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Slutsats

Autismspektrumtillstand (AST) ar ett begrepp som definierar personer som i tidig
alder visar problematik i sociala interaktioner liksom begransade intressen och
aktiviteter samt upprepade beteendemdnster. Tyngdvastar ar ett hjalpmedel som
anvands dar varierande former av tryck mot kroppen anvands for att na en
sinnesstimulerande effekt. Tyngdvastar med varierande vikt och material anvands
bland annat inom habilitering- och psykiatriverksamheter av legitimerade
arbetsterapeuter. Tidigare forskning om anvandandet av tyngdvéstar for personer med
AST har gett varierande resultat. Trots att tyngdvastar i dagslaget &r en
behandlingsform i kliniska verksamheter &r den empiriska evidensen av effekten hos
tyngdvastar bristféllig. Vidare forskning kring effekten av tyngdvéstar kan fylla
kunskapsgapet om alternativa behandlingar for personer med AST och pa sa satt
underlatta for arbetsterapeuten att arbeta evidensbaserat.

Syftet var att genom en systematisk litteraturéversikt kartlagga effekten
av tyngdvastar for personer med autismspektrumtillstand.

En systematisk litteraturdversikt av artiklar med kvantitativ metodansats utford enligt
Forsberg och Wengstréms metod. Databassokningen resulterade i sju artiklar som
ansags vara relevanta och kvalitetsgranskades enligt McMasters granskningsmall.
Evidensgradering av artiklarna utférdes enligt GRADE. En tematisk innehallsanalys
inspirerad av Gildberg genomfordes.

Resultatet visade att evidensen for anvandandet av tyngdvéstar varierade. En
forandring av aktivitetsutforandet pavisades hos ett antal deltagare, forbattring av att
rikta uppmarksamhet till skoluppgifter, forbattring av uppmarksamhet, minskat antal
distraktioner och minskat antal sekunder av sjalvstimulerande beteende.

Sammanfattningsvis var tyngdvastarnas effekt 1ag i samband med aktivitet och
paverkan pa aktivitetsutforandet var tveksamt. Evidensen for tyngdvastar som
intervention &r 1ag. Ytterligare forskning kravs for att kartlagga effekten av
tyngdvéstar for personer med AST.
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Background Autism spectrum disorder (ASD) is a diagnosis that is detected by early signs of
difficulties regarding social interaction, limited interests, and activities as well as
repeated behavioral patterns. Weighted vests are used to generate a sensory-
stimulating effect by using different forms of pressure against the body. Weighted
vests with varying weights and materials are used in establishments specialized in
habilitation or psychiatry, by licensed occupational therapists. Earlier studies have
shown that the usage of weighted vests by people with ASD results in varying
outcomes. Although the usage of weighted vests is common within clinical settings,
the empirical evidence is insufficient. Further research may be needed to verify the
effects of weighted vests for people with ASD and to aid occupational therapists
perform evidence-based practice.

Aim The aim of this study was to identify the effects of weighted vests for people with
autism spectrum disorder.

Method A systematic review with quantitative design executed using Forsberg and
Wengstrom’s methodology. The database search led to seven articles that were
regarded appropriate for this study. The articles were quality assessed using
McMaster’s review form. Evidence evaluation was performed using GRADE.

Result The results showed that the evidence of using weighted vests varied. A change in
occupational performance was demonstrated in a number of participants,
improvement in directing attention on school tasks, an improvement on attention,
reduced numbers of distractions, and reduced numbers of seconds regarding self-
stimulating behavior.

Conclusion  In summary, the effects of weighted vests were low in context with activity. Further,
weighted vests had uncertain effects on occupational performance. The evidence for
weighted vests as an intervention was low. Further research is needed to identify the
effects of weighted vests for people with ASD.
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1. Bakgrund

Manniskors vardag kan vara fylld med en varierande repertoar av aktiviteter beroende pa
personen. En aspekt att ta hansyn till &r att ménniskor har olika férutsattningar att hantera
aktiviteter i vardagen. Delaktighet i aktivitet ger mojlighet till att utveckla kapacitet,
handlingsmonster, sjalvinsikt och forstaelse for omvarlden (1). En nedsatt
koncentrationsformaga paverkar individens kognitiva formaga att utfora aktiviteter liksom
mojligheten att vara delaktig i aktiviteter. For personer med autismspektrumtillstand (AST)
som aven har funktionsnedséattningen Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) é&r det
vanligt forekommande med koncentrationssvarigheter (2). | detta ssmmanhang kan
tyngdvastar anvandas som intervention.

Koncentrationssvarigheter kan paverka en persons utforandekapacitet i dagliga aktiviteter.
Enligt den arbetsterapeutiska modellen the Model of Human Occupation (MoHO) grundar sig
manniskans aktivitetsutforande pa de tre komponenterna viljekraft, vanebildning och
utforandekapacitet (1). Dessa komponenter har enligt Kielhofner (1) en forankring i
miljofaktorer, vilka aven ar avgorande for om och hur utforandet paverkas av en
funktionsnedsattning. Miljo kan innebéra bade en fysisk miljo samt en social miljo. Adekvat
stod i miljon kan moéjliggora delaktighet i aktivitet trots en funktionsnedsattning. Enligt Lord
et al. (2) har tidigare studier pavisat att interventioner dar foraldrar till barn diagnostiserade
med AST far vagledning om hur de ska interagera med sina barn resulterar i att barnen far en
forbattrad social- och kommunikativ formaga. Kvaliteten pa utférandet av aktiviteter paverkas
bland annat av individens utférandekapacitet. Utférandekapaciteten handlar om olika
formagor att utfora aktiviteter vilka kan vara saval fysiologiska som mentala och kognitiva
formagor (1). Koncentrationssvarigheter kan paverka utférandekapaciteten i dagliga
aktiviteter, vilket kan leda till brister gallande monster och vanor i vardagen samt till att
delaktighet minskar. Det &r viktigt for arbetsterapeuten att identifiera brister i
utforandekapaciteten, da dessa kan paverka de andra komponenterna; viljekraft och
vanebildning (1).

Autismspektrumtillstand ar ett begrepp som definierar personer som i tidig alder visar
problematik i sociala interaktioner liksom begransade intressen och aktiviteter samt
upprepade beteendemonster (2, 3). Diagnosen stalls tidigt i smabarnsaren men brukar visa sig
hos barnen redan under det forsta levnadsaret (4). Enligt Statens beredning for medicinsk och
social utvardering (SBU) (5) visar prevalensstudier att 0,6—1% av befolkningen, i Europa och
Nordamerika, fatt diagnosen AST. Pojkar ar éverrepresenterade i antalet, dar prevalensen ar
fyra till fem ganger hogre att ha AST &n hos flickor (5, 6). Det finns olika nivaer av AST.
Dock saknas tydliga biologiska markdrer vilket leder till att diagnosen faststélls med
avvikelser i personens beteenden som underlag. Diagnoser som ingar i undergrupp till AST &r
Autism, Aspergers syndrom och genomgripande utvecklingsstorning (4). Samsjuklighet ar
vanligt forekommande. Exempel pa sjukdomar och tillstand &r sprakstorningar,
inlarningssvarigheter, epilepsi, angestsyndrom och/eller humorsvangningar (6). Den
vanligaste samsjukligheten & ADHD, vilket pavisas hos 30-50% av personerna med AST.
Det har &ven framkommit att upp till 66% av personer med diagnosen ADHD visat drag av
AST (5, 6). ADHD-diagnosen leder till ytterligare koncentrationssvarigheter utver AST-
diagnosen (2). For en person med en samsjuklighet kan dagliga aktiviteter vara svara att
utfora. Det kan paverka saval skolgangen som aktivitetsutforandet och lek med jamnariga



barn. Svarigheter med inlarning, koncentration och tolerans for férandringar kan gora det
svart att genomfara uppgifter och att interagera med andra personer (5).

