonelle mater 4 lese ord pa. Tre sirkler i
modellen illustrerer omrader i hjernen for spraklig
prosessering ved ordlesing (semantisk, fonologisk og
ortografisk prosessering). Pilene illustrerer forbindelser
mellom omradene, samt hvor fonologisk omkoding,
fonologisk ordgjenkjenning og ortografisk
ordgjenkjenning kan plasseres. Den overste sirkelen og
forbindelsene til denne, illustrerer en ordgjenkjenning
som kobles til hoyere spriklige prosesser for integrert
og utvidet sprakforstielse. For 4 illustrere den alfabetiske
kode og funksjonell bokstavlering, er spraklyd og
bokstav skilt ut i egne sma sirkler.

Elevene ble fortalt at det er nerveceller i ulike omréader i
hjernen som ’jobber’ nar vi leser. Disse ble omtalt som
Jeseceller. De ble fortalt at vi har flere typer leseceller, som
ma vare aktive og som ma samarbeide nar vi skal lere 4
lese. Elevene ble ogsi fortalt at det for noen kan veere
ekstra vanskelig 4 fa visse leseceller til 4 ’jobbe’ godst, slik
at leselering kan bli vanskeligere og mer tidkrevende
enn det som er vanlig. De fikk vite at det da kan dreie
seg om en form for lese- og skrivevansker som kalles
dysleksi. For mange var det positivt at vansker med
lzering ble knyttet til leseceller og ikke til dem selv som
person. Folgende utsagn fra en elev kan illustrere det:
«Da er det ikke jeg som er dum da. Det er lesecellene
mine som ikke har leert seg a lese skikkelig enday.

GRUNNLAG FOR FUNKSJONELL
BOKSTAVLARING

For 4 skjonne hensikten med bokstavleringen og
bokstavenes forbindelse til spraklydene i talte ord, ma
det tas utgangspunkt i bade talte og skrevne ords
uttrykksform, det vil si talte ords fonologiske form/
spraklydmenster og skrevne ords ortografiske form/
bokstavmonster.

Utforsking av ordets form som et spraklydmenster
Ta utgangspunkt i talte ord som elevene kjenner, og
samtal forst om ordets betydning. Rett deretter
oppmerksomheten mot ordets form som et

spraklydmenster. Bruk gjerne benevnelsen snakkelyder
for spriklyder i samtale med barn/elever (Oftedal,
2011). Det er en benevnelse som for mange viste seg 4
veere mer presis, funksjonell og bevisstgjorende enn
benevnelsene spraklyd eller bare /yd. Samtal om at talte
ord er sammensatt av snakkelyder, og at hvert
lydmenster danner ord med mening (Rommetveit, 1972;
Luria, 1971 og Frost, 1998). Fortell at hver enkelt
snakkelyd og dens posisjon i lydmensteret er med og
bestemmer hvilket ord hvert monster er og hvilken
betydning det har. Det henspeiler pa spriklydenes
funksjon som sprakets minste meningsdifferensierende
enheter i tale og referer til begrepet fonemisk bevissthet
(Oftedal, 2003, s. 64).

Fonemisk bevissthet

Gjennom lek med talte ord og utforsking av ordets
spraklydmonster kan spraklydenes funksjon som
fonemer utforskes og erfares pa ulike mater ved 4 ta
vekk, legge til og bytte om en snakkelyd i lydmonsteret
til kjente ord. Lytt til og samtal om de lydmonstrene
som dannes etter en spraklydendring. Blir det nye
spraklydmonstret til et nytt ord, eller til et lydmonster
uten mening? Utforsk for eksempel hvilket ord det blir
dersom vi bytter ut snakkelyden #1 zang med snakkelyden
52 Hvilket ord far vi dersom vi lar snakkelydene 0 og /i
so/ bytte plass? Hvilket ord blir det dersom ordet 7an far
snakkelyden 7 foran seg? Samtal om hvilke snakkelyder
det er 1 ordene mot og elefant, som gjor de forskjellige fra
ordene sof og elegant. Uttal kjente ord feil ved 4 gjore én
spraklydendring, for eksempel ved a synge Be, be pille
tam. Spor om det heter melk eller ze/k. Utforsk hvilken
snakkelyd det er som utgjor forskjellen mellom pille og
tille, tam og lam og nelf og melk. Samtal om lydmenstrene
1 pille, tam og nelk er ord med mening, eller lydmonstre
uten mening,

Slike og lignende oppgaver kan vare krevende for barn/
elever nar det bare tas utgangspunkt i talte ord, fordi det
som sies, "forsvinnet’ med en gang det er sagt/uttalt.
Nir bokstaver leeres, kan slike oppgaver bli lettere
(Blaiklock, 2004). Bokstavene blir stiende, og deres
bokstavnavn og bokstavlyder kan understotte en
fonologisk prosessering, bearbeiding og manipulering
med lydmonstrene. Med utgangspunkt i bokstavlering
og skrevne ord kan bade semantisk, fonologisk og
ortografisk lering og bevisstgjoring skje. Flere forskere
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har pekt pa at bokstavlering kan styrke fonologisk og
fonemisk lering og bevissthet (for oversikt se Byrne,
1998; se ogsa Oftedal, 2000). Vi bor detfor vare
varsomme med 4 omtale fonologisk og fonemisk
bevissthet som nodvendig forutsetninger for 4 laere a lese
og skrive (Proverbio et al., 2004; Shankweiler og Fowler,
2004).

Utforsking av ordets form som et bokstavmenster
Samtal om at ord som vi snakker og forstar, kan vi ogsa
skrive med bokstaver. Skriv et ord som barn/elever
kjenner som et talt ord. Fortell hvilket ord det er og
samtal forst om ordets betydning. Rett deretter
oppmerksomheten mot ordets form som et
bokstavmenster. Presiser at hvert ord har et helt
bestemt bokstavmenster, som danner ord som gir
mening. Fortell at hver enkelt bokstav og dens posisjon i
bokstavmensteret er med og bestemmer hvilket ord
hvert bokstavmenster er og hvilken betydning det har.
Det henspeiler pa bokstavenes funksjon som de minste
meningsdifferensierende enhetene i skrift og refererer til
begrepet grafemisk bevissthet. Det a bli kjent med
bokstavenes meningsdifferensierende funksjon som
grafemer, anses 4 vere like viktig for funksjonell
bokstavlering, som det 4 bli kjent med spraklydenes
meningsdifferensierende funksjon som fonemer (Ehri
og Soffer, 1999).

Grafemisk bevissthet

Ta utgangspunkt i skrevne ord som barn/elever kjenner
fra talespraket. Vis mange eksempler pa bokstavenes
meningsdifferensierende funksjon som grafemer ved a
ta vekk, legge til og bytte om en bokstav
bokstavmensteret i trad med de eksemplene som er gitt
for fonemisk lering og bevisstgjoring. Slik vil elevene fa
erfaring med hvor viktig det er 4 ta alle bokstavene i
betraktning for 4 oppni rett ordgjenkjenning.

Sktiv for eksempel ordet SOL/sol. Forklar at
bokstavene i bokstavmensteret symboliserer
snakkelydene i det talte ordet. Presiser at bokstavene
derfor har fatt et navn og en bokstavlyd som /Jgner pa
snakkelydene. En slik illustrasjon gir et godt
utgangspunkt for 4 samtale om at bokstavene er
konstruerte visuelle symboler, som symboliserer
snakkelyder. Gi ogsd eksempler pa at det finnes
forskjellige bokstavtyper, som alle kan skrives bade
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loddrett og pa skrd, men som uansett utforming har
samme navn/lyd og funksjon. Slik generalisering er ogsi
viktig for funksjonell bokstavlering,

Teori

Utallige forskningsforsek har vist at gode lesere mestrer
ulike fonologiske ferdigheter (for oversikt se
McGuinness, 1997). Flere forskere har rettet
oppmerksomhet mot betydningen av fonologisk og
fonemisk bevissthet i forbindelse med en positiv lese-
og skrivelering. Bradly’s og Bryant’s undersokelse (1983)
er i den forbindelse en av de mest kjente. I tradisjonelle
oppgaver som er ment 4 skulle stimulere til fonologisk/
fonemisk bevissthet, er imidlertid fonologiens og
spraklydenes semantiske egenskaper ofte utelatt
(Lindamood et al., 1992). Oppgaver som gir ut pa 4
identifisere spraklyder i ord pé auditivt og artikulatorisk
grunnlag, si hvilken posisjon de har i lydmonsteret, telle
antall spriklyder etc., styrker forst og fremst evnen til 4
identifisere hvilke spraklyder ord er sammensatt av, og
ikke deres funksjon som fonemer. Bade ved stimulering
og kartlegging av fonemisk bevissthet, kan vi ha lagt for
liten vekt pd den meningsdifferensierende funksjonen
spraklydene har. Ulike tolkninger av begrepet kan ogsa
veere en av grunnene til at forskning kan vise til
forskjellige resultater med hensyn til hvor godt fonemisk
bevissthet i forskolealder predikerer senere leselaring og
utvikling (se bl.a. Lundberg et al., 1980; Hoien og
Lundberg, 1997).

For at de tause, visuelle bokstavene skal etablere en
spraklig identitet, ma det etableres forbindelser til
spraklyder (Oftedal, 2000a, side 37). Byrne (1998) kaller
dette for det alfabetiske prinsipp. Det 4 kunne
identifisere spraklyder auditivt og/eller artikulatorisk og
bokstaver visuelt, er viktig, men min erfaring tilsier at
det er en visshet om spraklydenes og bokstavenes
funksjon som meningsdifferensierende enheter, som er
det aller viktigste for funksjonell bokstavlering og en
positiv lese- og skrivelering (Oftedal, 2000a). Ehri og
Soffer (1999) gir stotte til slik erfaring.

UTFORSKING AV ORD SOM GRUNNLAG FOR
LESE- OG SKRIVELAERING

Utforsking av talte og skrevne ord kan bidra til 4 styrke
funksjonell bokstavlering, samt begynnende ordlesing
og ordskriving som funksjonelle ferdigheter (Oftedal,
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2008a og 2008b). Pi dette grunnlaget kan elever selv
komme i gang med begynnende bokstavlering,
ordlesing og ordskriving. Parallelt med all annen aktuell
og systematisk lese- og skriveopplering kan aktuelle ord
utforskes. Hver dag, ja gjerne i hver skoletime kan det
skje. Alle valgte ord ber alltid skrives korrekt av lereren.
Dersom ordet har en uregelrett skrivemate, er det bade
greit og positivt. Med uregelrette ord menes ord som er
konstruert slik at ikke alle bokstaver eller
bokstavkombinasjoner skal leses/uttales i samsvar med
alfabetisk bokstavlering. Slike ord gir lereren en
glimrende anledning til 4 gjore elevene oppmerksom pa,
at alfabetisk bokstavlaring ikke er tilstrekkelig leerdom,
for 4 kunne lese og skrive alle ord pa en rett og god
mate. Noen elever kan streve med lesing og skriving av
uregelrette ord nettopp fordi de fortsetter a lese og
skrive slike ord basert pa alfabetisk bokstavkunnskap
(Oftedal, 2001a).

Teori

Badde Luria (1971), Rommetveit (1972) og Frost (1998)
framhever fonologiens semantiske egenskaper i
ordgjenkjenningen. Rommetveit (1972) sier at ethvert
talesprak bestdr av seregne spraklyder som er satt
sammen i et bestemt system som gir mening, For mange
ord som uttales likt (homofone ord), kan ordenes
forskjellige skrivemate fortelle oss hvilket ord det er
snakk om, som i ordene hjul-jul, vil-vill, love-live, gjort-
hjort. Det illustrerer at bokstaver kan fungere som
meningsdifferensierende enheter (grafemer), selv om
fonologien ikke skiller mening.

Bade i tale og ved ordlesing er det er ulike egenskaper
ved fonologien som er av betydning for en rett
ordgjenkjenning (Oftedal, 2001b). Nir vi snakker
sammen, har vi den fordelen at det meste som skiller
mening, kan identifiseres via horselen. Skriftspraket er i
utgangspunktet et taust, visuelt sprak, og leseren ma selv
finne ut hvilke ord det er som skjuler seg i hvert
bokstavmenster. Det bor rettes spesiell oppmerksomhet
mot fonologiens ulike seantiske egenskaper 1 forhold til
skriftspraklig lering (Broomfield og Combley, 1997).

FUNKSJONELL ORDLESING

I all undervisning og trening for 4 leere ulike mater 4 lese
ord pa, bor det legges vekt pd at det er en
ordgjenkjenning som er malet. Det fordrer at spraklige

prosesser aktiveres i leringsprosessen (Birch et al., 1998;
se ogsd Oftedal, 2000a, side 199). Elever ma tidlig fa
lzere at det 4 forsta, og at det 4 registrere ndr de ikke
forstar, alltid er viktig i leseprosessen (Oftedal, 2007).

Fonologisk ordlesing og ordgjenkjenning

Ved verbal fonologisk omkoding av ords
bokstavmonstre, er det en fonologisk ordgjenkjenning som er
malet (Oftedal, 2008a). Presiser for barn/elever at en
fonologisk omkoding er en mite a lese ord pa, der det
dreier seg om a hore hvilket ord det lydmonsteret som
dannes, Zgner pa. 1 samtale med elever har jeg god
erfaring med 4 omtale denne maten 4 lese ord pa for
hore-miten. Jeg har ogsa god erfaring med 4 omtale leerte
bokstavlyder som /eselyder, som ligner pa de virkelige
snakkelydene 1 talte ord.

La elevene ogsa fa erfare at det lydmonsteret som
dannes ved bokstavomkoding, blir forskjellig avhengig
av om bokstavene leses med bokstavnavn eller med
leselyder. Slik far de erfare, at det 4 anvende leselyder
framfor bokstavnavn, som oftest gir et bedre grunnlag
for en fonologisk ordgjenkjenning, Dersom bare
alfabetisk bokstavkunnskap er grunnlaget for
omkodingen, vil en fonologisk ordgjenkjenning lettest
kunne skje 1 forhold til regelrette ord. Med regelrette ord
menes ord som er konstruert slik at uttalen av alle
bokstaver og bokstavkombinasjoner samsvarer med
alfabetisk bokstavlering. Barn/elever ma likevel fi erfare
at det ofte md endres litt pa trykk og betoning i det
lydmenstret som dannes, for 4 frambringe det
lydmensteret som gir grunnlag for en fonologisk
ordgjenkjenning. Jeg minnes godt Marens kommentar
da hun leste navnet sitt med laerte trykksterke
bokstavlyder for bdde a og e: «Ja men, jeg heter jo ikke
det jegl»

Stavelsesomkoding

Sstavelsesomkoding er en svart hensiktsmessig
fonologisk omkodingsstrategi. Det fordrer at elevene
lzerer hvordan bokstavmenstre kan inndeles i stavelser
via vokal/diftong-identifikasjon (Bhattacharya og Ehri,
2004). Vi ma vere oppmerksom pa at det 4 kunne
klappe og trampe stavelser i talte ord, ikke behover 4
bety at ogsd ortografisk stavelsesidentifisering og
inndeling mestres. Gi derfor mange eksempler pa
hvordan ords bokstavmonstre kan inndeles i stavelser,
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slik at det lydmonstret som dannes, gir et godt grunnlag
for en fonologisk ordgjenkjenning (Oftedal, 20082). En
av de mest hoyfrekvente ortografiske enheter som gar
igjen i skrevne ord, er stavelser. Det 4 kunne identifisere
stavelser og andre hoyfrekvente ortografiske enheter i
skrevne ord, som for eksempel endelser, boyninger og
rim, er av positiv betydning for bade fonologisk og
ortografisk ordlesing og ordgjenkjenning (Oftedal,
1997).

Bokstavlering ut over alfabetisk niva

Alfabetisk bokstavlering ikke er tilstrekkelig lering for 4
kunne lese og gjenkjenne alle stavelser og ord pa en god
mite (Nation og Snowling, 2004). Ord i folgende
setning er eksempel pa det: Det er et rodt gierde rundt huset.
Elever ma tidlig fa leere om regelrette og uregelrette ord,
og at uregelrette ord inneholder bokstaver som skal leses
annerledes enn det de forst lerer om bokstaver,
ordlesing og ordskriving. Min erfaring tilsier at kunnskap
om kompleksiteten i det ortografiske systemet og om
ulike rettskrivingsfenomen kan bidra til 4 styrke elevers
leseferdighet. Det kan ogsa vare bade misvisende og
hemmende for ortografisk lering, dersom skrevne ord
blir omtalt som lydrette og ikke-lydrette (Oftedal,
2000c). Thomas er et eksempel pa det. Han gikk i 8.
klasse da jeg motte han. Han fortalte meg at han skrev
mye feil, fordi han ikke kunne hore alle ’lydene’ i ord.
Da vi fikk oppklart at de "lydene’ han ikke kunne hore,
var ’stumme’ bokstaver, ble han svart lettet over at det
ikke var horselen hans det var noe galt med. Ved at det
systematisk ble lagt til rette for spraklig bevisstgjoring og
ortografisk lering (Oftedal, 1993), skjedde det en positiv
utvikling. Etter noen maneder kunne laereren hans
fortelle at han mestret rettskriving tilfredsstillende, og at
han ogsa leste bedre. Han hadde ogsa forbedret sine
karakterer i mange fag,

Ortografisk ordlesing og ordgjenkjenning

Fra forste stund i undervisningen ma elevene fa vite at
ogsa ortografisk gienkjenning er viktig 4 lere. Fortell dem at
ortografisk ordgjenkjenning er en mate 4 lese ord pa, der
det dreier seg om 4 se hvilket ord bokstavmensteret
forestiller, uten forst 4 matte gjore en verbal, horbar
omkoding, I samtale med elever har jeg god erfaring
med 4 omtale denne maten 4 lese ord pa for se-maten.
Min erfaring tilsier at det bor legges mye vekt pa
ortografisk ordlesetrening (Oftedal, 2008a; se ogsa
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Oftedal, 1997, s. 46-47). Andreas hadde folgende
kommentar da hans leseatferd i 2. klasse bar tydelig preg
av at han mestret ortografisk ordgjenkjenning og
oppnidde god leseforstaelse ved tekstlesingen: «Na har
ogsi jeg lert 4 lese skikkeligy.

Bade forskning og erfaring har vist, at det kan vzere
svaert effektivt 4 trene ordlesing pa se-mdten,
umiddelbart etter at en fonologisk omkoding har
medfort en fonologisk ordgjenkjenning (Dixon et al.,
2002; Smith, 2004). Sa lenge bare alfabetisk
bokstavkunnskap er grunnlaget for ordlesingen, vil det
lettest kunne skje i forhold til regelrette ord. Det er
derfor like viktig med ortografisk ordlesetrening i
forhold til regelrette som i forhold til uregelrette ord.
Uansett - etter at det har skjedd en fonologisk
ordgjenkjenning, bor elevene alltid oppmuntres til 4 se
godt pa bokstavmenstret til dette ordet, og samtidig
tenke pa hva det betyr og hvordan det uttales.
Ortografisk ordlering og ordgjenkjenning kan ogsa skje
med utgangspunkt i de ordbilder barn/elever matte ha
leert som visuelle bokstavmenstre (Seymour, 1997). Via
bokstavlering, fonologisk omkoding og fonologisk
ordgjenkjenning kan de etter hvert laere hvorfor
bokstavmenstrene de kjente igjen som visuelle
bokstavmenstre, *blir til” navnet deres, mors og fars
navn og til Esso, Solo, Rema og lignende. Slik kan
spraklig identitet integreres 1 ordets visuelle identitet
(Oftedal, 2000a). P4 ulike mater kan det skje en
ordlering, som muliggjor en rask og sikker ortografisk
ordgjenkjenning i senere moter med samme
bokstavmenster/ord (Johnston et al., 2004; Wolf et al.,
2000).

Flere elever jeg har samarbeidet med, har fatt viktige
aha-opplevelser og gjort gode framskritt i lesing, etter 4
ha fatt kjennskap til at ord ogsa kan leses pa se-maten.
Kloke, flinke Magnus er en av dem. Han strevde
fremdeles med lesing og leseforstielse etter 2 ars
undervisning, og lesing var blitt *pyton’. Da han fikk
lzere om ordlesing via se-maten, ble vanskene overvunnet
pé kort tid. Se-maten var kul, og den ’funket’, kunne han
stolt fortelle. Det samme var tilfellet for tvillingene
Kristine og Ole André, hosten i 1. klasse. Vi hadde
lesestund sammen, og begge leste alle ord via
bokstavomkoding med lzrte bokstavlyder (lydering). Jeg
fortalte dem om se-maten og oppfordret til utproving.
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Ole André mestret den nye lesematen umiddelbart. Det
bekreftet han med folgende kommentar, da det var
Kristine sin tur til 4 prove: Eg ser det ¢g! Begge gjorde
imidlertid god framgang i lesing etter at se-maten var
leert.

Teori

Blant mange definisjoner av lesing har Hoover og
Gough (1990) definert lesing som produktet av
komponentene avkoding og forstielse. Benevnelsen
"avkoding’ brukes om den prosessen som skjer nar
bokstaver og bokstavsekvenser kodes som lyder og
lydsekvenser, og det snakkes om automatisert avkoding
nér denne prosessen skjer svert raskt (Carver, 1998).
Det er en vanlig oppfatning at avkoding ma mestres for
at forstaelse skal kunne skje. Videre har begrepet
“avkoding’ blitt omtalt som lesingens zekniske side (se
bl.a. Hoien og Lundberg, 1997, side 20), sidestilt med en
rent teknisk fonologisk omkodingsstrategi. Slike
oppfatninger kan ha fort til at teknisk fonologisk
omkodingstrening har blitt vektlagt i undervisning og
trening. Det har ikke alltid resultert i god
ordlesingsferdighet (Oftedal, 2001c). Min erfaring tilsier
at bade fonologisk og ortografisk ordavkodingsterdighet
lzeres lettere og bedre, nar elevene vet at det er en
ordgjenkjenning som er malet. Da kan spraklige
prosesser aktiveres bade for ordlesingen starter,
underveis i ordlesingsprosessen og etter at ordlesingen
er fullfort.

Selvfolgelig er det mulig 4 avkode en bokstavsekvens
bide sekvensielt og simultant uten at det skjer en
ordgjenkjenning, som ved avkoding av nonord og
ukjente ord/begrep. Funksjonell avkodingsferdighet kan
likevel vaere a betrakte som en spraklig prosess (Chiat og
Hunt, 1993; Wurm et al., 2004). Dermed kan
avkodingsvansker vare et resultat av at spraklige
prosesser ikke aktiveres i denne prosessen.
Ordlesetrening for 4 oppna bade fonologisk og
ortografisk ordgjenkjenning er derfor viktig fra forste
stund 1 undervisningen (Oftedal, 2008a). Mitt inntrykk
er at det ikke er vanlig. Det kan ha sammenheng med at
kvantitative og leksikale teorier er dominerende for
pedagogisk praksis (jfr. Frith, 1985 og Haien og
Lundberg, 1997). En konneksjonistisk teoti og
tenkemate apner for at det dreier seg om en kvalitativ
lzeringsprosess. Det betyr at bade logografisk, fonologisk

og ortografisk ordlesing og ordskriving kan lzres og
videreutvikles parallelt, noe som er forenlig med den
virkeligheten jeg har erfart bade blant gode og svake
lesere (se ogsa Traavik, 2011).

