





FORSKNING

rostkartorna i FonaDyn &r ett sétt att undersoka tittat pa effekter av femininiserande rostbehand-
ling hos transpersoner.
— Med hjalp av FonaDyn har vi mojlighet att

kontrollera for sadana variationer som beror pa

rosten pa rostens villkor snarare én att sjdlva
méatmetoden sdtter upp villkoren f6r vad som ar
mojligt att undersoka. Med hjélp av programvaran

levandegors olika komplexa samband, berdttar
Sten Ternstrom.
Rostkartorna som genereras i FonaDyn ger

visuell feedback till rostanviandaren bade vad géller
EGG-signal och rostinspelning. Man kan i efter-
hand klicka pa en viss plats i rostkartan och lyssna

hur rosten ldt just dér.

Utover att generera en mangd rostmatt utifran
bade EGG-signalen och rostinspelningen, sa kan
programmet med hjilp av enkla maskininldarnings-

principer skapa datadrivna kategorier av fona-

tionstyper. Det dr ocksa mojligt att med hjdlp av
perceptuell bedémning klassificera en specifik plats
i kartan som exempelvis lackande eller pressad och
ddrmed ~ldra” programvaran att kdnna igen olika

rostkvaliteter.

andringar i tonhojd och roststyrka. D& kan vi alltsa
se fordndringar efter behandlingen bland annat i
overtonshalten (spektrumbalansen), oberoende

av variationer i tonldge och roststyrka, forklarar
Ternstrom.

Mycket jobb aterstar dock att gora innan
FonaDyn skulle kunna bli ett kliniskt anvandbart
verktyg for logopeder.

— Rent tekniskt har vi 16st det mesta, dven
om vi hela tiden vidareutvecklar programmet.
Utmaningen framgent dr bland annat att se vilka
aspekter av rostkartorna som har klinisk relevans
och att ta reda pa vilka matt som dr mest informa-
tiva for logopeder. Det d4r mojligt att den akustiska
signalen riacker och att EGG inte beh&vs, men det
behover undersokas ytterligare. Vi behéver ocksa

Andra mojligheter med mjukvaran, som Tern-
strom beskriver som en slags laboratoriemiljo dar
man utforskar vad som dr mojligt att ta reda pa om
rosten, dr att man kan fa en tydlig bild av hur olika
rostregister fungerar och att identifiera granser
mellan olika register.

titta ndrmare pa hur pass patologiska roster pro-
grammet kan hantera med tanke pa att en viss niva
av periodicitet i fonationen kravs, sdger Ternstrom,
som gérna skulle se robusta studier dar perceptu-
ella rostanalyser kombineras med analys med hjdlp
av rostkartor i FonaDyn.

Pa langre sikt kan man rentav tdnka sig en app till
mobiltelefonen dir patienterna kan anvanda sig av
rostkartor i samband med rostovningar, for att kunna
”mala med rosten” och fa visuell feedback i realtid.

Vad kan rostkartor ha for kliniska tillampningar?
I samarbete med professor Maria Sodersten vid
Karolinska institutet har Ternstrom bland annat

Sten Ternstrom, professor i rostakustik,
har tillsammans med kollegor utveck-
lat programmet FonaDyn som pa sikt
skulle kunna bli ett kliniskt anvdnd-
bart verktyg for logopeder.

Férdjupning
Cai, H. & Sten Ternstrom, S. (2022).

Mapping Phonation Types by Clus-
tering of Multiple Metrics. Applied

Sciences, 12(12092), 12092-12092.

Ternstrom, S. (1), & Pabon, P. (2).
(2022). Voice Maps as a Tool for Under-
standing and Dealing with Variability in
the Voice. Applied Sciences, 12(22).
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MOTET

Temew akul- och inlensbevand

L ogopederna pa Remeo

for patienter och logopeder pa VA

M6t Martina Sundstrém och Liza Bergstrom i ett samtal om arbetet
pa Remeo samt logopedens roll pa intensivvardsavdelningar (IVA)
och med trakeostomerade patienter.

