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AKKTIV-Komlgang inom barnlogopedi: pilotutvardering av
en utbildning till féraldrar som har barn med grav
sprakstorning

Catharina Ateva
Petra Sjostrom

Sammanfattning. Syftet med foreliggande pilotstudie var att utfora en forsta
utvardering av Komlgang, en utbildning till féraldrar som har barn med grav
sprakstorning vid Enheten for Barnlogopedi i Géteborg. Komlgang ar en av
de foraldrautbildningar som har utvecklats inom AKKTIV-projektet som star
for Alternativ och Kompletterande Kommunikation (AKK) -Tidig
Intervention. Studien innefattar en fallstudie av tva familjer, en
sammanstéllning av foraldrars kursutvarderingar samt en intervju med
kursledarna. | fallstudien kunde inga enhetliga resultat visas vad géller
paverkan pa foraldrarnas kommunikativa stil, deras uppfattning om samspel
med barnet, paverkan pa familjen, barnets kommunikation och adaptiva
utveckling. Kursutvérderingarna ifyllda av foraldrar samt intervju med de
logopeder som var kursledare visar att Komlgang upplevs vara en lamplig
tidig intervention vid Enheten for Barnlogopedi. | studien ges forslag pa
framtida forskning for fortsatt utvardering av Komlgang inom barnlogopedi.

Nyckelord: Grav sprakstorning, foraldrautbildning, responsiv
kommunikationsstil, Alternativ. och Kompletterande Kommunikation
(AKK), tidig intervention.

Abstract. The purpose of the present pilot study was to evaluate the parental
intervention ComAlong at the Division of Child Language, for parents of
children with severe language impairment. ComAlong is one of the parental
interventions developed in the AKKTIV project. AKKTIV stands for
augmentative and alternative communication —early intervention. The
present study consists of a case study, a compilation of course evaluations
and an interview with the two leaders of the course. No unitary results were
found in the case study, concerning the effect on parents’ style of
communication, parents’ opinions of parent-child interaction, effect on the
family, or the communication and adaptive development of the child. The
course evaluations and the interview show that parents and course-leaders
consider ComeAlong to be an appropriate early intervention at the Division
of Child Language. The study provides suggestions for further research on
ComAlong at the Division of Child Language.

Key words: Severe language impairment, parental intervention, responsive
communication, Augmentative and Alternative Communication (AAC),
early intervention.



Det finns flera definitioner pa sprakstorning. | den svenska versionen av International
Classification of Diseases 10 (ICD 10) beskrivs sprakstorning pa foljande vis:

”Stoérningar av den normala sprékutvecklingen som upptrader i de tidigaste
utvecklingsstadierna. Tillstdnden kan inte direkt tillskrivas neurologisk
sjukdom, abnormitet i talapparaten, sensoriska storningar, psykisk
utvecklingsstorning eller miljofaktorer.” (Socialstyrelsen, 2010, s. 261).

Definitionen ur ICD 10 innebar att barnet har patagliga svarigheter med produktion
och ofta dven forstaelsen av sprak, medan ovriga delar av barnets utveckling &r relativt
opaverkade (Nettelbladt & Salameh, 2007). Diagnosen sprakstorning innebar att
sprakstorningen ar den mest framtradande funktionsnedsattningen hos barnet.

Barn med sprakstorning uppmarksammas oftast pad Barnavardcentralen (BVC) dar
sprakscreening utfors da barnet ar 2:6-3 ar och/eller 4 ar gamla (Westerlund, 2008).
Forskning har visat att prevalensen for sprakstorning i Sverige ar 6% av 2:6-aringar
(Miniscalco, 2003) och att uppemot 15% av 4-aringar har mattligt till gravt avvikande
tal- och sprakutveckling (Westerlund, 1994). Som helhet varierar prevalenssiffror
internationellt mellan 1% och 15% (Law, Boyle, Harris, Harkness & Nye, 2000).
Sprakstorning har visats vara tva till tre ganger sa vanligt hos pojkar som hos flickor
(Nettelbladt et al., 2008).

Majoriteten av barnen som remitteras till Enheten for Barnlogopedi vid Drottning
Silvias barn- och ungdomssjukhus i Goteborg, kommer fran BVC pa grund av
avvikelser i tal-, sprak- och/eller kommunikationsformaga. Remisser till barnlogopedi
kommer aven fran andra sjukvardsinstanser och hanvisningar fran forskola forekommer
ocksa, men inte alls i samma omfattning (Salameh, Nettelbladt & Gullberg, 2002).

Den intervention Enheten for Barnlogopedi i Goteborg traditionellt har givit barn i
aldrarna 2:6-3:6 ar och deras foraldrar, har framst bestatt av individuell tal- och
sprakintervention direkt till barnet eller indirekt i form av radgivning till foraldrar och
samverkan med fdrskola/specialpedagog. Olika typer av gruppbehandling for barn
forekommer ocksa. Vissa barn som utreds pa Enheten for Barnlogopedi vidareremitteras
till exempelvis psykologutredning eller till utredning pa Enheten for Barnneuropsykiatri
(BNK). Samband mellan spraksvarigheter i tidig forskoledlder och senare
neuropsykiatriska och utvecklingsmassiga diagnoser har pavisats (Miniscalco, Nygren,
Hagberg, Kadesjo och Gillberg, 2006). Nar ett barn fatt autismdiagnos och/eller
diagnostiseras med utvecklingsstorning, remitteras barnet till habiliteringen, vilket
innebar att det till viss del ar samma grupp av barn som far logopedisk intervention pa
Enheten for Barnlogopedi som inom habiliteringsverksamhet.

En av de gruppbehandlingar for barn som genomfors pa Enheten for Barnlogopedi ar
Prova-pa-grupp, dar tre till fem barn och deras foraldrar under fyra tillfallen traffar
logopeder. Fore gruppstart traffar logopederna foraldrarna for information. Malet ar att
komma fram till lampliga fortsatta insatser for barnets utveckling av samspel,
kommunikation, sprak och tal. Barngrupp ar Enheten for Barnlogopedis fortséttning pa
Prova-pa-grupp och syftar till att starka barnets kommunikativa sjalvfortroende samt att
ge barnet ett grundlaggande ord- och teckenforrad. Fore barngruppens start traffar
logopederna foraldrarna enskilt for information om gruppens syfte och innehall. Under
barngruppsbehandlingen &r foraldrarna med och observerar samt far véagledning i hur de
kan stotta sitt barns sprak- och kommunikationsutveckling. Barngruppen bestar av fem
till atta tillfallen. Alternativ och Kompletterande Kommunikation (AKK) introduceras i
form av Tecken som AKK (TAKK) i Prova-pa-grupp och Barngrupp. Individuell



introduktion av TAKK och i vissa fall bildkarta forekommer ocksé (A. Bjérkman & P.-
A. Bringfelt, personlig kommunikation, 26 november, 2009).

AKK anvénds i samspel med personer vars férmaga att anvanda och forsta talat sprak
ar begransad (Ferm & Thunberg, 2008). Termen AKK innefattar personen i behov av
AKK, de redskap som anvénds for kommunikation samt omgivningen (Ferm &
Thunberg, 2008). Idag rekommenderar forskare tidiga AKK-insatser for att forbattra
barnets mojligheter att tillagna sig kommunikativa fardigheter (Branson & Demchak,
2009; Ferm & Thunberg, 2008). Rejnd-Habte Selassie (2000) fann att omgivningens
svarigheter att bryta sina kommunikationsvanor, samt svarigheter att acceptera och
hjalpa barnet att anvanda kommunikationshjélpmedel kan vara ett problem. Darfor finns
ett behov av tata kontakter med vuxna i barnets omgivning (Heister-Trygg, Andersson,
Hardenstedt & Sigurd Pilesj0 1998; Rejnd-Habte Selassie, 2000). Romski & Sevcik
(refererad till i Granlund, Bjorck-Akesson, Wilder & Ylvén, 2008) fann positiva resultat
for intervention med AKK i hemmiljo, vad géller sprak och kommunikativt beteende
hos barn och foraldrar. Rejnd-Habte Selassie (2000) ser en brist i traditionell tidig
barnlogopedisk intervention bestaende av barngrupp och teckenanvandning, namligen
att barnen i den typen av intervention inte far dva i de vardagssituationer dar
kommunikationssvarigheter uppstar.

Varen 2009 genomférdes foraldrautbildningen Komlgdng pa Enheten for
Barnlogopedi vid Drottning Silvias barn- och ungdomssjukhus i Goteborg. Det var
forsta gangen Komlgang holls pa Lanssjukhusniva. Kursen utgjordes av en nagot
modifierad version av den Komlgang-kurs som inom ramen for AKKTIV-projektet
utformats och prévats inom habiliteringsverksamhet. AKKTIV star for AKK -Tidig
Intervention och projektet initierades 2005 av DART kommunikations- och
dataresurscenter i Goteborg i samarbete med Handikapp & Halsa i1 Vastra
Gotalandsregionen. AKKTIV &r ett kombinerat utvecklings- och utvérderingsprojekt,
och férutom grundkursen Komlgang har ocksa pabyggnadskursen KomHem utvecklats.
Forskningsgruppen bestdr av tva logopeder, varav en ar handledare for detta
examensarbete, och en psykolog. Nyligen har ytterligare en kurs utformats och provats:
KomRett (Wandin, 2010) for personer med Retts Syndrom. Det gemensamma for
samtliga kurser inom AKKTIV dr att de kombinerar de tre moment som i litteratur och
forskning betonas mest nar det galler tidiga kommunikativa insatser: (1) anvandning av
en responsiv kommunikationsstil (Harwood, Warren & Yoder, 2002), (2) inlarning av
miljomodifierande strategier (Fey et al, 2006; Hancock & Kaiser, 2002) samt (3) tidig
introduktion av AKK (Branson & Demchak, 2009; Ferm & Thunberg, 2008). Tidigare
studier av barn och fordldrar inom habiliteringsverksamhet har visat att barnen enligt
foraldraskattning signifikant forbattrat sin kommunikation efter att foraldrarna deltagit i
Komlgang (Callenberg & Ganebratt, 2009; Karlsson & Melltorp, 2006). Andersson
(2009) fann att Komlgang var en lamplig tidig intervention for foraldrar till barn med
omfattande kommunikationssvarigheter, efter att ha sammanstallt 54 kursutvarderingar
samt intervjuat kursledare och foraldrar. Aven Karlsson och Melltorp (2006) intervjuade
i en pilotstudie deltagare i Komlgang och kom fram till att foraldrarna upplevde
insatsen mycket positivt.