Tyngdvastar &r ett av flera hjadlpmedel som anvéands inom Deep pressure therapy (7), vilket &r
en terapiform dér varierande former av tryck mot kroppen anvands for att na en
sinnesstimulerande effekt hos personer med bland annat koncentrationssvarigheter. Denna
terapiform anvands inom arbetsterapi med antagande om att minska patientens fysiologiska
upphetsning som exempelvis forhojt blodtryck och darmed generera en lugnande effekt som
kan forbattra aktivitetsutforandet (7). Tyngdvastar med varierande vikt och material anvands
bland annat inom habilitering- och psykiatriverksamheter av legitimerade arbetsterapeuter (5).
Hjéalpmedel ar dock inte den vanligaste behandlingsformen for personer med AST. | dagslaget
ar den vanligaste behandlingen farmakologiska preparat som ger effekt pa enstaka symtom.
Dessa preparat kan dock ge biverkningar sdsom viktuppgang, tremor, nedsatt vakenhet och
motoriska biverkningar. Lakemedel som anvands for personer med en ADHD-diagnos har
mindre effekt och fler biverkningar &n hos personer som utéver sin ADHD-diagnos &ven har
AST (2, 3,5).

Enligt en rapport fran SBU (5) maste kunskapen om nyttan av behandling och insatser for
personer med AST forbattras. | dagsléget ar det vetenskapliga underlaget for bedémning av
effekter samt biverkningar av behandlingar otillrackliga. SBU namner ytterligare tva
kunskapsgap rérande diagnostik och insatser som anvands i dagslaget. Vid diagnostik av AST
i Sverige ar underliggande formular som anvands inte tillrackligt studerade och endast tva av
14 beddémningsinstrument har vetenskapligt stod. Det saknas dessutom studier dar
kostnadseffektivitet for interventioner presenteras. Utover brister géllande diagnostik och
insatser lyfter dven SBU att kunskapen om betydelsen av delaktighet vid AST kan forbattras
avsevart. Rapporten presenterar upplevelsen av stigmatisering och social isolering hos
personer med AST och deras anhériga. De upplever aven brister i resurser och att det finns en
otillracklig kunskap hos bland annat vardpersonal, vilket resulterar i en kansla av maktloshet
hos personer med AST och dess anhériga (5).

Tidigare forskning (8, 9) om anvéndandet av tyngdvéstar for personer med AST har visat
varierande resultat. Forskare har uppmarksammat bade positiva och negativa resultat av
tyngdvastar inom samma utfallsmatt. En studie (8) visade att anvandandet av tyngdvastar hos
barn med AST hade varierande effekt inom omraden gallande bristande uppmarksamhet,
hyperaktivitet, stereotypiska beteenden och klumpighet. Studien rekommenderar att mer
forskning gors inom amnet. Ett antal ar tidigare visade en annan studie (9) att tyngdvéastar som
intervention upplevdes ha en positiv effekt pa yngre barn med autismdiagnos eller
uppmérksamhetsstérning. De mest forekommande forbattringarna hos barnen var att de kunde
koncentrera sig battre pa tilldelad uppgift, stanna pa sin bestamda plats i klassrummet och
bibehalla uppmarksamheten. Arbetsterapeuterna som genomforde interventionen i studien
hade en hogre uthildning eller lang erfarenhet inom arbete med barn. | studien presenterades
endast arbetsterapeuternas upplevelse av tyngdvastar hos barnen och inte ett objektivt matt pa
effekten av tyngdvasten. Trots att tyngdvastar i dagslaget ar en behandlingsform i kliniska
verksamheter ar den empiriska evidensen av effekten hos tyngdvastar bristfallig (10). Vidare
forskning kring effekten av tyngdvastar kan fylla kunskapsgapet om alternativa behandlingar
for personer med AST och pa sa sétt underlatta for arbetsterapeuten att arbeta evidensbaserat.



2. Syfte

Syftet var att genom en systematisk litteraturoversikt kartldgga effekten av tyngdvast for
personer med autismspektrumtillstand.

2.1 Fragestallning

- Vilken effekt har tyngdvastar for personer med autismspektrumtillstand?
- Kan effekten av tyngdvastar framja aktivitetsutférande?
- Vilken evidens finns for anvandandet av tyngdvastar vid AST till skillnad fran annan

behandling?
3. Metod
3.1 Metodval

For att besvara syftet har en systematisk litteraturéversikt genomforts enligt Forsberg och
Wengstrom (11). En systematisk litteraturéversikt har som syfte att ge inblick i forskningen
inom ett visst amne och att bygga grunden for evidensbaserad vard (12). En kvantitativ
metodansats valdes, da det ansags vara en lamplig metod for att besvara fragestallningen om
effekten av intervention (13).

3.2 Urval

Vid pabdrjandet av artikelsokningar kontaktades en bibliotekarie pa Biomedicinska
biblioteket vid Goteborgs Universitet, via videokonferensapplikationen Zoom. Sékningen
grundades i PICO (Population, Intervention, Control, Outcome) (se tabell 1) (12). Genom att
anvanda PICO kunde det identifieras vilken malgrupp som arbetet skulle utga ifran, vilken
intervention som skulle anvéndas, vad interventionen skulle jamféras med och vad utfallet av
interventionen var.

Tabell 1. Studiens PICO for malgruppen personer med AST, anvandes som grund for
litteratursokning.

PICO

Population | Personer med autismspektrumtillstand

Intervention | Tyngdvast

Control Annan behandling

Outcome Forbattrat aktivitetsutforande




Vid artikelsokningarna beaktades ett antal inklusions- och exklusionskriterier.
Inklusionskriterierna innefattade artiklar som var skrivna pa svenska eller engelska,
publicerade ar 2001 till 2021, hade malpopulationen personer med AST, en kvantitativ
metodansats, uppfyllde PICO:t och fanns tillgangliga i fulltext kostnadsfritt for studenter vid
Goteborgs Universitet. Exklusionskriterierna innefattade artiklar som endast inkluderade
personer med ADHD som malpopulation och var systematiska dversikter.

3.3 Databassokning

Sokandet efter artiklar genomfordes i databaserna PubMed, Scopus, CINAHL och AMED.
Databaserna som valdes rekommenderades av bibliotekarier pa Biomedicinska biblioteket vid
Goteborgs Universitet samt i kurslitteratur (12).