TEXT: STINA LINDKVIST

emeokliniken i Stockholm, dér Liza och

Martina arbetar tillsammans med ytter-

ligare en logopedkollega Anna Fandén,

ar en unik vardform och den enda i sitt
slag i Sverige. Patienter som kommer till Remeo har
kommit ur det mest akuta skedet, men ar fortsatt
kritiskt sjuka och de flesta har en trakeostomi och/
eller dr i behov av avancerat andningsstod. Patien-
terna remitteras fran hela landet men framférallt
fran Stockholm.

Nér Liza Bergstrom borjade som logoped péa
Remeokliniken var hon anstélld pa 20 %. Genom
att hdnvisa till studier om effekten av logopediska
insatser och visa pa konkreta resultat som kortade
vardtider fick kliniken upp 6gonen fér den logope-
diska kompetensen och idag drygt fem ar senare ar
logopedbemanningen 180 %.

Teamarbete centralt

Varje morgon pa Remeo startar med “bikupa” - ett
kort teammote ddr man gar igenom ny information
och planerar 6versiktligt. Dagen behdver organi-
seras utifran alla patienters behov och koordineras
mellan de olika professionerna. Det dr inte ovanligt
med samrehabilitering, exempelvis att logopeden
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genomfor svalgtraning medan patienten statrdnar
med fysioterapeuten. Logopederna framhaller
teamarbetet som den allra viktigaste delen i sitt
arbete pa Remeo. De dr en sammansvetsad arbets-
grupp som alla jobbar tillsammans for att gora det
basta for patienterna.

— Det handlar hela tiden om att liera sig med kol-
legorna. Alla yrkeskategorier behdvs, vi tillfor olika
delar i rehabiliteringen och olika veckor brukar ha
olika fokusomraden for patienten, berdttar Martina
Sundstrom.

"Genom att hanvisa till
studier om effekten av
logopediska insatser och
visa pa konkreta resultat
som kortade vardtider
fick kliniken upp 6go-
nen for den logopediska
kompetensen”
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Precis som alla i teamet deltar logopederna i ronder
och teammoten samt utfor rehabiliteringspla-

ner och vardplaner. I 6vrigt bestar dagarna i att
logopeden utfor minst en FUS om dagen for att
skapa en individanpassad svalgrehabiliteringsplan.
Andra dagliga uppgifter bestar av att kontinuerligt
triffa patienter for bedomning och behandling

av svalgfunktion, dysfagi och kommunikation.
Eftersom teamrehabilitering dr nyckeln pa Remeo,
utfor dven andra pa kliniken behandling enligt
logopedens rekommendationer, till exempel reha-
bassistenter.

Logopeder pa IVA
For Liza som dr utbildad i Australien och dven arbe-
tat ddr kliniskt i manga ar ar logopeder pa IVA en
viktig del i det multidisciplindra team som behovs
for att uppna best practice.

- Om man tittar pa praxis, litteraturen och rikt-
linjer for best practice internationellt dr logopeden

hahohfy Test

Remeokliniken

Startade 2013

Ligger i Skéndal, Stockholm

En "svensk vardinnovation”, den enda i
sitt slag i landet

Fér langvarigt kritiskt sjuka och patienter
med behov av avancerat andningsstéd

Forskningsenhet med fokus pa "6kad for-
staelse for sjukdomsférlopp och utveck-
ling av effektiva behandlingsmetoder”
Teamen bestar av bland annat lakare,
sjukskéterska, logoped, kurator, fysiote-
rapeuter och arbetsterapeuter.

Tar emot patienter fran alla landets
regioner.

Arbetsuppgifterna pg Remeo ér
varierade, men logopederna utfér
atminstone en FUS per dag.

Stang fien

FOTO: LOGOPEDFORBUNDET
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Martina Sundstrom
LOGOPEDEXAMEN: Uppsala 2015
GOR: Arbetar pa Remeokliniken.

en nyckelperson i teamet pa IVA och med trake-
ostomerade patienter. Vi logopeder kan och ska
bidra med all var kompetens. Det dr ocksa viktigt
att vi kan stotta de andra yrkeskategorierna och
bygga broar. Oftast behéver vi forklara vad vi kan
bidra med och visa vilken klinisk nytta vi gor for
patienten, sdger Liza Bergstrom.