Foraldrautbildningen Komlgang inom barnlogopedi ar en tidig intervention som riktar
sig till foraldrar som har barn mellan 2 ar och 3:6 ar och som har grav sprakstorning.
Komlgang leds av tva logopeder och bestar av sju tillfallen a tva timmar. Genom
information och diskussioner far foraldrarna kunskap om hur de kan samspela med sitt
barn och stodja barnets kommunikations-, tal- och sprakutveckling. Komlgang ger



foraldrar verktyg for att underlatta och utveckla barnets kommunikation i vardagliga
situationer. Studier har visat att en dkad medvetenhet hos mdédrar gallande deras
interaktiva stil kan ge en battre sprakinlarningsmiljo, vilket i sin tur kan stodja
sprakinlarningen (Buschmann et al., 2009; Girolametto, Pearce & Weitzman, 1996). Ett
mal med Komlgang &r att gora foraldern medveten om sitt och barnets
kommunikationsménster, for att pa sa vis bli en god kommunikationspartner till sitt
barn. Foraldrarna far bli medvetna om och léra sig att anvanda det som i litteraturen och
forskningen ben&mns responsiv.kommunikationsstil i interaktion med sina barn.
Harwood et al. (2002) har urskiljt tre olika typer av respons. Icke-spraklig respons fran
foraldern ar viktigast for barn som annu inte har avsiktlig kommunikation. Denna
respons bekraftar barnets beteende, kan framja barnets formaga till delad
uppmarksamhet och l&ra barnet att omgivningen kan manipuleras genom handlingar.
Exempel pa denna typ av respons &r imitation av barnets ansiktsuttryck. Spraklig
respons pa barnets uppmérksamhetsfokus ar viktigast for barn som borjat kommunicera
avsiktligt. Genom kommentarer och direktiv far barnet ord for de objekt eller handlingar
som hon/han tittar pa (Tomasello, 1988). Spraklig respons pa barnets
kommunikationsakter innebér dels att foraldern satter ord pa barnets icke-verbala
kommunikation, vilket ar viktigast for barn som borjat tilldgna sig sina forsta ord. Till
denna respons hor dven att fordldern utvecklar och omformulerar barnets yttranden,
vilket ar viktigast da barnet har tillagnat sig runt 50 ord. Under Komlgang vill man att
foraldrar som kommit ifran detta naturliga satt att ge respons, vilket inom Komlgang
kallas for den "medfodda kursen”, ska bli medvetna om sin kommunikativa stil, och
genom den s& kallade “medvetna kursen” ge respons till sitt barn. Foraldrarna far aven
lara sig olika miljomodifierande strategier med avsikten att locka barnet till
kommunikation. Dessa kan bestd av att arrangera den fysiska eller psykiska miljon i
interaktionen med barnet och kallas inom Komlgang att “rdva”. I Komlging tar
logopederna upp avsikten med och anvéndning av olika typer av AKK, samt hur man
gor individuella anpassningar av AKK utifrdn det enskilda barnets behov. Vid varje
tillfalle far deltagarna hemuppgifter direkt relaterade till dagens &@mne och vid
nastféljande tillfalle gar man igenom dessa uppgifter. Exempel pa uppgifter kan vara att
fundera Over sin  egen och barnets kommunikationsstil, prova olika
kommunikationsstilar i lek och andra aktiviteter, samt att kommunicera med AKK.
Foraldrarna far prova pa Komlgang-kartor och TAKK. Komlgang-kartorna ar
bildbaserad AKK som bestar av 10 kartor med bilder for olika situationer, till exempel
en karta for toalettbestyr. De far ocksa mojlighet att videofilma sig sjalva och sina barn i
interaktionssituationer hemma, och sedan visa upp och diskutera filmerna inom gruppen
(A. Bjérkman och P.-A. Bringfelt, personlig kommunikation, 26 november, 2009).

Hosten 2009 holls Komlgang for andra gangen pa Enheten for Barnlogopedi. Det ar
denna kurs som ar foremal for utvardering i foreliggande studie. Kursen vander sig till
foraldrar som har barn mellan 2 och 3:6 ar med grav sprakstorning. Foraldrarna skulle
vara motiverade att ta del av mer omfattande information, radgivning, vagledning och
diskussion kring forhallningssatt och stimulans, alternativt att barnets logoped bedomt
att en foraldrautbildning kunde motiveras utifran barnets behov. Foréaldrarna skulle
ocksa ha tillrackligt goda kunskaper i svenska for att kunna delta i diskussioner och
forelasningar, samt formodas kunna fullfélja kursen utan alltfor mycket franvaro.
Familjerna har tillfragats internt pa Enheten for Barnlogopedi vid Drottning Silvias
barn- och ungdomssjukhus.

Syftet med foreliggande pilotstudie var att utvardera foraldrautbildningen Komlgang



som &gde rum hosten 2009 pa Enheten for Barnlogopedi vid Drottning Silvias barn- och
ungdomssjukhus i Goteborg. Fragestallningarna var foljande:
1) Har foraldrarnas kommunikativa stil andrats efter deltagande i Komlgang?
2) Hur upplevde foraldrarna barnets paverkan pa familjen, samspelet med barnet samt
anvandning av AKK, fore och efter Komlgang?
3)Uppfattade foréldrarna att barnens kommunikation och adaptiva utveckling
forandrats efter Komlgang?
4)Hur uppfattades Komlgang av foraldrar som gatt kursen pa Enheten for
Barnlogopedi?
5) Hur upplevdes Komlgang av kursledarna?

For de tre forsta fragestallningarna ar avsikten att underséka eventuella forandringar
2-3 veckor efter kursens slut samt 2-3 manader efter avslutad kurs.

Metod

Studiens design

Studien &r en kvalitativ och deskriptiv utvardering av en intervention riktad till
fordldrar. Den bestar av tre delar; (1) en fallstudie baserad pa tva familjer, (2)
kursutvarderingar fran deltagare i foraldrautbildningen Komlgang samt (3) en intervju
med de logopeder som varit kursledare. For att belysa olika aspekter av Komlgang,
anvandes merparten av de metoder och instrument som tidigare anvénts i AKKTIV-
projektet. Anvandandet av flera olika metoder kan starka resultatens trovardighet, vilket
kallas triangulering (Pring, 2005).

Deltagare

Deltagarna i denna studie rekryterades fran den Komlgang-kurs som genomfardes pa
Enheten for Barnlogopedi hosten 2009. Totalt deltog fem familjer i Komlgang; ett
foraldrapar och fyra mammor. Fyra av de fem familjerna fick en fdrsta muntlig
information om studien av de tva kursledarna. En skriftlig information om studien,
forfattad av de forskare som driver AKKTIV-projektet, skickades ut tillsammans med
valkomstbrev/kallelse till kursen. Den femte familjen tillfragades aldrig da de
rekryterades till kursen kort tid fore kursstart. Tre familjer visade intresse av att delta i
studien och ringdes upp av ansvarig AKKTIV-forskare, som gav en kompletterande
muntlig information om vad en medverkan i projektet innebar. De tre familjerna tackade
under samtalet ja till medverkan i studien. En av dessa exkluderades senare ur studien
pa grund av lagt deltagande i Komlgang. Saledes kom tva familjer att delta i hela
studien och beskrivs nedan och fortsatt inom den del av studien som bendamns
fallstudien. Tva andra familjer deltar anonymt med sina kursutvarderingar.

Familj 1. Barnet i denna familj var en pojke som vid kursstarten var 2:10 ar. Data fran
studiens forsta mattillfalle visade att pojkens tal- och spraksvarigheter framst yttrade sig
som grava expressiva svarigheter. Pojken hade fa talade ord och anvande egenpahittade
tecken och ljud for 50- 60 av de ord han forstod men inte kunde sdga. Pojken hade
enligt fordldrarnas uppgift inte fatt nagon sprakstorningsdiagnos. Bada foraldrarna
deltog i studien, men endast mamman deltog i Komlgang, fem tillfallen av sju. Av de



uppgifter som lamnades av foraldrarna vid kursstart framkom att mamman var 35 ar och
hade en 1-2-arig hogskoleutbildning samt 1-arig 6vrig utbildning. Pappan var 36 ar och
hade en 3-4-arig gymnasieutbildning. Parallellt med mammans deltagande i Komlgang,
gick barnet och mamman i en Prova-pa-grupp med fem tillfallen. Foraldrarna berattade
aven att logoped fanns pa pojkens dagis tre till fyra ganger under hostterminen. |
familjen talades svenska.

Familj 2. Barnet i denna familj var en pojke som var 2:8 ar vid kursstart. Data fran
studiens forsta mattillfalle visade att pojken hade grava tal- och spraksvarigheter.
Foraldrarna angav att pojken inte hade borjat prata men att han kunde kombinera tecken
till tvaordssatser. Pojken hade enligt foraldrarnas uppgift inte fatt nagon
sprakstorningsdiagnos. Bada fordldrarna deltog i foreliggande studie liksom i
foraldrautbildningen Komlgang dar de narvarade vid samtliga kurstillfallen. Enligt
foraldrarnas uppgift vid kursstart var mamman 31 ar och hade mer an 3-arig
hogskoleutbildning. Pappan var 32 ar och hade 3-4-arig gymnasieutbildning. Familjen
avbrat sitt deltagande i studien strax innan det tredje hembesoket skulle ske, pa grund av
tidsbrist och en pafrestande psykosocial situation. Under tiden for studien paborjades en
utredning av pojken pa grund av misstankt autismspektrumtillstand pad BNK. | familjen
talades svenska.

Etiska 6vervaganden

AKKTIV-projektet &r godkéant av Regionala Etikprévningsnamnden i Goteborg. Data
avidentifierades och forvarades tillganglig endast for forfattarna och forskarna i
projektet.

Material och tillvagagangssatt
En 6versikt av de métinstrument som anvéandes i studien och vad de var avsedda att
mata presenteras i tabell 1.

Tabell 1.
Presentation av studiens olika matmetoder (A-F) och vad de avser att mata.
Matinstrument Avser att mata Distribuerades
A| KOMMUNIKATIV (Almsenius & Forélderns kommunikativa stil.
Karlsson, 2008)
B| AKKTIV Foraldraenkat bestiende av
tre delar:
1) Paverkan pa familjen (Donenberg | -Féraldrarnas upplevelser av hur barnets )
& Baker, 1993) kommunikationssvarigheter paverkar Tre tillfallen;
familjens fungerande. vid kursstart, 2-
2) Upplevelse av samspel (Granlund | -Féréaldrarnas upplevelser av hur det 3 veckor efter
& Olsson, 1998 ) fungerar att samspela med sitt barn. kursen samt 2-
3) Upplevelse av AKK -Foraldrarnas upplevelser av hur det 3 manader efter
fungerar att samspela med sitt barn med kursen
AKK.
C| SECDI (Berglund & Eriksson, 1999) | Barnets sprékliga formaga.
D| VABS-II (Sparrow, Cicchetti & Barnets kommunikativa férméaga samt
Balla, 2005) dvriga adaptiva formagor.




E | Kursutvardering Kursdeltagarens uppfattning om kursen Sista
Komlgang. kurstillfallet
F | Intervju med kursledare Logopeders uppfattning om Komlgang. Efter kursen

Datainsamlingen paborjades efter att foraldrarna tackat ja till medverkan och
genomfordes vid tre tillfallen, vid hembesdk hos familjerna. Hembesdken genomférdes
vid kursstart, 2-3 veckor efter kursens avslut samt 2-3 manader efter kursens avslut.
Familj 2 avbrot sitt deltagande i studien efter det andra hembesoket. Samtliga hembesdk
genomfordes av forfattarna.

Infoér varje hembesdk skickades Swedish Early Communicative Development
Inventories (SECDI) och tva exemplar av AKKTIV Foraldraenkat hem till foraldrarna
for ifyllnad samt ett svarskuvert. Infor forsta hembesoket skickades aven en blankett for
skriftligt samtycke och information om videofilmning hem till foréldrarna. SECDI
fylldes i antingen av den ena eller bada foraldrarna gemensamt. Mamman och pappan
fyllde i var sin AKKTIV Foréldraenkat. SECDI och AKKTIV Foréldraenkét samlades
sedan in vid varje hembesok eller sdndes in till projektledaren.

Vid varje hembesok intervjuade bada forfattarna en av foraldrarna med Vineland-II
Adaptive Behavior Scales (VABS-1I) samt videofilmade 10-15 minuters interaktion
mellan forélder och barn. Infor intervjun med VABS-II l&ste forfattarna instruktionerna
i manualen och fick en kompletterande introduktion av en av projektets forskare, med
tidigare erfarenhet av instrumentet. Infor filmningen ombads féraldrarna vélja en
aktivitet som de och barnet tycker om att gora tillsammans. Ungefar samma aktivitet
genomfordes vid samtliga inspelningstillfallen. Mamman och pappan i de bada
familjerna filmades separat da de samspelade med barnet. En digital videokamera av
maérket Panasonic, modell NV-GS230 med vidvinkellins modell VW-LW3707M3 och
tillhérande stativ anvandes vid inspelningarna. Videofilmerna spelades in pa Mini DV,
Panasonic ME DVM60. Totalt spelades 10 filmer in.

Data fran SECDI, AKKTIV Foraldraenkat, VABS-1I samt videofilmer finns fran
samtliga tre tillfallen for familj 1 och fran tillfalle ett och tva for familj 2.