Castro-Calda og Reis (2003), som sier at ortografisk
kunnskap er en revolusjon i hjernen, stotter opp under
at ortografisk ordlering er sentralt og viktig for 2 oppna
gode lese- og skriveferdigheter. Noen elever kan
stagnere i sin lese- og skrivelzering og utvikling dersom
det ortografiske system for gjenkjenning av skrevne ord
ikke er godt nok utviklet. Ortografisk lering bor derfor
veere godt integrert i all lese- og skriveundervisning. Slik
vektlegging i undervisning kan vare av setlig stor
betydning for elever med spesifikke og vedvarende
fonologiske vansker og dysleksi.

FONOLOGISKE VANSKER OG DYSLEKSI
Forskning har vist at fonologiske vansker sa 4 si alltid
gjor seg gjeldende ved lesevansker (Shankweiler et al.,
1999). Stothard et al. (1998) hevder at fonologiske
vansker forst kan ramme sprak- og taleutviklingen, og i
neste omgang kan vanskene gjore det sveert vanskelig og
avkode bokstavmonstre og gjenkjenne dem som ord (se
ogsi Stackhouse, (1993). Gathercole (1993) hevder at
barn med fonologiske vansker stadfester en genuin
lzeringssvekkelse, der de mest alvorlige problemene er
vansker med 4 lere ord, men vanskene far ogsd videre
konsekvenser for det verbale korttidsminnet. Det kan
fore til sen sprakutvikling og et darlig ordforrad, som i
neste omgang kan fa konsekvenser i forhold til lese- og
skrivelaering.

Lesevansker

Flere forskningsfunn har vist at dysleksi er forbundet
med spesifikke og vedvarende fonologiske vansker (for
oversikt se Vellutino et al., 2004; se ogsia Hoeien og
Lundberg, 1997; Elbro et al., 1994 og Shaywitz et al.
(1998). Fonologiske vansker kan medfore at avkodingen
ikke ’vekker til live’ fonologiske prosesser som skal fore
til en fonologisk ordgjenkjenning. Vanskene kan ramme
bide med den fonologiske omkodingen og den
fonologiske ordgjenkjenningen. Dersom elever har
vedvarende vansker med 4 leere seg god fonologisk
ordlesing, kan derfor spesifikke og vedvarende
fonologiske vansker og dysleksi foreligge.
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Selv om personer med dysleksi bade lerer 4 lese og
forbedrer sine leseferdigheter over tid, kan vansker med
lesing av nonord, ukjente ord og ukjente tekster vedvare
(Elbro et al., 1994). Mange opplever at hoytlesing er
spesielt utfordrende. Stillelesingen kan imidlertid ogsa
bli av varierende kvalitet avhengig av hvordan
hoytlesingen mestres. Share (1995) hevder at god
fonologisk avkodingsferdighet er av positiv betydning
for leering og utvikling av sikker og god ortografisk
ordgjenkjenning. Seymour (1997) sier at fonologiske
vansker vil gjore det ekstra vanskelig 4 leere ord
ortografisk. Shankweiler et al. (1999) hevder at den form
for ordlesingsferdighet som leres nér det foreligger
vedvarende fonologiske vansker, er 4 betrakte som en
kompensatorisk ordgjenkjenningsferdighet. For personer
med fonologiske vansker og dysleksi kan dermed
variasjoner i leseferdighet ha sammenheng med at de i
ulik grad lerer seg en kompensatorisk leseferdighet.

Rettskrivingsvansker

Nir fonologiske vansker og dysleksi foreligger, vil ogsa
vansker med ortografisk ordlering og
rettskrivingsvansker kunne gjore seg gjeldende. (se bl.a.
Share, 1995). Det kan fa til folge at en blir mer
avhengige av 4 skrive ord via spraklydidentifisering og
bokstavkunnskap. For noen kan det medfere skrivefeil
fordi den fonologiske persepsjonen bryter sammen.
Dessuten vil en slik skrivestrategi frambringe skrivefeil
for uregelrette ord. For mange personer med
fonologiske vansker og dysleksi vet vi at
rettskrivingsvansker ofte gjor seg gjeldende. De kan ogsa
vedvare. Det er derfor rimelig 4 forstd at dersom bade
fonologiske vansker foreligger og ortografiske
kunnskaper er mangelfulle, kan det pavirke bade lese- og
skriveferdigheter 1 negativ retning,

Lese- og skrivevansker

De alvorligste konsekvensene i forbindelse med
fonologiske vansker kan vare at bade lesingen og
skrivingen blir for teknisk, det vil si for auditiv og visuell
framfor spraklig, fordi fonologiske prosesser ikke
aktiveres i tilstrekkelig grad. Dermed hemmes ogsa
ortografisk leering. Det kan ga ut over bade
omkodingen/avkodingen, leseatferden, leseforstielsen,
tekstproduksjonen og rettskrivingen. Elevers leseatferd
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ved hoytlesing av ukjente ord og tekster, samt deres
skriveprodukt kan derfor gi nyttig informasjon for
vurdering av mestring og vansker, og for tilrettelegging
av aktuelle pedagogiske tiltak. Min erfaring tilsier at det 4
ta utgangspunkt i skrevne ord, vil kunne styrke en
kompensatorisk leering for elever med spesifikke og
vedvarende fonologiske vansker. Allerede i
begynneropplaringa bor det derfor legges til rette for
lese- og skrivelering ved 4 ga fra tale til skrift og fra
skrift til tale (Oftedal, 2006 og 2008a).

Forekomst av dysleksi

Etter 4 ha gjennomfort leseutredninger ved et PPT-
kontor over en periode pa 4 2 ar, viste statistikken at
lese- og skrivevansker var forbundet med vedvarende
fonologiske vansker og dysleksi for 53 av elevene (40
gutter og 13 jenter). Antallet utgjorde en andel pa 2.2 %
av elevtallet i kommunen. Prosentandelen og forholdet
mellom gutter og jenter (ca. 1:4) samsvarer godt med det
som forskning sier om forekomsten av dysleksi. For
disse elevene var det av stor betydning at dysleksi ble
avdekket, slik at aktuelle tiltak kunne bli tilrettelagt, som
for eksempel intensiv og assistert lesetrening. Positiv
effekt av intensiv trening er godt dokumentert i
forskning (se bl.a. Torgesen et al., 2001; se ogsd
(Oftedal, 2008a). Det er likevel viktig 4 erkjenne at
mange elever med fonologiske vansker og dysleksi ma
trene mer, og mer intenst, og over lengre tid enn det
som er vanlig, for 4 oppna framgang. Det er derfor
viktig 4 fortelle dem at lering og utvikling kan ta tid,
men at det nytter.

Avsluttende kommentar

I all lese- og skriveundervisning bor det vare et primaert
madl a forebygge, minske og avhjelpe lese- og
skrivevansker. Funksjonelle lese- og skriveferdigheter
bor helst leeres sa tidlig som mulig i lopet av
skolegangen, fordi lesing og skriving er et av vare
viktigste laereredskaper. Mitt hap er at bdde det praktiske
og det teoretiske innholdet i denne artikkelen kan vere
til nytte for pedagoger som arbeider med lese- og
skriveundervisning.
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ER DET LOPSK TALE,
— 0G HVA KAN GJORES?

DeLI

Det er en glede 4 oppleve en okende interesse for feltet
lopsk tale. Takket vaere etableringen av den internasjo-
nale foreningen ICA har flere fagpersoner, forskere og
personer med lopsk tale, pa tvers av landegrenser og
verdensdeler, bidratt til a sette fokus pa diagnosen lopsk
tale og behandlingen av denne. Ny forskning og nytt

materiell innenfor lopsk tale feltet foreligger - hvordan

implementere dette i vart logopediske arbeid?

J

Andre del av denne artikkelen vil bli presentert i neste nummer av Norsk
Tidsskrift for Logopedi. Der vil omrddene kartlegging og tiltak fd en neer-

mere omtale.

Vir intelligens og kompetanse blir ofte vurdert ut i fra vart muntlige uttrykk.
Den raske og ujevne talen hos personer med lopsk tale pavirker kommunika-
sjonen og forstaeligheten 1 samtaler, som igjen kan fore til at de ofte blir feil-
og undervurdert av andre. Et av vare viktigste mal i den logopediske opp-
folgingen handler ofte om 4 kunne gi personer med lopsk tale flere
kommunikasjonsmessige og taletekniske redskap og dermed mer personlig
makt i flere kommunikasjonssituasjoner.

Lopsk tale er relativt nytt innen forskningen, og har lenge vert under-
representert sammenliknet med forskningen pd stamming (Myers & St.
Louis, 1992; St. Louis & Schulte, 2011; Ward, 2006; Weiss, 1964). Nyere
hjerneforskning viser at det kan vere helt spesifikke omrader i hjernen som
er knyttet til lopsk tale, blant annet de omrader som har med motorisk
koordinering 4 gjore (Van Zaalen, 2009). Alm (2011) har foreslatt at personer
med lopsk tale har for stor grad av dopaminreseptorer D2. Dette pavirker
talen slik at den ofte kan virke rask og tilsynelatende ukontrollert. En hoved-
tanke i dette perspektivet er at talen er en motorisk aktivitet som behover
noyaktig timing for 4 skape en riktig talemelodi og rytme. Om signalene 1
talen ikke er sterke nok eller er overstimulerte, kan ulike nerveimpulser bli
forstyrret. Hjernen har da vansker med 4 finne den rette balansen for jevn og
rytmisk tale. For tidlig timing eller igangsetting av den motoriske program-
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meringen av muskelbevegelser 1 hjernen, vil fort kunne
fore til rask og utydelig tale.

Et lite historisk tilbakeblikk

Kjennetegn pa lopsk tale kan vare nedtegnet i stamme-
litteraturen allerede s tidlig som fire hundre ar for
Kristus av den greske legen Hippocrates. Weiss (1964)
tolket beskrivelsene til Hippocrates, om en mangelfull
balanse mellom tanke og tale, til mer 4 kunne gjelde
personer med lopsk tale. Likeledes er historien om
Demosthenes (384-322 £.Kr.), som vi ofte knytter til

stamming, muligens et eksempel pa det samme. Noen av

symptomene til Demosthenes kan mer relateres til lopsk
tale: temperamentsfull, impulsiv, utydelig uttale, svak
stemmebruk, kortpustet, manglende fokusering pa
hovedpoeng i samtaler og han kunne henge seg opp i
uvesentlige detaljer. Mest sannsynlig hadde Demos-
thenes en kombinert vanske med bade stamming og
lopsk tale (Weiss, 1964). Demosthenes gikk i lere hos en
kjent skuespiller og stemmelaerer som het Satyros. Vi vet
at han ble kjent for sine taler og evne til 4 formidle.
Kanskje kan han vare et eksempel pd at det er mulig 4
bli god pa muntlig formidling til tross for at han hadde
en omfattende taleflytvanske.

Sveitseren Bazin gjorde allerede 1 1717 en analyse av
lopsk tale: «In such individuals speech is often quicker
than their thoughts and they mostly try to express ideas
which are as yet incoherent and chaotic» (Bazin i Luch-
singer, 1951, ref. 1 Weiss, 1964, s.2). Det sies ogsa at
Demosthenes forsokte 4 kurere seg selv ved 4 ha noen
smastein i munnen nar han snakket.

Pa tross av denne oppmerksomheten rundt rask og
usammenhengende tale hos noen personer med stam-
ming, tok interessen seg forst opp i Europa pd nitten-
hundretallet hvor flere forskere og klinikere anerkjente
lopsk tale som en egen taleflytvanske (Daly & Burnett,
1999; Preus, 1987; Reichel & Draguns, 2011). Siden
stamming ble definert forst, har det vart naturlig at
gjenkjennelse av lopsk tale har sitt utspring i klinisk
arbeid med personer som stammer (St. Louis & Schulte,
2011). Flere europeiske land, deriblant Norge, har i flere
tidr veert en viktig aktor for lopsk tale feltet, blant annet

gjennom arbeidet til Alf Preus og Anne Teigland. Norge
viser fremdeles et stort engasjement for taleflytvansken
lopsk tale bdde pad nasjonalt og internasjonalt niva, og
interessen er okende i Amerika og resten av verden.

Den forste boken omhandlende lopsk tale alene ble gitt
ut pa tysk av sveitsiske Richard Luchsinger i 1963 med
tittelen Poltern, som betyr lopsk tale (Luchsinger, 1963).
Aret etter ble den fulgt opp av sveitsiske Deso A. Weiss
med boken Cluttering, det engelske ordet for lopsk tale
(Weiss, 1964). Siden sistnevnte bok ble utgitt pa engelsk
ble den derfor mer tilgjengelig, og den blir fremdeles
ofte henvist til i nyere publikasjoner. Den seneste boken
omhandlende lopsk tale er redigert av David Ward og
Kathleen Scaler Scott 1 2011, og er en samling artikler av
bidragsytere fra flere land (Ward & Sclaer Scott, 2011).

Definisjon basert pa minste felles nevner

Det foreligger til nd ingen enighet om en felles defini-
sjon pa lopsk tale. Men, om ikke det foreligger en uni-
versell definisjon, sa er det en bred enighet internasjo-
nalt om 4 ta utgangspunkt i minste felles nevner, det vil
si et minimum antall nedvendige og tilstrekkelige til-
stander som ma vere tilstede for at vansken skal bli
definert (St. Louis & Schulte, 2011). St. Louis og
kollegaer har de siste to tidrene utviklet og videreutviklet
en arbeidsdefinisjon pa lopsk tale (St. Louis, 1992; St.
Louis, Raphael, Myers & Bakker, 2003; St. Louis, Myers,
Bakker & Raphael, 2007). Arbeidsdefinisjonen har opp-
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arbeidet seg anerkjennelse, og mange har stottet seg til
den de seneste dr (Alm, 2011; Daly & Burnett, 1999;
Drayma, 2011; Lanouette, 2011;Van Zaalen, Wijnen &
Dejonckere, 2009a, 2009b; Ward, 20006). Vi stetter oss
ogsi til denne definisjonen. Den nyeste definisjonen er
utarbeidet 1 2011, og tar utgangspunkt i minste felles
nevner. Se ogsa illustrasjon om organisering av kjenne-
tegn og diagnoseelementer i henhold til definisjonen pa
lopsk tale basert pa minste felles nevner hentet fra St.
Louis & Schulte (2011, s. 243).

Lopsk tale er en taleflytvanske hvor samtalesegmentene” i mors-
midlet" 13l den som snakker i hovedsak blir oppfattet for hurtig’,
Jfor uregelmessig®, eller begge deler. Segmentene av hurtig og/ eller
uregelmessig talerate ma videre opptre sammen med en eller flere
av folgende: (a) hyppighet av ‘normale’ talebrudd’; (b) hyppighet
av kollaps’ eller bortfall av stavelser; og/eller (c) unormale pauser,
betoning av stavelser, eller talerytme.

“ Lopsk tale ma opptre i naturlig samtale, men ma ikke nod-
vendigvis finne sted majoriteten av tiden. Klare og isolerte
eksempler som overgar personer med normal tale er til-
strekkelig for en diagnose.

¥ Dette kan ogsi finne sted i andre sprik personen mestrer,
spesielt 7 flerspriaklige miljoer.

“ Dette kan stemme sely om stavelseshastigheten ikke overgar
normaltalende.

! Synonymer for uregelmessig tale kan vare stotvis’ og Sprutvis’

¢ Disse talebruddene er ofte observert i faerre antall hos normal-
talende og er ikke typisk d finne hos personer som stammer.

" Kollaps inkluderer, men er ikfke begrenset til, hyppighet av
Jorkortelser, Tteleskopering’, eller “over-koartikulering’ av nlike

stavelser, spesielt i flerstavelsesord (fritt oversatt etter St.
Louis & Schulte, 2011, s. 241-242).

Kort oppsummert dekker denne arbeidsdefinisjonen
aspekt som hastighet og uregelmessighet i talen. Videre
viser den at dette forer til forstyrrelser som hoyt antall
av normale talebrudd, «fortettet» taleproduksjon og
uregelmessige og/eller feilplasserte pauser i talen. Noen
av disse kjennetegnene ma vere til stede, men ikke
nodvendigvis alle, for at en diagnose skal bli vurdert.
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Positivt med denne definisjonen er elementet om at
lopsk tale ma finne sted 1 naturlig samtale. Det er i
spontantalen den mest autentiske talen opptrer, og der-
med ogsa der det er mest vanlig at lopsk tale forekom-
mer (Daly, 1992; St. Louis et al., 2007; Van Zaalen, 2009;
Ward, 2000). St. Louis og Schulte (2011) trekker frem at
fordelen med denne definisjonen er at den tillater
forskere og klinikere a betrakte lopsk tale pé lik mate.

Det er viktig 4 vere oppmerksom pa at World Health
Organization (WHO) definerer lopsk tale i Den inter-
nasjonale statistiske klassifikasjonen av sykdommer og
beslektede helseproblemer (ICD-10) (WHO, 2007) som
en diagnose pa lik linje med stamming, Helsedirektoratet
(2012) har en oversatt versjon til norsk.

Ved a sammenlikne WHO’s definisjon med definisjonen
ovenfor, kan vi forsta at St. Louis sin definisjon kan
veere enklere 4 forholde seg til for oss logopeder, spesielt
ved det at den er mer presis og ikke oppfattes som sa
tvetydig. Vi mener definisjonen til WHO er mangelfull,
da den avskriver gjentakelser som symptom til tross for
at det er et kjennetegn som har vist seg 4 vare beskri-
vende for flere personer med lopsk tale. WHO’s defini-
sjon beskriver dessuten talen som uten pauser, mens det
som er mer typisk hos personer med lopsk tale er
unormal plassering av pausene. Arbeidsdefinisjonen kan
gjore sammenlikning fra person til person enklere ved
det at den er spesifikk, og den muliggjor utredning av
personer med lopsk tale med storre sikkerhet. St. Louis
og Schulte (2011) understreker likevel at definisjonen
bor betraktes som tentativ og at den bor bekreftes av
videre forskning;

Bevissthet og engstelse

Tidligere har en ofte antatt at personer med lopsk tale
har vert ubevisst sine taleflytvansker, og Weiss (1964)
hevdet at dette var en obligatorisk side ved taleflyt-
vansken. Denne antatte ubevisstheten er ikke unaturlig,
med tanke pa at talebruddene som blir produsert er
normale talebrudd som alle mennesker kan ha i sin dag-
lige tale. Na har en gitt bort fra at det nedvendigvis ma
veere slik. Ward (2006) peker pa at personer med lopsk
tale kan vaere bevisst vansken, men ofte vaere ute av
stand til 4 bedre den eller se kommunikasjonsvanskene
fra samtalepartnerens perspektiv. Daly og Burnett (1999)
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har erfart at flere med lopsk tale mener samtale-
partneren ikke folger godt nok med, i stedet for 4 innse
at det er en selv som uttrykker seg uklart. Disse siste
pragmatiske aspektene kan logopeden veare bevisst for
utarbeidelse av eventuelle tiltak knyttet til det 4 tolke
samtalepartneres signaler.

En kan finne at det tidligere i litteraturen har veart
rapportert at unngéelsesadferd er sjelden hos personer
med lopsk tale (Daly & Burnett, 1999;Preus, 1987).

I motsetning til hos personer med stamming, har det
blitt beskrevet at det ikke er sa typisk at de opplever
engstelighet knyttet til spesielle lyder eller ord. I vér
kliniske hverdag kan vi av og til oppleve ungdom og
voksne med lopsk tale som kan unnga spesielle lange
ord som er vanskelig 4 uttale. Videre ser vi at unn-
gaelsesatferden til personer med lopsk tale som oftest er
knyttet til situasjons- og personvariabler. Et egen-
vurderingsskjema som er utviklet pa Bredtvet kompe-
tansesenter (forelopig til internt bruk) bekrefter dette
ved at flere personer med lopsk tale har skéret hoyt pa
negative tanker og folelser som er knyttet til deres
snakking. De bekrefter en folelsesmessig hoy grad av
frustrasjon, flauhet, engstelse og hjelpeloshet. Dette er
helt i samsvar med Ward sine erfaringer: «Adolescents and
adults who clutter may often be aware of the fact that there is a
problem, but be unable to do anything about it | ... J» (Ward,
2000, s.1406).

Som logoped er det dermed viktig 4 vare klar over at en
kan mote personer med lopsk tale som har unngaelses-
adferd, og at disse har behov for samtale og veiledning i
forhold til den. I tilfeller kan ogsa personer med lopsk
tale utvikle frykt for 4 prate. Van Zaalen et al. (2011b)
viser til at redselen kan veere utviklet fra negative
responser eller usikkerhet rundt nonverbale reaksjoner
fra samtalepartnere. Det virker dermed som personer
med lopsk tale oftere har bevissthet rundt vansker
knyttet til kommunikasjonen med andre mennesker enn
selve oyeblikkene med brudd i talen.

Vi antar at funn og beskrivelser av adferden til personer
med lopsk tale i fremtiden kan bli mer nyansert og
variert i forhold til egen bevissthet til vanskene, samt
unngdelsesadferd i relasjon til situasjoner og personer.

Interessant er det 4 kjenne til historien om Dr. Serre
D’Alais (1841) som hadde lopsk tale, og som likevel
viste en stor bevissthet omkring sin tale. Ifolge Weiss
(1964) var han i stand til 4 diagnostisere seg selv som en
person med lopsk tale, og som ogsd hadde klare for-
meninger om hva som ville vere hensiktsmessig trening
for ham selv. Vi undrer oss over at Weiss selv ikke
brukte den historien til 4 underbygge at enkelte personer
med lopsk tale kanskje ikke er s lite bevisste sin vanske
likevel. Det ser ut til at denne historien kan veare et av de
tidligste eksemplene pa at enkelte personer med lopsk
tale kan ha bevissthet om sin egen vanske, men det et
mulig at mer forskning er nodvendig for 4 underbygge
dette (Sensterud, 2011).