Martina understryker detta och berdttar om nar
hon nyligen foreldste om svalgrehabilitering. En
mycket erfaren specialistsjukskoterska kommen-
terade att hon 6nskade att hon fatt den kunskapen
mycket tidigare i sitt yrkesliv.

- Vid sadana tillfallen blir det dn tydligare att vi
behovs och har en unik kunskap som kan tillfora
mycket i rehabilitering och livskvalitet for dessa
patienter, siger Martina Sundstrom.

Vad giller logopediska insatser pa trakeostome-
rade patienter kanske det inte i forsta hand handlar
om att svilja mat och dryck utan om att kunna
svilja sin saliv.

- Kan man inte svilja sin saliv och har nedsatt
larynxfunktion sa forsvaras dekanylering till f6ljd
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FOTO: PRIVAT

av aspiration eller retention av saliv eller sekret,
forklarar Liza Bergstrom.

Det finns gott om stod for logopediska insatser
pa IVA i internationell forskning och i kliniska rikt-
linjer. Studier visar bland annat att nar logopeder
ar tidigt involverade i rehabiliteringen av venti-
latorvardade, trakeostomerade patienter anviands
talventiler tidigare. Anvdndning av talventil leder i
sin tur till att patienten snabbare trdnas ur sin ven-
tilator, far kortare tid med trakeostomi och saledes
kortare vardtid.

Patientens perspektiv
Ett annat omrade dér logopeden har en mycket stor
betydelse for den aktuella patientgruppen dr inom
kommunikation. Patienter med ventilatorbehand-
ling och trakeostomi kan inte alltid anvédnda sin
rost.

- Det handlar inte bara om att sdga vad man
vill och kdnner. Det handlar ocksa om att kunna

Liza Bergstrom
LOGOPEDEXAMEN: Queensland University 1998

GOR: Arbetar 20% kliniskt och 20 % med forskning pa Reme-
okliniken. Ovriga 60% arbetar Liza pa Danderyds sjukhus med
bland annat forskning och utveckling inom intensivvard.

FOTO: REMEO
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vara delaktig i sin vard, minska stress, angest och
oro samt ge en Okad livskvalitet, séger Martina
Sundstrom.

Martina fragade nagra av sina patienter om
upplevelsen av att inte kunna kommunicera under
vardtiden, nagra av svaren var:

“Ingen forstdr en”
"Allt tar mycket ldngre tid”
”De mest fascinerande gissningarna”

Hur blir vi fler logopeder pa IVA?

Liza, som dgnar den storsta delen av sin tid at
forskning och undervisning, har vid tva tillfallen
koordinerat en trakeostomikurs for logopeder. Hon
ser en positiv forandring mellan 2019, da Martina
gick kursen och nér den gavs 2022. Pa de aren har
det blivit fler logopeder pa IVA. Bade Martina och
Liza tror att en del i fordndringen ar covid-19-pan-
demin som gjorde att efterfragan pa logopedin-
satser blev storre och fler yrkeskategorier fick upp
ogonen for logopedens kompetens. Att logopeder
far utbildning pa avancerad niva och stod av kli-
niskt mer erfarna personer 6kar ocksa sjalvfortro-
endet och tryggheten i att ta sig an rehabilitering

"...internationellt ar
logopeden en nyckelper-
son i teamet pa IVA och
med trakeostomerade
patienter. Vi logopeder
kan och ska bidra med all
var kompetens.”

"Att logopeder far
utbildning pa avancerad
niva och stod av kliniskt

mer erfarna personer
okar ocksa sjalvfortro-
endet och trygghetenii
att ta sig an rehabilite-
ring av patienter pa IVA
eller trakeostomerade
patienter utanfér IVA.”

av patienter pa IVA eller trakeostomerade patienter
utanfor IVA.

Martina och Anna &r ocksa sammankallande i
den nationella “trakgruppen” som funnits sedan
2017.

— Den gruppen ér delvis till for att dela forsk-
ning, kunskap och erfarenheter, men ocksa for
att peppa varandra i rollen som logoped pa IVA,
berdttar Martina Sundstrom.