For att identifiera relevanta sékord och for att 6versétta medicinska termer fran svenska till
engelska anvindes Svensk MeSH. Sokorden via Svensk MeSH var; “autistic disorder” och
“autism spectrum disorder”. Ovriga sokord som anvindes var “adhd ”, “attention deficit
hyperactivity disorder”, “attention deficit hyperactivity disorders”, ““Attention Deficit
Disorders”, “Autism”, “weighted blanket”, “weighted vest”, “weighted vests ", “hugging
vest”, “DTP”, “deep touch pressure”, “deep pressure therapy”, “sensorimotor dysfunction”
och “sensorimotor therapy”. SOkorden kombinerades i tva sokblock efter malgrupp och
intervention (se tabell 2). Fritextsékningar for varje sdkblock, kombinationer av sékblock och
sokord var likadana for samtliga databaser (tabell 3). Likartad filtrering av artal och sprak

gjordes inom databaserna.

Tabell 2. Sokblock och s6kord som anvandes vid databassokningar.

Sokblock 1 Sokblock 2 Ovriga sokord
ADHD OR Weighted blanket OR sensorimotor
attention deficit hyperactivity disorder | weighted vest OR dysfunction
OR weighted vests OR

attention deficit hyperactivity disorders | hugging vest OR sensorimotor therapy
OR DTP OR

Attention Deficit Disorder OR Deep touch pressure

Attention Deficit Disorders OR OR

Autistic Disorder OR deep pressure therapy

Autism Spectrum Disorders OR OR

Autism




Tabell 3. Databassokningar i PubMed, Scopus, CINAHL och AMED.

Datum | Sokord och kombinationer PubMed | Scopus | CINAHL | AMED
26.01.21 98,033 144,406 | 18,561 101
Sokblock 1 59,816 |89,38% | 13,150? 452
58,048° |85,398° | 13,141 |44
Sokblock 2 8,855 8,347 284 59
3,9942 3,646% | 2002 232
3,727 |3,371° | 198° 22b
Sokblock 1 + 2 46 75 17 3
308 528 142 0?
30P 51° 14° oP
28.01.21 | SOkblock 1 + 2 6° gc 3¢ 1°¢
4d gd 0d 20
29.01.21 | sensorimotor dysfunction OR 1 3 4 0
sensorimotor therapy AND weighted
vest

a avgransning med filtrering (publiceringsar 2011-2021)

b avgransning med filtrering (publiceringsar 2011-2021 + sprak)
¢ avgransning med filtrering (publiceringsar 2006-2010 + sprak)
d avgransning med filtering (publiceringsér 2001-2005 + sprék)

3.4 Urvalsprocessen

Den forsta sokningen resulterade i totalt 128 artiklar fran de fyra databaserna. For att finna de
mest relevanta artiklarna ansvarade en av forfattarna for att filtrera bort dubbletter.
Fortsattningsvis genomfordes en screening av titlar och abstrakt for att fa tillgang till artiklar
som var relevanta till syftet och darmed kan lasas i fulltext. Artiklarna delades pa halften
mellan forfattarna, darefter valdes de mest relevanta ut. Efter uppdelningen befanns 28
artiklar relevanta. Fjorton artiklar var tillgangliga i fulltext, évriga 14 artiklar fanns ej
tillgangliga eller kravde betalning for att fa tillgang till i fulltext, vilket var skalet till att de
utesléts. | nasta steg delades artiklarna upp pa nytt, hélften var, for vidare granskning.
Forfattarna sammanfattade och presenterade artiklarna for varandra. Tillsammans sorterades
artiklar bort som inte svarade mot inklusionskriterierna. Av de 14 artiklar som lastes i fulltext
var det sex artiklar som var relevanta och uppfyllde studiens PICO och inklusionskriterier.



Detta innebar dock att antalet inte uppfyllde rekommendationen pa det minsta antal artiklar
for en litteraturstudie som examensarbete pa arbetsterapeutprogrammet vid Goteborgs
universitet. Ytterligare en sokning genomférdes darfor, vilken resulterade i atta artiklar, varav
sju valdes bort efter granskning av titlar och abstrakt. Artikeln som blev kvar uppfyllde
PICO:t och inklusionskriterierna. Slutligen identifierades sju artiklar som uppfyllde PICO:t
och inklusionskriterierna och kom att utgdra underlaget for foreliggande studie (se figur 1).

For att beddoma vilken studiedesign artiklarna anvande delades artiklarna upp, tre respektive
fyra var, mellan forfattarna. Varje forfattare granskade artiklarna ytterligare en gang och
noterade att alla var genomférda med single-subject design, varav en var beskriven som
pilotstudie.

Antal traffar genom
databasstkningar (n=136)

Antal dubbletter som
v exkluderades (n=39)

v

Antal traffar efter dubbletter
tagits bort
(n=97)

Antal artiklar som ej var
v relevanta efter screening av
titlar och abstract (n=68)

Antal traffar efter screening
av titlar och abstract (n=29)

Artiklar som inte fanns i
v fulltext (n=14)

Artiklar som lastes i fulltext
(n=15)

Acrtiklar som inte uppfyllde
inklusionskriterierna (n=8)

A 4

h 4

Antal studier som uppfyller
inklusionskriterierna (n=7)

Figur 1: Fl6desschema 6ver urvalsprocessen fran sammanlagda databassokningar

3.5 Kvalitetsgranskning

De sju artiklar som kvarstod efter urvalsprocessen kvalitetsgranskades enligt
granskningsmallen fran McMasters universitet (14). McMasters mall bedomer kvaliteten
utifran rubrikerna syfte, bakgrundslitteratur, urval, utfall, intervention, resultat, bortfall och



slutsats, se bilaga 1. Svarsalternativen ar “Yes/Ja”, “No/Nej”, “N/A (no answer) /Inget svar”
eller “Not addressed/Ej beskrivet”. Forfattarna genomférde en gemensam bedémning av en

artikel, for att sedan dela upp de resterande artiklarna och gdra bedémningar var for sig. FOr
att uppna konsensus fordes en diskussion mellan forfattarna.

| nasta steg bedomdes kvaliteten i vardera artikeln, enligt pragmatiska riktlinjer fran
Goteborgs universitet, genom att berékna procentandelen av svarsalternativen “Yes/Ja”,
“No/Nej” och “N/A (no answer) /Inget svar”. De kvalitetsnivaer som anvands var ‘’hog’’,
“’medelhdg’’ eller “’lag’’. For att en artikel skulle f4 hog kvalitet skulle svaren “Yes/Ja” eller
“N/A (no answer) /Inget svar” vara 75-100%, medelhdg 50-74% och lag <49%. Om antalet
“N/A (no answer) /Inget svar” oversteg 10% skattades artikeln en nivé lagre.

3.6 Evidensgradering

Evidensstyrkan hos varje enskild artikel redovisas enligt GRADE-systemet (Grading
Recommendation Assessment, Development and Evaluation) (15). GRADE delar in
tillforlitligheten i fyra olika grader; hog (++++), mattlig (+++), lag (++) eller mycket lag (+).
Artiklar som &r kontrollerade och randomiserade (RCT) har fran start en preliminar
evidensgrad som &r hdg (++++). Daremot kan graden sjunka efter beddmning av de fem
faktorerna; risk for bias, bristande samstammighet, bristande precision, bristande
overforbarhet och publikationsbias (15). For artiklar med en preliminért 1ag evidens kan
evidensnivan enbart hojas utefter de tre faktorerna; stora effekter, dos-responssamband och
hdg sannolikhet att studien ar underskattad. Evidensgraden hojs ett steg for varje faktor som
blir bekraftad efter bedémning (15).