Den allmenne kunnskap om lgpsk tale

Den allmenne bevisstheten og kunnskapen om lopsk
tale blant befolkningen generelt er begrenset (St. Louis
et al., 2010). Mange personer med lopsk tale har aldri
mottatt formelle tiltak som hjelp for sine vansker, og det
er antagelig flere logopeder som ikke betrakter sin egen
kompetanse som tilstrekkelig nir det gjelder 4 kartlegge
og sette 1 gang tiltak (St. Louis & Rustin, 1992). Scaler
Scott og St. Louis (2011) har gjengitt sitater fra personer
med lopsk tale som setter ord péd hvilke omrader de har
slitt med, hvilke personlige kamper de har hatt og hvor-
dan taleflytvansken har pavirket livet deres. P4 Internett
har det de siste arene utviklet seg blogger, samtaleforum,
epostutveksling og sosiale nettverk hvor personer med
lopsk tale og deres parorende har kunnet komme i
kontakt og kommunisere. Dette viser at flere personer
med lopsk tale og deres nermeste har stor bevissthet i
forhold til taleflytvansken, og at det er et stort behov for
a forsta og tilrettelegge for disse. Likevel er var erfaring
at den generelle befolkningen fortsatt er lite opplyste.
Lzrere, leger, psykologer og andre fagpersoner innenfor
utdanning og helse, har som oftest lite kjennskap til
vansken. Det kan oppleves som en meget stor pa-
kjenning 4 ha en vanske som si fa kjenner til.

Det er et piagaende informasjonsarbeid om vansken
lopsk tale her i Norge, og et samatrbeidsprosjekt mellom
Bredtvet kompetansesenter, Statped Vest og Norsk
Interesseforening for stamme er nettopp avsluttet.
Prosjektet var stottet av Extrastiftelsen Helse og
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Rehabilitering og Norsk interesseforening for Stamme,
og arbeidet har hatt som formdl 4 gjore vansken mer
kjent ved 4 gjore informasjon om lopsk tale lettere
tilgjengelig. En ny brosjyre om lopsk tale er detfor
utviklet (Sensterud, Heitmann & Kvenseth, 2012), og
den kan lastes ned fra lenken http://www.statped.no/
lopsktalebrosjyre. Brosjyren er gratis og kan bestilles ved
a ta kontakt med Bredtvet kompetansesenter, Statped
Vest eller Norsk interesseforening for stamme.

Brosjyren er sendt ut til flere PP-tjenester og alle helse-
stasjoner i landet. Lesere av Norsk tidsskrift for logo-
pedi kan gjerne bidra yttetligere i informasjonsformid-
lingen ved 4 distribuere brosjyren videre til de personer
og institusjoner som matte trenge met informasjon.

Andre relaterte kjennetegn

Andre vansker kan ha ulike og sammenfallende kjenne-
tegn med lopsk tale. Vi vil gi en liten oversikt og kort
omtale nedenfor, jf. ogsd illustrasjonen om organisering
av kjennetegn og diagnoseelementer pa lopsk tale.

STAMMING

Stamming ex en taleflytvanske som deler noen av karak-
teristikkene med lopsk tale, men som er ulik pa flere
viktige omrader (Daly & Burnett, 1999; Ward, 2000).
Alm (2011, s. 3) peker pa at bedre kunnskap om lopsk
tale er essensielt for forstdelsen av stamming, siden de et
bade ovetrlappende og kontraherende vansker. Van Riper
(1982) og Preus (1992) har dessuten foreslatt at lopsk
tale kan vare en undergruppe av stamming. En nyere
studie utfort av Howell og Davis (2011), med hoved-
fokus i om stamming og lopsk tale er beslektet, fant fa
ulikheter mellom de to taleflytvanskene. Imidlertid er
det flere eksempler pa at stamming kan veare en tilleggs-
vanske til lopsk tale hos noen (Daly & Burnett, 1999; St.
Louis et al., 2007; Van Zaalen et al., 2009b).

Forlengelser og blokkeringer er ikke typisk for lopsk
tale, men karakteristikker som kan vare felles er gjen-
tagelser av fraser, ord og delord. Forstyrrelsene i talen
hos personer med stamming kan dermed vaere mer
observerbare for andre mennesker, enn hyppigheten av
de mer normale talebruddene en kan here hos personer
med lopsk tale. En studie av Van Zaalen et al. (2009b)
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viste at deltakerne med lopsk tale produserte mer enn
seks ganger si mye normale talebrudd som deltakerne
med stamming. Raskt taletempo, som kan vare karak-
teristisk for talen til personer med lopsk tale, er ikke
typisk for talen til personer med stamming; Likevel
meldes det om tilfeller der personer med stamming oker
taletempoet for 4 opprettholde flyt og for 4 unnga
pauser (Ward, 2006). Daly og Burnett (1999, s. 226)
skriver om sammenlikningen av de to taleflytvanskene:
«cluttering is to language expression as stuttering is to
speech productionsy». Dette utsagnet er satt pa spissen,
men refererer likevel til den essensielle ulikheten ved at
lopsk tale oftere handler om spraklige vansker med 4
uttrykke seg enn selve taleproduksjonen.

DOWN SYNDROM

Down syndrom er en betegnelse for genetiske feil som
forer til ulik grad av funksjonsnedsettelser, og et en til-
stand som ofte er blitt referert til nar det gjelder kjenne-
tegn til lopsk tale (Van Borsel, 2011). Personer med
Down syndrom har gjerne forstyrrelser i taleflyten sin
som hoy talehastighet og mindre forstaelig tale. Utover
slike assosiasjoner er det fé likheter mellom vanskene.
Van Borsel papeker at en bred definisjon pa lopsk tale
ville gitt en unormalt hoy insidens av lopsk tale hos per-
soner med Down syndrom. Her vil det muligens passe
bedre 4 beskrive vanskene innenfor spekteret av kjenne-
tegn pd lopsk tale, slik Ward (2006) har foreslatt.

AUTISMESPEKTERFORSTYRRELSER

OG ATTENTION DEFICIT/

HYPERACTIVITY DISORDER

Vansker innen autismespekteret er utviklingsforstyrrelser
karakterisert av vansker med kommunikasjon, sosial
interaksjon og fokuserte interesser (Scaler Scott, 2011).
Herunder er ogsa Asbergers syndrom inkludert. Felles
kjennetegn kan vaere hurtig og uregelmessig talerate,
unormal plassering av pauser og overdreven koartikula-
sjon. Hos denne gruppen papeker Scaler Scott viktighe-
ten av 4 skille like kjennetegn som til lopsk tale, men
som kan oppstd som en folge av de primare vanskene,
fra symptomer pa lopsk tale. I populasjonen med au-
tisme finnes det ogsa tilfeller med lopsk tale, og for disse
bor det settes 1 gang intervensjon tilpasset de unike be-
hovene personene med autisme har. Liknende sammen-
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likninger kan gjores ogsa for AD/HD (Attention Defi-
cit/Hyperactivity Disorder) som innebarer vansker med
oppmerksomhet og konsentrasjon. Sammenfallende
karakteristikker i denne sammenheng kan vare impulsi-
vitet, rastloshet, uoppmerksomhet og urolighet (Daly &
Burnett, 1999; St. Louis et al., 2007).

TALEAPRAKSI

Taleapraksi er forarsaket av hjerneskade ved omrader i
hjernebarken som styrer spraket og gir en svikt 1 ut-
foringen av viljestyrte handlinger (Patterson & Chapey,
2008). Felles artikulasjonsfeil kan vare foregripende feil,
som for eksempel 4 si glont glass for gront glass eller andre
artikulasjonsfeil som ikke er typisk for normal fono-
logisk utvikling. Ward (2006) papeker at personer med
taleapraksi gjerne repeterer feilene om de blir bedt om 4
gjenta, mens personer med lopsk tale retter dem. Disse
oppsummerte vanskene kan ha felles kjennetegn som
lopsk tale og kan vare sameksisterende vansker. Det
finnes ikke entydige studier og litteratur om sikkerheten
1 disse sammenhengene, men det kan ha en mulig rele-
vans med bakgrunn i at flere klinikere og forskere har
beskrevet liknende observasjoner.

KOGNITIV FUNKSJON

Svakheter innen ulike kognitive ferdigheter er beskrevet
innen litteraturen om lopsk tale, selv om det ikke be-
tegnes som omfattende vanskeomrader. Preus (1992,
1996) har foreslatt en mulig sammenheng mellom lopsk
tale og svakere auditiv prosessering. Det er ogsd rapportert
at noen personer med lopsk tale kan vise pragmatiske
vansker under samtale, som for eksempel upassende tur-
taking, svake lytterferdigheter, upassende fastholdelse av
tema, manglende oppmerksomhet til samtalepartnerens
perspektiv og darlig oyekontakt (Daly & Burnett, 1999;
Lanouette, 2011; Preus, 1992, Teigland, 1996). Ifolge
Daly og Burnett (1999) kan ogsd personer med lopsk
tale vise svakere auditivt minne, og dette kan settes i
sammenheng med kortere oppmerksomhetsspenn.
Disse nevnte kognitive aspektene kan pavirke forholdet
mellom tanken og talen ved det at de er tilgjengelige,
men at det kan kreve ekstra oppmerksomhetsmobili-
sering ved kommunikasjon og tale. Sprakvansker og
lese- og skrivevansker er ogsa vansker som er rapportert
om i tilknytning til lopsk tale.

LAREVANSKER

Lerevansker refererer til barn som viser en ulikhet mel-
lom deres kognitive evner og deres akademiske presta-
sjoner, med andre ord har de til tross for normal intel-
ligens vansker med 4 lere (Van Zaalen, Wijnen &
Dejonckere, 2011a). Vanskene er ofte assosiert til
kognitive begrensninger, slik som vansker med korttids-
minnet, auditiv diskriminering og visuell persepsjon
(Van Zaalen, Wijnen & Dejonckere, 2009d). Kombina-
sjonen av lopsk tale og lerevansker har lenge interessert
klinikere og forskere. Preus (1996) har hevdet at lopsk
tale har mer til felles med leerevansker enn med stam-
ming. Spesielt vansker med 4 uttrykke seg, lese og skrive
er beskrevet bade ved lopsk tale og lerevansker (Daly &
Burnett, 1996; St. Louis, 1992). Daly og Burnett (1999)
trekker frem en ulikhet ved at personer med lerevansker
oftere viser vansker ved matematikk og resonnering,
mens dette er omrader personer med lopsk tale som
tidligere nevnt kan ha som styrker. En studie av Van
Zaalen m.fl. (2009d) viste ulikheter 1 de underliggende
prosessene ved sprakvanskene til barn med lopsk tale og
lerevansker. Den spraklige produksjonen til barna med
leerevansker ble forstyrret av vansker med 4 konseptu-
alisere og formulere, mens vansker med spraklig
planlegging hos barna med lopsk tale ble betraktet 4
gjenspeile utilstrekkelig tid til 4 fullfore frase- og
setningsstrukturer. Begge gruppene viste vansker med
setningsstruktur, ord og historiestruktur, men vanskene
til barna med lopsk tale forsvant ved en mer langsom
talehastichet. Med andre ord indikerer resultatene fra
denne studien at vanskene til personer med lopsk tale og
leerevansker grovt kan skilles ved at den spréiklige plan-
leggingen bryter sammen ved henholdsvis at ytringene
ikke blir ferdig planlagt (lopsk tale) og vansker med 4
finne spriket (lerevansker).

TACHYLALIA

Ward (2000) skriver at eksepsjonelt rask tale ofte er det
som legges merke til og rapporteres som symptom av
personer ukjente med lopsk tale. Tachylalia er en felles-
betegnelse for eksepsjonelt rask tale, og kan strengt tatt
ikke betraktes som en sameksisterende vanske. Tachy-
lalia beskrives her da tilstanden ofte i litteraturen nevnes
i forbindelse med lopsk tale. Kjennskap til tachylalia et
nodvendig for 4 unnga a forveksle dette med lopsk tale.
Selv om rask tale ofte er betegnende for lopsk tale, pa-
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peker Ward (20006) videre at rykkvis tale avbrutt av korte
og uvanlig plasserte pauser er det som beskriver lopsk
tale best. Det finnes dessuten mange personer med god
taleflyt, men som ogsa har en talehastighet som kan
betegnes eksepsjonelt rask uten at det byr pd noen
vansker. Personer med ren tachylalia har ikke like mange
brudd i taleflyten som personer med lopsk tale (Hart-
inger & Moosehammer, 2008). Overkoartikulering
(ordet ma ikke forveksles med vart norske begrep
koartikulering) i talen er eksempel pa brudd som
personer med lopsk tale ofte kan ha, men hvor personer
med tachylalia oftere klarer 4 uttale alle lydene selv om
taletempoet er raskt.

Andre del av denne artikkelen som narmere omtale
kartlegging og tiltak vil bli presentert i neste nummer av
Norsk Tidsskrift for Logopedi.
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VISUO-SPATIALE
FERDIGHETER I TIDLIG
SKOLEALDER KAN
PREDIKERE SENERE
LESE- OG SKRIVE-
FERDIGHETER

Formalet med studien har vart 4 underseke de visuo-

spatiale ferdighetene i et retrospektivt perspektiv hos en
gruppe barn som utviklet dysleksi. 22 barn var ved
hjelp av et sporreskjema til foresatte og forskolelarere
da de var fem ar definert til 4 vaere 1 risikosonen for
dysleksi. 20 barn utenfor risikosonen og matchet pa
alder og kjonn utgjorde en kontrollgruppe. Barnas
visuo-spatiale ferdighetene ble testet da de var 6, 7 og
11 ar, og lese- og skriveferdighetene da de varl1 ar.
Sammenlignet med kontrollgruppen hadde dysleksi-
gruppen svakere skarer pa de visuo-spatiale tester ved
tidlig skolealder. Disse skarene viste ogsa signifikant
samvariasjonen med delprovene pa orddiktat og lesing

av sammenhengende tekst.

/

INNLEDNING

Hvorvidt dysleksi kan forklares ut fra visuelle vansker har vart, og er
fortsatt, et kontroversielt tema. De forste beretningene om barn som strevde
med 4 tilegne seg lese- og skrivekunsten avslorte vansker med 4 gjenkjenne
ord og bokstaver. Hinshelwood (1917) omtalte avkodingsvansken som
«wordblindness,» og Orton relaterte den til en primer forstyrrelse 1 visuell
prosessering forarsaket av en svak hjernedominans (Orton, 1937). Storre
undersokelser av barn med dysleksi forte til et mer nyansert bilde, og pa
slutten av 1960-tallet argumenterte Johnson og Myklebust for 4 dele vansken
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inn i en auditiv og visuell vanske (Johnson & Myklebust,
1967). Gjessing brukte denne inndelingen med sin
beskrivelse av auditiv og visuell dysleksi (Gjessing,
1977). 1 samme tidsepoke gjennomforte Boder en
funksjonsanalyse av lese- og skrivefeilene til barn med
dysleksi, og fant at vansker av visuell karakter var langt
mindre utbredt enn antatt (Boder, 1973). I samme
tidsrom fant Vellutino at det ikke var noen forskjeller pa
visuelle funksjoner hos personer med og uten dysleksi
(Vellutino, 1978).

Fokuset ble vendt mot det spraklige aspektet, og ved
inngangen til dette arhundre var det sterk enighet om at
dysleksi er en fonologisk betinget vanske (Snowling,
2000) Samtidig fremhevet noen forskere at en visuell
eller visuo-perseptuell vanske kan forekomme (Stein &
Walsh, 1997). I dag er det vidt akseptert at dysleksi har
en sterk sammenheng med en svikt i ulike fonologiske
prosesser (Beaton, 2004). Vansken kan relateres til
vansker i den auditive prosesseringen (Tallal, 1980), til
svak fonologisk bevissthet (Snowling, 1995), redusert
verbalt korttidsminne (Baddeley, 2003) og vansker med
rask gjenhenting av ord (Rutherford, 2006). Av andre
vansker pa det kognitive nivéet blir det vist til visuo-
spatiale ferdigheter, som er definert som evnen til 4
forstd visuelle representasjoner og deres spatiale forhold
(Anderson, Anderson, & Glanze, 2009). Pennington og
Bishop (2009) argumenterte for at komorbiditet kan
oppsta ved en sprakvanske, lesevanske og taleflytsvanske
med utgangspunkt i en bakenforliggende arsak av felles
art.

The British Dyslexia Association (BDA) definerer
dysleksi som en livslang vanske av konstitusjonell
opprinnelse forirsaket av ulike biologiske og kognitive
elementer (BDA, 2009). Den kausale modellen for
psykopatologi til Morton og Frith (1995) kan forklare
arsakskjeder bak en dysleksivanske. Den bestar av tre av
nivder; det symptomatiske, det biologiske og det
kognitive nivaet. I tillegg har et fjerde niva, miljenivaet,
innvirkning pa de tre andre nivdene bl.a. i form av
stimulering og undervisning, sosiale relasjoner,
kunnskap og holdninger til vansken. Pa det
symptomatiske nivaet vil de primare symptomene pd en
dysleksivanske vise seg i lesing og skriving,

En studie der Functional Magnetic Resonance
Imaging (fMRI) var brukt, viste at barna 1 «Ut Med
Spriket» som var i risikosonen for 4 utvikle dyslekst,
hadde redusert aktivitet i frontale og oksipital-temporale

omrader sammenlignet med kontrollgruppen for den
formelle leseoppleringen (Specht et al., 2009). Redusert
aktivitet i oksipital-temporal region blir sett pa som en
kritisk komponent for leseutviklingen, da omradet
spiller en aktiv rolle i visuell ordgjenkjenning (Shaywitz
et al., 2002). I dette omradet ligger «bokstav-boksen»
som er ansvarlig for den tidlige identifiseringen og
bearbeidingen av visuelle signaler. Her starter den
spatiale behandlingen, ved at de visuelle signalene far sin
representasjon i form av skriftspraket sine symboler, for
det blir videreformidlet til andre kortikale regioner.
Omridet er hierarkisk oppbygd med tre nivier som
identifiserer, lagrer og responderer ved gjenkalling pa de
visuelle symbolene for enkeltbokstaver, orddeler og hele
ord (Dehaene, 2009).

Det blir ofte stilt sporsmal ved om dysleksi arter seg
likt uavhengig av ortografi. Spesielt gjelder dette
kinesiske tegn. Nyere forskning viser at kinesiske barn
med en lesevanske har hoyere aktivitet i oksipital korteks
1 forhold til engelskspraklige barn med lesevansker
(Siok, Perfetti, Jin, & Tan, 2004). P et ortografisk
lesestadium blir kinesiske tegn behandlet som en helhet,
og i en studie viste 38 % av lesesvake barn en visuell
vanske som ble knyttet til behandlingen av romlige og
posisjonelle trekk ved tegnet (Ho, Chan, Lee, Tsang, &
Luan, 2004).

Bruk av Baddeley og Hitch (1974) sin modell av
arbeidsminnet kan bidra til okt innsikt 1 hva dysleksi er.
Arbeidsminnet bestdr av den sentrale eksekutiv-
funksjonen som béade henter informasjon fra langtids-
minnet og regulerer ny informasjon fra den fonologiske
lokken og den visuo-spatiale skisseblokken. Den
fonologiske lokken lagrer, bearbeider og gjenkaller
umiddelbar auditiv informasjon. Skisseblokken har
ansvar for 4 lagre og integrere spatial og visuell informa-
sjon til en enhetlig representasjon for manipulering,
Informasjon om form og farge kommer fra det visuelle
subsystemet 1 oksipitallappen, mens den spatiale
informasjonen om romlige forhold kommer fra hoyre
parietallapp (Baddeley, 2003).

Det visuelle nevrale nettverket er knyttet til de dorsale
og ventrale synsbanene. Et avvik relatert til en sensorisk-
motorisk forstyrrelse i de magnocellulere nevronene i
det ventrale systemet har blitt sett pa som en drsak til en
visuell dysleksivanske. De ventrale nervefibrene bestar
av M-celler som er spesialiserte til 4 oppfatte bevegelse,
hurtig endring av stimuli og kontraster i lysintensitet.

Norsk Tidsskrift for Logopedi 2/2012 35



Artikkel

Mer uordnede og mindre fibrer i M-cellene skal fore til
forsinkede og mer uklare signaler nar de to ventrale
nervefibrene motes i binokulare celler i korteks. I folge
den magnocellulere teorien medforer dette at bokstaver
beveger seg og gir over i hverandre under lesing (Stein,
2001).

En gjennomgang av evidensen til den magnocellulere
teorien forte til at en stilte seg tvilende til 4 bruke den
som en drsaksforklaring av dysleksi (Skottun, 2000).
Vellutino, Fletcher, Snowling og Scanlo (2004)
argumenterte for at en dysleksivanske er av fonologisk
art, etter en gjennomgang av de viktigste funnene innen
forskningen de siste 40 arene. De mente at en visuell
vanske kan forekomme og pavirke sensoriske
funksjoner, samtidig som de hevdet at evidensen for at
en visuell vanske kan pavirke leseutviklingen var
ufullstendig og tvetydig. White og medarbeidere
argumenterte for at en dysleksivanske i noen tilfeller kan
veere av visuell art. Funn i deres studie tydet pa at en
fonologisk svekkelse ikke kunne sta for hele variasjonen
nér det gjaldt lese- og skriveferdighet, og av andre
sensoriskmotoriske ferdigheter var det de visuelle
ferdighetene i form av visuelt stress som samvarierte
med lesetestene (White et al., 2000).

Lesing er en kompleks aktivitet som involverer en
rekke visuelle responser. Ved avkoding av skriftspriket
er den spatiale orienteringen med fokus pa relevant
informasjon som ordlengde sterkt involvert i den
visuelle orienteringen (Dehaene, 2009). I folge flere
studier kan det kan vere en sammenheng mellom
dysleksi og en vanske med visuo-spatial oppmerk-
somhet. Vansken blir relatert til evnen til 4 undertrykke
distraherende informasjon i det perifere synsfeltet og
holde pa oppmerksomheten over litt tid. En studie som
har sett pa forholdet mellom redusert visuo-spatial
oppmerksomhet og nonordlesing viste et sammenfall
mellom denne vansken og en uneyaktig avkoding av
nonord hos dyslektiske barn med og uten en fonologisk
vanske. Ut i fra dette hevder forskerne at en vanske med
visuo-spatial fokusering kan pavirke segmenteringen av
bokstavrekker (Facoetti et al., 2000).

Speilvending av bokstaver og reversering
(omkastning) av bokstavene i et ord har lenge vart sett
som symptom pa en visuell vanske (Gjessing, 1977,
Orton, 1937). Det er vist at personer med dysleksi kan
ha vansker med 4 prosessere visuell informasjon, og
denne vansken blir relatert til den visuo-spatiale
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prosesseringen av grafemtrekk (von Karolyi, 2001). En
studie av barn med lesevansker i andre klasse viste
vansker med mental rotasjon ved bruk av bokstaver og
komplekse figurer (Risseler, Scholz, Jordan, & Quaiser-
Pohl, 2005). Ut fra tidligere funn antar forskerne at
denne svekkelsen avtar med alder. Dette synet blir
stottet av at vansker med formlike bokstaver kan vzre et
vanlig fenomen i tidlig leseutvikling, fordi det dorsale og
ventrale visuelle systemet ikke er spesialisert for lesing
(Dehaene, 2009).