A. KOMMUNIKATIV ér ett instrument for bedémning av foraldrars kommunikativa stil
vid videoanalys och utarbetades av Almsenius och Karlsson (2009) under namnet
EFFEKTIV. Instrumentet modifierades och gavs namnet KOMMUNIKATIV av Ferm,
Broberg, Thunberg, Lennartson & Sorensson (2010). Till instrumentet finns en
manual/handledning med ett skattningsformular som bestar av tio pastaenden. Den som
bedémer en film med KOMMUNIKATIV far se filmen sa manga ganger han eller hon
vill. Varje pastdende bedoms minut for minut de tio forsta minuterna av en film dar
foralder och barn interagerar. Pastaendena berdr olika kommunikativa beteenden som
en foralder kan uppvisa i umgéanget med sitt barn. Pastdende 1-10 bedéms enligt skalan
0 (férekommer inte alls), 1 (féorekommer mindre) och 2 (férekommer mer).
Skattningsformularet  avslutas med tva overgripande pastaenden for en
helhetsbeddmning av de 10 minuter som filmades: Foraldern ar féljsam och engagerad
och Foraldern anpassar sig till barnets kommunikativa utvecklingsniva. Dessa fragor
beddms enligt skalan 1 (aldrig), 2 (séallan), 3 (ibland) och 4 (ofta). Fér mer detaljerade
beddémningskriterier se Lennartson och Sdrensson (2010).

B. AKKTIV Foraldraenkat &r ett foraldraformulér som inleds med en sida med 11
allméanna fragor om foralderns alder, utbildning samt om dennes barn. Darpa foljer tre
delar: (1) Paverkan pa familjen, (2) Upplevelse av samspel och (3) Upplevelse av AKK.
(1) Paverkan pa familjen bestar av 44 fragor som berér omradena Dina kanslor och



tankar om ditt barn, Barnets paverkan pa ditt sociala liv, Barnets paverkan pa
relationen till din partner och Barnets paverkan pa hans/hennes syskon, samt
Overgripande fragor. Denna del av foraldraenkiten ar ursprungligen framtaget av
amerikanska forskare (Donenberg & Baker, 1993) och dar Oversatt till svenska av
AKKTIV-projektets psykolog. Syftet med Paverkan pa familjen ar att fa en bild av hur
foraldrarna upplever att barnets kommunikationssvarigheter paverkar familjens
fungerande. Dessa pastaenden delades vid analys upp i positiv och negativ paverkan pa
familjen. Ett exempel pd péastdende som hor till positiv paverkan dr “Jag uppskattar
tiden med mitt barn mer”. Till negativ paverkan hor pastdenden som “Mitt barn far mig
att kiinna mig mer frustrerad och arg”. Varje pastaende, forutom Overgripande fragor,
besvarades utifran en fyragradig skala fran 0 (Inte alls) till 3 (Valdigt mycket). Till
Overgripande fragor finns antingen plats for fritext eller svarsalternativ utifran en 7-
gradig skala fran 0 (Mycket lattare) till 6 (Mycket svarare). (2) Upplevelse av samspel
(Granlund och Olsson, 1998) bestar av 17 pastaenden som ber6r hur val samspelet
mellan foralder och barn fungerar. Pastdendena besvarades utifrdn en 5-gradig skala
fran 0 (Sallan) till 4 (Ofta). (3) Upplevelse av AKK ar tillagt inom AKKTIV-projektet
och ar en fordjupning och fortséttning pa pastaendena i Upplevelse av samspel. Delen
bestar av 4 pastaenden och fragor som handlar om hur det fungerar att samspela med sitt
barn med AKK. Svarsalternativen ar samma som i Upplevelse av samspel.

C. Swedish Early Communicative Development Inventories, SECDI (Eriksson &
Berglund, 1999), ar ett formular med fragor till foralder/vardnadshavare som avser att
undersoka barnets kommunikativa formaga och utveckling. SECDI &r en svensk
Oversattning av det amerikanska instrumentet MacArthur Communicative Development
Inventories, CDI, (Fenson et al., 1994). SECDI bestar av del 1: Ord och Gester och del
2: Ord och Satser. Del 1 Ord och Gester ar framtaget och normerat for barn mellan 8
och 16 manaders alder, och undersoker framst tidig sprakforstaelse men &ven tidig
produktion. Ord och Gester bestar av tva delar; Tidiga ord och Handlingar och gester
(Eriksson & Berglund, 1999). Delen Tidiga ord innehéller 3 fragor rorande tidig
forstaelse, forstaelse av 27 enkla meningar, 2 fragor rérande barnets imitations- och
benamningsbeteende samt forstaelse och produktion av 382 ord indelade i 19
semantiska kategorier. Delen Handlingar och gester innehaller 63 fragor kring; tidiga
gester som visar forstaelse, lekar och rutiner, handlingar med foremal, om barnet latsas
vara fordlder samt om barnet imiterar andra vuxenhandlingar. Del 2 Ord och Satser &r
framtaget och normerat for barn mellan 16 och 28 manaders alder. Ord och Satser
undersoker framst expressiva och grammatiska formagor och innefattar delarna Ord
som barn anvander och Meningar och grammatik (Berglund & Eriksson, 2000a). Delen
Ord som barn anvander innehaller fragor om barnets produktion av 710 ord fordelade pa
21 semantiska kategorier samt anvandande av feedbackmorfem och 6 fragor kring hur
barnet anvander ord. Delen Meningar och grammatik innefattar 6 fragor om barnets
grammatiska formaga. Bada delar av SECDI avslutas med en ruta for eventuella
kommentarer. Berglund och Eriksson (2000b) genomfdrde en reliabilitets- och
validitetsprovning av SECDI med goda resultat. SECDI har tidigare anvants for barn i
hogre aldrar med sprakférsening (Berglund, Eriksson & Johansson, 2001; Callenberg &
Ganebratt, 2009). Ord och Gester poangsattes pa foljande vis; ord som barnet endast
forstod gavs 1 poang och for ord som barnet bade kunde forsta och sdga gavs 2 poang.
Svarsalternativet ”’ja” gavs 1 podng och ”nej” gavs 0 podng. Ord och Satser podngsattes
pa foljande vis; 1 poang gavs for de ord som barnet kunde producera. Pa bada delar av
SECDI gavs 0 poédng for svarsalternativet “aldrig”/”inte &n”, 1 poéng for “ibland” och 2



poéang for ofta”.

D. Vineland-11 Adaptive Behavior Scales (VABS-II) (Sparrow, Cicchetti & Balla,
2005) ar ett instrument for att bedoma en individs adaptiva formagor, skapat efter
forlagan Vineland Social Maturity Scale (Doll, 1965). Med adaptiv formaga avses
utférandet av dagliga aktiviteter som krévs foér personlig och social sjalvstandighet
(Sparrow et al., 2005). Adaptiv formaga ar aldersrelaterad, den definieras av andra
manniskors normer och forvéntningar, och kan forandras till det battre eller sémre
(Sparrow et al., 2005). | denna studie anvands The Survey Interview Form, som &r en
semistrukturerad intervju med foralder/vardnadshavare och som innefattar 383 fragor.
Eftersom instrumentet kan anvandas for bedémning av likval smabarn som vuxna ar
inte samliga fragor aktuella. Fragorna ar fordelade pa fyra domaner; Kommunikation,
Vardagligt fungerande, Socialisering och Motoriska fardigheter. Doméanerna innehaller
i sin tur delomraden: Kommunikation delas in i Receptiv, Expressiv och Skriftlig
formaga, Vardagligt fungerande i Personligt, Hushall, Samhélle, Socialisering i
Interpersonella relationer, Lek & fritid och Formaga att bete sig socialt acceptabelt,
Motoriska fardigheter delas in i Grovmotorik och Finmotorik.

Varje frdga poangsitts enligt skalan 2 (individen utfor vanligtvis beteendet oberoende,
det vill saga utan fysisk hjalp eller paminnelser), 1 (individen utfor ibland eller delvis
beteendet oberoende), 0 (individen utfér aldrig beteendet eller utfér det aldrig
oberoende), VE (Vet ej) eller N (Nej, ingen mojlighet). Den svenska Oversattningen av
VABS-II som anvandes i studien har i en svensk prévning av instrumentet visat god
reliabilitet och validitet for svenska barn i aldern 3-5 ar (Dickens, 2007), dock inte lika
god som i den amerikanska versionen. Reliabiliteten var hég pa totalsumman av
delarna, samt i alla delar utom Motorik. Reliabiliteten pa omrade Kommunikation var
pa gransen till 1ag, troligen pa grund av att variationen i delomrade Receptiv och
Skriftlig var liten. Nastan alla svenska barn i studien fick hogsta rapoang pa delomradet
receptiv. kommunikation. | foreliggande studie anvandes VABS-II for att jamfora
barnets kommunikativa utveckling med barnets utveckling inom andra omraden.
VABS-II &r ej normerat for svenska barn. De aldersnormeringar som anvands &r gjorda
pa amerikanska barn, och bor darfor utlasas med viss forsiktighet.

E. Kursutvarderingar. Enkater for utvardering av Komlgang fylldes i av fem av de
sex foraldrar (fran fyra familjer) som deltog i Komlgdng hosten 2009. En
sammanstallning av utvarderingsenkaterna tillhandahdlls av kursledarna. Enskilda
foraldrars skattningar kunde darmed ej utlasas. Kursutvéarderingsenkaten hade syftet att
utvardera om Komlgang var en lamplig form av tidig foraldraintervention, och bestod
av tva delar. Den forsta delen innehdll 19 péstdenden vilka besvarades utifran en
femgradig skala fran 1 (stammer inte alls) till 5 (stimmer helt). Pastdendena var positivt
formulerade och utgick fran kursens innehall och malsattningar. Vid varje pastaende
fanns plats for kommentarer. Den andra delen innehdéll 7 6ppna fragor som besvarades
med skrift samt en avslutande fraga dar foraldrarna fick ge Komlgang ett helhetshetyg
pa en skala fran 1-10, dar 10 var bast.

F. Intervju med kursledarna. En semistrukturerad intervju med de tva logopeder som
var kursledare for Komlgang-kursen dgde rum pa Enheten for Barnlogopedi i mars
2010. Intervjun varade i en dryg timme. Bada forfattarna deltog. Intervjupersonerna
informerades fore intervjuns start om att hela intervjun skulle spelas in for att senare
transkriberas. Den ena foOrfattaren hade en mer aktiv roll med huvudansvar som
intervjuare. Den andra forfattaren stallde fortydligande fragor vid behov samt forde
anteckningar under intervjun som en sakerhet ifall nagot oforutsett skulle ske med



inspelningen. Dessa anteckningar behdvde inte anvandas da inspelningskvaliteten var
mycket god. Som intervjuunderlag anvandes fragor fran Anderssons utvérdering av
Komlgang (2009). Fragorna anpassades av forfattarna for att passa den aktuella kursen
pa barnlogopedi och berérde omradena Kursens organisation, Rollen som kursledare,
Vardet av kursen, samt dvriga fragor. Under intervjun stalldes 6ppna fragor for att 6ka
mojligheten till spontana berattelser och asikter. Intervjun spelades in pa ett digitalt
fickminne av market Olympus Digital VVoice Recorder WS-210S.

Transkriptionsniva Il (Linell, 1994) valdes for transkription av intervjun. Den ena
forfattaren transkriberade den inspelade intervjun, varpa den andra forfattaren lyssnade
igenom ljudfilen och gjorde korrigeringar i transkriptionen vid behov. Darefter utfordes
en innehallsanalys enligt Lundman och Hallgren Graneheim (2008), dar transkriptionen
kodades, kategoriserades i huvud- och underkategorier och delades in i doméner.

Statistiska metoder

Interbedomarreliabiliteten mellan forfattarna raknades ut for samtliga VABS-II-
intervjuer. Interbedomarreliabiliteten raknades ut genom att dividera antalet
samstdmmiga  poadngsattningar med det totala antalet  poangsattningar.
Interbedomarreliabiliteten mellan forfattarna var 95%, vilket kan betraktas som mycket
god samstammighet. De fragor forfattarna ej poangsatt pa samma satt diskuterades och
konsensusbeddmdes.

Filmerna randomiserades infér bedémning med KOMMUNIKATIV. Samtliga filmer
beddmdes av en extern beddmare med tidigare erfarenhet av instrumentet samt av den
ena forfattaren. Inter- och intrabedémarreliabiliteten pd KOMMUNIKATIV ér
berdknade punkt-for-punkt (tabell 2). Interbeddomarreliabiliteten berdknades mellan den
externa bedomaren och forfattaren. Intrabedomarreliabiliteten ar berdknad pa den
externa bedémarens bedémning av 10 filmer som ingar i en parallell utvardering av
Komlgang inom AKKTIV-projektet (Lennartson & Sorensson, 2010).