3.7 Analys

Vid analys av artiklarna utgick forfattarna fran en arbetsterapeutisk grund, dar ett
aktivitetsperspektiv togs i beaktande. Tre fragestallningar Iag till grund for denna analys; 1.)
Vilken effekt har tyngdvastar for personer med autismspektrumtillstand? 2.) Kan effekten av
tyngdvastar framja aktivitetsutforande? 3.) Vilken evidens finns det for anvdndandet av
tyngdvastar till skillnad fran annan behandling? Artiklarna analyserades genom en tematisk
innehallsanalys inspirerad av Gildberg et al. (16). Utifran artiklarna plockades text ut som
forfattarna ansag relevant i forhallande till fragestallningarna.

4. Resultat

4.1 Sammanfattning av artiklar

Samtliga artiklar (17-23) som valdes var genomforda med sa kallad single-subject design och
skrivna pa engelska. Artiklarna var publicerade fran ar 2001 till ar 2011 i Kanada (17-19) och
USA (20-23). Efter granskning erholl alla artiklar en medelhdg kvalitetsniva. AST-diagnos
var bekréaftad innan studierna paborjades hos deltagarna i samtliga sju artiklar. Samsjuklighet
med andra diagnoser forekom bland vissa deltagare, sdsom intellektuell funktionsnedséattning
och ADHD (20). Deltagarna i studierna var 28 pojkar och sex flickor i aldrarna tva till tolv ar,
sammanlagt 34 deltagare. Samtliga studiers syfte var att undersoka, utvardera eller bredda
kunskapen om tyngdvastar och deras effekt inom olika omraden. En sammanfattning av dessa
sju artiklar finns presenterade, i bilaga 2.

Studierna var utforda i olika miljéer och varje intervention var av olika langd. Av de sju
studier var det sex studier (17, 18, 20-23) som genomfdrde interventioner med tyngdvastar i



deltagarnas skolmiljo. Deltagarna gick antingen i forskolor eller grundskolor, dér vissa utav
skolorna var anpassade specifikt for barn med funktionsnedséttningar. Studien av Leew et al.
(19) var den enda som genomforde interventionerna i deltagarnas hemmiljo.

Tiden som tyngdvastarna anvandes under interventionerna varierade mellan de olika
studierna. Den Kkortaste tiden som deltagarna anvande tyngdvastar var 20 minuter (19), medan
den langsta tiden var tva timmar (21). Tre studier (17-19) lat deltagarna anvanda tyngdvastar
under 20 minuter, med 5-10 minuters uppvarmningstid med tyngdvastarna. Deltagarna i
studien av Cox et al. (20) anvande tyngdvéstar under 30 minuter och i Fertel-Daly et al. studie
(21) anvéande deltagarna vastarna i tva timmar men aktiviteten som mattes och utvarderades
pagick endast i fem minuter. Tiden som tyngdvastar anvandes under interventionen var okant
for tva av studierna (22, 23), dar uppgifter saknades.

Gemensamt for samtliga studier var att tyngdvastarna var utav en modell dar vikter placerades
i fyra fickor, fordelade tva framtill och tva baktill. Vid en av studierna (22) anvande den
aldsta deltagaren en annan variant som hade 20 fickor, dar vikter placerades for att uppna ratt
tyngd efter den procentuella kroppsvikten. Under interventionsfaserna inneholl vastarna;
ingen vikt (0%), 5% eller 10% av kroppsvikten, individanpassat for respektive deltagare.

4.2 Analys av inkluderade artiklar

En analys inspirerad av Gildberg et al. (16) genomférdes och huvudteman med tillhgrande
subteman skapades utifran de utfallsmatt som studierna undersokte. Analysen &r gjord for att
besvara de tva forsta fragestéllningarna i studien; 1.) Vilken effekt har tyngdvastar pa
personer med autismspektrumtillstand? 2.) Kan effekten av tyngdvastar framja
aktivitetsutforande? Det framkom tva huvudteman; Beteenden i samband med aktivitet samt
Fysiologisk paverkan i samband med aktivitet. Det forsta huvudtemat innehaller tre subteman
och det andra innehaller ett subtema, se figur 2.

Fysiologisk paverkan i

Beteenden i samband med aktivitet samband med aktivitet

N J Y J
oY ™ ™ ra ™
Beteenden som Uppmirksamhets . -
hindrar problematik vid S‘l‘:r‘!ﬂtS’EISka Hj artﬁ'el-:"ire.:ns under
skolaktiviteter aktivitet S L aktivitet
pN AN AN 4 pN oy

Figur 2. Sammanstallning av huvudteman och subteman utifran fragestallningarna om
effekten av tyngdvastar for personer med autismspektrumtillstand och om effekten av
tyngdvastar kan frdmja aktivitetsutférande.



4.3 Beteenden i samband med aktivitet

Samtliga artiklar (18-23) anvande olika typer av beteenden som utfallsmatt for att méata
effekten av tyngdvast som intervention. De olika beteendena innefattade beteenden som
hindrar skolaktiviteter, uppmérksamhetsproblematik vid aktivitet och stereotypiska
beteenden.

4.3.1 Beteenden som hindrar skolaktiviteter

Detta subtema inkluderar flyktbeteende fran skoluppgiften, som att géra motstand och lamna
arbetsplatsen samt beteenden som stér andra barn som deltar i aktiviteten eller befinner sig i
skolmiljon. Sammanlagt bestar studierna (22, 23) inom subtemat av sex deltagare. Studien
gjord utav Quigley et al. (22) visade ingen minskning av flyktbeteenden da antalet tillfallen
deltagarna avvek fran skoluppgifter istallet 6kade i samband med anvéandandet av tyngdvast. |
studien gjord utav Reichow et al. (23) uppvisade en av deltagarna flyktbeteenden och en
minskning pavisades ej, da antalet tillfallen som beteendet uppvisades ckade. Av beteenden
som stor omgivningen noterades ingen forandring hos deltagarna i studien av Reichow et al.
(23). Totalt visade fyra av deltagarna (22, 23) en 6kning av beteenden som hindrar
skolaktiviteter i samband med anvéandandet av tyngdvastar.

4.3.2 Uppmérksamhetsproblematik vid aktivitet

Uppmarksamhetsproblematik under tilldelad uppgift och aktivitet innefattar svarigheter att
halla fokus, 6kad distraktion, minskat engagemang och delaktighet. De innefattar dven
oférmaga att sitta still pa en stol och svarigheter att samspela med 6vriga personer i
lekaktiviteter. De aktiviteter som deltagarna genomférde i skolan var bland annat
finmotoriska aktiviteter som att mala och klippa samt dvriga aktiviteter som att para ihop
objekt. Deltagarna utforde dven andra aktiviteter dér det krdavdes att kunna folja instruktioner.