En studie fokuserte pa arbeidsminnet til barn med og
uten en dysleksi, og forskerne konkluderte barna med
dysleksi hadde vansker bdde av auditiv og visuo-spatial
art (Poblano, Valadéz-Tepec, de Lourdes Arias, &
Garcia-Pedroza, 2000). vansker . En annen studie viste
at barn med dysleksi hadde utilstrekkelig organisering av
visuell persepsjon. De visuo-spatiale ferdighetene hos
barn fra 4. til 6. klasse ble undersokt med Rey Complex
Figure Test (RCFT) (Meyers & Meyers, 1995).
Dysleksigruppen skaret signifikant lavere enn
kontrollenheten pa kopieringsdelen, og en analyse av
tegningene avslorte lavere kompleksitet, flere fortrengte
og utelatte elementer (Lipowska, Czaplewska, &
Wysocka, 2011). Den samme testen ble brukt pa barn i
alderen 6 til 9 ar, og viste signifikant lavere skarer hos
dysleksigruppen sammenlignet med kontrollgruppen
(Mati-Zissi & Zafiropoulou, 2003). Andre studier kunne
ikke vise til signifikante forskjeller mellom voksne
personer med dysleksi og normallesere ved bruk av
RCFT (Brunswick, Martin, & Marzano, 2010). Disse
ulike funnene kan tyde pa at visuo-spatiale ferdigheter
hos personer med dysleksi endrer seg med alderen, eller
at det er spesifikke undergrupper med dysleksi som har
slike vansker.

En norsk undersokelse brukte RCFT pd barn med
dysleksi inndelt i tre undergrupper pa bakgrunn av
ferdighetene i matematikk og sprakforstielse.
Undergruppen med matematikkvansker og god sprak-
forstaelse skaret signifikant lavere pa kopieringsdelen
enn de to andre undergruppene (Helland & Asbjornsen,
2003). I en senere studie benyttet Helland den samme
gruppeinndelingen og de samme dataene for a
undersoke om ulike kognitive profiler ved dysleksi gir
seg utslag med hensyn til lesing og skriving. Det viste
seg at de ulike gruppene ikke skilte seg vesentlig fra
hverandre med hensyn til lese- og skrivetester, selv om
de hadde ulike kognitive profiler. En av konklusjonene
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med studien var at for 4 finne riktige treningsmater, ma
en avdekke hvilke kognitive avvik som ligger bak
vansken. Dette bor danne grunnlag for hvordan
tiltakene legges opp, slik at barn med fonologiske
vansker og barn med visuo-spatiale far ulik trening
(Helland, 2007).

Studiene som er referert til her viser et uensartet bilde
av hvilken funksjon visuo-spatiale ferdigheter har a si
for utvikling av dysleksi. Men felles for alle under-
sokelsene er at de er tverrsnittsundersokelser og mangler
et utviklingsperspektiv. Den longitudinelle studien «Ut
med spriket», som denne studien er en del av, har
kartlagt utviklingen av de visuo-spatiale ferdighetene hos
barn som var i risikosonen for 4 utvikle dysleksi. Barna
ble definert til 4 vaere i risikosonen pa bakgrunn av et
sporreskjema gitt til foresatte og forskolelerere og en
kalkulert risikoindeks (RI-5) ut fra de avgitte svarene
(Helland, Plante, & Hugdahl, 2011). I hovedsak skaret
barna i risikogruppen signifikant lavere enn kontroll-
gruppen pa RCFT ved 6 og 7 ar. Korrelasjonsanalyser
viste at RCFT hadde en signifikant samvariasjon med
staveferdighetene bade ved 6- og 7-arsalderen, og
ordlesing ved 7 ar (Vikebo, 2009). En oppfelgingsstudie
av de samme barna fant fram til de barna som hadde
utviklet dysleksi, og at RI-5 var en valid og reliabel
prediktor for seinere lese- og skriveutvikling (Helland, et
al., 2011).

Ut 1 fra tidligere funn ensket vi i denne studien 4
undersoke utviklingen av de visuo-spatiale ferdighetene
hos de barna i prosjektet som viste seg 4 ha dysleksi. Vi
onsket ogsa 4 se om det var en sammenheng mellom
visuo-spatiale ferdigheter og risikoindeksen fra da barna
var 5 ar, og lese- og skriveferdighetene deres da de var
blitt 11 4r. Siden nesten alle barna som utviklet dysleksi
kom fra den opprinnelige risikogruppen, onsket vi 4
undersoke eventuelle forskjeller pd visuo-spatiale
ferdigheter hos disse barna og de som ikke utviklet
dysleksi.

METODE

Datamaterialet som er brukt i denne studien er samlet
inn i hovedprosjektet og oppfelgingsprosjektet til «Ut
med spriket» (Helland, et al., 2011). «Ut med spraket» er
en longitudinell gruppebasert studie som hadde oppstart
hosten 2003, og forste fase ble avsluttet hasten 2007.
Neste fase ble gjennomfort skolearet 2009/2010.
Hensikten med prosjektet var 4 identifisere og folge opp

barn fodt 1 1998 som var i risikosonen for 4 utvikle
dysleksi. Fokuset var rettet mot tidlig pavisning,
hjerneavbilding, intervensjon og sammenligning av
utviklingsmonster mellom kjonnene. Studiene er
godkjent av Regional komité for medisinsk forsknings-
etikk i Vest-Norge og Norsk samfunnsvitenskapelig
datatjeneste. I den sammenhengen er det meldt at
studenter pa et hoyere niva innen psykologi og logopedi
kan gjennomfore delprosjekter.

Utvalg

Statped Vest var ansvarlig for utvelgelsen av
kommunene som sa ja til 4 delta: Haugesund,
Kvinnherad, Forde og Frana. Disse kommunene
representerer de fire fylkene kompetansesenteret
betjener, og utgjor en fordeling av bokmal og nynorsk,
urbane og landlige distrikt. De lokale skolekontorene
stod for valget av de ni barnehagene som deltok i
prosjektet. Her var det totalt 120 barn fedti 1998. 109
av barnas foreldre samtykket til deltakelse pa bakgrunn
av muntlig og skriftlig informasjon. For 4 kunne
inkluderes i studien matte deltakerne ha norsk som
forste sprak, mens eksklusjonskriteriene var mental
retardasjon (DSM-1V), en diagnose eller tegn pa vansker
som kunne innebzre ADHD, ulike syndromer eller
nevrologiske forstyrrelser. I tillegg matte syn og horsel
veere tilfredsstillende. Ut 1 fra disse kriteriene ble 5 barn
ekskludert.

Sporreskjema som ble sendt ut til foresatte og
forskolelederne ved oppstart av hovedprosjektet,
omfattet opplysninger som kunne indikere om barnet
var i risikosonen for 4 utvikle dysleksi. Skjemaet bygger
pa tre viktige prinsipper; sporsmalene skulle vare basert
pa teori, avdekke risikofaktorer som somatiske forhold,
sprakutvikling, motoriske ferdigheter og arvelige
faktorer og det skulle veare lettlest og enkelt 4 fylle ut og
for 4 sikre seg at det ble lest, forstatt og svart pa av
foreldre med dysleksi. For utfyllende informasjon, se
Helland, et al., (2011).

Mileinstrumentene

Rey Complex: Figure Test (RCET) (Meyers & Meyers, 1995)
er en standardisert test til 4 vurdere konstruksjons-
messige evner og visuelt minne. Testen bestar av en
kompleks figur med 18 ulike enheter som skal tegnes
noyaktig og pa rett plass. Deltesten Copy maler barnets
visuelle persepsjon, visuo-spatiale ferdigheter og visuell-
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motorisk organisering, mens Recall maler i tillegg det
visuelle minnet. I «Ut med spriket» ble RCFT
administrert ved at eleven fikk plassert malfiguren foran
seg for 4 kopiere (Copy) sa neyaktig som mulig innen
fem minutter. Deretter ble barnet engasjert i annen
aktivitet i 20 minutter, for det ble bedt om 4 tegne
figuren pa nytt ut i fra hukommelsen (Recall). RCFT har
en maksimumsskare pa trettiseks poeng, som blir regnet
ut i fra neyaktighet og plassering etter spesifikke kriterier
for hver av de atten enhetene. En enhet som er noyaktig
og rett plassert far to poeng, mens en enhet som er
unoyaktig tegnet eller feil plassert utgjor ett poeng, Det
oppnas et halvt poeng for en enhet som er unoyaktig og
feil plassert, mens en ugjenkjennelig og feil plassert
enhet far null poeng, Det skal ikke trekkes for samme
feil to ganger, om en del er glemt og neste er plassert
riktig.

Risikoindeksen (RI-5). Sporreskjemaet ble laget av
prosjektledelsen i forbindelse med oppstart av prosjektet
og bestar av 22 spersmal som er felles for barnehage-
ansatte og foresatte. I tillegg svarte foresatte pa sporsmal
om arvelighet i forhold til dysleksi, sprik- og
matematikkvansker. En gjennomsnittsskare for hvert
emneomrade blir regnet ut. Ut 1 fra disse resultatene blir
den overste 25. percentilen brukt til 4 beregne
risikoindeksen (Helland, et al., 2011).

Standardisert test i avkoding og staving (STAS) bestar av 8
delprover som kan nyttes til 4 vurdere om et barn har
utviklet vansker i forhold til lesing og skriving
(Klinkenberg & Skaar, 2001). STAS nonord (F-2) bestar
av to lister med 85 ord. Hvert rett lest svar gir 1 poeng
med en totalskdr pa 170 poeng innen 80 sekunder.
Ordavkodingsproven (O-A) har fire lister med lydrette,
ikke lydrette, hoyfrekvente og lavfrekvente ord.
Maksimumskaren er 340 poeng innen en tidsfrist pa 160
sekunder. STAS staving har et batteri pa 79 ord. Det blir
gitt 1 poeng for hvert ord som er korrekt stavet. Testen
er ikke standardisert pa nynorsk, men en nynorsk
oversettelse ble laget 1 forbindelse med «Ut med spraket»
gjennom et samarbeid mellom utgiverne av testen,
logoped Liv Horgen ved PPT-kontoret i Kvinnherad og
Turid Helland.

Carlsten leseprove (Catlsten, 2008) er en vanlig brukt
klasseromstest til 4 vurdere lesehastigheten og lese-
forstaelsen. For 6. trinn bestar testen av to tekster som
er skrevet av to forfattere som representerer de to
offisielle skriftsprikene. Bokmalsversjonen bestir av
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1165 ord og nynorskversjonen av 1238 ord. Leseren skal
fortlopende markere det riktige alternativet ut i fra tre
valg, 27 ganger i bokmalsversjonen og 28 1 nynorsk-
versjonen. Det blir gitt ti minutter til 4 gjennomfore
testen, og 15 % feil og/eller en lesefart under 80 ord i
minuttet anses som darlige leseferdigheter. I «Ut med
spraket» var det onskelig med et mer noyaktig mal enn
bare lesehastigheten og feillesing. En gjennomsnittlig
ytringslengde ble beregnet ut i fra antall ord i setningene
mellom de innlagte svaralternativene og delt pa antall
oppgaver. Dette gav en gjennomsnittlig ytringslengde pa
43,5 ord mellom understrekningene. En feilbesvart
oppgave ble definert som «kke forstatt. Antall feil
svaroppgaver ble deretter ganget med 43,5 og trukket
fra antall leste ord innen fristen. Deretter ble antall ord
lest i minuttet beregnet ut i fra tiden som ble brukt pa a
lese teksten (Helland, et al., 2011).

Grupper
RI-5 ble benyttet til 4 dele barna i en risikogruppe og en
matchet kontrollgruppe da de var 5 ar. Det opprinnelige
antallet var 26 barn i hver gruppe. Tre barn (to fra
kontrollgruppen, én fra risikogruppen) ble trukket fra
prosjektet. Barna ble ved oppstart testet med Wechsler
Preschool and Primary Scale of Intelligence — Revised
(WPPSI-11I) (Wechsler, 2002). Resultatene viste at det
ikke var signifikante forskjeller i kognitive evner mellom
gruppene (Helland, et al., 2011).

Ved oppfelgingsprosjektet, da barna var 11 ar og gikk
i 6. klasse, ble det pd nytt sendt ut informasjon og
foresporsel om deltakelse. 42 av de opprinnelige 49
barna med foresatte takket ja til 4 delta. Resultatene fra
STAS (nonordlesing, ordavkodings-proven, staving) og
Carlsten leseprove dannet da grunnlaget for en ny
gruppeinndeling; I samsvar med hvordan man definerer
dysleksi, (Gabrieli, 2009; Tonnessen, 1995), ble de barna
som skaret i den laveste tiende persentilene ble klassi-
fisert til 4 ha dysleksi. Denne prosedyren forte til en
dysleksigruppe med 13 barn og 29 barn i en typisk-
gruppe. Av de 13 barna i dysleksigruppen kom 11 fra
risikogruppen og 2 fra kontrollgruppen. Se Helland et.
al. (2011) for nermere redegjorelse av denne framgangs-
maten.

Prosedyre
Testingen ble utfort av fagpersoner fra PPT-kontorene
som var med i prosjektet. Alle testlederne fikk grundig



Artikkel

innforing i 4 administrere testene. Testingen ble
gjennomfort individuelt i egne rom uforstyrret fra andre
pa skolen eller pa testleder sitt kontor. Datamaterialet til
studien som presenteres her er hentet inn i tre faser.
RCFT ble gjennomfert da barna var 6, 7 og 11 ar, mens
resultatene fra STAS og Carlsten leseprove er fra da
barna var 11 dr og gikk i 6. klasse.

Statistiske analyser

For 4 undersoke om det var en samvariasjon mellom
resultatene fra RCFT ved 6, 7 og 11 dr pa den ene siden,
og RI-5 og resultatene fra lese- og skriveprovene ved 11
ar pa den andre siden, ble det benyttet en korrelasjons-
analyse (Product-Moment). For 4 analysere gruppenes
skarer over tid ble to variansanalyser brukt i form av
ANOVA med repeterte malinger med design gruppe (2:
Typisk, Dysleksi) x Copy (3: 6 ar, 7 dr, 11 ar) og gruppe
(2: Typisk, Dysleksi) x Recall (3: 6 ar, 7 ar, 11ar). Tukey
HSD for ulike antall ble brukt som oppfelgingstest. Til
slutt ble tosidig t-test for uavhengige utvalg brukt for 4
analysere mulige gruppeforskjeller pd de ulike alders-
trinnene. Ved 11 dr manglet datamaterialet for ett barn i
dysleksigruppen pa Copy og ett barn i typiskgruppen
ved pé bade Copy og Recall.

Signifikansnivaet var satt til p < .05.

RESULTAT
Som vist i Tabell I var det en signifikant negativ
korrelasjon mellom RI-5 og Recall da barna var 6 og 7
ar. Videre var det en signifikant korrelasjon mellom
skarene fra Copy og Recall da barna var 6 ar og alle lese-
og skriveprovene. STAS staving viste hoyest grad av
signifikant samvariasjon ved bade 6 og 7 ar. Dernest
viste Carlsten leseprove en hoy grad av signifikant
samvariasjon pa de samme alderstrinnene. Ingen
tilsvarende korrelasjon kom fram da barna var 11 dr.
Variansanalysen (Figur 1) med repeterte malinger pa
deltesten Copy viste en signifikant effekt av gruppe
(F(1,39) = 7,624, p=.009). Oppfolgingstesten viste at
dysleksigruppen skaret signifikant lavere enn typisk-
gruppen (p =.02). De repeterte malingene viste en
signifikant effekt (F(2,78)=160.244, p < .00).
Oppfolgingstesten viste en signifikant ekning fra 6 til 11
ar, og fra 7 til 11 ar (p < .001). Pa deltesten Recall var
det en signifikant effekt av gruppe (F(1,38) =9.814,
p <.0001). Oppfolgingstesten viste at dysleksigruppen

skaret signifikant lavere enn typiskgruppen (p < .01). De
repeterte malingene viste en signifikant effekt (F(2,76)=
35.085, p < .0001). Oppfolgingstesten viste en signi-
fikant effekt av alder (p < .02).

Copy Recall Copy Recall Copy Recall
Test 6 ar 6 ar 7 ar 7 ar 11 ar 11ar
RI-5 -.290 -385 -.247 -312 -.026 .010
p=.065| p=013| p=.119| p=.046| p=872| p=.950
STAS nonordlesing 475 361 244 246 302 283
p=002| p=.020| p=124| p=.120| p=.058| p=.080
STAS ordavkoding 390 401 293 231 274 170
p=.012| p=.009| p=.063| p=146| p=.087| p=299
STAS staving 435 351 480 320 233 144
p=.004 | p=024| p=001| p=.041| p=147| p=381
Carlsten leseprove 430 482 272 384 122 223
p=.005| p=.001| p=.084| p=013| p=450| p=171

Tabell 1. Korrelasjonsanalyse mellom skdrene fra RCFT

0g RI-5 og lese-/ skriveprovene da barna var 11 ar.

T-test viste signifikante forskjeller mellom typisk-
gruppen og dysleksigruppen pa fire av de seks
aldersmalingene (se Figur 1). Dysleksigruppen skaret
lavere enn typiskgruppen pd alle testene. Forskjellen var
storst ved Copy 6 og 7 ir, med fem og seks poeng. Ved
11 ér var differansen nesten utlignet. Standardavviket
viste at spredningen i dysleksigruppen holdt seg stabil
rundt seks poeng for de tre Copy-testene. Gjennom-
snittsskarene til Recall viste at dysleksigruppen skaret
ca. tre poeng lavere enn typiskgruppen pa alle tre
deltestene. Standeravviket viste en liten spredning i
begge gruppene pa alle Recall-testene. Forskjellen
mellom gruppene pa Copy og Recall var ikke signifikant
ved 11 ar.

3 3
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Figur 1. RCFT. Dysleksi (Dys) versus Typisk (Typ). Venstre panel Copyy
hoyre panel Recall. Asteriks viser resultat av t-test, *: p <.05; **:
P<.01; ¥ p<.001.
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DISKUSJON

Hovedfunnene i denne studien var at visuo-spatiale
ferdigheter spiller en ulik rolle pd de ulike alderstrinnene
i forhold til utvikling av dysleksi. Dermed gis det stotte
béde til studier som har avvist at visuo-spatiale vansker
spiller en rolle for utvikling av denne vansken og til de
som har vist det motsatte. Vire funn tyder pd at det er
en sammenheng mellom de visuo-spatiale ferdighetene
ved tidlig skolealder og senere lese- og skriveferdigheter.
Barna i dysleksigruppen hadde svakere visuo-spatiale
ferdigheter enn sine jevnaldrende mélt ved 6- og
7-drsalderen, og den sterkeste samvariasjonen var
mellom RCFT-skérene da barna var 6 og 7 dr og skarene
pé staving og lesing av sammenhengende tekst da barna
var 11 ar. Dette peker mot et komplekst samspill der
visuo-spatiale ferdigheter kan vare én av flere markorer
for utvikling av dysleksi nir barna skal lzere seg 4 lese og
skrive, men ikke i samme grad nar de er blitt eldre.

Korrelasjonsanalysen viste at det var en samvatiasjon
mellom RCFT Recall 6 og 7 ir og risikoindeksen som
ble kalkulert ved oppstart av prosjektet da barna var 5
ar. Den samme analysen viste at RCFT ved 6 og 7 ar
korrelerte med resultatene fra STAS (nonordlesing,
ordavkoding og staving) og Catlsten leseprove. Dette
tyder pd at det er en sammenheng mellom prestasjonene
pé de visuo-spatiale testene og risikoindeksen, som ble
satt da barna var 5 dr, og resultatene fra lese- og
skriveferdighetene da barna var 11 4r. Barna som hadde
et svakt resultat pa de visuo-spatiale ferdighetene malt
ved 6 og 7 ar, er de samme barna som skaret hoyt pd
risikoindeksen ved 5 ar, og lavt pa lese- og skriveprovene
da de var 11 ar.

Resultatene fra STAS staveprove og Carlsten
leseprove viste en signifikant korrelasjon med skarene
fra RCFT da barna var 6 og 7 ar. STAS staving bestar av
uregelrette kjente og mindre kjente ord som forutsetter
mentale bilder av orddeler og hele ord for 4 kunne gi en
god skire, mens Carlsten leseprove forutsetter en rask
og noyaktig avkoding, I trdd med Baddeleys modell kan
en tenke seg at under avkoding av skriftspraket
integrerer den visuo-spatiale skisseblokken spatial og
visuell informasjon til en enhetlig representasjon, mens
den sentrale eksekutivfunksjonen er bindeleddet mellom
den visuo-spatiale skisseblokken og de lagrede mentale
representasjonene ved gjenhenting (Baddeley, 2003).
Dehaene (2009) viser til en tidlig identifisering og
bearbeiding av bokstaver, morfem og hele ord i
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temporale og parietale omrader i venstre hjernehalvdel.
Her setter den visuelle og spatiale lokaliseringen fokus
pé bokstavform, pa ordlengde og pd prosessen med 4 gi
de visuelle signalene en representasjon med skriftspraket
sine symboler.

Lese- og skriveutviklingen starter med oppdagelsen
av ordbilder som helheter, bokstaver gjenkjennes og
inspirerer til bruk i skrift og lesing for det dannes
mentale bilder av orddeler og hele ord (Frith, 1985;
Hoien & Lundberg, 2002). Logografisk lesing pa det
alfabetiske skriftsprak kan sammenlignes med lesing av
kinesiske tegn, ved at meningen blir gitt ut i fra den
visuelle fremstillingen. En lesevanske pa kinesisk blir
knyttet til vansker med 4 oppfatte romlige og
posisjonelle trekk ved tegnet (Siok, et al., 2004). von
Karolyi (2001) viste til at barn med dysleksi kan ha
vansker med 4 behandle detaljert visuell informasjon.
En annen studie viste at en dysleksigruppe utforte
darligere sammenheng mellom delfigurene, og hadde
flere utelatte og roterte elementer enn kontrollgruppen
pa RCFT Copy (Lipowska, et al., 2011). Andre studier
har vist at barn med dysleksi kan ha vansker med den
visuo-spatiale oppmerksomheten i forhold til fokusering
og orientering (Facoetti, et al., 2000). Dette kan vare
med 4 forklare funnene i denne studien og de andre
refererte studiene som viser at barn med dysleksi har
storre vansker enn typiske barn med 4 identifisere
grafem. Koding og lagring av mentale representasjoner
av skriftspraket skjer hierarkisk pa tre nivder. Det forste
og laveste nivaet responderer pa enkelt bokstaver, mens
det andre og tredje nivéet er knyttet henholdsvis til
orddeler og hele ord (Dehaene, 2009).