Tabell 2.

KOMMUNIKATIVs analysomraden och resultatet av inter- och intrabedémarreliabiltet.

" Interbeddmar- Intrabeddmar-
KOMMUNIKATIV pastaenden reliabilitet reliabilitet

1. F. uppmérksammar och bekraftar barnets kom. 94* 77
2. F. anpassar sin fysiska placering till barnet 70 86*
3. F. ger utrymme for barnet att kom. 70 74
4. F. lockar barnet att kom. 97* 94*
5. F. imiterar barnet 50 95*
6. F. fortydligar sin kom. 86* 78
7. F. kom utifran barnets intressefokus 62 65
8. F. utvidgar barnets kom 73 68
9. F. mojliggor for barnet att anvénda hjalpmedel 82* 99*
10. F. anvinder AKK 88* 87*
11. F. &r féljsam och engagerad 60 80*
12. F. anpassar sig till barnets kom utvecklingsniva 50 100*

Totalt 77 83*

Notering: Véardena anges i %. F = Foraldern, kom = kommunikation. * anger samstdmmighet > 80
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Transkriptionen av kursledarintervjun genomfordes av den ena forfattaren och
granskades av den andra, som Kkorrigerade vid behov. Forfattarna genomférde
gemensamt en innehallsanalys av intervjun. Analysen sandes till de tva intervjuade
kursledarna for kommentarer och fortydliganden. Detta for att sékra trovérdigheten i
analysen (Pring, 2005).

Resultat

Resultatdelen bestar av tre delar; (1) fallstudie baserad pa tva familjer, (2)
kursutvarderingar fran deltagarna i foraldrautbildningen Komlgang samt (3) en interviju
med de logopeder som ledde KomIgang.

1. Fallstudie

AKKTIV Foraldraenkat. | bada familjer visade sig mammans och pappans skattningar
pa AKKTIV Foraldraenkat dverensstamma i sa hog grad att forfattarna beslot sig for att
sla ihop dessa. For att undersdka hur barnet paverkar bada foraldrarna ansags ett
medelvarde av bada foraldrarnas enkater vara intressant.

VABS-II. Samtliga doméner och Totalt Adaptivt beteende presenteras i tabeller med
standardpoang dar medelvardet & 100 poang och standardavvikelsen ar 15 poéng.
Resultaten fran delomradena inom Kommunikation pd VABS-II presenteras som
adaptionsniva (lag, mattligt 1ag, adekvat, mattligt hog och hdog), baserad pa
aldersnormering av amerikanska barn.

Resultat familj 1. Resultaten pa de forsta tio pastdendena i KOMMUNIKATIV for
mamman finns i figur 1. Pastdende 4 (Foraldern lockar barnet att kommunicera —ar
“listig” och “klurig”), 5 (Fordldern imiterar barnet), 9 (Fordldern gor det mdjligt for
barnet att anvanda hjalpmedlen) och 10 (Féraldern anvander AKK i form av manuella
tecken, bilder, mm.) férekom i relativt 1ag grad eller inte alls i mammans
kommunikation med barnet och dessa variabler fordndrades inte over tid. En tendens till
okning fanns pa pastaende 2 (Foraldern anpassar sin fysiska placering till barnet) mellan
tillfalle tva och tre samt pad pastdende 3 (Foraldern ger utrymme for barnet att
kommunicera) mellan tillfalle ett och tva. Resterande pastaenden lag relativt konstant
och hogt under interventionen.
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Figur 1. Familj 1 mamma. Pastaende 1-10 pa KOMMUNIKATIV.

Vid forsta tillfallet bedomdes mamman i familj 1 Ibland vara féljsam och engagerad
under de tio minuter som filmades. Vid tillfalle tva och tre bedémdes mamman Ofta
vara foljsam och engagerad. Vid forsta och andra tillfallet beddomdes mamman Ibland
anpassa sig till barnets kommunikativa utvecklingsniva. Vid tredje tillfallet bedomdes
hon Ofta anpassa sig till barnets kommunikativa utvecklingsniva.

Resultaten pdA KOMMUNIKATIV for pappan i familj 1 ses i figur 2. Denna foralder
deltog ej i Komlgang. For pappan kunde en 6vergripande tendens till minskning Gver
tid ses pa pastdendena 3 (Fordldern ger utrymme for barnet att kommunicera), 5
(Foraldern imiterar barnet) och 10 (Féréaldern anvander AKK i form av manuella tecken
bilder mm.). Resultatet visade att pastaende 4 (Féraldern lockar barnet att kommunicera
—ar “listig” och “klurig”) och 9 (Fordldern gor det mojligt for barnet att anvidnda
hjalpmedlen) forekom i relativ 1ag grad eller inte alls i pappans kommunikation med
barnet och att dessa variabler inte forandrades Gver tid. Resterande pastdenden lag
relativt hogt och konstant mellan méttillfallena.
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Figur 2. Familj 1 pappa. Pastaende 1-10 pa KOMMUNIKATIV.

Pappan i familj 1 beddémdes vid samtliga tre tillfallen Ofta vara foéljsam och engagerad
samt Ofta anpassa sig till barnets kommunikativa utvecklingsniva.
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Familj 1:s resultat pa AKKTIV Foraldraenkat, SECDI och VABS-II aterfinns i tabell
3. Foraldrarnas sammanslagna skattningar pa Foraldraformuléaret visade att barnets
negativa paverkan pa familjen var lag och relativt oférandrad Gver mattillfallena.
Foraldrarnas upplevelse av samspelet med barnet var relativt god 6ver samtliga
mattillfallen. Skattningen pa Positiv paverkan pa familjen lag relativt hogt vid de tva
forsta mattillfallena, for att till tillfalle tre tendera att sjunka. Rapoangen pa Upplevelse
av AKK tenderade att minska mellan varje tillfalle. Vid forsta tillfallet kommenterade
fordldrarna att barnet anvinde bade egna pahittade och ”formella” tecken, i kombination
med ljud och ord for att forma meningar. Foréldrarna kommenterade att de ville
anvanda sig mer av tecken for att utveckla barnets sprak. Vid mattillfalle ett beskrevs att
AKK fungerade mycket bra mellan barnet och vuxna som kande barnet val, men ej med
andra barn: ”Dir dr det ndstan bara tal som kan ge ett bra samspel”. Vid tillfille tre
beskrevs barnets tal ha utvecklats véldigt snabbt, och att barnet nastan inte anvénde
nagra tecken eller laten langre.

Utmarkande for resultaten pa VABS-II &r att samtliga domaner vid samtliga tillfallen
lag inom normalvariationen, utom Motorik tillfalle ett och Socialisering tillfalle tva,
vilka 1&g pa -1 standardavvikelse. Aven att domanen Kommunikation 1&g hogst vid
samtliga tillfallen dr utmarkande. For att hitta barnets sprakliga svarigheter kravdes en
narmare granskning av domanen Kommunikation, vilken visade en diskrepans mellan
receptiv. och expressiv._kommunikation. Vid tillfalle ett var barnets receptiva
kommunikation mattligt hog, medan den expressiva formagan betraktades som lag
enligt den amerikanska normeringen. Diskrepansen mellan expressiv och receptiv
kommunikation minskade i takt med att de expressiva formagorna 6kade fran forsta till
tredje tillfallet. Delomrade skrift var vid tillfalle ett inte méatbart. Vid tillfalle tva var den
skriftliga kommunikationen mattligt 1ag och vid tillfalle tre var den adekvat. Resultaten
pa hela SECDI visade en 6kning av rapoangen mellan samtliga tillfallen; bade pa den
mer receptiva delen Ord & Gester och pa den enbart expressiva delen Ord & Satser. Vid
forsta mattillfallet skrev foraldrarna att barnet hade tecken och ljud fér 50-60 av de ord
han forstod men ej kunde séga. Barnet harmade hur nagot lat eller betedde sig.

Tabell 3.

Familj 1:s resultat pd AKKTIV Foréldraenkét, SECDI och VABS-II.

N Tillfalle1 | Tillfalle2 | Tillfalle 3
Beddmningsmetod Typ av skala 2:10 Ar 3:0 ar 31 ar
AKKTIV Foréldraenkét Ma+Pa
- Positiv paverkan pa familjen (max 30p) Medelvarde 25 26 18,5
- Negativ paverkan pa familjen (max 78p) | Medelvéarde 75 10,5 7
- Upplevelse av samspel (max 76p) Medelvérde 73 75 76
- Upplevelse av AKK (max 8p) Medelvérde 8 7 5
SECDI
- Ord & Gester (max 873p) Répoang 499 722 863
- Ord & Satser (max 743p) Rapoang 33 379 709
VABS-II
- Totalt Adaptivt Beteende Standardpoéng 86 90 101
- Vardagligt fungerande Standardpoéng 87 87 97
- Socialisering Standardpoéng 87 83 97
- Motoriska fardigheter Standardpoéng 85 97 100
- Kommunikation Standardpoéng 97 100 110
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Receptiv Adaptionsniva | Mattligt hog Hog Mattligt hog

Expressiv Adaptionsniva Lag Adekvat Adekvat
Skriftlig Adaptionsniva - M?ég'gt Adekvat

Resultat familj 2. Data for familj 2 finns endast fran tillfalle ett och tva, eftersom
familjen avbrot sitt deltagande i studien. Mammans resultat pA KOMMUNIKATIV,
pastaende 1-10 ses i figur 3. Mamman saknade pastaende 4 (Foraldern lockar barnet att
kommunicera —ér “listig” och “’klurig”) och 9 (Fordldern gor det mojligt for barnet att
anvanda hjalpmedlen) helt i sin kommunikativa stil. En Overgripande tendens till
minskning kunde ses pa pastdendena 3 (Foraldern ger utrymme for barnet att
kommunicera), 5 (Féraldern imiterar barnet), 7 (Foraldern kommunicerar utifran barnets
intressefokus eller samtalsamne) och 8 (Fordldern utvidgar barnets kommunikation).
Pastaende 10 (Foraldern anvander AKK i form av manuella tecken bilder mm.) férekom
i relativt 1&g utstrackning i mammans kommunikation med barnet men uppvisade en
tendens till 6kning. Resterande pastaenden var relativt hoga och ofdrandrade.
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Figur 3. Familj 2 mamma. Pastaende 1-10 pA KOMMUNIKATIV.

Vid tillfalle ett bedomdes mamman i familj 2 Ofta vara foljsam och engagerad under
de 10 minuter som filmen varade. Vid andra tillfallet beddmdes mamman Sallan vara
foljsam och engagerad. Vid forsta tillfallet bedomdes mamman Ofta anpassa sig till
barnets kommunikativa utvecklingsniva. Vid tillfalle tvda beddmdes mamman Ibland
anpassa sig till barnets kommunikativa utvecklingsniva.

Resultaten p4 KOMMUNIKATIV for pappan ses i figur 4 och visade att pastaende 4
(Foréldern lockar barnet att kommunicera —ar listig” och “’klurig”) och 9 (Foérédldern gor
det majligt for barnet att anvanda hjalpmedlen) forekom i lag grad eller inte alls i
pappans kommunikativa stil. En tendens till minskning sags pa pastaende 3 (Foraldern
ger utrymme for barnet att kommunicera) och 7 (Foraldern kommunicerar utifran
barnets intressefokus eller samtalsamne). En tendens till 6kning kunde ses pa pastaende
10 (Foraldern anvander AKK i form av manuella tecken bilder mm). Resterande
pastaenden var relativt oforandrade under interventionen.
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kommunicera -ir "listig" och

Figur 4. Familj 2 pappa. Pastaende 1-10 paA KOMMUNIKATIV.