Sex av tio deltagare visade en forbattring av att rikta uppmérksamhet till skoluppgifter i
Hodgetts et al. (18) studie. Tre av tio deltagare undersoktes gallande formagan att sitta still pa
en stol, tyngdvastarna hade ingen paverkan pa stillasittande hos dessa deltagare. | studien
gjord utav Leew et al. (19) underscktes deltagarnas distraktion fran lekaktiviteter med sina
mddrar. Nar deltagarna lekte med sina modrar noterades ingen forandring i antal tillfallen
beteende som leder till att distraktion fran leken uppstod. Det fanns inte heller ndgon
forandring i antal tillfallen deltagaren interagerade med modern genom att rikta
uppmarksamhet till henne. | studien gjord av Cox et al. (20) méttes sittbeteendet, vilket
innefattade positionering av huvudet rakt fram med fokus pa lararen samt att sitta still pa sin
stol. En forbattring av dessa beteenden pavisades ej i samband med anvandandet av tyngdvast
eftersom tiden per undersokningstillfallen da deltagarna kunde bibehalla korrekt sittbeteende
inte forlangdes i samband med interventionen med tyngdvast. | Fertel-Daly et al. (21) studie
noterades en forbattring av uppmaérksamhet hos alla deltagare. | aktiviteten tittade deltagarna
fler ganger medvetet pa objekt och engagerade sig samtidigt genom att manipulera objekten
med finmotoriska rorelser. Detta resulterade i att antalet distraktioner, ganger da deltagaren
vande bort blicken eller huvudet fran uppgiften, minskade. Studien av Reichow et al. (23)
visade att anvéndning av tyngdvast inte 6kade delaktigheten for deltagarna i samband med
verbalt instruerade aktiviteter vid skolbanken, som att mala och pyssla.

4.3.3 Stereotypiska beteenden

Stereotypiska beteenden innefattar sjalvstimulerande beteenden, aggressionsutbrott och
utatagerande. Aggressionsutbrott innefattar skrik och grat medan utatagerande innefattar att
slass, sparkas, bitas, forstora och kasta objekt i rummet. Sjalvstimulerande beteenden avser



repetitiva och monotona ljud saval som stereotypa rérelsemaonster, sdsom gungande och
flaxande av armar.

Fyra av studierna (17, 21-23) métte vastens effekt pa stereotypiska beteenden hos deltagarna.
For fyra av fem deltagare i studien av Fertel-Daly et al. (21) minskade antal sekunder av
sjalvstimulerande beteenden hos deltagarna vid anvandandet av tyngvastar. Minskning av
stereotypiska beteenden vid anvandande av tyngdvastar kunde aven pavisas i tva andra studier
(17, 23) men da endast hos en deltagare i respektive studie. For majoriteten av deltagarna i de
bada studierna (17, 23) skedde ingen férandring i beteenden nar vastar med varierande tyngd
anvandes. | studien av Quigley et al. (22) sdg man en negativ trend vid samtliga sessioner dar
stereotypiska beteenden istéllet var forhdjda vid anvandandet av véstar med eller utan vikt.

4.4 Fysiologisk paverkan i samband med aktivitet

Temat fysiologisk paverkan avser utfallsmatt som innefattar faktorer som tyngdvésten kan
paverka vad géller kroppsliga funktioner. Inom detta ingar ett undertema som kunde
identifieras i analysen; hjartfrekvens.

4.4.1 Hjartfrekvens under aktivitet

En studie (17) undersokte tyngdvastens effekt pa hjartfrekvens under finmotoriska aktiviteter
vid skolbanken, som till exempel att mala. Dock pavisades inte en forbattrad effekt hos
deltagarna. Hjartfrekvensen minskade ej i samband med anvéndandet av tyngdvast.

4.5 Sammanfattning av artiklarnas resultat

Resultatet fran tva artiklar visade negativt/neutralt utfall av beteenden som hindrar
skolaktiviteter hos samtliga sex deltagare (22, 23). Fem artiklar (18-21, 23) visade positivt
utfall av uppmarksamhetsproblematik vid aktivitet hos elva av 25 deltagare och
negativt/neutralt utfall hos 14 deltagare. Tre artiklar (17, 21, 23) visade positivt utfall av
stereotypiska beteenden hos sex av 14 deltagare och negativt/neutralt utfall hos atta deltagare.
En artikel (17) visade negativt/neutral utfall hos samtliga fyra deltagare. For redovisning av
resultaten, se tabell 4.
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Tabell 4. Redovisning av resultat fran studier med tyngdvastar som intervention. Resultat for antal deltagare i samtliga studier presenteras via dikotomisering i
denna tabell i positiv effekt, neutral/negativ effekt vid anvandning av tyngdvastar.

Positivt utfall

Neutralt och negativt utfall

Titel, artal Deltagare Utfallsmétt

(n=) (n/n totalt antal deltagare) (n/n totalt antal deltagare)
Hodgetts et al. (17) 1. Stereotypiska beteenden 1/6 5/6

n=6
2010

2. Hjartfrekvens under aktivitet? i A/4

Hodgetts et al. (18)

n=10 1. Uppmarksamhetsproblematik vid aktivitet
2010 6/10 4/10
Leew et al. (19)

n=4
2010 1. Uppmérksamhetsproblematik vid aktivitet - 4/4

2 Hjartfrekvens mattes pa fyra av sex deltagare
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Utfallsmatt

Positivt utfall

Neutralt och negativt utfall

Titel, artal Deltagare
(n=) (n/n totalt antal deltagare) (n/n totalt antal deltagare)
Cox et al. (20) n=3 1. Uppmérksamhetsproblematik vid aktivitet - 3/3
2009
1. Uppmarksamhetsproblematik vid aktivitet 5/5 -
Fertel-Daly et al. (21)
n=5
2001 2. Stereotypiska beteenden 4/5 1/5
Quigley et al. (22)
n=3 1.Beteenden som hindrar skolaktiviteter - 3/3
2010
1.Uppmarksamhetsproblematik vid aktivitet - 3/3
Reichow et al. (23)
n=3 2.Stereotypiska beteenden 1/3 2/3
2010
3.Beteenden som hindrar skolaktiviteter - 3/3
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4.6 GRADE

De sju artiklar som evidensgraderades med hjélp av GRADE var samtliga utav single-subject
design vilket likstalldes med observationsstudier. Detta resulterar i att artiklarnas preliminara
evidensstyrka har en 1ag grad (++). Da artiklarna bérjade pa en lag evidensgrad kunde
evidensgraden enbart hojas utefter de tre faktorerna; Stora effekter, dos-respons och hég
sannolikhet att studien ar underskattad (15). Ingen av artiklarna uppfyllde ndgon av
faktorerna, vilket resulterade att samtliga sju artiklar graderades pa en lag evidensniva (++).