Det er tidligere vist at en vanske med 4 identifisere
bokstaver og figurer med mental rotasjon hos barn med
dysleksi pa andre klassetrinn kan forklares ut fra den
unge alderen (Risseler, et al., 2005). I folge Dehaene
(2009) overvinnes speilvendingen av formlike bokstaver
med alder etter hvert som det visuelle systemet blir
spesialisert til 4 behandle skriftspriket. I denne studien
viste de repeterte malingene at barna skéret hoyere med
alder, selv om skarene til dysleksigruppen var lavere enn
i typiskgruppen. Dette tyder pa at dysleksigruppen
hadde en senere utvikling innen de visuo-spatiale
ferdighetene malt med Copy fra 6 til 7 ar. At de visuelle
ferdighetene jevnet seg ut samsvarer med funnet fra
studien til Brunswick pa et eldre utvalg med og uten
dysleksi (Brunswick, et al., 2010). Siden vi i var studie
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fant en samvariasjon mellom tidlige visuo-spatiale skarer
og seinere lese- og skriveskarer, kan en tenke seg at en
visuo-spatial vanske i tidlig skolealder kan vaere med 4
forklare utvikling av dysleksi. En vanske med a avkode
skriftspraket kan pavirke kodingen og lagringen av
mentale representasjoner og slik veere med 4 hemme
lese- og skriveutviklingen.

Funnene i denne studien bor fi folger for tidlig
pavisning, dysleksiutredning og klinisk arbeid, slik at
kartlegging av visuo-spatiale ferdigheter blir en del av et
testbatteri 1 tidlig diagnostisering. Videre kan
informasjon om en visuo-spatiale vanske ved tidlig
skolealder fa folger for undervisningen. En
multisensorisk undervisning med aktiv bruk av den
taktile og verbale sansen kan vare en effektiv metode.
Bruk av den taktile sansen til 4 utforske konturene til
symboler fulgt av en detaljert verbal beskrivelse, kan gi
en helhetlig fornemmelse av bevegelsen, tanken, synet
og sanseoppfattelsen av rommet.

Sammenfattet kan en si at denne studien tilforer
dysleksiforskningen en fornyet mate 4 vurdere visuelle
funksjoners betydning for utvikling av dysleksi pd ved at
den har et longitudinelt design. Studien viser at det er en
sammenheng mellom visuo-spatiale ferdigheter ved
tidlig skolealder og seinere lese- og skriveferdigheter.
Dysleksigruppen hadde en lavere skare pa de visuo-
spatiale testene enn typiskgruppen da de var 6 og 7 ar,
men denne forskjellen jevnet seg ut da de var blitt 11 ar.
Ut fra en omfattende testing og sammenfall mellom
risikoindeksen da barna var 5 dr og lese- og skrivetestene
da de var 11 ar, viser resultatene seg 4 veere konsistente.
Det er vart onske at videre forskning rettes mot hvordan
tidlig trening av visuo-spatiale ferdigheter kan ha effekt
pa lese- og skriveferdighetene hos barn som er i
risikosonen for 4 utvikle dysleksi.

Anerkjennelse. Vi onsker 4 takke alle barn og foresatte
som har vert med 1 «Ut med spraket». En spesiell takk
til PP-ansatte og larere, til logoped/cand.san. Margaret
Klepstad Farevag, stipendiat Froydis Morken for deres
innsats ved testingen av barna i prosjektet.
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Annonse

Sarag/"uppen har gleden av a invitere til kurs i

ORAL PLACEMENT THERAPY - OPT - niva 1

Oral Placement Therapy (OPT) er en oralmotorisk tilneerming som har som maél & pavirke og
styrke de muskelbevegelsene vi trenger til tydelig tale, spising og drikking.

Kursholder: Sara Rosenfeld-Johnson, logoped fra USA, som grunnla Innovative Therapists
Int'1, og TalkTools for & spre kunnskap om sine metoder og sitt arbeidsmateriell (TalkTools).

U= n = Wl

Malgruppe: Logopeder, spesialpedagoger, ergoterapeuter, fysioterapeuter og andre
interesserte.

Kursarranggr: Saragruppen er en interessegruppe pa Haug skole og ressurssenter, bestaende
av logopeder og spesialpedagoger som har jobbet med OPT og TalkTools siden 2009.

Sted: Asker kulturhus, 5 min. fra Asker stasjon. Forslag til overnatting kommer senere.
Tid: Torsdag 13.9 og fredag 14.9.2012, kI 08.30 — 16.00 (registrering fra kl 8.00).

Pris: Kr 2700, kursavgiften inkluderer enkel lunsj, frukt, kaffe/te, eksempler pa Talk Tools,
kompendium og kursbevis. Vennligst gi beskjed om matintoleranse /allergier ved pamelding.

Kurslitteratur: Oral-Motor Exercises For Speech Clarity (rev. utgave) av Sara Rosenfeld-
Johnson anbefales. Kan skaffes til kurset til redusert pris. Gi beskjed ved pamelding.

Kurset vil foregé pa engelsk. Maks 80 deltakere (“forst til mglla”). Bindende pamelding per
mail snarest og senest 20.6.2012 til saragruppenl @gmail.com . Etter registrering vil du fa en
mail med informasjon om plass pa kurset og betalingsmate.

Velkommen til kurs!

Synngve Svendsen, Inger Jordell, Lisbeth Seeland, Grethe Kleven, Inger Konglund, Lena Wik
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Referat fra kurs om tolking av videofluoroskopi, Dublin 12. & 13. april 2012

«The Modified Barium Swallowing Impairment
Profile (MBSImP™O®©) — Et verktgy for standardisert
kartlegging og planlegging av behandling»

Dr. Bonnie Martin-Harris.

Dysfagi, dvs. svelgevansker, oppleves av mange som det
logopediske fagomrdde som er mest helserelatert.
Samtidig ser man 1 helseinstitusjoner et okende behov
for vurdering av svelgevansker som prioriteres foran
utredning av sprak- og kommunikasjonsvansker basert
pé pasientens livsviktige funksjoner. For 4 imotekomme
pasientens behov kreves det stadig mer kompetanse i
kartlegging av dysfagi og som et ledd i dette, tolking av
videofluoroskopi, ogsé fra logopedens side. I arenes lop
utarbeider de enkelte institusjoner gjerne faglige prose-
dyrer for kartlegging av dysfagi, derimot har standardi-
serte protokoller vert mangelvare.

Gjennom sin tilknytting til ASHA og interesse for
dysfagifeltet, ble logoped Maribeth C. Rivelsrud ved
Sunnaas sykehus (per tid Rikshospitalet) oppmerksom
pé en ny kartleggingsprotokoll for tolking av video-
fluoroskopi (VES), det sakalte Modified Barium
Swallowing Impairment Profile (MBSImP) utviklet av
Dr. Bonnie Martin-Harris og kolleger. Generelt er en
VES en rontgenundersokelse som favner munn, svelg og
ovre del av spiseroret for 4 avdekke svelgingens utfor-
dringer med hensyn til muskuler struktur og funksjon
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ved inntak av ulike matkonsistenser, samt fare for
aspirasjon, dvs. at mat eller drikke siver inn i luftreret.
For 4 synliggjore bolus av mat eller drikke i rontgen-
undersokelsen tilsettes alt som inntas blandingsmiddelet
barium. Da framkommer bolus som en mork skygge pa
rontgenopptaket. Alle som har sett de gra-hvite rontgen-
bildene vet at det kreves erfaring for 4 tolke resultatet.
Det enkleste synes oftest 4 vaere 4 kunne si noe om fare
for aspirasjon og eventuelt medfelgende restriksjoner
for ulike typer matkonsistens. Derimot bor formalet
med VES vaere mye mer omfattende, dvs. 4 undersoke
arsaker til svelgevansker, utproving av alternative
strategier og tilrettelegging av spisesituasjon. Dette var
ogsa kursholder Dr. Bonnie Martin-Harris meget bevisst
pé, og oppfordret til opplering av annet helsepersonell
til 4 se utover «aspirasjon ja/ nei — spekteret» hvis
helseinstitusjonen skal tilby personen med svelgevansker
et fullverdig behandlingsprogram. Dette krever imidler-
tid i langt storre grad strukturerte kartleggingsverktoy,
spesielt nar det ogsa skal kunne vare mulig 4 sammen-
ligne tolkninger fra ulike tidspunkt i et sykdomsforlop
og/eller blant ulike logopedet.

Motivasjonen for 4 utvikle MBSImP-protokollen er et
resultat av Dr. Martin-Harris kliniske erfaring, hvor hun
savnet gode maleinstrumenter for 4 fange opp de ulike
komponentene i en VES, samt 4 kunne bidra til mer
eksplisitte rapporter til oppfelgende instans. Dr. Bonnie
Martin-Harris er utdannet logoped med doktorgrad
innen kommunikasjonsvitenskap, svelgefunksjon og
respirasjon. Hun er professor innen Otolaryngology-
Head and Neck surgery (dvs. spesialist i medisinsk og
kirurgisk behandling av ore-nese-hals og relaterte

hode- og halsomrader), direktor av Evelyn Trammell
Institute for Voice and Swallowing, direktor for doktor-
gradsprogrammet i helsevitenskap og forskning, samt
klinisk forsker ved Ralph Johnson VA Medical Center,
South Carolina.



Referat

MBSImP-kurset baserer seg pa to hoveddeler, et
2-dagers forkurs og et nettbasert sertifiseringskurs.
Forkurset omfatter en generell innforing i svelgevansker,
presentasjon av modellen, gjennomgang av de ulike
komponentene og skaring av dem, samt introduksjon til
ulike type tiltak. Nettkurset inkluderer en omfattende
oppleringsdel. Forste steg er en treningssone, hvor man
ser gjennom VES-opptak av alle de ulike skaringsvarian-
tene for hver komponent, i tillegg til 3D-animasjoner av
samme opptak. Dette etterfolges av en praksissone, hvor
man selv skal skire bade enkeltelementer og hele VES.
Sertifiseringsdelen (reliabilitetssonen) bestar av ti
tilfeldig utvalgte VEFS-kasus som skal skdres med 80%
korrekthet for man far godkjenning som MBSImP-
spesialist. Alle delene kan gjentas si ofte som onsket.
Har man oppnadd sertifisering, holder den i 5 4r.

Forkurset er ikke obligatorisk for sertifisering, men vi
opplevde det som sveart nyttig 4 ha deltatt pa, spesielt
hvis man ikke har mye erfaring med VES i utgangs-
punkt. Deltakelsen gir i storre grad rom for 4 kunne
sporre ut fra egen erfaring, avklare usikkerhet, samt
drofte nasjonale forskjeller. Det finnes fa europeiske
kurs hvert ar, men tilfeldigheten var pa var side. The
Adult Dysphagia Special Interest Group i Irland med
logoped Niamh Davis 1 spissen arrangerte et to-dagers
kurs i 12. og 13. april i Dublin med Dr. Martin-Harris
selv som foreleser. Vi var til sammen fem logopeder fra
Sunnaas sykehus HF (SunHF) og Ulleval Universitets-
sykehus (OUS) som fikk delta pa dette kurset sammen
med ca. 15 irske logopeder.

Dr. Martin-Harris opplevdes som en engasjert foreleser
og giennom god interaksjon ble det rom for sporsmal
og diskusjoner underveis. Hun er sveart tydelig pa at
dette er et kurs og en protokoll for logopeder, og ikke
andre faggrupper! I en kort introduksjon for bakgrunn
av utvikling av MBSImP gjennomgikk hun ogsa relevant
anatomi og teori om svelgevansker, blant annet forskjel-
ler mellom voksne og barn - som hun mener slett ikke
er sa store som litteraturen kan gi inntrykk av. MBSImp-
protokollen er allikevel forelopig bare beregnet pa
voksne, men det arbeides allerede med tilpassing for
barn og unge.

For 4 synliggjore problematikken ved de ulike svelge-
komponentene som vurderes i en VES i storre grad enn

hva som er mulig i selve rontgenopptak, har man
gjennom prosjektet laget animasjonsfilmer i 3D som
illustrer konkrete kasus pé en visuelt lettfattelic méte
(se eksempelbildet). Dette omfatter 177 videosnutter
med skaringseksempler for alle komponenter som er
tilgjengelig 1 treningssonen pa nettet.

Normal Oropharyngeal Swallow

Dr. Martin-Harris beskriver komponentene i svelgepros-
sen innenfor tre vanskeomrader: oral (1-6), faryngal
(7-106) og esofagal (spiseroret) (17)). Hun ensker heller 4
fokusere pa spesifikke omrader som kan forarsake
vansker fremfor 4 beskrive de tre klassiske svelgefaser.
Hun begrunner dette med at det er mye som foregar
parallelt. De 17 komponentene listes i tabellen nedenfor.
Fordi det ikke enda foreligger en standardisert norsk
oversettelse, benyttes de engelske termene og det gis en
kort norsk beskrivelse.

Komponent Engelsk term Norsk beskrivelse
1 Lip closure Leppelukke
5 Tongue control during Tungekontroll mens bolus
bolus hold holdes i munnen
3 Bolus preparation/ Forberedelse av bolus/tygging
mastication
4 Bolus transport/lingual | Transport av bolus bakover i
motion munnhulen
5 Oral residue Rester i munnhulen
6 Initiation of the Initiering av faryngal svelg
pharyngeal swallow
7 Soft palate elevation Loft av den myke ganen
8 Laryngeal elevation Loft av strupehodet
9 Antetior hyoid excutsion | Fremoverbevegelse av
tungebenet
Epiglottic movement Bevegelse av epiglottis
10 . .
(strupelokket); inversjon
Laryngeal vestibular Lukking av laryngal vestibyl
11 closure — height of
swallow
Pharyngeal stripping Bolgebevegelse i svelget, dvs.
12 wave bevegelse i faryngalkonstriktor-
muskulatur som tommer
farynks/svelget
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Pharyngeal contraction | Faryngal sammentrekking.
13 Vurdering av sideforskjeller;
: bedemmes bare utfra VES tatt
forfra
14 Pharyngoesophageal Apning av ovre osofagal sfinkter
segment (PES) opening
15 Tongue base retraction | Tilbaketrekking av tungeroten
16 Pharyngeal residue Rester i svelget
Esophageal clearance Tomming av spiseroret, dvs.
17 upright position videreforing av bolus mot
magesekken i sittende stilling

En av de viktigste forutsetninger er muligheten for
boluskontroll, dvs. at personen kan holde mat/drikke
bevisst i munnen for svelging initieres. Dette krever
béade kognitive ferdigheter og muskular kontroll. Dr.
Martin-Harris papeker at hvis dette er mangelfullt, har
personen betraktelig darligere potensial for rehabili-
tering,

Dr. Martin-Harris synes 4 ha minst to faglige kjepp-
hester —
* Man skal alltid vurdere pasienten pa sitt darligste.
(For henne betyr det at hvis det gjelder en trottbar

Dr. Bonnie Martin-Harris foran en 3D-animasjon.
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pasient bor ogsa undersokelsen gjennomfores pa et
tidspunkt hvor pasienten er sliten.)

* Man skal alltid skdre det darligste niva for hver
komponent. (Ingen er hjulpet med 4 fa «snille»
tolkninger nar det 1 ytterste konsekvens kan sta om
liv og ded pga aspirasjonsfare.)

Gjennomforing av selve VES-undersokelsen er syste-
matisert og benytter seg av standardiserte produkter av
merket Varibar, som kommer ferdigblandet med
Barium. Det finnes dessverre ikke noe tilsvarende i
Norge per i dag. Grunnleggende er som med all annen
testing at man alltid starter med 4 kartlegge situasjonen
og medisinsk historie for man gjennomforer en VES. 1
en VIS skal sa folgende konsistenser utproves i denne
rekkefolgen:

Observert lateralt (VES tatt fra siden):

* Tynn drikke (2 ganger 5 ml gitt pa teskje, 1
kontrollert slurk fra glass, sekvensielle svelging
(flere slurk)

* Nektar-konsistens (5ml gitt pa teskje, 1 kontrollert
slurk fra glass, sekvensiell svelging (flere slurker)

* Honning-konsistens (5 ml gitt pa teskje)

* Pudding (5 ml gitt pd teskje)

* Fast konsistens (1/2 kjeks overtrukket med 3ml
pudding konsistens.

Observert anterior-posteriort (VES tatt forfra):
* Nektar-konsistens (1 kontrollert slurk fra glass)
* Pudding (5 ml gitt p4 teskje)

Avhengig av den enkelte persons mulighet for gjennom-
foring av hele protokollen, oppfordrer hun ogsa til 4
prove ut intervensjoner og strategier under gjennom-
foring av VES for umiddelbart 4 kunne se pa mulige
endringer i svelgfunksjon. Det medfolger en detaljert
hindbok om gjennomforing og skiring av de ulike
komponentene.

Dr. Martin-Harris understrek at bruk av en slikt stan-
dardisert protokoll bidrar til 4 forkorte tiden personen
utsettes for rontgenstraling. Hennes erfaring tilsier at det
i gjennomsnitt bare er 3 minutter til sammen en person
utsettes for rontgenstraling selv om hele protokollen
gjennomfores med intervensjoner. Videre papekes av
Dr. Martin-Harris flere ganger 1 lopet av kurset at det



Referat

Foran: Paivi Tupala, Heidi Nordli, Eli Anne Kjolberg, bak: Melanie Kirmess og Anne-Linn Kristiansen.

ikke er nok med kartlegging av dysfagi, men behov for
intensiv trening: «There are all these fancy tools now,
but we forget about therapy and the need for intensive
trainingl»

Utover kursdelen finnes det en annen stor fordel med
MBSImP-nettsiden; den inkluderer en databank. Hver
institusjon far en egen lukket tilgang, hvor pasientdata,
dvs. skaring kan lastes inn. Ut fra skarene genererer
programmet en rapport (/) med sammenfatning og
forste forslag til tiltak. Dette oppleves jo som enhvers
logopeds drom. Ulempen per i dag er at dette selv-
folgelig foregir pd engelsk, samt at etiske overveielser
med hensyn til pasientdatasikkerhet ma tas alvorlig og
gjennomgds ved onske om a bruke databasen for norske
forhold. I neste omgang tillater en slik databank inn-
samling av data bade pa tvers av institusjoner nasjonalt,
men ogsa pd tvers av land og vil dermed danne et viktig
grunnlag for praksisbasert evidens om oppfelging av
personer med svelgevansker over tid, behandlings-
prognoser og viktige forskningsmuligheter, for eksempel
tilknyttet diagnosegruppet.

Kurset var veldig lererikt og vi norske logopeder hadde
livlige diskusjoner om hvordan dette kunne komme til
nytte i var logopediske hverdag. I etterkant av kurset ser
vi mulighet og behov for et nordisk kurs i fremtiden,
noe som Dr. Martin-Harris var positiv til. Generelt
opplevde vi henne og prosjektet som meget sjenerase
nar det gjelder overforing til andre land med hensyn til
copyright med mer. Hun ensker at logopeder skal fa et
godt arbeidsverktoy med MBSImP og er derfor mer
interessert 1 at man kan oversette det og tilpasse det sine
nasjonale krav enn at det blir liggende 1 en skuff. Hvis
man skal tenke pa fremtidig kunnskapsspredning, sd
papekte hun at det var enklere a laere logopedstudenter
systemet helt fra starten av, enn 4 endre arbeidsmite for
godt etablerte klinikere. Kurset har veert til inspirasjon
for arbeidet med svelgevansker og kursets tydelige
praksis-relaterte protokoll haper vi 4 kunne gjenfinne 1
en eller annen form i norske institusjoner i fremtiden.
Per i dag er logoped Maribeth C. Rivelsrud sertifisert
MBSImP-spesialist, mens flere logopeder pa Ulleval og
Sunnaas er i gang med nettkurset.

Melanie Kirmess
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Nytt fra NLL salgsrepresentanten

Lageret tommes etter hvert, mye skal ut. Noe blir gratis eller nedsatt i pris.

Sjekk den nye salgslisten!

Dette gjelder fra og med januar 2012. Det som er igjen
utenom smaskriftene og NLL sin sprikprove, CAST,
Akermodellen og Reinvangs NGA blir kastet 1 juni 2013,
slik at den neste salgsrepresentanten har et mindre lager
4 holde oversikt ovet.

Hilsen, Monika Nakling

SALGSLISTE FRA NLL
Smaskrifter (enkeltvis 70 kroner, nar man kjoper
hele serien er det 600 kroner):
1 - Olav Sveen: Stemme og stemmevansker hos
voksne, 2002 - kr. 70,-
2 - Arne Rorbakken: Kommunikasjonsvansker ved
hoyresidige hjerneskader, 2002 - kr. 70,-
3 - Tone Sandmo og Synneve Stoller: Svelgevansker
hos voksne, 2004 - kr. 70,-
4 - Marianne Sandvik Tveitnes: Forebygging av
barneheshet, 2004 - kr. 70,-
5 - Turid Helland: Dysleksi, 2005 - kt. 70,-
6 - Ragnhild R. Heitmann: Stamming og andre
taleflytvansker hos barn, 2005 - kr. 70,-
7 - Else Jorun Karlsen: Sprakvansker hos minoritets-
spraklige barn, unge og voksne, 2006 - kr.70,-
8 - Anders Holmefjord: Leppe-kjeve-ganespalte,
2008 - kt. 70,-
9 - Ragnhild R. Heitmann: Lepsk tale, 2009 - kr. 70,-
Trine Lise Dahl: Funksjonell kommunikasjon og
afasi

NLL: Norskprove (Hovden / Evang), ingen nye

opptrykk

100 - Kurssett - komplett (noteringsatk /elevark /
veiledning) - kr. 25,-

101 - Noteringsark - bunker pa 15 stk. - kr. 50,-

Bakke, Leif: Artikulasjonsprove B: noteringsark

kan fritt kopieres eller lastes ned fra websiden,

ingen nye opptrykk

102 - Kurssett - komplett (bildebok /noteringsark /
veiledning) kr. 55,-

103 - Noteringsark - 10 eks. kr. 100,-
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Vogt, Helen: «Aker-modelleny, tidlig undersokelse
av afasirammede: ingen nye opptrykk
106 - Veiledningshefte - proveark - «sjekkliste» -

kr. 200,-

Taleorgan og stemme (fra rundt 1960): gratis, blit

ikke trykt opp igjen

108 - Blegvad/Smith: Taleorganenes fysiologi (Nord.
Tidsskrift for Tale/Stemme)

109 - Forchammer: Fonasteni

110 - Geilein: Pareser i larynx (Nord. Larebog for
taleped)

111 - Sedlackova: Hyperkinetisk dysfoni hos barn
(Folia Phoniatria)

Andre smahefter: ingen nye opptrykk

113 - Preus: Et program for inntrening av kj-lyd. -
kr. 30,-

115 - Qvenild/Vitterso: AFASI (Veiledn. for pirerende
og logopeder) - kr. 40,-

118 - Marit Hoem Kvam: Barn med horselshemning
(1997) - kr. 50,-

NLL: Spraklydspreve. Vidsja /Hauglid/Kloster-
Jensen/ Skei Noteringsark kan kopieres fritt eller
lastes ned fra NLLs webside.