Liza tror ocksa att en viktig del ar en tydligare
struktur och riktlinjer.

— Vi ser tydligt att de riktlinjer som nu finns
for vard av strokepatienter, exempelvis avseende
sviljscreening inom 24 timmar, har gjort skillnad
for vilken vard som patienterna far. Jag tror att
tydligare riktlinjer om till exempel sviljscreen-
ingforfaranden och nar logoped ska komma in pa
IVA dr en viktig del i att vi som logopeder ska bli
en sjalvklar del pa intensivvardsavdelningarna,
avslutar Liza Bergstrom. B

HAR DU FORSLAG PA EN LOGOPED VI BORDE INTERVJUA?
HOR AV DIG TILL LOGOPEDEN®@LOGOPEDFORBUNDETSE
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PANELEN

Aven vad géller vard till barn kan logopeder gora skillnad i intensivvardsskedet. Vi stillde tre fragor till tre
logopeder som i nagon utstrackning arbetar pa neonatalavdelning. Svaren skiljer sig at.

1. Ar du anstélld i verksamheten eller jobbar du som "konsult” mot neo? Ar ni fler logopeder?

2. Vilka kollegor arbetar du framst med?
3. Vilka foérdelar eller nackdelar ser du med upplagget pa din arbetsplats?

FOTO: PERNILLA LUNDGREN

Soédra Alvsborgs sjukhus, Boras
Vastra Gétalandsregionen

1. Jag ar anstalld pa Sédra Alvsborgs sjukhus,
men inte pa den klinik som neo tillhér och
kan darfér sagas arbeta som konsult. Vi ar
tva logopeder som traffar patienter pa neo.
2. Jag samarbetar framst med fysioterapeut
och dietist da vi i manga fall har gemensam-
ma besok. Det ar saklart ocksa en férutsatt-
ning att ha nara samverkan med ansvariga
sjukskoterskor och lakare.

3. En foérdel ar att vi varje vecka har en neo-
rond med sjukskoéterska, logoped, dietist, fy-
sioterapeut, psykolog och kurator. Pa ronden
gar viigenom behov av olika professioner.
Det ar ett bra satt att fa veta om det finns pa-
tienter som ar i behov av logopedkontakt. Ett
annat positivt upplagg som vi bérjar med i
var ar tematraffar, dar inneliggande féraldrar
pa neo bjuds in till en traff varje vecka med
olika teman. Jag kommer att halla i en traff
om det lilla barnets atande. De nackdelar jag
kan se ar att logoped ofta kopplas in forst
nar det har uppstatt stérre problem med
atandet. Vi vet att barnen som vardas pa neo
har en 6kad risk att fa bland annat atsvarig-
heter, och jag tror att vi kan bli battre pa att
arbeta férebyggande och halsoframjande.

FOTO:PRIVAT

Akademiska barnsjukhuset, Uppsala
Region Uppsala

1. Jag arbetar som konsult mot neo.

2. Fram till i somras har det inte funnits na-
gon logoped placerad pa barnsjukhuset.
Logopederna har da akt fran Folke
Bernadotte regionhabilitering for att traffa
patienter pa sjukhuset for enstaka besok.
Det har gjort att vi varit ganska osynliga och
helt saknats i till exempel teamsamverkan
och pa ronder. Nu ar vi ett par deltids-
logopeder som finns pa plats pa barnsjuk-
huset och som arbetar for att skapa oss en
plats pa de olika avdelningarna och mottag-
ningarna. Viarbetar en del tillsammans med
framfor allt dietister och fysioterapeuter.

3. Vi skulle pa sikt behova utdka tjansterna
pa hela barnsjukhuset for att pa riktigt
kunna utgodra en del i de olika teamen och
verksamheterna. Pa neo ar vi fortfarande en
relativt okand yrkeskategori dar vi behover
arbeta med att synliggoéra vad vi kan bidra
med.