5. Diskussion

5.1 Metoddiskussion

Syftet med denna studie var att kartlagga effekten av tyngdvast for personer med AST. For att
svara pa syftet valdes en systematisk litteraturéversikt som ger en sammanfattning av
forskningslaget inom omradet. Vid artikelsokning behévdes en utékning av publiceringsaren
genomforas da det inte hittades tillrackligt material. Trots utdkade publiceringsar hittades inte
ett stort antal artiklar, vilket var en faktor varfor en pilotstudie valdes att tas med i studien.
Det framkom att kvaliteten pa pilotstudien som anvants i denna studie (19) inte avvek
markant i jamfdrelse med 6vriga artiklar, enligt kvalitetsgranskningen. Pilotstudier har
generellt sett ofta en lagre kvalitet &n andra studiedesigner. Dock inkluderades pilotstudien
(19) i denna studie for att starka resultatet, da det svarade pa syftet.

Ambitionen initialt var att finna studier med RCT design (randomized controlled trial)
eftersom den studiedesignen gor det majligt att jamfora effekt mellan grupper pa ett
sakerstallt satt (12). For malgruppen var det dock mest troligt att finna studier med single-
subject design eftersom de &r en relativt liten malgrupp och att graden av diagnosen och
samsjukligheten med andra diagnoser gor det svart att mata alla i en grupp och inte som
individer (24). Det hade darmed inte varit realistisk att hitta studier som svarade pa syftet och
samtidigt var av RCT-design.

Den kvantitativa data av resultatet har redovisats via en dikotomisering for att ge en korrekt
bild av effekten. Dikotomisering ansags vara aktuellt eftersom populationen var liten och att
studierna anvénde sig utav olika statistiska analyser. Tolkning av utfallet med hjalp av
dikotomisering ger mgjlighet att forenkla studiernas resultat oberoende av varierande
statistiska analyserna och darmed kunna jamfora resultaten. Forfarandet okar tillgangligheten
till foreliggande studies resultat och gor den lattare att tolka for lasaren nagot som medfor att
kliniskt verksamma arbetsterapeuter latt kan fa en 6verblick av resultatet och darmed blir
studien mer anvéndbar.

Eftersom publikationsaren vid sokningen utokades fran artiklar publicerade de senaste 10 aren
till de senaste 20 aren har det etiska dvervagandet i inkluderade studier diskuterats. Hur
studierna hanterade exempelvis deltagarinformation och sakerstélining av anonymitet skulle
kunna vara ofullstandigt utformade med tanke pa att kraven for etiska 6vervaganden for
artiklar har forandrats genom aren (25). Hos artiklar som anvéant namn pa deltagarna gar det
inte att sékerstélla att alla namn &r pseudonymer. For att sakerstélla anonymitet hos deltagarna
bor pseudonymer anvandas med tanke pa att malgruppen ar liten och i en del artiklar namns
det vilken forskola, skola eller sjukhus deltagarna har koppling till. Detta kan vara en aspekt
som ar av betydelse for det etiska dvervagandet i artiklarna.
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For att kvalitetsgranska artiklarna som anvéndes i denna studie anvandes McMasters
granskningsmall (14). Anledningen till att denna granskningsmall anvéandes var pa grund av
att artiklarnas studiedesign inte var lamplig att granska med mallar fran SBU.
Granskningsmallen fran McMaster kunde appliceras pa single-subject design vilket var en
avgorande faktor for att kunna genomféra en granskning av artiklarna. McMasters
granskningsmall med tillhérande guidelines var skrivna pa engelska vilket har forsvarat
Oversdttning och tolkning av begrepp och dess definitioner, vilket kan ha medfort brister i
kvalitetsgranskningen. Da det inte finns en bestamd eller universell sasmmanséttning i
granskningsmallen for att avgora artiklarnas slutliga kvalitet anvéndes pragmatiska riktlinjer
fran Goteborgs Universitet. Detta kan paverka kvalitetsgranskningen da Goteborgs
Universitets pragmatiska riktlinjer endast ar en tolkning och inte & McMasters egna
kvalitetsgranskning. Detta innebdr att det kan finnas andra satt att bedéma kvaliteten som
hade givit andra resultat, vilket hade paverkat denna studie.

For att kunna svara pa fragestallningen om vilken evidens det finns for anvandandet av
tyngdvastar till skillnad fran annan behandling valdes evidensgraderingssystemet GRADE.
GRADE rekommenderar att en sammanstéllning gors av effektmatten alternativt att effekten
redovisas som min-maxvariation for studien (15). Dessa steg valdes bort eftersom det inte
gick att applicera pa de studier som anvéants. Enligt GRADE utgar studierna fran en
preliminar evidensgradering beroende pa dess studiedesign. Studiedesignen single-subject
design jamstalldes med observationsstudier. Artiklarna hade lIag evidens, vilket betyder att
resultatet kan komma att andras vid vidare forskning eftersom resultatet inte ar tillforlitligt i
dagslaget.

5.2 Resultatdiskussion

Effekten av tyngdvastar for personer med AST var varierande inom samtliga identifierade
utfallsomraden. En positiv férandring av aktivitetsutforandet pavisades hos ett antal deltagare,
forbattring av att rikta uppmarksambhet till skoluppgifter, forbattring av uppmérksamhet,
minskat antal distraktioner och minskat antal sekunder av sjalvstimulerande beteende.
Evidensen for anvandandet av tyngdvastar ar dock lagt.

Studier (22, 23) visade att tyngdvastar inte gav en dnskad positiv minskning pa beteenden
som hindrar skolaktiviteter hos deltagarna. Beteenden som hindrar skolaktiviteter innefattade
flyktbeteende fran skoluppgiften, som att gora motstand och Iamna arbetsplatsen och
beteenden som stor andra barn som deltar i aktiviteten eller befinner sig inom skolmiljon. For
ett antal deltagare i studien av Quigley et al. (22) 6kade istallet flyktbeteendet nar véastarna
anvandes. Flyktbeteendet var dock of6randrat nar deltagarna sjalva hade mojligheten att
bestdmma 6ver skoluppgifter och vilostunder. Enligt Kielhofner (1) &r viljan att utféra en
aktivitet, viljekraften, en av de tre komponenterna i manniskans aktivitetsutférande.
Viljekraften paverkas av manniskans uppfattning av den egna formagan, intressen och
varderingar. Manniskor tenderar att utfora aktiviteter de upplever sig duktiga inom och
vardesatter darfor dessa aktiviteter. Kénslan av att vara kompetent hojer viljan samt gladjen
att genomfora dessa aktiviteter och uppgifter (26). FOr personer med AST som saknar
formagan att tala och formedla sin vilja, kraver det att arbetsterapeuten forsoker forsta
personens viljekraft (27). Avsaknad av viljekraft hos personen kan tyda pa en minskad tilltro
att utfora en aktivitet. Beteenden som hindrar skolaktiviteter kan tdnkas 6ka, som ett satt for
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personen att undvika skoluppgifter som inte vérderas eller upplevs som tilltalande. Detta kan
darmed paverka personens skolgang negativt och forsvara inlarningen.