Pappan i familj 2 bedémdes i filmen vid tillfalle ett Ofta vara féljsam och engagerad
och bedémdes vid tillfalle tva vara det Ibland. Vid bada tillfallen bedémdes pappan
Ibland anpassa sig till barnets kommunikativa utvecklingsniva

Resultat pa AKKTIV Foraldraenkat, SECDI och VABS-II finns for familj 2 i tabell 4.
Foraldrarnas sammanslagna skattningar pa AKKTIV Foraldraenkat visade en svag
tendens till 6kning pa Upplevelse av AKK. Vid tillfalle ett framkom att foéraldrarna
borjat anvanda foton som AKK. Barnets respons pa detta beskrevs som blandad men att
det kunde leda till nagot bra. Vid tillfalle tva framkom att foraldrarna anvande TAKK,
men inte barnet. Foraldrarna 6nskade mer stod, vilket de trodde att de skulle fa fran
habiliteringen. Skattningen av Upplevelse av Samspel, Positiv paverkan och Negativ
paverkan var relativt oférandrade mellan tillfallena. Resultaten pd VABS-II visar att
barnets podang pa samtliga domaner samt pa totalt adaptivt beteende lag pa -1
standardavvikelse vid bada tillfallena, vilket enligt amerikansk normering raknas som
mattligt 1ag adaptionsniva. Pa delomradet Receptiv kommunikation sags en tendens till
okning mellan tillfallena. Expressiv kommunikation var vid bada tillfallena lag. Pa
delomrade Socialisering sags en tendens till 6kning. Resultaten for SECDI visade en
svag tendens till forandring pd den mer receptiva delen Ord & Gester mellan
mattillfallena. Pa den enbart expressiva delen Ord & Satser i SECDI var rapoangen
mycket l13ga vid bada mattillfallena. Pa fragor i SECDI dar foraldern fritt kan formulera
sig framkom vid bada mattillfallena att det upplevdes svart att veta om barnet forstod
vissa abstrakta ord, eftersom barnet inte pratade. | SECDI Ord och Satser framkom vid
forsta tillfallet att barnet inte hade boérjat prata, men kunde kombinera tecken till
tvdordssatser. Vid andra tillfallet skrevs att barnet inte sade nagra ord eller djurlaten,
utan anvande sig av kroppssprak och rop med olika tonlagen. Vid andra hembesoket hos
familj 2 uppgav mamman spontant att deltagandet i Komlgang varit mycket positivt for
familjen.

Tabell 4.

Familj 2:s resultat pd AKKTIV Foraldraenkét, SECDI och VABS-II.

Tillfalle 1 Tillfalle 2
2:8 ar 2:10 &r

Beddmningsmetod Typ av skala

AKKTIV Foraldraenkat Ma+Pa
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- Positiv paverkan pa familjen (max 30p) Medelvérde 6 55
- Negativ paverkan pa familjen (max 78p) Medelvérde 335 335
- Upplevelse av samspel (max 76p) Medelvérde 49 50
- Upplevelse av AKK (max 8p) Medelvérde 4 5
SECDI
- Ord & Gester (max 873p ) Rapoéang 299 327
- Ord & Satser (max 743p) Répoang 3 1
VABS-II
- Totalt Adaptivt Beteende Standardpoéng 74 77
- Vardagligt fungerande Standardpoéng 83 82
- Socialisering Standardpoéng 76 84
- Motoriska fardigheter Standardpoéng 77 77
- Kommunikation Standardpoéng 74 79
Receptiv Adaptionsniva Mattligt lag Adekvat
Expressiv Adaptionsniva Lag Lag
Skriftlig Adaptionsniva - -

2. Gruppstudie — kursutvarderingar

Utvarderingsenkater anvandes for att utvardera hur lamplig Komlgang ar som tidig
foraldraintervention. Utvarderingsenkaterna fylldes i av 5 av de 6 féraldrar som deltog i
Komlgang. Foraldraparet fyllde i var sin enkat. En mamma avbrot sitt deltagande i
kursen efter 2 ggr och fyllde darfor inte i utvarderingsenkéten. Ett medelvérde har
raknats ut for samtliga pastaenden i del | och for fraga 27 i del 1I. Pa fraga 2 respektive
13 svarade endast fyra personer och pa de fragorna ar medelvérdet baserat pa de fyra
personernas svar. Lagsta poang ar 1 (stammer inte alls) och hdgsta ar 5 (stammer helt). |

tabell 6 presenteras resultaten pa Utvarderingsenkéten, del 1 samt fraga 27 i del 2.

Tabell 6.
Medelvarde for samtliga fragor i del | och for fraga 27 om helhetsbetyg i del 1.
Pastdenden i utvarderingsenkat I;'j;fé Sammanfattning av kommentarer
1. Det var lampligt att kursen gick varje vecka 5 Hellre eftermiddag (1st)
2. Det var lampligt att ha 7 tillfallen 4,75 Garna fler ganger (2st)
3. Det var lampligt med 2 timmar per gang 4.8 Hellre bara 1,5 tim men fler ganger (1st)
4. Gruppens storlek var lagom 5 "Var &r alla pappor?"
5. Kursens innehall har kants meningsfullt for mig 5
6. Kursens innehéll var pa en lagom niva utifran mina 5
forkunskaper
7. Hemuppgifterna har kénts meningsfulla 5 "Har gjort att man foljt upp kursen hemma."
8. Hemuppgifterna har kénts lagom krdvande 5
9. Jag fick tillrackligt med information om kursen 48 "Lite daligt da vi fick fraga efter en kurs for foraldrar i
innan kursstart ' denna situation."
10. Kursen infriade véra forvantningar 4,6 "Hade inga forvantningar. Positivt dverraskad."
11. Jag har fatt kunskap om kommunikation 5
12. Jag har fatt konkreta tips/strategier nir det galler 5
kommunikation
13. Det har kénts vardefullt att prova Komlgang-
kartorna 4,75
14. Jag har fatt en Gverblick 6ver vilket utbud av AKK 5
det finns och hur det kan anvéndas
15. Jag har fatt tillrdckligt med utrymme for fragor och 5
diskussion
16. Det fanns ett behov hos mig att fa denna kunskap 5
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17. Kursen var passande for mitt/vért barns
kommunikationssvarigheter
18. Den har kursen kom i ratt tid for var familj 44 "Skulle ha kommit ett halvt ar tidigare.”
19. Kursledarna har kunnat formedla kunskapen 5
27. Som helhet skulle jag ge den hér kursen__ poéng
pé en skala frdn 1-10 (dar 10 &r bast).

5

10 Ingen plats for kommentarer till denna fraga.

Nedan foljer sammanstéliningen av den kvalitativa delen i utvarderingsenkaten.

Foraldrarnas upplevelse av forandring i sitt barns och sin egen kommunikation. Tre
av foraldrarna hade svarat pa fragan och beskrev forandring i sin kommunikation. En
foralder upplevde att hon/han var tydligare i kommunikationen med sitt barn och
mindre resultatkravande. En annan skrev att hon/han hade blivit battre pa att vanta men
ocksa pé att "rdava”. En tredje fordlder skrev; “Inspirerad att fortsdtta, tips till andra
kommunikationssétt”. Tvéa av fordldrarna upplevde att barnen hade borjat prata mer.

Foraldrarnas upplevelse av férandring i sitt barns och sin egen kommunikation efter
introduktion av Komlgang-kartorna. En foralder tyckte att det var lattare att fa fokus pa
samtalet genom kartorna och en annan sag det mer som ett satt for barnet att lara sig nya
ord. En tredje foralder svarade att de forsokte anvanda sig av kartorna sa mycket som
mojligt. En foralder skrev att de annu inte hade provat och en annan var tveksam men
skulle arbeta vidare och se.

Mindre av ndgot innehall i kursen. Ingen av fordldrarna ville ha mindre av nagot utan
uttryckte istéllet n6jdhet.

Mer av nagot innehall i kursen. En foralder ville lara sig mer om tecken och en annan
onskade nagra fler tillfallen i kursen. Ytterligare en kommentar som kom upp var att fa
se fler filmer fran foraldrarna.

Forbattring av kursen. En foralder ansag att kursen inte behdvde forandras medan en
annan onskade fler tillfallen. En tredje foralder 6nskade mer genustank och uppmanade
kursledarna att lyfta betydelsen av att bada foraldrarna ska delta i kursen.

Det mest positiva med kursen. Denna fradga genererade flest kommentarer. Samtliga
foraldrar tog upp tips och idéer de fatt under kursen; att de fatt larorika tips, tips som
passat varje barn, bekraftelse pa om det man gor &r ratt eller fel, hur man kan stimulera
barn, olika satt att utveckla kommunikationen. Informationen om sprak och
kommunikation namndes av tva foraldrar, samt innehallet i forelasningarna och
handouts av en annan. Tva foraldrar namnde inspiration och motivation till att fortsatta
att utveckla barnens kommunikation. Tva foraldrar skrev att det basta med kursen var
att fa traffa andra i samma situation. Filmkameror och hemuppgifter namndes av en
foralder, och ytterligare en ndmnde mojligheten att testa olika sétt att kommunicera med
sitt barn. En foralder tog upp att det var positivt att kursledarna var en kvinna och en
man. Kaffet namndes av en foralder. En foralder gav positivt omdéme om att kursen var
utan kostnad och att deltagarna dessutom fick ekonomisk erséttning for att delta. En
annan forélder skrev att allt med kursen varit positivt.

Det mest negativa med kursen. En foralder upplevde att passen kanske var nagot langa
och att det var svart att vara franvarande fran sitt jobb. En annan foralder uppgav att
hon/han hade sett fram emot att méta fler par.

3. Intervju kursledarna

Under analysen av den transkriberade intervjun identifierades tva domaner; Vardet av
kursen samt Utveckling och genomforande av kursen. Foljande elva kategorier
identifierades; 1) Vardet for foraldrar, 2) Rollen som kursledare, 3) Komlgang i relation
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till 6vrig mottagning, 4) Initial utvecklingsfas, 5) Syftet med Komlgang, 6) Material, 7)
Hemuppgifter och AKK, 8) Tidpunkt for kurstillfallena, 9) Utvérdering, 10) Deltagare
samt 11) Forskning. Kursledarna bendmns vid citat som logoped 1 (L1) och logoped 2
(L2). Under intervjun lag fokus pa den Komlgang-kurs som utvarderas i foreliggande
studie, men upplevelser av den forsta Komlgang-kursen som holls pa Enheten for
Barnlogopedi framkom ocksa. Den Komlgang-kurs som holls varen 2009 refereras
nedan till som kurs 1. Den Komlgang-kurs som hélls hosten 2009 och som utvarderas i
denna studie refereras till som kurs 2.

Vérdet av kursen

Vardet for foraldrar. En asikt som kom fram var att det ar viktigt for foraldrarna att
traffas. En av kursledarna beskrev att det kan vara lugnande och hoppingivande att se att
andra barn kan ha storre svarigheter dn ens eget barn. L1 tog ett foraldraperspektiv:

... vilket gor att jag som forélder kan luta mig tillbaks lite om jag tidigare
varit for orolig och for ”pa” nér det géller /.../ att stimulera och trina mitt
barn...”

Den langsiktiga processen ansags vara unikt for kursen, vilket gor att kursen skiljer sig
fran det vanliga mottagandet dar processen hinner stanna av. Foéraldrarna far majlighet
att ga hem och fundera for att gangen darpa ta upp fragor som dykt upp. En av
kursledarna tog upp processens betydelse och menade att man for att lara sig saker
maste processa det och inforliva det i sin egen erfarenhet. En av kursledarna tyckte att
det var svart att uttala sig om forandringar hos foraldrarna och kunde inte sédga sig ha
sett nagra stora sadana. Samtidigt lyftes betydelsen av att foraldrarna far tanka till och
aktivt forséka gora nagot. Kursledarna menade att filmerna visar nagon sorts férandring
och att foréldrarna tagit till sig de forslag och hemuppgifter som getts. Men samtidigt ar
filmerna inte ett kvitto pa en stor eller langsiktig forandring. Det ar svart att veta hur det
verkligen ar hemma. Bada berattade att kursen har fatt positivt mottagande fran
foraldrarna, bade i kursutvéarderingar och genom kommentarer under kursens gang.
Hogt deltagande och att foraldrar stannat kvar i lokalen efter kursen, sdg man som ett
kvitto pa nojdhet. Kursledarna berattade att det ar vanligast att endast mamman gar
kursen men att det hant att bada foraldrar gatt Komlgang. Kursledarna vill helst att om
bada foraldrarna gar ska den ena komma alla ganger, for kontinuiteten. Bada ansag att
de inte kunde ha nagon uppfattning om hur vl en foralder som inte gatt kursen men
vars partner gjort det, kunnat ta till sig kursinnehallet. L1 hade daremot funderingar
kring det och menade att det &r viktigt att vara dar;

”... ska man ha nan storre behallning av det som icke ndrvarande fordlder sa
vill det nog till att den som &r dar &r en fena pa att levandegora vad personen
har varit med om /.../ det &r jattesvart”

Kursledarna ndmnde olika hinder for foraldrar att ta till sig kursen; otillracklig svenska
vid tvasprakighet, andra sprakbarriarer pa grund av bakgrund och sociala faktorer, lag
narvaro samt hog spraklig och kommunikativ niva hos barnet eftersom kursen inte
passar da.