FOTO: MIRANDA TOLONEN

Skanes Universitetssjukhus
Region Skane

1. Jag ar anstalld pa logopedimottagningen
och ar konsult, men har en dag (6 timmar)
riktad mot neo i Malmé. Jag ar med pa
ronder fér hemsjukvard och om det hinns
med avdelning, har sambokningar med
hemsjukvardsteamet och konsulter pa
avdelning. | Lund kommer vi an sa lange in
pa konsultbasis i enskilda fall. Jag har en
kollega inom barndysfagi och vi delar pa en
tjanst och jobbar bade i Malmé och Lund.

2. Jag samarbetar med lakare, sjukskoter-
skor, dietister, och barnskétare.

3. Den storsta fordelen ar att neo vill utveck-
la och utéka samarbetet med oss, viarien
fas dar vi inte behéver kampa oss in utan de
ser behovet och vikten av att var kompetens
finns med i teamet. Det samarbete med fasta
tider vi har nu har pagatt i ungefar 1 ar och vi
arbetar for att fa medel till en hel logoped-
tjanst riktad mot neo. Nackdelen ar att vi har
for fa logopedtimmar generellt och att vi har
svart att hinna med arbetet med bade kon-
sulter och polikliniska patienter da inflodet
stadigt 6kar mer an resurserna.
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SKILLNADER MELLAN KVINNOR OCH MAN

| december lade Ineke Samson fram sin avhandling Stuttering in
young females and males vid Karolinska institutet och blev darmed
den forsta i Sverige med att doktorera i logopedi pa temat stamning.

Det 6vergripande syftet med Ineke Samsons
avhandling var att undersdka om upplevelsen av
stamning och strategier for att hantera stamning
skiljer sig at mellan unga kvinnor och mén som
stammar. Syftet var ocksa att utforska utveck-
lingsprofilen for stamningens paverkan pa olika
aspekter av livet, utifran bade kon och alder. Sam-
son undersokte ocksa i vilken utstrackning sub-
jektivt upplevda och lyssnarbedomda (logopediskt
bedomda) symtom pa stamning 6verensstimmer
och om det finns nagon skillnad i 6verensstammel-
sen baserat pa om talaren ar kvinna eller man.

Dubbel utsatthet for kvinnor som stammar
- Resultaten visade att kvinnor som stammar
upplever att stamning har en mer negativ inver-
kan i sociala situationer, och att sjalvfortroendet
avseende tal och kommunikation dr mer negativt
paverkad jamfort med mdn som stammar, berdttar
Ineke Samson.

Kvinnor som stammar later i storre utstrackning
dn médn som stammar nagon annan tala i deras
stélle och undviker oftare att sdga det de vill séga.
Stamning hos kvinnor forefaller ocksa ha mer
negativ emotionell inverkan dn vad den har hos
mén, vilket visar sig i starkare kédnslor av skam,
ensamhet och isolering.

- Stamning hos kvinnor verkar ocksa vara
sammanfldtad med konsidentiteten: stamningen
har en paverkan utifran mer generella normer
for hur kvinnor forvéntas bete sig och kommuni-
cera, och dessutom finns det i allmédnhetens gon
en stereotyp uppfattning om stamning. Det ar

tyvérr vanligt att personer som stammar tillskrivs
negativa eller oonskade personlighetsdrag; de tros
vara introverta, blyga, oroliga, nervosa och spinda
forklarar Ineke Samson.

Denna dubbla utsatthet okar risken for att kvin-
nor som stammar anvdnder undvikandestrategier

Ineke Samson spikar upp sin
avhandling pé Karolinska
Institutet i Stockholm.

Karolinska
Institutet

Univers

FOTO: PRIVAT
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for att hantera eller d6lja stamningen for att fa
dem att framsta som “normala” talare — alltsa med
typiskt talflyt — av omgivningen.