De fem studier (18-21, 23) som fokuserade pa att mata effekten av tyngdvéstar pa
uppmaérksamhetsproblematik vid aktivitet gav varierat resultat. Uppmarksamhetsproblematik
vid aktivitet innefattade beteenden som svarigheter att halla fokus, okad distraktion, minskat
engagemang och delaktighet, oférmaga att sitta still pa en stol och svarighet att samspela med
ovriga personer i lekaktiviteter. Sammanlagt gav tyngdvastar en positiv 6kning av
uppmarksamhet vid aktivitet hos elva av 25 deltagare. En studie (21) gav positiva resultat hos
samtliga fem deltagare under interventionen. Det som skiljde Fertel-Daly et al. studie (21)
fran Gvriga studier var att deltagarna hade pa sig tyngdvastarna i tva timmar varje skoldag. |
ovriga studier, dar anvandningstiden redovisades, bar deltagarna tyngdvastarna i 20-30
minuter varje skoldag. Detta visade att en langre anvandningstid av vastarna resulterade i en
Okad uppmarksamhet, darmed 6kade aktivitetsutforandet under skoluppgifterna. Enligt en
tidigare studie av Olson et al. (9) rapporterade arbetsterapeuter att den genomsnittliga tiden
barnen anvande tyngdvastar var 45 minuter per tillfalle, tva eller fler ganger per dag. Det var
aven mer férekommande att arbetsterapeuter som foreskrev tyngdvastarna hade en hogre
utbildning eller flera ars erfarenhet av arbete med barn. | en uppféljningsstudie (10) till Olson
et al. tidigare studie (9) framfors ett problem att en anvandningstid pa max 30 minuter med
tyngdvast kan ge en komprimerad tillvanjningstid for barnen. Anvandningstiden av vastarna
for studierna som har haft en maxtid pa 30 minuter har inte givit deltagarna méjlighet att
vanja sig med vastarna. Nya studier dar olika anvandningstider jamférs skulle 6ka kunskapen
om huruvida deltagarna behdver en invanjningstid med véstarna och ifall en langre
anvandningstid skulle 6ka de positiva resultaten.

En minskning av stereotypiska beteenden vid anvandandet av tyngdvastar kunde pavisas hos
ett fatal deltagare i de studier (17, 21, 23) som undersokte detta utfallsmatt. Dock fanns ingen
forbattring hos majoriteten av deltagarna i studierna (17, 23). | en annan studie (21) mattes det
sjdlvstimulerande beteendet, vilket inkluderas inom resultatets subtema ’stereotypiska
beteenden”. Dédr minskade varaktigheten hos fyra av fem deltagare, vid anvdndandet av
tyngdvastar. Da stereotypiska beteenden innefattar bland annat fysisk aggressivitet kan det
vara av stor betydelse att finna en behandlingsmetod som minskar detta, da det kan vara
skadligt for barnet sjalv och personer i omgivningen. Tyngdvastar kan dock inte ses som enda
I6sning for alla personer med AST som uppvisar stereotypiska beteenden, utifran studier som
har undersokts.

Ingen forbattring gallande hjartfrekvens pavisades i samband med anvandandet av tyngdvast
(17), da hjartfrekvensen inte minskade i samband med interventionen. Detta tyder pa att en
positiv fysiologisk paverkan i samband med aktivitet inte uppstod vid anvandandet av
tyngdvastar. Utifran resultatet fran denna studie finns inget underlag for anvandning av
tyngdvastar i hopp om att generera en fysiskt lugnande effekt. Detta kan dock bero pa val av
matmetod, eftersom det finns fler satt att mata fysiologisk paverkan, exempelvis méatning av
kortisolnivaer genom blodprov. Att uppna en fysiskt lugnande effekt for denna malgrupp
skulle kunna vara en faktor som kan férenkla aktivitetsutforandet for personer med AST. Da
malgruppen kan vara kansliga for sinnesintryck (6) skulle en positiv fysiologisk paverkan
mojligtvis kunna forenkla aktivitetsutféranden.

Samtliga studier som granskades genom GRADE fick en preliminart 1ag evidensgradering
som forblev oférandrad. Evidensen for anvéndandet av tyngdvéstar hos personer med AST ar
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darmed lag. Resultatet tyder pa att den laga evidensen fanns inom samtliga utfallsmatt;
beteenden som hindrar skolaktiviteter, uppmarksamhetsproblematik vid aktivitet,
stereotypiska beteenden samt hjartfrekvens under aktivitet. Den laga evidensen behover inte
utesluta att tyngvastar som intervention kan ge god effekt. Enligt resultaten av tyngdvastarna
ar effekten varierande beroende pa individ och vilka utfallsmatt som undersoktes. Det &r
troligt att studierna skulle fa en lag eller mycket lag evidensstyrka dven om de genomfors med
en RCT design. Bland annat hade en faktor, bristande 6verforbarhet, gjort att evidensnivan
sjunkit, da varje diagnos inom malgruppen kan skilja sig markant. For att framtida studier ska
fa en starkare evidens kravs det att studierna ar stérre och med valgjord RCT-design.

Artiklarna som anvants i denna studie har alla sitt ursprung i Nordamerika. Utifran detta
framkommer fragan ifall resultatet ar applicerbart i Sverige och ifall samma tekniker och
interventioner anvands. | studierna anvéndes véstar dar vikter placerades i fyra fickor som var
placerade langs med nedre delen av vastarna. | de studier som redovisade vastarnas vikter
framkom det att vikterna var gjorda av artpasar och stalskott. | Sverige foreskrivs fler
modeller pa vastar an dem som studierna anvant sig av. Materialen i dessa vastar kan vara
bollar, fiber eller kedjor. I nyare véstar &r tyngderna fordelade i hela vésten vilket ger ett annat
tryck pa 6verkroppen. Hur de nyare vastarna hade paverkat deltagarna ar viktigt att undersoka
da utvecklingen av tyngdhjalpmedel dkat och blivit mer valkant de senaste aren. Nyare vastar
kan ge annorlunda resultat jamfért med de ldre véstarna som anvénts i studierna som
undersoktes. | Sveriges regioner skiljer det sig at vilka hjalpmedel som &r upphandlade och
far forskrivas. Det kan skilja sig at inom landet om en arbetsterapeut har mojlighet att
forskriva tyngdvastar och vilka krav som i sadant fall finns. Det kan vara diagnosen som
avgor, eller hur stor problematik patienten har. Tidigare studier (9) har visat att tyngdvastar
som intervention upplevdes fungera som bést nér arbetsterapeuten hade erfarenhet av véstarna
och malgruppen eller en vidare utbildning inom dmnena. Utifran detta observeras vikten av att
sakerstélla att arbetsterapeuter far den utbildning som gynnar forskrivning och utprovning av
specifika hjalpmedel. Dels for att ratt patienter far tyngdvastar som intervention, dels att
tyngdvastarna anvands med korrekt vikt i relation till deltagarnas kroppsvikt samt efter
anpassad duration.

Aldersspannet pé deltagarna i studierna (17—23) var 2—12 &r vilket &r brett eftersom
utvecklingen mellan dessa aldrar ar stor. Tre studier (17, 18, 22) anvande sig av ett
aldersspann som var bredare &n 6 ar mellan lagsta och &ldsta &ldern pa deltagarna. Ovriga
studier inkluderade deltagare i samma alder eller med ett aldersspann pa maximalt 4 ar mellan
yngsta och &ldsta deltagare. D& samtliga deltagare var barn kan det reflekteras huruvida detta
paverkar resultatet. Det kan vara nagot svarare att utfora studier pa barn, sarskilt ifall det
forekommer en diagnos som AST som kan forsvara utférandet.