Rollen som kursledare. Bade genom logopedutbildning och klinisk erfarenhet hade
kursledarna en bra grund for att leda en grupp och diskutera barns tal, sprak och
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kommunikation med féraldrarna. Daremot saknade en av kursledarna mer terapeutisk
utbildning for att kunna mota foraldrar som delvis ar i kris. Att vara tva kursledare och
att de var en kvinna och en man, ndmndes som en styrka. Det namndes att bra
ledaregenskaper &r att trivas med rollen som kursledare, att kunna ta in allas behov samt
att vara ganska flexibel och 6ppen. Kursledarna menade att de har lart sig mycket om
barnen och om foraldrarnas egna upplevelser genom samtal och videofilmer.
Kommentarer som kom upp angaende att leda kursen var att det var ett alldeles
fantastiskt satt att jobba och att det har varit roligt, lattsamt, stimulerande, intressant och
givande. En hade upplevt att det kdndes mer nervost infor forsta kursen men att det var
tryggare och lugnare stdamning andra kursen. Kursledarna beréttade att det i kurs 2 var
god stamning, vilket kunde bero pa gruppkonstellationen men aven pa att kursledarna
infor kurs 2 var mer avslappnade, och att det blev mer av en dialog. Den ena
kursledaren menade att de som kursledare varit mer pushiga” i att lira ut om
kommunikation, tal- och sprakutveckling i kurs 1. Kursledarna menade att Komlgang
innebar en storre arbetsinsats an vanlig mottagning, pa grund av nytt arbetssatt och att
kursen ar en arbetsintensiv behandling inklusive for- och efterarbete. Att tillvarata allas
intressen i en stor grupp ansags av den ena innebara en storre arbetsinsats medan den
andre inte upplevde det lika arbetsamt. | framtiden da de fatt mer vana trodde en av
kursledarna att arbetsbdrdan kan tdnkas upplevas som jambordig med vanlig
mottagning.

Komlgang i relation till 6vrig mottagning. En uppfattning var att Komlgang och
barngrupp troligen kompletterar varandra. Kursledarna menade att gott om tid &r viktigt
for foraldrakontakten och underlattar for foraldrarna att 6ppna sig. L2 belyste en fordel
med Komlgang gentemot 6vrig mottagning:

... du har ju tid bara for fordldrarna utan barn att sitta ner och bara prata,
och det &r ju inte s& ofta vi har kanske i den 6vriga mottagningen...”

En kursledare menade att korta snabba utredningar inte alltid leder till att logoped och
foraldrar nar fram till varandra néar det galler planering av insatser. En annan fundering
som framkom var om man i prioriteringstider kan prioritera en s& intensiv och
omfattande utbildning for nagra fa. Samma person sade sig samtidigt tro valdigt mycket
pa Komlgang. Kursen har fatt positivt mottagande fran kollegor och ledning.

Utveckling och genomférande av kursen

Initial utvecklingsfas. Ett samarbete med DART initierades da vissa familjer ansags ha
ett behov av den Komlgang-kurs som fanns inom habiliteringen. Det fanns dessutom
foraldrar som efterfrdgat mer kunskap och information. En kursledare menade att
foraldrautbildning ar det basta sattet att na barnen. Kursledarna gick en cirkelledarkurs
och fick klartecken fran DART att utforma en egen variant av Komlgang. Materialet
anpassades efter deras malgrupp i samarbete med DART. Komlgang pa Enheten for
Barnlogopedi var inte helt fardig néar kurs 1 startade, eftersom de ville vara 6ppna for
foraldrarnas asikter och behov.

Syftet med Komlgang. Ett underliggande mal med kursen &r responsiv
kommunikationsstil som handlar om interaktion och det sprakliga samspelet med
barnet. L1 menar att grundtanken ar:
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”... genom att vara en responsiv och interaktiv fordlder med sitt barn nir
man later barnet styra och leda sd kan man fa /.../ en béttre fungerande
kommunikation som mojliggor en sprakutveckling...”

En kursledare uttryckte att de hoppas att fordldrar som varit for “pushiga” kan sta
tillbaka lite. De vill fa foraldrarna att se att det finns andra satt att stimulera tal- och
sprakutveckling &n att forhora, eftersom det annars kan leda till att barnen sluter sig. Det
finns ocksa foraldrar som kan behdva ta en mer aktiv roll i interaktionen med barnet.

Material. Bada kursledarna ansag att grundmaterialet var mycket bra och att det var
ett stort stod som var tidssparande da nagon redan utformat det. En kursledare uttryckte
att det var bra att fokus i grundmaterialet 1dg pa kommunikation och att det nog hade
blivit mer tal- och sprakinriktat om det hade utformats pa barnlogopedi. Mycket i
materialet fran DART var bra och tillférde nya tankar. Det har gjorts medvetna
forandringar i kursmaterialet gallande bade terminologi och innehall, da vissa delar
upplevts nagot svartillgangliga. Materialet forandras kontinuerligt och om kursen ska
hallas for andra aldersgrupper maste materialet bearbetas. Da tanken ar att fler ska halla
Komlgang, ansag kursledarna att materialet skulle kunna géras mer sparsamt men med
bibehallet innehall.

Hemuppgifter och AKK. Uppfattningar som kom upp kring hemuppgifterna var att de
fungerat relativt val, manga har provat Komlgang-kartor och filmat sig sjalva i samspel
med barnet. Hemuppgifterna &r tinkta att vara en hjalp for familjerna och de har inte
varit ett krav da man vill undvika franvaro pad grund av ogjorda hemuppgifter. Detta
ansags viktigt i den stressiga vardagen som manga har. Da nagon foralder inte hunnit
gora hemuppgiften har det alltid funnits nagon annan som har gjort den, vilket har varit
mojligt tack vare gruppens storlek. Ibland har de som inte gjort hemuppgiften kommit
pa att de istallet gjort ndgot annat som kan foras in i samtalet. En av kursledarna hade
provat kommunikationskartorna med familjer som ej gatt Komlgang och métts av
tveksamma reaktioner. Kursledaren ansdg att ett grundlaggande problem for manga
foraldrar och barn ar att hitta en punkt av gemensamt fokus. Komlgang-kartorna ger en
sadan gemensam fokus, vilket underlattar turtagningen. Kursledaren beréattade dven om
en vilja att utveckla idén med kommunikationskartorna och modifiera dem, kanske med
andra typer av bilder. En uppfattning var att man i den vanliga mottagningen kan mota
motstand mot AKK som bilder och tecken. Bada kursledarna menade att foraldrarna i
Komlgang har varit positiva till att prova tecken och kartor. Den ena kursledaren trodde
att detta framst berodde pa storre behov av AKK, vilket varit tydligast i kurs 2 dar
barnen var pa en tidigare spraklig niva. Att foraldrar i Komlgang varit mer mottagliga
for AKK kunde ocksa ha att géra med att de som valt att ga kursen troligen varit
motiverade och angeldgna om att prova nagot nytt som kan tankas underlatta
kommunikationen. Det kunde ocksa bero pa att foraldrarna hinner ga igenom en process
dar det pratas om AKK som nagot naturligt.

Tidpunkt for kurstillfallena. Bada berattade att reaktionerna fran deltagarna angaende
tiden hade varit bade positiva och negativa. Vissa hade velat borja senare, andra tidigare
pa dagen och nagra hade tyckt att de blivit borta for mycket fran jobbet. Kursledarna
menade att det fungerade bra for dem att ha kursen pa arbetstid, varje vecka pa
formiddagar. En kommentar som kom upp var att de som gick kursen hade accepterat
tiden i och med att de hade tackat ja till kursen. P4 grund av det kanske inte
utvarderingarna blev helt sanna pa den punkten. Om foraldrar i framtiden borjar tacka
nej till kursen pa grund av tiden far man diskutera det da.
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Utvarderingar. De anonyma utvarderingarna har varit det framsta underlaget for att fa
reda pa foraldrarnas asikter, &ven om varje enskild foralders upplevelser av kursen &r
okanda. Kursledarna hade betonat for foraldrarna att alla synpunkter, &ven negativa, var
viktiga for utvecklingsarbetet. Utvéarderingarna fylldes i pa plats och lades i en hog. En
synpunkt var att detta inte var tillrackligt anonymt, samtidigt som de velat vara sakra pa
att fa in utvarderingarna. Bada menade att det ar svart med anonymitet i en liten grupp.

Deltagarna. Fem barn ansags av den ena kursledaren vara ett idealt antal deltagare da
alla kommer, men att ett dverintag till totalt 6-7 barn nog ar bra. Den andra beréttade att
nagon grans inte ar satt, men for att minska paverkan vid eventuellt bortfall vill man ha
fem barn for att starta. En kursledare hade uppfattningen att de flesta foraldrar nog
tyckte att det var ett lagom antal. Nar forslaget om att ha atta barn per kurs hade tagits
upp med deltagarna hade detta ogillats, och vissa foraldrar hade uttryckt att de da
kanske inte skulle vagat prata sa mycket. Kurs 1 var mer experimentell; barnen var aldre
och 13g generellt pa en hogre spraklig niva, med framst tal- och spraksvarigheter och
endast sekundéra svarigheter med kommunikation, men féraldrarna tycktes ha utbyte av
kursen anda. En av kursledarna berattade att de kanner ett starkt behov av
foraldrautbildning dven hos barn som &r fran 4 ar och upp till skolaldern. Orsaken till att
de sankte alderskriteriet till Komlgang var att manga deltagare i kurs 1 6nskade att de
fatt kursen tidigare. Det finns en stor spridning av svarigheter hos barnen pa Enheten for
Barnlogopedi och alla har inte behov av Komlgang. Foraldrar som tenderar att utebli
valdigt mycket tillfragas inte om deltagande i kursen eftersom att narvaro ar viktigt for
att ta till sig kursen. Bada sade att vissa kriterier for deltagare fanns redan innan men att
de antog klarare form efter kurs 1. L2 resonerade om mojligheten att i framtiden
anvénda tolk i utbildningen:

»vi vill gidrna kunna rikta den har utbildningen aven till flersprakiga familjer
for vi har méanga flersprékiga familjer /.../ dér man har behov av tolk for att
kunna tillgodogora sig det har...”

Gallande gruppdynamik upplevdes det i kurs 2 ha varit ett dppet diskussionsklimat dar
foraldrarna vagat dela med sig, trots olikheter i barnens svarigheter. Detta skulle kunna
bero pad gruppkonstellationen och att vissa personer som var mer 6ppna fran borjan
fungerade som modeller, vilket upplevdes positivt. En tanke var att det kanske &r de
som Oppnar sig efter hand som forandras mest. En hade upplevt en éppenhet aven kring
att ta till sig och fundera pa innehallet i kursen.

Forskning. Mer forskning kring den hér typen av intervention efterfragades, garna i
jamforelse med vanta-och-se-intervention. En kommentar var att det ar svart att veta hur
man ska mata det, men att ta reda pa foraldrarnas upplevelser ar ett satt. En ansag att om
den hér intervjun gjorts direkt efter avslutad kurs nar minnet var farskt, hade det kanske
sett annorlunda ut, men tillade att det samtidigt kan finnas en vinst med att ha en
intervju vid senare tillfélle.