119 - Testsett (Bildemateriell, noteringsark, veiledning)
- kt. 200,-
120 - Noteringsark - 15 eks. - kr. 100,-

121 - Veiledning - pr.stk. - kr. 15,-122 - Troll i ord.
Norsk Logopedlag 1948 - 1998 - kr.50,-

123 - Norsk Logopedi v/tusenarsskiftet - kr. 100,-

Norsk Grunntest for Afasi, Reinvang

124 - Testprotokoll bokmal 10 eks. - kr. 150,-

125 - Testprotokoll nynorsk (oversatt v/Hans Grove)
10 eks. - kr. 150,-
126 - Otrdkort bokmal - kr. 120,-

127 - Otrdkort nynorsk - kr. 120,-



131 - CAST Sprikscreeningtest for barn 3-7 ar,
NA: kr. 1000,-
Children’s Aphasia Screening Test (CAST) ble
utarbeidet i England av logopedene Renata
Whurr og Sarah Evans, og kom 1 norsk utgave i
1995 ved et samarbeid mellom Katarina Trolle-
Offergaard og Anne-Lise Rygvold. CAST er en
screening-test som kan brukes nar det er mis-
tanke om sprakvansker hos barn i alderen 3-7 ar.

132 - RENATA Kopisett av Renata-testen, Johan
Hovden - kt. 350,-

Porto og ekspedisjonsutgifter kommer i tillegg.

Bestillingsadresse
Monica Nakling

e-post: zunakling@online.no

Kjeere logopedstudenter

Gratulerer
med levering
av master-

oppgaven!

Husk a sende inn bekreftelse av
fullfert studie for a bli ordinaer
medlem i Norsk Logopediag.

Velkommen som kolleger!

Presentasjon

Presentasjon
av logopeders
doktorgradsprosjekter

(Logopedi i Norge har hatt et rykte om at det forskes for lite pQ\
hoyere niva. Derfor vil vi gjerne synliggjore noe av det stadig
okende mangfold av doktorgradsprosjekter som gjennomfores

og forskes pa av logopeder og tilknyttete fagomrader. Pa denne
siden vil vi derfor fortlopende presentere doktorgradsstudenter.
Holder du pa med forskning pa doktorgradsniva eller kjenner
Qﬂ logoped som gjor det — ta gjerne konatkt med redaksjonen. j

X w Navn: Ellen Irén Brinchmann \
1

‘\ E-postadresse:
e..brinchmann(@isp.uio.no

Bakgrunn: Master i spesial-
pedagogikk, Universitetet i Oslo.

PhD stipendiat ved Institutt for spesialpedagogikk (ISP),
Universitetet i Oslo, 2011-2015.

Arbeidstittel pi PhD-prosjektet: Morfologisk bevissthet

og leseforstielse

Bakgrunn og formal: Morfemer er sprakets minste
meningsbzrende enheter og ordenes byggesteiner. Ved 4
kombinere ordrotter, forstavelser og endelser, har vi som
sprakbrukere utallige muligheter til 4 skape ulike ordmenin-
getr. Kunnskap om morfemer er imidlertid ikke bare nyttig
ved sprakproduksjon, det har ogsa betydning for var
talespriklige sa vel som skriftspraklige forstielse. Nagy og
Anderson (1984) anslar at hele 60 % av alle ukjente ord som
en leser moter i tekst, har en mening som kan predikeres pa
bakgrunn av ordets morfemiske bestanddeler. Innsikt i
prosesser som styrer avledning og orddanning vil dermed
kunne representere et verktoy for forstaelse i motet med nye
og ukjente ord.

Dette er bakgrunnen for mitt doktorgradsprosjekt som vil
utforske sammenhengen mellom nettopp morfologiske
ferdigheter og leseforstielse. Prosjektet vil blant annet besta
av en intervensjon hvor elever med svak leseforstdelse (alder
8-10 4r) vil motta morfologisk bevissthetstrening. Et sentralt
mal er 4 oppnd innsikt som kan bidra til utviklingen av en
sprik- og leseopplaring i grunnskolen som styrker barns
leseforstaelse.

Veiledere: Solveig Alma Halaas Lyster, professor ved ISP,
Universitetet i Oslo
Monica Melby-Lervag, Post doc ved ISP,
Universitetet i Oslo

\_ /
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Markering

Markering av Logopediens dag 6. mars 1 Trondheim

Pa Moller-Trondelag kompetansesenter ble LLogopediens dag i
ar markert med dpen dag med fokus pa stamming, Ansvarlige
for arrangementet var taleflytlogopedene ved avdeling for
sprak-, tale- og kommunikasjonsvansker ved kompetanse-
senteret i samarbeid med taleflytlogopedene ved Logopedisk
senter i Trondheim. Dagen ble annonsert gjennom invita-
sjoner muntlig og skriftlig til aktuelle samarbeidspartnere og
gjennom informasjon pé nettsidene til Statped. I tillegg var
Torunn Hovd «Dagens navny i Adresseavisen dagen for og
fortalte om arrangementet under overskriften «Informerer om
stammingy. Dagen var apen fra kl. 14.00-17.30 og inneholdt
foredrag om stamming, utdeling av skriftlig informasjon om
taleflytvansker, muligheter for de besokende til 4 snakke bade
med personer med stamming og fagpersoner, samt muligheter
for 4 se pa materiell for arbeid med taleflytvansker.

Are Albrigtsen fra NIFS (Norsk interesseforening for stam-
me) hadde i anledning Logopediens dag skrevet en kronikk
med tittelen «Kongens tale — og andres». Den ble trykket i
Tronder-Avisa samme dag. Han holdt ogsa dapningsforedraget
med tittelen «En voksen stammers betraktninger». Albrigtsen
startet med 4 vise et glimt fra filmen Kongens tale, som hadde
betydd mye for ham. Han opplevde at filmen hadde bidratt til
a oke andres forstielse for hvordan det er 4 leve med stam-
ming, selv om det utarter seg forskjellig fra person til person.
Han fortalte fra faser i eget liv, mote med forskjellige til-
nerminger til stamming og stilte seg selv sporsmél om han
kunne ha gjort noe annerledes. Pé tross av utfordringer ga han
uttrykk for ikke 4 ha blitt hindret fra 4 gjore det han ensket,
blant annet 4 ta lererutdanning og jobbe som larer. Han er
stadig involvert i utadrettet arbeid bade som styremedlem i
NIFS og med verv i andre organisasjoner. Albrigtsen avsluttet
med folgende sitat fra Charles van Riper: «Jeg kan vitne om at
det er mulig 4 leve et lykkelig liv selv om man stammer.» Etter

presentasjonen besvarte han sporsmal fra salen.

Magnus fra vg. skole i samtale med logoped Alfhild

Ingebrigtsen. (Foto: Are Albrigtsen).
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Fra venstre avdelingsleder Trine Lise Dahl, logoped/senior-
radgiver Torunn Hovd, Are Albrigtsen fra NIFS og logoped/

seniorradgiver Astrid-Tine Bjervik (Foto: Are Albrigtsen).

Torunn Hovd, logoped og seniorridgiver ved Moller-Tronde-
lag kompetansesenter, hadde det neste innlegget om tilrette-
legging i skolen for elever som stammer. Der informerte hun
om hvor sammensatt stamming er og hva som kan pavirke
stammeutviklingen. Deretter fortalte hun hvordan lerere kan
bidra til 4 gjore skoledagen bedre for elever som stammer.

Vi avsluttet programmet med en samtale mellom en elev 1
videregiende skole og logoped Alfhild Ingebrigtsen ved
Logopedisk senter i Trondheim. Tittelen var «Livet med ei
fotlenke». Magnus har hatt et samarbeid med Althild i flere ér.
Han brukte ofte metaforen «fotlenke» for a beskrive sin stam-
ming. «Fotlenka» hemmet han, men det gikk an 4 leve med
den. «Ellers hadde jeg ikke sittet foran forsamlingen her i
dagy, foyde han til. Magnus begynte 4 oppleve stammingen
som et stort problem mot slutten av barneskolen. Han mente
det hadde vart nyttig 4 arbeide med ulike teknikker for 4 kon-
trollere sin stamming, Vendepunktet kom det siste aret pa
ungdomsskolen. Da opplevde han a ta kontrollen i den verste
situasjonen han kunne tenke seg — 4 bestille noe i kiosken.
Denne mestringsopplevelsen forte til stressreduksjon og
stadig okende kontroll over den harde stammingen. Magnus
avsluttet med folgende kommentar: «I dag synes jeg at «fot-
lenka» er til 4 leve med». Med glimt i oyet foyde han til: «Stam-
mingen er ihvertfall ikke noe ulempe i forhold til det motsatte
kjonny. I etterkant av samtalen var det flere som kom og
takket Magnus for at han fortalte sin historie.

De besokende var logopeder, foreldre, pedagoger, skoleelever
som stammet selv og studenter. Vi fikk veldig positive tilbake-
meldinger pa tiltaket og vurderer en lignende markering pa
den internasjonale stammedagen 22. oktober.

Alfhild Ingebrigtsen, Astrid-Tine Bjorvik og Torunn Hovd
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LOGOPEDIENS DAG 6. mars 2012

Akershus regionslag av Norsk logopedlag markerte logo-

pediens dag 6. mars i ar med stand i Ski storsenter pa Ski i

Akershus. Vi fikk ikke tildelt den mest sentrale plassen da den

var forbeholdt de storre aktorene i markedet, de som kunne

betale leie.

Nationen og Ostlandets Blad ble kontaktet i forkant av
markeringen, og respons kom fra @Dstlandets Blad som hadde

innlegg den 5. mars om den internasjonale dagen var.

Pa standen hadde kunne vi vise frem de fine, bld sprak-

brosjyrene fra CPLOL, brosjyren «Hva gjor en logoped?»,

barneboker, fagboker, flaske med ror, leker, Twist m.m. Den

flotte roll-upen var var rullet opp i full lengde og skulle gi

tydelig signal om hvem vi var. Likevel kunne vi ikke unnga 4

legge merke til at mange smog seg forbi i en stor bue. De var

redde for at vi skulle demonstrere noe/selge noe de ikke var

interessert i. Men Twisten var et godt hjelpemiddel i 4 skape

kontakt.

Spesielt to stykker fikk nyttig info. i aktuelle saker om afasi og

taleflytvanske, og dette syntes vi var vel verdt hele seansen,

som pagikk i ca. 2,5 timer. De resterende forbipasserende vi

snakket med, fikk mer generell informasjon om hva en logo-

ped er og hva hun gjor.

@STLANDETS BLAD M 3. MARS 2012

NYHETER

informere om logopedens dag.

LOGOPEDIENS DAG: Tirsdag star logoped Hilde Ryli Straume pa stand pé Ski Storsenter for &

FOTO: PRIVAT

Logopediens dag

SKI/As: 6. mars er logopediens
dag over hele Europa. Her i Fol-
lo markeres dagen med stand pa
Ski Storsenter tirsdag ettermid-
dag. Temaet er «Taleflytvan-
sker; kommunikasjon er mer
enn ord».

Ordet logoped kommer fra
gresk og betyr “talelerer”. Lo-
gopeden startet som fag pa be-
gynnelsen av 1900-tallet da le-
rere og andre som jobbet med
mennesker som hadde ulike
problemer med sprék, tale eller
stemme, sd at dette var et eget
fagomrade. De begynte & sam-

arbeide. I 1924 dannet de en
internasjonal forening for logo-
pedi; International Association
of Logopedics and Phoniatrics
(IALP).

1 2004 ble Logopediens dag
stiftet av den Europeiske logo-
pedunionen, CPLOL - Comité
Permanent de Liaison des Or-
thophonistes / Logopedes de I'-
Union Européenne, for & skape
oppmerksomhet om den logo-
pediske kompetansen i Europa.

1 Norge er logopeden en del
av spesialpedagogikken. For &
bli logoped ma man i utgangs-

punktet ha en pedagogisk ut-
danning. Deretter kan man stu-
dere logopedi ved et universitet
og avslutte med en mastergrad
(tidligere hovedfag).

Logopeder finner man pa
mange omrader, Pedagogisk
psykologisk tjeneste i kommu-
nen, pa sykehusene, i skolen og
pd kompetansesentre som
Bredtvet i Oslo.

Det er ikke eget lokallag i Fol-
lo, men Hilde Ryli Straume fra
As er styremedlem i Akershus
Logopedlag.

@ sprakvansker hos bi

B afasi
B stemmevansker

\ | taleflytvansker

Fra venstre: Karin Beate Borresen, Brit Hauglund, Kari
Haugan og Hilde Ryli Straume.

Det nye 1 ar var vire nyinnkjopte T-skjorter med «SE, EN
LOGOPED!» pa brystet og NLL’s logo pa ryggen. Skriften i
front bor forsterres betraktelig til neste opptrykk.

En del arbeid for s kort tid vurderte vi som viktig i markeds-
foringen av logopediens sak og dens brukere. Neste ar prover
vi et nytt Storsenter i Akershus.

Akershus regionslag av Norsk logopedlag
v/ Brit Hauglund
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FRA TROMS 0G FINNMARK LOGOPEDLAG:

Denne artikkelen er skrevet av to av styrets medlemmer: Monika Lovoy (leder) og Iris Birkelund. Styret bestar for ovrig av Erna

Grime, Gorill Hallangen og Marianna Junjarvi.

Litt informasjon fra vart lokallag om

BRUK AV VIDEOKONFERANSER TIL FAGLIGE
OPPDATERINGER, MEDLEMS- 0G STYREMOTER

Norsk Tidsskrift for logopedi har oppfordret styret om
a komme med en presentasjon av arbeidet i laget. Troms
og Finnmark logopedlag bestir av 78 medlemmer. Store
geografiske avstander har gitt oss noen utfordringer. I
denne artikkelen har vi derfor valgt a legge fokus pa
hvordan vi har lost noe av dette; ved 4 bruke nettet til
faglig samhandling, Sosiale treff har vi bare en gang i
aret, da i forbindelse med arsmotet. Og det er for de
som prioriterer dette, og som betaler reise og opphold
selv. Budsijettet gir ikke rom for tilskudd til medlemmene
for 4 treffes.

Tidligere har valg til lokallagets styre tatt utgangspunkt i
beliggenhet (blant annet). Styret har blitt etablert pa
steder med flere logopeder for at de kunne samles, og
vervet har vekslet mellom logopedene i Troms og
Finnmark. Det har derfor vart en del uformelle foringer
som har vert til stede nar styret skulle velges. Men
datateknologien har gjort dette til historie.

12009 overtok Troms styrevervene fra Finnmark, og
styret ble lokalisert til Nordreisa i Troms. Pa grunn av at
Statlig tyngdepunkt for stemme og afasi , samt spesialist-
helsetjenesten v/ UNN var etablert pd helsesenteret
Sonjatun, var det flere enn de lokalt tilsatte logopedene,
som befant seg i kommunen. Styret ble dannet med
leder Agot Marie Sermo, som ledet i to 4r, for Monika
Lovey overtok denne funksjonen. I lopet av denne tiden
har vi tatt datateknologien mer og mer i bruk, og er ikke
lenger avhengig av 4 tenke lokalisering ved valg. P4 siste
arsmote ble styret sammensatt av medlemmer som bor
pa fire ulike steder i Troms. Dette var mulig fordi vi har
tatt i bruk Skype til styremotene. Vi kan lett treffes over
nettet, se og snakke med hverandre. Ved neste valg bor
det kunne velges medlemmer fra hele Troms og Finn-
mark, uavhengig av bosted. Skype er et hjelpemiddel
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som mange bruker mye for 4 holde kontakt med familie
og venner verden rundt, og som er lett 4 bruke uten
store datakunnskaper. Og det er altsd greit 4 bruke til
styremoter, for lokallag som har medlemmer som er
spredt geografisk.

Et par ganger i aret har vi hatt videokonferanser som
medlemmene har kunnet delta pd. Vi har i hovedsak
brukt lokale foredragsholdere; det vil si medlemmer fra
de nordligste fylkene. Videokonferansene har vart holdt
gratis av og for medlemmer av logopedlaget. Hadde det
ikke veert for Karianne Berg, som arbeider ved Statlig
tyngdepunkt pa Sonjatun, sine datakunnskaper, hadde vi
neppe begynt med videokonferansene. I etterkant av
videokonferansene har vi noen ganger hatt korte
medlemsmoter.

Temaene har variert:
2009: «Ervervet dysleksi etter hjerneslag» v/ Kaja
Bruun, Harstad

2010: «Du skal hgre mye - en nordnorsk veiled-
ningsmodell». Forelesere var logoped Jannike Sxbo
Eliassen og audiopedagog Bjorg Gelius, Statped Nord/
Spesialpedagogisk senter i Nordland

«Harstadplanen - om begrepsundervisning i
barnehage og skole». Foreleser var Andreas Hansen,
Statped Notrd/ PPD for Set- Troms, Harstad

2011: «Arbeid med barn med spesifikke sprak-
vansker i Statped Nord». Forelesere var Randi Ballari
og Eva Janitz, Statped Nord/Midt- Finnmark PPD.

«Taleflytvansker». Foreleser var Berit Bjornerud fra
Statped Nord/Logopedisk senter i Somna, Nordland
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2012 (sa langt): «Stemmevansker». Foreleser var Agot
Marie Sermo, Statlig tyngdepunkt for afasi og stemme,
Sonjatun, Nordreisa’

Det har vaert anledning til 4 stille sporsmal til de som har
forelest. Det har kommet gode tilbakemeldinger pa
videokonferansene. Ofte har vi hatt 7-8 studio opp-
koblet, med opptil 20 deltakere pa det meste.
Medlemmer har kommet med onsker om tema og
foredragsholdere, noe styret er takknemlig for. Temaet
for hostens videokonferanse blir antakelig dysfagi.
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I tilknytning til drsmotet, hvor medlemmene fysisk har
mottes, har vi avholdt ulike kurs. Temaene pa disse
kursene har ogsa variert. Et av kursene som ble avholdt
1 tilknytning til drets drsmote, hadde lopsk tale som
tema. Dette kurset ble holdt av Hilda Sensterud,
Bredtvet kompetansesenter. I tillegg holdt Signhild
Skogdal kurs om ASK og logopedens rolle i tilknytning
til dette. Vi skal ikke ramse opp alle kursene som har
vart de siste drene, men vil si at vi er imponert over
fagkompetansen som finnes rundt omkring. Og vi
oppfordrer andre lokallag til 4 ta 1 bruk datateknologi til
kurs og moter.
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gjerne ta kontakt selv.

~

Tonne Finne mottar Norsk Pedagogisk
K Dataforenings hederspris. /

Den 6. mai fylte Tone Finne 70 dr, og over sommeren
blir hun dermed pensjonist fra stillingen som seniot-
radgiver pa Bredtvet kompetansesenter, om enn mot-
villig, — Jeg ville fortsatt om jeg kunne. Men jeg har ikke
tenkt 4 gi meg med faget mitt, jeg ser nye muligheter,

B4 Norsk Tidsskift for Logopedi 2/2012

Redaksjonen i Logopeden vil i spalten «Skattekisten» snakke med logo-
peder med ekstra lang fartstid - for om mulig a fa fram og videreformidle
den enorme mengde logopedisk erfaring de besitter. Redaksjonen tar i
mot tips pa logopeder som er aktuelle for spalten. Erfarne logopeder kan

sier Tone. Under drets NKUL-konferanse ble hun tildelt
Norsk Pedagogisk Dataforenings Hederspris. Prisen ble
tildelt henne pa bakgrunn av hennes mangearige arbeid
for 4 gi elever med sprak-, lese- og skrivevansker et
bedre tilbud ved bruk av IKT. Sa hva passer vel bedre
enn en presentasjon i Skattekisten av en (sa langt)
rikholdig karriere?

— Det jeg brenner for nd, er a na ut til alle 1. klassinger
med prosjektet «A skrive seg til lesing pa PC med
talende tastatur og talesyntese (STL+)», forteller Tone.

I STL+ er bruk av lydstette sentralt, og det utgjor en
viktig videreutvikling av Arne Trageton sin metodikk
som erstatter blyanten med PC. Nar elevene trykker pa
bokstavtasten, ser bokstaven pa skjermen og samtidig
tar lyden pa oret, forsterkes det 4 bli kjent med og tryge
pé bokstavene. Nar ordet er ferdig skrevet, blir det opp-
lest som helhet, og de horer straks hvis det er feil-
skrevet. De produserer sine egne tekster som blir deres
leseboker, sammen med tegninger eller bilder. Forskning
har vist at det er enklere 4 lzere seg 4 skrive enn 4 lese.
Likevel har den skolehistoriske tradisjonen vert 4 lere
seg 4 lese forst for sa laere seg 4 skrive. Det kan vere
vanskelig for sma barn a forme bokstavene, mens PC
gjor dette enkelt i dag. Gjennom arene har Tone vekket
til dels stor medieoppmerksomhet, bide 1 aviser, radio og
TV, noe hun ogsa gjorde med dette arbeidet i fjor host.

Og det var oppdagelsen av hvilken betydning teknologi
kan ha for kommunikasjon og lering, som staket ut
karriereveien for Tone. Hun nevner blant annet pro-
grammet Yak Yak som svert viktig i fagutviklingen.
Dette var et pedagogisk program, egentlig laget for
afasirammede, som hun fikk presentert pa et mote i en
nordisk gruppe for afasi og data i Kebenhavn tidlig pa
90-tallet. Hun erfarte at programmet bidro til at elever
man kalte «funksjonelle analfabeter», faktisk fikk til ting
—Det var noen sterke opplevelser med disse elevene! Da
var dette uvante tanker, nd er teknologien for lengst
alminneliggjort, noe som skaper bade muligheter, og
noen utfordringer. Alle senere stavekontrollprogrammer
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med talefeedback er inspirert av Yak Yak, mener Tone.
— A fa den norske versjonen av Yak Yak inn i landet fra
Danmark var forresten lettere sagt enn gjort, forteller
hun. — Slikt var det visst ikke lov 4 innfore, jeg matte til
Tollvesenet tre ganger, og Universitetet i Oslo matte til
slutt ga god for at dette skulle brukes i forskning.
Bredtvet-navnet veide tydeligvis ikke si tungt for
tollerne, smiler hun. —Og dette var tross alt i 1997, mye
har utviklet seg pa de arene! I 2000 begynte Bredtvet 4
holde kurs i Yak Yak, der Hedda Ekstrom var en sentral
medspiller.