For deltagarna i skolmiljon var resultaten av tyngdvéstarna varierande. Law et al. (28)
beskriver hur varje individ ar unik och darmed har olika behov och forutsattningar. Utifran
deltagarnas personliga profiler (17-23) kan man se att &ven om alla hade samma diagnos
fanns den i olika grader och inom olika problemomraden. En intervjustudie (29) som
undersokte hur ungdomar med autism paverkades av sensoriska upplevelser i sin
klassrumsmiljo visade att sensoriska upplevelser var i stort sett negativa i detta sammanhang.
Ungdomarnas kanslighet for sensoriska intryck paverkade deras inlarningsformaga negativt.
Koncentrationsformagan paverkades och angest och obehag framkom. Enligt Howe et al. (29)
ar skolorna i behov av att skapa sensoriska profiler for varje person med autism for att skapa
jamlika forutsattningar till skolgang for alla barn. Howe et al. (29) menar att en 6kad
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forstaelse for unga med autism kan leda till att mer lampliga insatser implementeras, vilket
kan hjélpa barnen att fa samma utbildningsniva och skolupplevelse som unga utan
neurologiska diagnoser. Det &r viktigt att arbetsterapeuter kan vara med och bedéma varje
individs olika behov och kunna méta behoven med eventuella hjalpmedel for att underlatta
skolgangen.

I Leew et al. studie (19) var huvudsyftet att undersotka effekten av tyngdvastarna, vilket
resulterade i att tyngdvastarna inte visade pa nagon forbattring pa beteendena som
undersoktes. Hos deltagarna som lekte med sin moder fanns en trend till att oonskade
beteenden minskades eller var pa en stabil niva. Nar en forskningsassistent tog moderns plats
som lekkamrat 6kade odnskade beteenden for nagra av deltagarna. Aktiviteten var likadan och
utfordes i deltagarens hemmiljo, men lekkamraten forandrades. Som tidigare namnts ar
miljofaktorer avgérande for om och hur utférandet paverkas av en funktionsnedsattning (1).
Mindre forandringar i miljon kan ha stor betydelse och gora sa att aktiviteten fallerar och
oOnskade beteenden framtrader eller dkar. Det &r av betydelse att de tre komponenterna
viljekraft, vanebildande och utférandekapacitet tas hansyn till av arbetsterapeuter i arbetet
med manniskor och framforallt i arbetet med personer som &r kansliga for forandring,
exempelvis personer med AST (5).

Ett flertal artiklar som anvants i denna studie beskrev i sina respektive diskussioner att det
finns begrénsad evidens for anvandandet av tyngdvéstar, oberoende av vilket resultat som
presenterades i deras egna studier. Detta kan vara en indikator pa att en konsensus gallande
effektiviteten av tyngdvastar for malgruppen inte finns i dagsléget. Aven om tyngdvéstar inte
tycks ha en tydlig effekt &r det fortfarande viktigt att inte utesluta anvandandet av tyngdvéstar,
eftersom det fortfarande finns en positiv upplevelse av anvandandet bade hos vissa individer,
anhoriga och arbetsterapeuter (10, 19). Att anvanda tyngdvastar som intervention har laga
risker, till skillnad fran farmakologiska preparat, kan interventionen avbrytas utan att
potentiellt orsaka biverkningar eller skador pa deltagaren. Vidare forskning kravs inom
samtliga utfallsmatt for att 6ka evidensen.

6. Slutsats

Sammanfattningsvis var tyngdvastarnas effekt pa beteenden i samband med aktivitet och
fysiologisk paverkan i samband med aktivitet Iag eftersom majoriteten av deltagarna i
samtliga studier inte uppvisade nagon positiv forandring. Effekten av tyngdvastar hade en
tveksam paverkan pa aktivitetsutforandet hos deltagarna. Evidensen for tyngdvéastar som
intervention ar lag. For att 6ka evidensen skulle framtida studier kunna utgéras av storre
valdesignade RCT-studier, garna med nyare modeller av vastarna och med férfinade
matinstrument. Eftersom antalet deltagare i studierna ar forhallandevist lagt gar resultatet ej
att generalisera for malgruppen personer med AST. Studierna hade behovt ha deltagare som
representerar olika sub-diagnoser och samsjuklighet som kan inga inom diagnosen AST. Det
kravs ytterligare forskning for att kartlagga effekten av tyngdvéstar for personer med AST.
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Critical Review Form — Quantitative Studies
vLaw, M., Stewart, D., Pollock, N., Letts, L. Bosch, J., & Westmorland, M.
McMaster University
- Adapted Word Version Used with Permission —

The EB Group would like to thank Dr. Craig Scanlan, University of Medicine and Dentistry
of NJ, for providing this Word version of the quantitative review form.

Instructions: Use tab or arrow keys to move between fields, mouse or spacebar to check/uncheck
boxes.

CITATION Provide the full citation for this article in APA format:
STUDY PURPOSE | Outline the purpose of the study. How does the study apply to your research
guestion?
Was the purpose
stated clearly?
Yes
No
LITERATURE Describe the justification of the need for
this study:
Was relevant
background
literature reviewed?
Yes
No
DESIGN Describe the study design. Was the design appropriate for the study
guestion? (e.g., for knowledge level about this issue, outcomes, ethical
Randomized issues, etc.):
(RCT)
cohort Specify any biases that may have been operating and the direction of their
single case influence on the results:
design
before and after
case-control
cross-sectional
case study
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SAMPLE

N =
Was the sample
described in detail?

Yes
No

Was sample size
justified?

Yes
No
N/A

Sampling (who; characteristics; how many; how was sampling done?) If
more than one group, was there similarity between the groups?:

Describe ethics procedures. Was informed consent
obtained?:

OUTCOMES

Were the outcome measures

reliable?

Yes
No
Not addressed

Were the outcome measures

valid?

Yes
No
Not addressed

Specify the frequency of outcome measurement (i.e., pre,
post, follow-up):

Outcome areas: List measures used.:




INTERVENTION

Intervention was described
in detail?

Yes
No
Not addressed

Contamination was
avoided?

Yes

No

Not addressed
N/A

Cointervention was
avoided?

Yes

No

Not addressed
N/A

Provide a short description of the intervention (focus, who delivered it,
how often, setting). Could the intervention be replicated in practice?

RESULTS

Results were reported in
terms of statistical
significance?

Yes

No

N/A

Not addressed

Were the analysis
method(s) appropriate?

Yes
No
Not addressed

What were the results? Were they statistically significant (i.e., p <
0.05)? If not statistically significant, was study big enough to show
an important difference if it should occur? If there were multiple
outcomes, was that taken into account for the statistical analysis?




Clinical importance was
reported?

Yes
No
Not addressed

What was the clinical importance of the results? Were differences
between groups clinically meaningful? (if applicable)

Drop-outs were reported?

Yes
No

Did any participants drop out from the study? Why? (Were reasons
given and were drop-outs handled appropriately?)

CONCLUSIONS AND
IMPLICATIONS

Conclusions were
appropriate given study
methods and results

Yes
No

What did the study conclude? What are the implications of these
results for practice? What were the main limitations or biases in the
study?
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