Diskussion
Syftet med foreliggande pilotstudie var att undersbka om féraldrautbildningen

Komlgang pa Enheten for Barnlogopedi ar en lamplig form av intervention for barn
mellan 2 och 3:6 ar som har grav sprakstérning. Resultaten indikerade att de fyra
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foraldrarnas kommunikativa stil paverkades i olika grad och &t olika hall. Upplevelse
och anvandning av AKK ¢kade i familj 2 och minskade i familj 1. Foréldrarna i familj 1
upplevde en relativt hdg Positiv paverkan pa familjen vid tillfalle ett och tva, men denna
skattades lagre vid tillfalle tre. Negativ paverkan var relativt lag och oférandrad éver
tid. Upplevelse av samspel var for familj 1 hdg och relativt oforandrad over tid. | familj
2 var Upplevelse av samspel den del som skattades hégst. Negativ paverkan pa familjen
skattades hogre an positiv paverkan i familj 2. Hos barn 1 sags en tendens till 6kning av
framfor allt expressiv kommunikation, men aven inom 6vriga adaptiva formagor. Hos
barn 2 sags en tendens till 6kning av receptiv kommunikation. Kursutvarderingar visar
att foraldrarna som gick Komlgang hosten 2009 var mycket néjda med kursen. Intervju
med kursledarna visar att de ar positiva till Komlgang. Nedan féljer diskussion av
fragestéllningarna, studiens tillforlitlighet, kliniska implikationer och forslag till
framtida forskning.

Har foraldrarnas kommunikativa stil andrats efter deltagande i Komlgang?
Resultaten pa KOMMUNIKATIV é&r inte entydiga. | Komlgang &ar det tankt att
foraldrarna ska lara sig anvénda den typ av responsiv. kommunikationsstil som bast
passar barnets kommunikativa niva. Darfor kan man forvanta sig olika forandringar i
foraldrars kommunikativa stil i respektive familj. Ett exempel pa att foraldrarnas
kommunikativa stil kan vara en foljd av barnets behov ar anvéndandet av AKK.
Resultaten for pappan i familj 1, som inte sjalv deltog i Komlgang, indikerade en
minskning av anvandande av AKK, vilket kan bero pa att barnet utvecklats
kommunikativt och inte langre haft behov av AKK. Barnets kommunikativa utveckling
kan dven vara anledningen till att anvandandet av imitation tenderade att minska hos
pappan i familj 1, eftersom imitation &r vanligast hos fordldrar vars barn ar pa en tidig
utvecklings- och kommunikationsniva (Almsenius & Karlsson, 2008, Harwood, Warren
& Yoder, 2002). Tendensen till 6kat anvandande av AKK i familj 2 gar i linje med
Lennartson och Sérensson (2010), som i en pagaende studie fann signifikant 6kning av
foraldrars anvandande av AKK efter Komlgang inom habilitering. Forfattarna drar
slutsatsen att tendensen till 6kning av AKK i familj 2 kan vara en foljd av att bada
fordldrarna deltagit i Komlgang, samt att barnet hade behov av AKK. Att foraldrarnas
AKK-anvéndning tenderade att dka i familj 2, ar ett intressant fynd eftersom forskning
har visat att det &r av stor vikt att omgivningen accepterar och anvénder AKK, for att
utgéra en modell for barnet (Ferm & Thunberg, 2008, Rejnd Habte-Selassie, 2000,
Heister Trygg et al., 1998). Mamman i familj 1 beddmdes 6ver tid bli mer féljsam och
engagerad, samt oftare anpassa sig till barnets kommunikativa utvecklingsniva. Detta
resultat &r i linje med Lennartson och Sorensson (2010), vilka fann signifikant 6kning
av dessa kommunikativa beteenden efter deltagande i Komlgang. De fann &aven en
signifikant okning av pastdendena 3 (Foraldern ger utrymme for barnet att
kommunicera) och 7 (Foraldern kommunicerar utifran barnets intressefokus och
samtalsamne). Samtliga signifikanta skillnader i denna studie visade sig kvarsta vid
uppfoljning efter cirka nio manader. Resultaten for familj 2 visade daremot att bada
foraldrarna efter Komlgang bedomdes mer sallan vara féljsamma och engagerade, samt
visade en tendens till minskning pa pastaendena 3 (Foraldern ger utrymme for barnet att
kommunicera) och 7 (Féraldern kommunicerar utifran barnets intressefokus och
samtalsamne). Da Komlgang syftar till att foraldern ska lata barnet leda interaktionen
och att fordldern ska anvanda en responsiv kommunikationsstil, som att ge spraklig
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respons pa barnets uppmarksamhetsfokus, kan pastaendena 3 (Foraldern ger utrymme
for barnet att kommunicera) och 7 (Foraldern kommunicerar utifran barnets
intressefokus och samtalsémne) anses vara sarskilt viktiga. Enligt Harwood et.al. (2002)
ar denna typ av respons viktigast for barn som bdrjat kommunicera avsiktligt.
Foraldrarna uppgav vid kursstart att barnet anvande kroppssprak och rop i olika
tonlagen istallet for ord, vilket tyder pa att barnet har avsiktlig kommunikation.
Anledningen till att dessa kommunikativa beteenden visat en tendens till minskning i
familj 2 &r svart att veta. Mamman i familj 2 bedémdes efter kursen &ven lagre pa
pastaende 12 (Fordldern anpassar sig till barnets kommunikativa utvecklingsniva).
Viktigt att tanka pa vid tolkningen av resultaten for familj 2 ar den pafrestande
psykosociala situation som foraldrarna uppgav att familjen befann sig i under tiden for
studien. Samtidigt uttryckte mamman i familj 2 vid det andra hembesOket att
deltagandet i Komlgang varit mycket positivt for familjen.

Pa grund av studiens metodik ar generella slutsatser kring Komlgang-kursens
paverkan pa foraldrarnas kommunikativa stil ej att férvanta. Att mamman och barnet i
familj 1 deltog i en Prova-pa-grupp pa Enheten fér Barnlogopedi under hésten 2009,
forsvarar mojligheten att dra slutsatsen att Komlgang paverkat denna foralders
kommunikativa stil.

Hur upplever foréldrarna barnets paverkan pa familjen, samspelet med barnet
samt AKK, fore och efter Komlgang?

Skattningarna pa AKKTIV Foraldraenkat i familj 1 indikerade att anvandandet och
upplevelsen av AKK minskade 6ver de tre mattillfallena. Forfattarna drar slutsatsen att
detta hor samman med ett minskat behov av AKK i familjen, till foljd av att barnets
expressiva sprakférmaga blivit starkare. Detta styrks av att foraldrarna vid tillfalle tre
beskrev att barnets tal hade utvecklats véldigt snabbt, och att barnet da nastan helt slutat
med tecken och laten. | familj 2 6kade skattningen av AKK mellan de tva mattillfallena,
vilket indikerar att familjens anvandande och upplevelse av AKK okat efter Komlgang.
Awven resultaten pA KOMMUNIKATIV indikerade en 6kning av AKK-anvandandet i
familj 2. Utmarkande for familj 2 var att den negativa paverkan pa familjen skattades
relativt hogt och att positiv paverkan skattades relativt lagt. Detta indikerar att familj 2
upplevde en pafrestande situation, vilket dven uppgavs som anledning till avbrutet
deltagande i studien. Resultaten fran AKKTIV Foraldraenkat pekar at olika hall i
familjerna. Detta kan ha flera tankbara orsaker, som forfattarna bara kan spekulera
kring. Olikheter i barnens svarigheter och sprakliga utvecklingsniva kan paverka vilka
behov av AKK som finns i familjen. Det begransade urvalet bidrar till att det i denna
studie ej gar att dra nagra sakra slutsatser om hur foraldrarna upplever barnets paverkan
pa familjen, samspelet med barnet samt AKK, fore och efter Komlgang. | Karlsson och
Melltorp (2006), som utvéarderade Komlgang inom habiliteringsverksamhet, skattade
samtliga familjer samspelet hogre efter Komlgang. Resultaten mellan familjer var dock
blandade, sa nagra sékra slutsatser kunde inte dras.

Uppfattar foraldrarna att barnens kommunikation och adaptiva utveckling
forandrats efter Komlgang?

Resultaten pa SECDI och VABS-II har ej pavisat nagot entydigt svar pa aktuell
fragestallning. Resultaten pa SECDI och delomradet Kommunikation pa VABS-II
indikerar att barnet i familj 1 framst hade svarigheter med expressiv kommunikation vid
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kursstart. Resultaten indikerade att barnets expressiva formaga okade, vilket minskade
diskrepansen mellan barnets expressiva och receptiva kommunikativa formagor. Detta
gar i linje med Callenberg och Ganebratt (2009) som fann signifikant forbéattrat resultat
pa Ord och Satser, den mer expressiva delen av SECDI, efter foralderns deltagande i
Komlgang inom habiliteringen. Férutom 6kning av expressiv formaga hos barnet i
familj 1, skedde dven en 6kning av samtliga adaptiva domaner vilket indikerar att barnet
var inne i en generellt intensiv utvecklingsperiod. Barnet gick i Prova-pa-grupp pa
Enheten for Barnlogopedi under hosten 2009, vilket tillsammans med foéralderns
deltagande i Komlgang eventuellt kan ha bidragit till barnets expressiva
sprakutveckling.

Resultaten pa VABS-1I och SECDI indikerar att barnet i familj 2 har stora expressiva
svarigheter. Resultatet pa samtliga doméaner i VABS-II lag vid bada tillfallena pa -1
standardavvikelse, vilket kan tyda pa att barnet inte enbart har kommunikativa
svarigheter utan lag generellt Iagt i hela sin utveckling. Detta indikeras aven av att
barnet under tiden for studien péaborjande en utredning pa grund av misstankt
autismspektrumtillstand pa BNK. Resultaten pa SECDI Ord och Gester samt pa VABS-
Il for barnet i familj 2 visade en tendens till 6kning av receptiv kommunikation. Denna
tendens till 6kning av receptiv kommunikation kan jamféras med de som framkom i
Callenberg och Ganebratt (2009), da en grupp om fem barn uppvisade signifikant
forbattrat resultat pa Receptiv. kommunikation efter att foraldern deltagit i bade
Komlgang och uppfdljningskursen KomHem, med cirka 9 manader mellan
mattillfallena. For barnet i familj 2 6kade adaptionsnivan pa Receptiv kommunikation
pa VABS-II fran mattligt 1ag till adekvat. Forfattarna har dock anledning att tro att
barnet befann sig pa en lagre adaptiv niva an adekvat, da nastan alla i en grupp svenska
barn visat sig fa hogsta rdpodang pa Receptiv kommunikation (Dickens, 2007). Ett
intressant fynd &r den tendens till okning hos barnet i familj 2 pa delomradet
Socialisering, eftersom vissa fragor dar berér kommunikation och samspel. Callenberg
och Ganebratt (2009) fann liknande tendenser, dock ej signifikanta skillnader.

Hur uppfattas Komlgang av de foraldrar som gatt kursen?

Resultaten visade att foraldrarna som gick Komlgang pa Enheten for Barnlogopedi
hosten 2009 var mycket nojda med kursen. Tidigare studier har visat att &ven foraldrar
som gatt Komlgang inom habiliteringen varit mycket néjda med kursen (Karlsson &
Melltorp, 2006; Andersson, 2009). Den foralder som endast narvarade vid tva av sju
kurstillfallen fyllde ej i utvarderingsenkaten. Att samtliga fordldrar som fyllde i
kursutvarderingsenkaten gav kursen som helhet hogsta poang (10/10 poang) och att 13
av de 19 fragorna i del 1 fick hogsta poang (5/5 poang) av samtliga foraldrar visar att
foraldrarna ansag att Komlgang var en bra intervention. Foréaldrarnas skattningar skulle
kunna ha paverkats av att samtliga pastaenden i utvarderingsenkéten var positivt
formulerade. Trots positivt formulerade pastaenden lamnade féréaldrarna dven kritik och
forslag pa forbattringar, vilket forfattarna anser styrka tillforlitligheten i
utvarderingsenkaten. | utvarderingsenkaten framkom forslag pa forandringar angaende
tidpunkten for kursen samt kritik kring att det var sa fa deltagande pappor och att nagon
sjalv fick fraga om det fanns en sadan kurs for foraldrar. Dessa kommentarer tyder pa
att det kan vara svart att hitta en tidpunkt som passar alla och att det finns brister kring
rekryteringen av deltagare.