Men det hele begynte 1 1977, da Tone jobbet som larer
pa Voss. Hun hadde tidligere tatt A- og B-kurs i spesial-
pedagogikk (forloperen til desentralisert 1. avdeling og
2. avdeling), og fikk ansvaret for Kari, en forsteklassing
med CP. Kari var egentlig tiltenkt plass pa en daginstitu-
sjon for utviklingshemmede, men noen hadde en mis-
tanke om at det kunne vere «noe mer der», som det ble
formulert. Tone var ikke sikker pd at hun hadde kompe-
tansen som trengtes, men fikk beskjed av «tilsynslarer
for hjelpeundervisningen»: «var modetligy. Tones ambi-
sjoner var storre enn som si. —Jeg var stemmen hennes,
forteller hun. Gester, mimikk, og hyppige telefoner til
mor hjalp Tone til 4 hjelpe Kari med 4 uttrykke seg;

— Jeg sa at hun var blant de forste i klassen til 4 fange
opp morsomheter, hun hadde absolutt noe der 4 gjore.
Forst fikk Kari skrive pd en skrivemaskin med store
taster, og fulgte undervisningen med klassen. Men pa et
opphold pi Vestlund behandlingssenter for CP, ble hun
introdusert for symbolsystemet Bliss. —Kati var over-
moden for 4 finne en mate 4 uttrykke seg pa. Hun lerte
30 tegn pa to dager. Vi laget en tavle til henne, og fort
var hun oppe 1400 tegn. I 1980 fikk jeg dra pa et Bliss-
kurs i England. Jeg var egentlig litt irritert, for vi fikk
hore at kaffepausen skulle brukes til en demonstrasjon.
Jeg var sliten av 4 hore engelske forelesere, og ville
egentlig slappe av, smiler Tone. Men den kaffepausen
skulle medfore et livslangt engasjement. Det hun fikk se,
var SPLINK (Speech Link). Kjente afasinavn som Pam
Enderby og Robert Fawcus var sentrale i arbeidet med
SPLINK, og det var blant annet tenkt for personer med
dysartri og afasi. Det var et elektronisk kommunika-
sjonshjelpemiddel der tastaturet var en stor plate med
vanlige ord, bokstaver og fraser. Ved 4 trykke kunne
man bygge opp setninger som kom opp pa en TV-
skjerm.

— Dette hadde vaert noe for Kari, tenkte jeg, forteller
Tone, og tankene begynte 4 spinne om hvordan vi
kunne f4 til dette pa norsk. Som vanlig var penger det
storste hinderet. Tone var politisk aktiv, og ble valgt inn i
fylkesradet for funksjonshemmede. Der ledet hun ut-
valget for teknologiske tiltak. De sokte Forsoksradet for
skoleverket om penger, og startet en prosjektgruppe for
a fa oversatt hjelpemiddelet til norsk i 1980. Blant de
mange engasjerte fagpersonene i gruppa nevner Tone
Kolbjorn Hegstad, som senete har gjort mye pa dette
feltet, som 4 utvikle stavekontroll for Microsoft, og lede
utviklingen av nordisk sprikteknologi. Hun vil ogsa
trekke fram Grethe T'veit, som blant annet har vaert
leder av NLL. — Hun har betydd mye for meg, sier Tone,
vi har mottes i ulike fora, samatrbeidet godt og alltid hatt
nyttige fagdiskusjoner.

11981 fikk Kari endelig en av SPLINK-prototypene, og
kunne prove seg pa maskinen. I 1983 arrangerte
SPLINK-gruppa en konferanse om sprakhjelp, den
forste pa dette feltet i Norge. Pigangsmotet og evnen til
a pavirke og overbevise byrdkrater og politikere, har hun
stadig hatt bruk for ogsa senere i karrieren, som det
ogsi ble papekt i begrunnelsen for den tidligere nevnte
pristildelingen.

Arbeidet med Kari hadde gitt Tone lyst pd mer utdan-
ning innen omradet. Noen foreslo logopedi, begrunnet
med at «med den linjen vil du fd mer respekt for det du
holder pa med». Hun begynte pa logopedutdanningen i
1984, og gikk videre pd hovedfag da hun var ferdig. Som
fordypningsoppgave pa logopedutdanningen, provde
hun ut SPLINK for en afasirammet. Hovedfagsoppga-
ven «Det er en maskin som snakker — datamaskin som
taleprotese for sprak- og talehemmede» dreide seg om
utproving av Claudius for en dame med ALS. Claudius
var en talemaskin fra British Telecom som Falck
produkter hadde tilrettelagt med norsk stemme. Som
innovasjonsoppgave pa 4. avdeling jobbet hun dessuten
med 4 velge ut ordforrad til den forste norskproduserte
samtalemaskinen Falck 3310. Alle disse hjelpemidlene er
nd utstilt pa Norsk Telemuseum.

Tone var ansatt pa Sunnaas 1988-89. Hun fikk sa et
doktorgradsstipend pa ISP, halv stilling for et halvt ar
om gangen. Det var vanskelig 4 kombinere dette
stipendet med jobb, men som Jon Magne Tellevik, nd
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professor emeritus, sa: «du ma ha brod». Sa 1 1990 ble
hun ansatt pa Bredtvet, og hat jobbet der siden. I begyn-
nelsen jobbet hun péd det som da het avdeling for bi-
stand, utvikling og forskning (BUF), med fokus pd lere-
og hjelpemidler, s pa afasiteamet, der hun samarbeidet
tett med Eli Qvenild, Margit Corneliussen og Line
Haaland-Johansen. Sa kom hun senere tilbake pd det
som na heter team for lere- og hjelpemidler.

Bredtvet var representert fra begynnelsen i 1985 i refe-
ransegruppa til Radet for tekniske tiltak for funksjons-
hemmede (RTF) sitt prosjekt «Teknikk og funksjon», der
Tone var med. Gruppa arrangerte en konferanse i 1992
der ISAAC Norge ble dannet. Tone ble valgt inn i styret,
og har vart en ressursperson der siden med flere verv. I
forbindelse med at Tone skulle holde festtale ved den
10. ISAAC-konferansen i 2011, hadde hun tatt med pla-
kater fra tidligere konferanser, som ble hengt opp som
en utstilling. Under middagen fortalte noen av del-
takerne at de hadde lest plakatene og fatt lyst til 4 melde
seg pd, for de sd at konferansene var holdt allerede pa
90-tallet! -Det forteller noe om at problemstillingene er
de samme som for, selv om teknikken har utviklet seg,
sier Tone.

I de siste drene har hun vert primus motor i Forum for
lese- og skrivestotte, som er et nettverk med NAV-
NONITE (na NAV Kompetansesenter for tilrette-
legeing og deltakelse), Dysleksi Norge, Utdannings-
direktoratet, Bredtvet og Huseby kompetansesenter,
Norsk Lyd- og Blindeskriftsbibliotek (NLB), NTNU/
UiO, VOX og NHO’s leringsnettverk.

— Utviklingen har ofte gatt sakte, blant annet innen tale-
syntese, forteller Tone. Talegjenkjenning var en utford-
ring 1 1986, og er det fremdeles. Talesyntesene begynte
ikke 4 bli gode for mot slutten av 90-tallet, og det har
veert viktig for Tone 4 std pa for at disse ble videre-
foredlet. Ofte syntes samtalepartnerne det var uvant a
hore en slik kunstig stemme nér de snakket med brukere
av kommunikasjonshjelpemidler, mens brukerne selv
vente seg til dem. En annen utfordring Tone trekker
fram, er at ulike talesynteser kan vare gode til ulike for-
mal. — I leringssituasjoner der elever bruker talesyntese
for 4 fa opplest egen tekst for 4 sjekke om de har skrevet
rett, er ofte de gamle best. De leser nemlig opp akkurat
det som stir. Hvis man har skrevet «ikke» med én k, si
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vil man fa hore det opplest med lang vokallyd. Dermed
kan eleven hore at noe «skurrem, og prove 4 rette opp
eller soke hjelp for 4 finne en losning. Det er da leringen
skjer!, forteller Tone. -De nyere stemmene er bedre 4
lytte til, fordi de tar hoyde for for eksempel koartikula-
sjon og intonasjon, men baserer seg pa databaser med
innleste ord Ord som er feilskrevet ligger ikke der, og vil
derfor enten bli lest opp etter en stund av en talesyntese
eller stavet. Dette er ofte ikke til hjelp for elever med
lese- og skrivevansker. At talesyntesen kan brukes i
skriveopplaring, ikke bare som hjelpemiddel til 4 lese og
forsta tekst, er ikke kommet skikkelig i fokus for i de
siste arene, fortsetter hun. Da er det blant annet til hjelp
at man kan fa opplest bokstavlyd, og ikke bokstavnavn,
ndr man trykker pa tastaturet.

Noe annet Tone har vart opptatt av 4 jobbe med, er
brukergrensesnitt for kommunikasjonshjelpemidler, og
hun har utviklet en modell for hjelpemiddelbasert dia-
log. Modellen tar ikke for seg det enkelte hjelpemiddel,
men for prinsippene for slik dialog. Hvordan det virker
inn pa dialogen at man bruker et skriftbasert hjelpe-
middel, som krever at man tenker pa hva man vil for-
midle, avkoder og finner fram pa hjelpemiddelet, i en
muntlig her-og-na-dialog, og at alt dette ma skje i samme
tid, er det Tone har forsket pa.

I dette intervjuet har vi bare fétt plass til smakebiter av
Tone Finnes yrkesmessige bedrifter. Forhapentligvis har
det likevel klart 4 vise hvilken engasjert, arbeidsom og
dyktig logoped hun er. Nar vi nevner at hun i tillegg til
sitt store engasjement i pedagogikken, har vart bade
bondekone, kommunepolitiker og kvinnesakskvinne,
skjonner vi at en timeplan med store blanke felter aldri
har vaert noe Tone har holdt seg med. Det har hun tyde-
ligvis heller ikke tenkt 4 begynne med, og selv om hun
ser fram til mer tid med de dtte barnebarna, kommer vi
til 4 merke Tones engasjement ogsa i framtiden.

Ingvild Roste



- Yrkesetikk,
takk!

Elektroniske hjelpemidler
— muligheter og utfordringer

[ det logopediske arbeidet

Yrkesetisk rad har fatt innspill fra medlemmer bade
nar det gjelder bruk av SKYPE i logopedisk behand-
ling og elektroniske losninger ved bruk av hjemme-
kontor. Vart utgangspunkt for begge saker er de
yrkesetiske retningslinjene punkt C: Forhold til elev/
pasient/klient/bruker:

— Punkt 3: Et medlem plikter 4 hindre at andre
far adgang eller kjennskap til konfidensielle
opplysninger om klienten. En ma likevel gi
opplysninger der lovverket palegger plikt, jfr.
Lov om offentlig forvaltning

— Punkt 4: Et medlem skal sogrge for forsvarlig
arkivering av alle typer dokument, og maku-
lering /sletting av uaktuelle arbeidsnotat

Som logopeder er vi underlagt taushetsplikt og vel
fortrolige med punkt C 3 og 4 i de yrkesetiske
retningslinjene. Det ligger likevel noen utfordringer
her. En av dem gjelder bruk av SKYPE 1 logopedisk
behandling, det andre er kravene til oppbevaring av
personopplysninger.

SKYPE dpner muligheter for relevant og effektiv
bruk av logopedens kompetanse. I helsevesenet er
sikre og lukkede elektroniske medier for lengst tatt i
bruk. Pasienten er pa Kirkenes sykehus, legen dia-
gnostiserer via lyd — bilde fra Universitetssykehuset i
Tromse. Det er knyttet strenge personvernkrav til
denne form for behandling. Utfordringen med
SKYPE er manglende sikkerhet ved video-
kommunikasjon. Det finnes imidlertid programvare
som ved hjelp av kryptering gjor det mulig 4 kjore

videokommunikasjon sikkert pa PC. Sunnaaas sykehus
er i gang med utproving av programvare i behandling
av pasienter hjemme ved bruk av lyd — bilde.

Logopeder har muligheten til privat praksis, noe som
medforer privat kontor i et kontorfellesskap eller
hjemmekontor. Det finnes ikke egne retningslinjer for
logopeder, men det er grunn til 4 anta at var virksom-
het vil bli behandlet etter personopplysningsloven pa
samme mate som helse-, omsorgs- og sosialsektoren.

Ved bruk av hjemmekontor skal datamaskinen ikke
veere tilgjengelig for andre enn behandlende logoped.
Den skal oppbevares pa et lasbart kontor og vare
sikret ved at den slar seg av automatisk nar den ikke er
1 bruk et gitt tidsrom. Som privatpraktiserende logo-
ped er man forpliktet til 4 kunne gjore rede for hvilke
prosedyrer en folger for a sikre personvernopplys-
ninger.

Bruk av elektroniske losninger medforer utfordringer
som en ikke alltid klarer a se, og derfor kan det skje at
en utilsiktet trar over de etiske og lovmessige
grensene. I Yrkesetisk rad har vi derfor provd a sette
oss inn 1 lovverk, muligheter og begrensninger pa
dette omrddet. Hvis noen av lagets medlemmer har
erfaring eller innsikt som det er verdt 4 dele med
andre, er det fint om vi blir kontaktet, sa kan vi
eventuelt komme tilbake med ytterligere refleksjoner i
et fremtidig nummer av Logopeden.

Erik Reichmann, Astrid Granhus,
Ingjerd Hankeland og Jorun Hoier
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Norsk tidsskrift for logpedi (NTL) har i en
rekke numre hatt innlegg og artikler om den
uheldige praksisen HELFO/NAV har fulgt de
siste arene med hensyn til avslag for personer som
stammer. Hvem skal ha rett til behandling og
hvilken hjemmel skal ligge til grunn for denne
retten?

Norsk Logopedlag (NLL), Norsk Interesse-
forening for stamme (NIEFS) og en rekke privat-
praktiserende logopeder har reagert pa denne
praksisen. Mange personer med taleflytvansker
har blitt taperne, noe som er helt uakseptabelt!

NLL har i flere sammenhenger, blant annet 1
moter med direktoratet og andre relevante
instanser droftet disse problemstillingene og
gjort oppmerksom pa de uheldige virkningene
denne praksis har hatt. NIFS har pa ulike mater
forsekt a presse pa for en endring. Derfor er
folgende innlegg fra NIFS en svart positiv
melding,

GLADMELDING!

Mange av vare medlemmer, fagfolk og andre
involverte har sett folgende opprop /»annonsey fra
NIES det siste aret:

Avslagsbrev fra HELFO/NAV til en voksen person
som stammer og som seker logoped-behandling:
«.... Vi kan ikke se at det foreligger organisk
sykdom eller skade og talevansker pa grunn av
organiske eller funksjonelle stemmelidelser, og
dette er derfor arsaken til at sgknaden avslas...»

Norsk interesseforening for stamme (NIES) har tatt
opp denne saken pa ulike mater og i flere sammen-
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Gladmelding for Taleflytvansker
— Den ubeldige avslagopraksisen er lpst!

henger. N foreligger svar fra HELFO, som er
Helsedirektoratets ytre etat. HELFOs visjon er at de
skal» bidra til en malrettet helseokonomi og fot-
noyde kundet.» Jeg vil tro at personer som stammer
eller har en taleflytvanske heretter vil komme inn
under kategorien «forneyde kundem! Her folger
svaret fra HELFO pa henvendelsen fra NIEFS:

«.... Hovedkontoret er kjent med at regionene i
enkelte tilfeller har avslitt ssknader om
logopedbehandling nar arsaken til behovet for
behandling er stamming eller lopsk tale. Som
folge av dette har vi mottatt flere tilbakemeld-
inger og reaksjoner, blant annet fra logopeder
og brukere.

Logopeder har vist til at ut i fra ny forskning er
taleflytvansker (stamming, var tilfoyelse), best
definert som en multifaktorial og nevromotorisk
timingsforstyrrelse og at kravet til organisk
sykdom eller skade som bakenforliggende arsak
til sprak/talevansker ma anses som oppfylt.

Hovedkontoret har sett nermere pa hva som
tidligere har vaert retningsgivende for praksis.

I gjeldende rundskriv til folketrygdloven § 5-10
er taleflytvansker nevnt under diagnoser som
medferer behov for logopedisk behandling.

Det fremgikk av tidligere rundskriv at organiske
lidelser eksempelvis kan skyldes: «Dysartri:
Medfadte eller ervervede nevrologiske tilstander
som gjor det vanskelig 4 artikulere og utforme
ord eller setninger, ofte ogsa med stemme-
vansker (f.eks. ved cerebral parese, trafikk-
ulykker, parkinsonisme, multippel sklerose,
stamming og lapsk tale

m.m.)».

Hovedkontoret legger etter dette til grunn at
taleflytvansker som stamming og lepsk tale,
etter forvaltningspraksis, ma regnes som en
organisk sykdom eller skade, og dermed om-



Lesernes side

fattes av sykdomsbegrepet i forskriften. Vi har tilbudet til personer med taleflytvansker. Det er grunn til
informert regionskontorene i HELFO om dette. a frykte at tilbudet har blitt forverret de siste arene.
Logopedsituasjonen i kommunene er et annet besverlig
Vennlig hilsen tema, som vi ser pd med sterk bekymring — og vil gjore
Ida Marie Andrén noe med!
Helfo hovedkontor
seksjonsleder stonad» At ovennevnte sak na er lost, er virkelig en gladmelding!
Det er grunn til 4 anta at det har vert uheldige om-
Det har vaert spennende og interessant a arbeide med stendigheter som har medfert at gjeldende regelverk har
denne saken. Det har vist seg at det har vert ulik blitt brukt til 4 stramme inn praksisen for personer med
forstdelse og tolkning av regelverket, noe som igjen har taleflytvansker. Dette har nok aldri vart meningen!

fort til en praksis, som ikke har vert forsvarlig. Jeg har
foretatt en enkel undersokelse blant flere godt voksne Vi regner med at de som har fitt avslag gjennom
medlemmer i NIFS, og det viser seg at ngen av dem jeg HELFO/NAV ni tilskrives og far et nytt tilbud!
har forespurt har opplevd 4 fa avslag pa soknad om

logoped-behandling nar det gjelder drene for 2008/ 2009! Are Albrigtsen
Tidligere kunne det kanskje vare en viss ventetid, men Interessepolitisk ansvarlig i NIFS
aldri avslag! NIFS har en tid hatt fokus pa behandlings- arealb(@c2i.net

Praksiserfaringer etterlyses!

Har du gjort deg spennende, tankevekkende eller uventede erfaringer i egen praksis? Er det noe i din
praksishverdag som du brenner spesielt for? Har du gjort deg interessante erfaringer med en spesifikk
arbeidsmate

eller oppgavetype som viste seg a virke godt for en bestemt bruker? Har du lyst til a dele praktiske eksempler
med andre logopeder?

Ogsa i ar vil vi sette av tid til kortforedrag fra praksisfeltet pa Afasidagene.

Hvert kortforedrag far en tidsramme pa om lag 20 minutter, inkl. tid til spgrsmal.

Hgres dette interessant ut?
Ta kontakt med afasiteamet pa Bredtvet pa telefon 22 90 28 00 C-> Statped
eller send en e-post til ingvild.roste@statped.no.

Bredtvet kompetansesenter

www.spf-norge.com

Var nye nettbutikk har et stort utvalg av materiell til barnehager, de forste
trinnene i grunnskolen, spesialundervisning og til talepedagoger.

Motta informasjon om nytt materiall via e-post. Du kan melde dig pa
nyhetsbrevet pa ekspedition@spf-herning.dk eller pd www.spf-norge.com

Mer informasjon og bestilling pa

Special-paedagogisk forlag - Birk Centerpark 32 - DK-7400 Herning - TIf +45 9712 8433 - ekspedition@spf-herning.dk
Kundetjeneste Norge: InfoVest forlag - Hetlandsgt - 12 4340 Bryne
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Logopedisk tips

«Du ma slutte a kremee!»

Jeg vil beskrive mitt mote med Petter 11 dr, som slet med
hyppig kremting. Kremtingen hadde vart i et halvt dr, og han
hadde ogsi begynt 4 kremte om natten.

Kremting vil si 4 rense halsen for slim. Halsen menes her
omradet bak tungen og ned til stemmebandene. Etter tre
mineder med daglig og hyppig kremting, kalles den kronisk.

(http://wwwlakesidepress.com/pulmonary/Cough

throatclearinghtm).

Kronisk kremting kan skyldes astma, reflux eller infeksjon
som setter seg pa stemmebdndene og irriterer slimhinnen.
Noen har ogsi storre produksjon av slim enn andre og
behover 4 rense halsen. Kronisk kremting gjor at behovet for
a kremte oker ytterligere (ibid). Feilbruk av stemmen kan ogsa
fore til kremting,

Nir noen kommer med kronisk kremting, blir det nedvendig
4 eliminere forhold som kan fore til kremting. Legen kan gjore
tester som viser om det er funksjonelt- eller om det er pato-
logisk betinget. Er stemmen hes, er det reflux, astma, og i sa
fall hvilke medisiner brukes?

A slutte med kremting pa kommando er ingen enkel ovelse og
mest sannsynlig gir det kortvarig glede. Hvis kremting gér over
til 4 bli kronisk, kan det vaere vanskelig 4 «bare» slutte med det.
Jeg spurte Petter om han hadde provd a slutte med kremting,
Det hadde han. Mot betaling. Det forste han gjorde da belon-
ningen la trygt i lommen, var a kremte. Jeg spurte hvordan
han hadde det i kroppen da han ikke kremtet. Han fortalte om
kribling, det kilte og kladde i halsen og han ble urolig i beina.

Metoden Du-mri-slutte-a-kremte, var trolig ikke den mest hen-
siktsmessige.

«Hvis dette blir borte vil jeg fa et nytt liv» sa Petter. Han klarte
ikke 4 slutte med kremting. Den ble snarere mer hyppig og
Petter var mer enn motivert for 4 bli kvitt sin kremting.

Det vi vil bli kvitt, blir vi «besatty av. Og, det vi gir oppmerksonbet,
vokser.

Derfor onsket jeg sammen med Petter, 4 beholde ideen om at
for 4 bli kvitt kremtingen md vi akseptere at symptomet er der,
uten 4 gi det oppmerksomhet. Bli «venn» med kremtingen.
Hyvis han irriterer seg over symptomet, oppstar spenninger og
kremtingen oker. Da fir kremtingen ogsa stor oppmerksomhet.
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Kremtingen til Petter var ikke betinget av verken astma,
reflux, hes stemme, eller atferdsvansker. Stemmekvaliteten til
Petter var ren og fin. Han var en aktiv gutt med god konsen-
trasjon og sprakforsticlse. Han pustet imidlertid hoycostalt
og var holdt i pusten. Han hadde sammenpresset kjeve, var
trykkom i halsmusklene, anspent i brystmusklene og armene.
Kremtingen kunne derfor vare et resultat av denne spen-
ningen og hans pustemenster.

I sporsmalet om hvordan jeg skulle neerme meg problema-
tikken, som var funksjonell, valgte jeg vekk teoretiske for-
klaringer pa hva han skulle gjore for 4 fi en naturlig mate a
puste pa. Jeg valgte en slags Jakten pa nyresteinen-fortelling. For 4
bevisstgjore Petter pd at han skal puste natutlig og pa refleks,
snakket jeg om muskler som sover og ma vekkes, noen er
dobbeltarbeidende, noen star i giv akt og ma slappe av. Petter
smiler. Han vil ogsa leke. Vi «vekket» de musklene som hadde
en «jobb» 4 gjore, andre muskler kunne «sove», og noen
«hviler, osv. Det ble en morsom fortelling og pusterefleksen
som en gang var der, vendte tilbake. Hvis kremtingen skulle
komme, var det bare 4 onske den ogsi velkommen.

Etter en time sa det ut til at kroppens selvregulerende system
overtok og Petter kunne fortelle at han begynner 4 slappe aw.
Det var ogsa noe man kunne se. Vi horte ingen kremting. Han
fortalte at det var lett 4 puste. Han var mindre trykkem. Dette
var noe han selv ogsa kjente.

Etter pausen kunne mor fortelle at hun ikke hadde hort noe
kremting, Jeg kunne se at kjeven var avspent og pusten var
naturlig. Vi horte heller ingen kremting. Behovet for kremting
var ogsi borte. En méaned senere kom det en e-post fra mor,
der hun forteller at han ikke lenger kremter, virker avspent og
puster med «magen».

Erfaringen med Petter er bare én av flere der den refleksive
pusten viser seg 4 spille en viktig rolle for 4 fa et godt og raskt
resultat, enten vi snakker om kremting eller en stemmevanske.
Det gikk bra 4 arbeide med Petters pust, men jeg tenker likevel
det er viktig 4 vurdere hva slags barn vi har foran oss, hvilken
vanske, grad og omfang vansken har, for vi starter arbeidet
med a frigjore tilgangen pa pust.

Logoped/ cand musicae Britt Boyesen,
Bredtvet kompetansesenter, team for stemmevansker



Omtale av kartleggingsverktgy

Children’s Communication Checklist Second Edition

— Et nytt instrument til kartlegging av sprak og kommunikasjon hos barn og unge

Det er en stor glede at en offisiell norsk versjon av Children’s
Communication Checklist Second Edition (CCC-2; Bishop,
2003) na endelig er publisert. Dette er den nyeste versjonen av
en sjekkliste som har vaert under utvikling i Storbritannia i en
arrekke. CCC-2 er oversatt og tilpasset norsk (bokmil og
nynorsk) og har norske normer for aldersgruppen 4- 17 ir.
Den norske standardiseringen bygger pd en stor normerings-
gruppe (n=731), og bade britiske og norske studier har vist at
instrumentet har gode psykometriske egenskaper. CCC-2 er
beregnet for barn som snakker i setninger og egner seg ikke
for barn som snakker i ytringer pd bare ett eller to ord.
Normene er basert pa barn som gar i vanlig skole i Norge, og
som kommer fra norskspriklige hjem. Den norske manualen
som foreligger er fotlagets oversettelse av den britiske, men
den inkluderer i tillegg et eget kapittel som omhandler den
norske standardiseringen.

Utvalget av standardiserte tester og kartleggingsredskap til
bruk i utredning av sprakvansker hos norske barn er begren-
set, og instrument til kartlegging av pragmatiske vansker har
tidligere ikke vart tilgjengelig. Muntlig dialog er viktig i all
sosial samhandling, Barn som har vansker med 4 utrykke seg i
grammatisk korrekte setninger og vansker med 4 forsta
ordenes betydning fir gjerne problem nar de skal formidle til
andre hva de tenker, foler og mener. Det 4 komme til kort i
situasjoner de fleste andre mestrer kan medfere at barn
utvikler sekundare psykiske vansker. Flere studier har funnet
en sammenheng mellom sprakvansker og ulike psykiske
vansker, deriblant atferdsvansket.

Pragmatiske sprakvansker kommer sarlig til uttrykk nar
barnet skal bruke og tolke spriket i forskjellige sosiale
sammenhenger, og disse vanskene viser seg gjerne tydeligere i
hverdagssituasjoner enn i mer strukturerte testsituasjoner.
CCC-2 er velegnet til 4 skille mellom barn med og uten
sprakvansker og til 4 identifisere pragmatiske vansker hos
barn.

I tillegg kan instrumentet bidra til 4 fange opp barn som bor
utredes videre for mulig autismespekterforstyrrelse.

CCC-2 bestar av 70 testledd med flervalg som svarformat
og deltinn i 10 skalaer med sju testledd i hver. I hver skala er
det fem testledd som besktiver vansker, og to som beskriver
styrker. Testledd fra ulike skalaer er sammenflettet, men alle
testledd som omhandler vansker, er gruppert sammen, og
testledd som omhandler styrker er samlet til slutt i sjekklisten.
Respondenten blir bedt om 4 vurdere hvor ofte den aktuelle
atferden observeres hos barnet. Fire skalaer fokuserer pa
strukturelle sider ved spriket, fire fokuserer pa pragmatiske
aspekt og to undersoker ikke-spraklige atferdsaspekt som
vanligvis er pavirket hos barn innenfor autismespekteret.

CCC-2 inneholder ogsa to sammensatte mal; Generell
kommunikasjonsindeks (GKI) som skiller barn med sprak-
vansker fra barn med normalspriklig utvikling og Indeks for
avvik i sosial interaksjon (IASI) som skiller mellom barn med
spesifikke sprakvansker og barn som har forholdsvis sterre
vansker knyttet til pragmatikk enn til spraklig struktur. Bade
den norske og den engelske standardiseringen bygger pa
foreldre som respondenter, men andre (for eksempel laerere)
som har regelmessig kontakt med barnet og kjenner det godt
kan ogsa fylle ut CCC-2.

Det ma understrekes at resultater fra CCC-2 alene ikke gir
grunnlag for noen diagnose. Men de kan peke pa omrader
som bor undersokes nermere og kan supplere informasjon
fra andre tester og observasjoner. Tolkning av resultat og
tilbakemelding til foreldre og skole krever spesialkompetanse
pa sprak, og mé derfor bare gjores av fagpersoner som har en
grunnutdannelse som logoped, psykolog eller spesialpedagog

Atrsakene til at barn oppleves urolige og ukonsentrerte i
skolesammenheng kan vere mange og forskjellige. For blant
annet en ADHD-diagnose kan stilles ma en i henhold til
veileder for utredning av ADHD (http://www.shditr.no) forst
utelukke andre rimelige forklaringer pa de observerte
symptomene. Barn med omfattende sprikvansker vil ogsa
kunne bli urolige, uoppmerksomme og ukonsentrerte i
situasjoner som stiller krav til ferdigheter de mangler. CCC-2
kan derfor veare et redskap til hjelp i differensialdiagnostisk
sammenheng,

Det er vart onske at den norske CCC-2 versjonen kan
bidra til 4 rette sokelyset mot barn med sprikvansker. Det er
viktig at disse barna oppdages tidlig slik at de kan fa en godt
individuelt tilpasset opplaring, ikke minst med tanke pa 4
forebygge utvikling av sekundare psykiske reaksjoner.

I samarbeid med professor Mikael Heimann ved Linkopings
Universitet og professor Kenneth Hugdahl fra Universitetet i
Bergen, har undertegnede statt bade for oversettelen av den
norske versjonen av CCC-2 og for datainnsamlingene som
ligger til grunn for de norske normene. Pearson Assessment
eig alle rettar til instrumentet og forhandlar det i Norge.

Wenche Andersen Helland, PhD/ logoped,
Statped Vest/ Helse Fonna

Lillian Hollund-Mollerbang, spesialist i klinisk
nevropsykologi, Helse Fonna.

Etter oppmoding fra Norsk foreining for leseopplaring

(NORA) vert presentasjonen ogsa sendt dei for publisering i
deira medlemsblad.
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Eventyr fra FONOSERIEN
— De magiske lydene www.fonoderien.no

1 dette eventyret Trollgutten Burre og hostvinden far T'f-lyden sin egen
bestemte mening.

Den er blitt hostvindens lyd. Vi bruker det fonetiske tegnet nar vi leser
F-lyden.

TROLLGUTTEN BURRE OG HOSTVINDEN.

1

Trollgutten Burre diltet bak mor hele dagen lang,

Han spurte og grov om alt mulig:

«Hvorfor har haren sd lange orer, og hvorfor ma jeg vere troll?
Hvorfor har jeg en dusk pa halen og hvorfor svarer du ikke?»
Trollmor ble sd sinna. Hun sparket Burre i baken, sd han floy
hoyt over alle grantoppene og landet pa halen til hostvinden.
2

S4 blaste hostvinden avsted, opp mot fjellet med vesle Burre pa
halen.

Hvorfor bliser du sdnn, og hvor bliser du hen?» spurte Burre.
«Vent og se, si skjonner du hvorfor,» svarte hostvinden.

3

En flokk med sauer hadde sokt Iy under en heller i fjellet.
«Sann som vi fryser, sa kaldt det erl» breket de.

Da kom hestvinden feiende:

4

«Fffff! Fort dere hjemb» ropte han til sauene.

«Vinteren venter like om hjornet, med kulde, is og sno.»

Og sauene lop i flokk og felge hjem til fjoset.

Men Burre, - han tenkte seg om og sa:

«Ja visst! N4 skjonner jeg hvorfor hestvinden bléste pa fjellet.»
5

Sa blaste hostvinden av sted gjennom skogen med vesle Burre
pa halen.

«Hvorfor blaser du sann, og hvor bldser du hen?» spurte Burre.
«Vent og se - si skjonner du hvorfor,» svarte hostvinden.

6

Skogen sto full av hestgule blader som ikke viget 4 falle.

«Vi skjelver av redsel og klamrer oss fast» hvisket bladene.

Da kom hestvinden feiende:
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-
«fttf, - fall, falll» ropte han til lovet. «Hvitveis og blaveis som
sover i jorda,

de fryser pa rottene sine»

Og hostlovet ble til et gyllent teppe som la seg pa bakken.
Men Burre - han tenkte seg om og sa:

«Ja visst! N4 skjonner jeg hvorfor hostvinden blaste i skogen.»
8

Sa blaste hostvinden videre, utover sjoen - med vesle Burre pa
halen.

«Hvorfor blaser du sinn, og hvor blaser du hen?» spurte Burre.
Vent litt, sd skjonner du hvorfory svarte hostvinden.

9

En seilbit 14 stille og duvet pa bolgen med slakke og tomme
seil.

«Sa kjedelig det er 4 vente pa bor,» sukket seilbaten.

Da kom hestvinden feiende:

10

«Fffff! Fart skal du fi,» ropte han til baten.

«Og luft skal det bli i seilene dine, for né skal jeg blase dem
opp»

Og snart for skuta avsted pd sjoen med fulle seil.

Men Burre, han tenkte seg om og sa:

«Ja visst! N4 skjonner jeg hvorfor hestvinden blaste pa sjoen.»
11

Sa blaste hostvinden videre, ned gjennom dalen, med vesle
Burre pa halen.

«Hvorfor bldser du sinn, og hvor blaser du hen?» spurte Burre.
«Vent litt, sa skjonner du hvorfory svarte hostvinden.

12

Fuglene satt pd en ledning og kvitret om reiseplaner for syden.
«Hvor skal vi samles, og nar skal vi dra?» undret de.

Da kom hestvinden feiende:

13

«Fffff! Fly avsted,» ropte han til fuglene. «Ta veien mot varme
og solrike strender.

Matte lykken bli med pé ferden.»



Logopedisk tips

Fuglene samlet seg i store flokker og floy avsted.

Men Burre - han tenkte seg om og sa:

«Ja visst! N4 skjonner jeg hvorfor hestvinden bliste gjennom
dalen.»

14

Sa bléste hostvinden videre, ut over vannet, med vesle Burre pd
halen.

«Hvorfor blaser du sinn, og hvor bldser du hen?» spurte Burre.
«Vent litt, sa skjonner du hvorfor» svarte hostvinden.

15

Vesle Jorgen pa fire ar hadde rotet seg ut pa isen.

«S4 goy det er! Jeg gir jo pa vannet,» jublet han.

Da kom hestvinden feiende:

16

«Ffttf! Farlig, farlighy ropte han til Jorgen.

«Hor hvor det knaser og smeller i isen, den er jo slett ikke
trygg»

Og vesle Jorgen falt pa stumpen og skled til lands.

Men Burre - han tenkte seg om og sa:

«Ja visst! N4 skjonner jeg hvorfor hestvinden blaste over van-
net.»

17

Sa blaste hostvinden videre, opp pé vidda, med vesle Burre pa
halen.

«Hvorfor blaser du sann, og hvor bliser du hen?» spurte Burre.
«Vent litt, sa skjonner du hvorfory svarte hostvinden.

18

Ei binne med unger labbet i vei, langs dsen oppe i hoyden.

Da kom hestvinden feiende.

19

«'ffff! Fort dere hjem» ropte han til binna.

«Nir vinteren kommer med kulde og sne, da skal dere sove i
hiet»

Bamsene skjonte at tiden var knapp, og tok labbene fatt.

Men Burre - han tenkte seg om og sa:

«Ja visst! N4 skjonner jeg hvorfor hostvinden blaste over vid-
da.»

20

Sa blaste hostvinden videre, ned til bygda - med vesle Burre pa
halen.

«Hvorfor blaser du sann, og hvor blaser du hen?» spurte Burre.
Vent litt, sa skjonner du hvorfor, svarte hostvinden.

21

Gutten og jenta gikk hind i hand, langs stien nede ved elva.
«Tenk om vi hadde fatt maneskinn. Hadde ikke det vert fint?»
sa de.

Da kom hestvinden feiende:

22

«'ffff! Forsvinn, forsvinn,» ropte han til skyene.

«La minen fa skinne pd gutten og jenta, de er kjerester
skjonner du vel.»

Sa seilte skyene muntert av sted og forsvant bak asen.
Men Burre - han tenkte seg om og sa:

«Ja visst! N4 skjonner jeg hvorfor hostvinden blaste pa skyene.»
23

Men na var hestvinden trett, Veldig, veldig trett.

Han gjespet langt og lenge. Sé stilnet han av og sovnet pa
tretoppene.

Men vesle Burre trasket av sted - hjem til moren sin,

for kanskje - kanskje var hun blid igjen nar

Det var hun, og sa fikk Burre en real trollklem av trollmor.

Her kommer verset som er tenkt som sang og musikk inne i eventyret.

Men Burre, han lurte felt der han satt.
Hvorfor ditt og hvorfor datt?
Hvordan vil det gé oss pa ferden?
Hvortfor bldser vi rundt her i verden?

Verset folger etter hostvindens utsagn:
«Vent — sa skjonner du hvorfor» svarte hostvinden.

Jeg ser for meg at vesle Burre vinker til moren sin, idet han fyker av sted
— og jeg ser trollmor vinke tilbake. Nar vesle Burre er i trobbel, konmer
hostvindens arm frem. Den er en slangeformet sak som slynger seg rundt
vesle Burre og lofter ham pa plass ndr han begynner d skli av. En gang
tar han kanskje vesle Burre i nakfkeskinnet (genseren) og lofter ham pa
plass, men da md han fi en hand med minst to fingrer, pekefinger og
tommeltott. Hostvinden e bide snill og bjelpsom. Han passer godt pa vesle
Burre underveis.

Pi ferden viser Burre forskjellige folelser som skrekkblandet fryd, forbau-
selse, glede og undring. Han er en god liten trollgntt.

En stor del av uttrykk som omfatter geologiske fenomen kan klikkes frem
som bilder pa pe. Bilder og forklaringer gir godt sammen. Bilder av en
heller i fjellet, er et godt eksempel pa dette.

Ffff ma fa riktig munnstilling med fortennene pa underleppa.
Bruk gjerne speil!
Husk 4 lese det fonetiske tegnet for F-lyden.

Forfatterens rdd til alle som leser eller horer eventyrene fra
Fonoserien. Hjelp til med 4 spre eventyrene og budskapet til
foreldre, barnehagelarere, og alle som har med forskolebarn og

skolebarn 4 gjore.

Liv Lobben
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edagodisk VA

Nytt informasjonsmateriell
— Roll up og brosjyre

Norsk logopedlag har laget nytt
informasjonsmateriell. Dette skal

nyttes av logopedlaget sentralt,
“"I a lﬂn og av alle regionslagene.
Materiellet skal informere om og
m markedsfore logopeders arbeid.

a Informasjonsbrosjyren beskriver
manﬂn. de ulike fagfeltene som logo- NLL

peder arbeider med og infor-

merer om hvordan og hvor en
kan komme i kontakt med
logoped. Brosjyren skal belyse et
spennende yrke, hvor hensikt

ogsi er 4 rekruttere flere nye
studenter.

Brosjyren er liten, og formatet
gjor at den er lett 4 plassere pa
helsestasjoner, legekontor,
helsehus, ol. Brosjyren sammen
med Roll-up kan brukes ved
arrangement, pa stand i forbindelse med kurs og konferanser, og
pa Logopediens dag,

Roll-up’en er informativ og oversiktlig. Den er med sine 200 cm x
80 cm et godt blikkfang, nir den settes opp. Sammenrullet er den
lett 4 ha med seg. Roll-up og 1200 brosjyrer er sendt alle ledere i
regionslagene. Medlemmer i Norsk Logopedlag kan ta kontakt
med lederen i sitt regionslag for a fa tilsendt brosjyrer og for lan av
roll-up.

Hiper mange vil like materiellet og benytte det ved passende
anledninger.

Pedagogisk utvalg v/ Kristin Ravndal
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Annonse

Kursavgift:

Kr. 1500 (inkl. lunsj)
Kr. 250 (inkl. lunsj) for
logopedistudenter

Pamelding:
www.statped.no/kurs/bredtvet

Fullstendig program blir
lagt ut pa: www.statped.no

Eventuell avbestilling
belastes med kr. 500.

Vel meatt pa
Afasidagene pa
Bredtvet 2012!

I- / k'| I Kontaktperson: Ingvild Rgste: ingvild.roste@statped.no

1.- 2. november 2012
pa Bredtvet kompetansesenter

Afasiteamet ved Bredtvet kompetansesenter arrangerer sine arlige
afasidager. For tolvte aret pa rad inviterer teamet logopeder og
andre interesserte fagpersoner til et praksisrettet kurs om afasi.

Forelopig program:

1. november, kl. 10-16:

From theory to practice: theory, assessment and treatment in
Apraxia of speech v/ Dr. Ingrid Aichert, Klinikum Bogenhausen,
Miinchen.

Forelesningen vil forega pa engelsk.

Ingrid Aichert er logoped, og arbeider bade med praksis,
undervisning og forskning innen feltet taleapraksi.

2. november, kl. 9-15:
Hva skjer pd praksisfeltet? Kortforedrag ved logopeder.

Newcastle University undervisningmateriell for afasirammede
(VUMA). Setningsprosessering (tiltaksmateriell). v/ afasiteamet.

Dette materiellet er en stor samling oppgaver til bruk i
undervisning av verb og setninger for afasirammede.

C.> Statped

Bredtvet kompetansesenter

Norsk Tidsskrift for Logopedi 2/2012  §5



Annonse

Prosjektet er finansiert med
B EXTRA -midler
fra \Imm 0G

REHABILITERING

B e BT L

Stikk innom butikken var!
Her er veien:
www.fonoserien.no

Til foreldre og alle som har med ferskolebarn & gjere.
FONOSERIEN - De magiske lydene er en eventyrserie p& DVD.

Den er et fint og Icererikt tilbud til alle fgskolebarna vare.
FONOSERIEN vil vekke barnas interesse for spraklyder og bokstaver tidlig.
Her fér spraklyder og bokstaver for fgrste gang egen mening,
og barna vil Icere dem p& samme méte som de Icerer seg nye ord.

La oss gi barna mulighet til @ lcere bokstavene - helt av seg selv!

Utgiver: Fonoserien ved Liv Lobben, tif: 33771297, e-post: livnorafionline.no
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Kurs

KURS & KONFERANSER

Tidspunkt Tema Sted Nettadresse
13.—14. juni Nordisk lsekonference Reykjavik http://www.videnomlaesning.dk/kalender/
2012 nordisk-laesekonference-i-reykjavik/
14.-17 juni NLLs Landsmgte og Etterutdanningskurs Fredrikstad www.norsklogopedlag.no
2012
2.-5.juli2012 | 7th World Congress on Fluency Disorders Centre Vinci, Tours, | http://www.davs.dk

Frankrike
28. juli—4. ISAAC 2012 Pittsburg, USA http://www.isaac.no/wp-content/
august 2012 uploads/2011/08/CallforPapers.pdf
30.-31. august | Kursrekke: Elever med lese- og skrivevansker Bergen http://lesesenteret.uis.no/category.
2012/februar php?categorylD=5849
2013
22.-23. oktober Alta
2012/ februar
2013
29. august — the 22nd EECERA conference: Pre-Birth To Oporto, Portugal http://www.eecera2012.ipp.pt/home

1. september
2012

Three: Identities, Learning, Diversities

3.-4. september

Lesing og lering i ungdomsskole og

GJ@VIK, BERGEN

www.lesesenteret.no

2012 videregaende skole 0G SANDEFJORD
8.-9. april 2013
15. - 16. april
18.-19. Landsdelsamlingen for PPT og Statped Nord ALTA http://www.landsdelssamlinga.no/
september
26.-27. septem- | Sérbar oppvekst — konferanse om barn og Tromsg http://www.bufetat.no/kurs-konferanser/
ber 2012 unges psykiske helse Sarbar-oppvekst/
22.-26. Kursus om taktil sproglighed Nordens http://www.nsh.se/Events/
oktober 2012 Velferdscenter, Dovblindepersonale/237---Kursus-om-
Slotsgade 8, taktil-sproglighed/
9330 Dron-
ninglund, Danmark
15. - 16. Munkebjerg Konference 2012 — Lase- og skri- | Munkebjerg, http://www.laesepaed.dk/index.
november 2012 | velyst i en inkluderende praksis Danmark php?option=com_content&task=view&id=
288&Itemid=120
28. - 29. Novemberkonferansen — «Matematikk — et fag | Trondheim http://www.matematikksenteret.no/novem-
november 2012 | i utvikling» berkonferansen/
11.-14. juni 10th World Congress for People Who Stutter Congrescentrum, | (arr. ISA og den hollandske stamme-
2013 Lunteren, Holland | forening)

25.-28. august
2013

29th IALP World Congress

Lingotto Congress
Centre, Torino,
[talien

http://www.ialp.info/rs/7/sites/935/user_
uploads/File/pdfs/torin0%202013%20
2nd%20ann%20(2).pdf

7.-9. mai 2014

Den 3:e nordiska konferense for stamning och
skenande tal (labsk tale)

Clarion Hotel Gillet,
Uppsala, Sverige

(arr. Uppsala Universitet, Statped. Vest
(Norge) og Socialstyrelsen, ViHS (Dan-
mark) -

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