Tre av foraldrarna upplevde forandring i sitt barns och sin egen kommunikation; att
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barnet borjat prata mer, en upplevde att hon/han blivit battre pa att vanta och att rava.
Liknande upplevelser framkom i Andersson (2009). Alla foraldrar uppgav att de hade
ett behov av att fa den kunskap som kursen gav, och att kursen var passande for deras
barns kommunikationssvarigheter. Forfattarna menar att detta kan tyda pa att ratt
malgrupp har identifierats. Kommentarerna fran foraldrarna visar att det ar viktigt att
kursen erbjuds tidigt. Sammantaget tycks resultaten tyda pa att foraldrarna som gick
Komlgang upplevde att de hade nytta av kursen.

Hur upplevs Komlgang av kursledarna?

Kursledarna upplevde Komlgang som en bra intervention som varit till nytta for
deltagande foraldrar. Kursledarna menade att det var svart att uttala sig om tydliga
forandringar hos foraldrarna eller barnen, men berattade att de fatt mycket positiv
aterkoppling fran foraldrarna, framst genom utvérderingsenkaterna. 1 Komlgang ges
foraldrarna mojlighet till tat kontakt med logopeder, vilket forfattarna tror kan vara en
anledning till det positiva mottagandet fran foraldrarna. Tidigare forskning har ocksa
visat att tata kontakter mellan logoped och foraldrar till barn i behov av AKK, &r viktigt
for att fa AKK-anvandningen att fungera tillfredsstallande (Heister-Trygg et al., 1998;
Rejno-Habte Selassie, 2000). En férdel med Komlgang gentemot Gvrig mottagning
ansags vara att foraldrarna far traffas och utbyta erfarenheter. Forfattarna tror att det kan
vara viktigt just att foraldrar som har barn med kommunikationssvarigheter far traffa
andra i liknande situation och att detta kan ha en terapeutisk funktion.

| likhet med kursledare som hallit Komlgang inom habilitering (Andersson, 2009)
hade kursledarna positiva erfarenheter av att vissa foréldrar fungerat som vagvisare,
vilka Oppnat upp for diskussioner och gjort det lattare for andra foraldrar att prata om
sina erfarenheter. Att Komlgang fatt positivt mottagande fran kollegor och att det &r en
tidskravande intervention ar nagot som framhallits bade i denna och tidigare studie
(Andersson, 2009). En av kursledarna lyfte frdgan om man kan prioritera en sa
omfattande kurs for nagra fa. For att kunna beréattiga en sa resurskravande intervention
anser forfattarna att det ar viktigt att interventionen erbjuds de familjer med stérst behov
och motivation. Detta mot bakgrund av att kursledarna under intervjun menade att
narvaro ar viktigt for att fordldrarna ska kunna ta till sig kursen och att foraldrar vars
barn &r pa en hog spraklig niva kan ha svarare for att ta till sig kursen. Kursledarna
menade att foraldrarna i den andra Komlgéang-kursen varit mer mottagliga for AKK,
vilket skulle kunna bero pa att man infér andra omgangen battre lyckats fanga in
malgruppen for Komlgang, och att man hittat motiverade foraldrar och barn med behov
av en sadan kurs.

Sprakbarridrer av olika slag namndes som tankbara hinder for foraldrarna att ta till sig
kursen. Eftersom manga flersprakiga familjer &r kopplade till Enheten for Barnlogopedi
namnde kursledarna att de haft funderingar pa att halla kursen pa ett annat sprak med
hjalp av tolk. Komlgang har inom habilitering tidigare hallits med tolk, men detta hade
inneburit en del svarigheter da inte samma tolk var med vid samtliga kurstillfallen
(Andersson, 2009).

Tillforlitlighet
Kvalitativ forskning, som kan utgbras av intervjuer, observationer av verkliga
situationer eller genom att deltagare far fylla i enkater, anses vara anvandbara metoder
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for undersokning av méanniskors erfarenheter och komplexa beteenden (Pring, 2005).
Daremot ar det i foreliggande studie svart att faststalla huruvida en eventuell
kommunikationsutveckling hos bade foraldrar och barn ar spontan eller en foljd av
Komlgang. Ett litet urval, till foljd av att det begransades till de familjer som deltagit i
den aktuella kursen, ger resultaten i fallstudien lag 6verforbarhet. Bortfall i form av att
en av tre familjer stroks ur studien pa grund av lagt deltagande i Komlgang, och att en
familj valde att avbryta sitt deltagande i studien efter andra tillfallet gor det svart att dra
sakra slutsatser utifran resultaten.

Foréldraformuldr anses vara en anvandbar metod for att samla in data, sarskilt nar det
galler sma barn (Eriksson & Berglund, 1999). Nackdelar kan vara minnesbegransningar
och en eventuell risk att fordldrarna Gverskattar barnets formagor, samt att foraldrar
endast kan beddéma lite samspel (Eriksson & Berglund, 1999). Foréldrar som har barn
pa en tidig utvecklingsniva har berattat att de fore Komlgang kan ha overtolkat sina
barn, men att de efter Komlgang fatt en mer realistisk uppfattning av barnets
kommunikation, vilket kan leda till lagre skattningar efter kursen (M. Broberg,
personlig kommunikation, 21 april, 2010). Barnets kommunikation med AKK riskerar
att missas i SECDI och VABS-II. Detta & en metodologisk svaghet eftersom fokus i
Komlgang ligger pa kommunikation och AKK. Deltagande i Komlgang skulle ocksa
kunna gora att foraldern efter kursen &ven fyller i ord som barnet sager med exempelvis
tecken, vilket da skulle kunna bidra till att foraldern skattar barnets sprakformaga hogre
efter kursen (M. Broberg, personlig kommunikation, 21 april, 2010).

Vid tolkning av den transkriberade intervjun bor personen som tolkar ha en
medvetenhet om de intervjuades personliga historia, livsvillkor och radande kultur
(Lundman & Hallgren Graneheim, 2008). Forfattarna och de intervjuade kan antas ha
liknande kunskapsbakgrund inom logopedi. Att innehallsanalysen sandes tillbaka till de
intervjuade kan anses sakra analysens tillforlitlighet (Pring, 2005). De tva forfattarna
anvande sig av konsensusforfarande nar de gemensamt utférde analysen, vilket kan
anses Oka tillforlitligheten (Lundman & Hallgren Graneheim, 2008). Citat av de
intervjuade kursledarna har presenterats for att lasaren ska ges mojlighet att bedéma
giltigheten i gjorda tolkningar. Kursledarna kan anses ha ett intresse i foreliggande
studie da de ledde den kurs som har utvarderats. Mot bakgrund av detta kan det anses
vara en styrka att studien aven tagit del av foraldrarnas asikter om kursen genom att
inkludera sammanstéliningen av utvérderingsenkaterna.

Foraldrar som gatt Komlgang var mycket positiva till kursen. Foraldrarna fyllde
anonymt i kursutvarderingsenkater i kursens slut, men kursledarna var narvarande,
vilket i kombination med att det kan vara svart att kdnna sig anonym i en liten grupp
skulle kunna gora att foraldrarna skattade kursen mer positivt. Pastdendena i
kursutvarderingsenkaten var positivt formulerade, vilket ocksa skulle kunna paverka
deltagarna att skatta pastaendena mer positivt. Kursledarna berattade dock i intervjun att
de infor utvarderingen betonat vikten av att ta upp aven sadant som varit mindre bra, da
alla kommentarer var viktiga for det fortsatta utvecklingsarbetet med kursen. Detta
tycks ha hérsammats av fordldrarna som i utvarderingarna givit forslag till forbattringar
av kursen.

Kliniska implikationer
Aven om fallstudien inte har kunnat pavisa entydiga forandringar i barn och foraldrars
kommunikation, har det framkommit att foréldrar och kursledare varit mycket positiva
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till Komlgang. Mot bakgrund av detta drar forfattarna slutsatsen att Komlgang kan vara
en lamplig tidig intervention pa Enheten for Barnlogopedi for foraldrar till barn med
grav sprakstorning. Da detta var en pilotstudie med litet urval kravs fortsatt forskning
for att utrona vilken malgrupp som kursen bast lampar sig for samt for att narmare
undersoka dess effekter.

Forfattarna menar att instrumentet KOMMUNIKATIV kan vara anvéndbart i klinisk
verksamhet for att 6ka foréldrars medvetenhet om sin egen och barnets kommunikation.
Att logoped och foralder tillsammans kan titta pa och diskutera foralderns satt att ge
respons pa sitt barns kommunikation, var ndgot som namndes aven av
upphovspersonerna till instrumentet (Almsenius & Karlsson, 2008).

Framtida forskning

For att fa en mangfacetterad bild av Komlgang, har forfattarna i foreliggande studie
valt att anvanda merparten av de instrument som tidigare anvénts inom AKKTIV-
projektet. Valet av metod har visat sig vara arbetskravande bade for deltagare och for
forfattare, dessutom kan ett omfattande testbatteri i sig bli en slags intervention. Nedan
foljer forslag pa forandring av metod, med avsikt att pa ett effektivt och tillforlitligt satt
utvérdera eventuella effekter av Komlgang.

Det ar av intresse att studera en storre grupp deltagare samt att gora
langtidsuppféljningar, nagot som kan bli méjligt i framtiden nar Komlgang har hallits
fler ganger pa Enheten for Barnlogopedi. Det ar darfor viktigt med kontinuerlig
datainsamling fore och efter deltagande i Komlgang. Da Komlgang-grupperna ar sma
och inte alla vill delta i studier kan det ta tid innan studier med storre urval kan
genomforas. Ett mindre tidskrdvande testbatteri skulle eventuellt kunna minska risken
for avhopp fran studien och fa fler att vilja delta.

Innan storre datamangder har samlats in kan det vara bra att fortsatta gora fallstudier
for att avgéra om Komlgang paverkar barns och foraldrars kommunikation. | denna
studie anvandes VABS-II som en kontroll for att avgbra om eventuell
kommunikationsutveckling orsakats av Komlgang eller pa grund av spontan mognad
hos barnet. Denna semistrukturerade intervju var tidskrdvande och man kan inte
forvanta sig nagra stora forandringar da den genomfors sa tatt som i denna studie.
Darfor foreslar forfattarna att man i framtida forskning istallet utfor baslinjematningar
fore kursens start (period A) och foljer upp dessa med métningar under (period B) och
efter interventionen (A). For att kunna dra sakrare slutsatser kring interventionens effekt
bor minst tva matningar utforas i varje period, och period A bor vara lika lang som tiden
for interventionen (Pring, 2005). Detta kan innebdra ett problem eftersom familjerna
behdver engageras i studien cirka 2 manader innan kursens start. Det ar darfor onskvart
att baslinjematningarna &r enkla att administrera och inte tar for mycket tid i ansprak av
foréldrarna. SECDI och AKKTIV fordldraenkat fyller fordldrarna i sjalva, men &r
tillsammans relativt omfattande och tidskravande for foréldrarna. Det &r viktigt att vara
medveten om att en stor mangd enkater, intervjuer och videofilmningar kan vara
pafrestande for foraldrar, sarskilt i familjer som redan har en pafrestande psykosocial
situation. For att minska mangden enkéter kan en gruppintervju med foraldrar som gatt
Komlgang vara ett alternativ till AKKTIV Foraldraenkat. Da forfattarna anser att
SECDI missar barnens kommunikation med AKK skulle det vara énskvart med ett
annat instrument som dven técker in detta. En omarbetning av kursutvarderingsenkaten,
till att innehalla mer neutralt stallda fragor, skulle kunna 6ka instrumentets trovardighet.
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Det kan vara av intresse att djupare analysera interaktionen mellan barn och forélder, till
exempel med kommunikationsanalys. Detta skulle kunna vara ett komplement till
foraldrarnas skattningar pa Upplevelse av samspel och beddémning av foraldrarnas
kommunikativa stil med KOMMUNIKATIV.

Bland de asikter som framkom i utvarderingen, var att fordldrarna ansag sig ha fatt
tillrackligt med utrymme for fragor och diskussion. Det vore intressant att jamfora dessa
asikter med hur Ovrig mottagning pa enheten upplevs av fordldrar som ej gatt
Komlgang.
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