Extra sarbarhet hos tonarsflickor

som stammar

Resultaten visade ocksa att tonariga flickor som
stammar dr en grupp som ar sarskilt sarbar vad
giller stamningens paverkan, bade i jamforelse
med yngre och dldre kvinnor och med pojkar i
tonaren. Samson menar darfor att flickor som
stammar behover erbjudas regelbundna upp-
foljningar for att framja en positiv utveckling av
sjdlvkénsla och for att forhindra utveckling av
undvikandestrategier. Det dr viktigt att logopeder
ger adekvat information om stamning redan i ung
alder, sarskilt for flickor, for att forsoka forhin-
dra en negativ utveckling av sjdlvkénslan och att
kénslor av exempelvis skuld och skam uppstar.
Dessutom behdver medvetenheten om flickor och
unga kvinnor som stammar ¢ka hos till exempel
andra vardgivare, fordldrar, larare och arbetsgivare
eftersom kunskapsluckan verkar extra stor nir det
gdller flickors situation.

Viktigt att vara medveten om
konsskillnaderna som kliniker
Om kliniskt verksamma logopeder dr medvetna om
att det finns konsskillnader blir det ldttare att iden-
tifiera faktorer som verkar paverka just kvinnor
som stammar, vilket gor det moijligt att indivi-
danpassa behandlingen béttre och att formulera
behandlingsmal med storre precision.

— Vi kunde visa att kvinnors sjalvupplevda
svarighetsgrad av stamningssymtom tenderar
att stimma mindre vil 6verens med logopeders
bedomning i jaimforelse med 6verensstaimmelse
mellan méns sjalvupplevelse och lyssnarens
bedomning. Det gor att stamningslogopeder beho-
ver vara uppméarksamma pa att de instrument som
finns tillgangliga for att bedoma manifest stam-
ningsbeteende verkar ge en bild av stamning som
personen som stammar sjdlv inte helt och hallet
haller med om, vilket alltsa verkar gélla i hdgre
grad for kvinnor &n for mén, sédger Ineke Samson.

Fortsatta studier

En 16sning pa diskrepansen mellan logopedbedom-
ning och sjdlvupplevd svarighetsgrad ar att inklu-
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"Samson menar darfor
att flickor som stam-
mar behover erbjudas
regelbundna uppfoélj-
ningar for att framja en
positiv utveckling av
sjalvkansla och for att
forhindra utveckling av
undvikandestrategier.”

dera sjidlvskattningsinstrument vid bedomning av
stamningen och Samson planerar att fortsdtta med
forskningsprojekt som riktar in sig pa utveckling av
beddémningsinstrument som &r validerade for kon.

— Jag vill bidra till en forbattrad forstaelse for
hur stamningen upplevs och manifesteras och vad
den innebdr for talaren. Aven instrument for utvér-
dering av behandling &r ett prioriterat omrade,
beridttar Ineke Samson.

Dessutom hoppas Ineke Samson kunna fortsatta
undersoka upplevelse av stamning och vilka strate-
gier som anvinds for att hantera stamningen, dar
ytterligare bakgrundsfaktorer utéver kon och alder
inkluderas.

SIGNE TONER

Ineke Samson (2022). Stuttering in young females and

males. Diss. Dept of Clinical Science, Intervention and Technology.
Division of Speech and Language Pathology, Karolinska Institutet,
Stockholm.

Lankar till avhandlingar

Direktlank till avhandlingar fran 2021-2022
finns pa Logopedforbundets hemsida.
Har vi missat nagon avhandling?

Maila logopeden@logopedforbundet.se
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OLIKA UTFALL FOR EN- OCH FLERSPRAKIGA BARN

| héstas forsvarade Laleh Nayeb avhandlingen Lika men dnda olika:
Sprdakscreening av ensprdkiga och flersprakiga barn vid 2,5-3 ar pa
BVC. Nayeb har bedrivit sina forskarstudier vid institutionen fér folk-
halso- och vardvetenskap, Uppsala universitet.

Det Overgripande syftet med Laleh Nayebs avhand-
lingsprojekt var att undersoka rutiner kring sprak-
screening av flersprakiga barn vid 2;6-3 ars alder
inom barnhalsovarden (BHV) samt att utviardera
en modifierad version av den sa kallade 3-arsscre-
eningen for att identifiera savil ensprakiga som
flersprakiga barn med sprakstérning ett halvar
tidigare, det vill sdga vid 2;6 ars alder.

Felaktiga uppfattningar hos BHV-skoterskor
Avhandlingens forsta delstudie utgjordes av en
enkédt som besvarades av 865 av 971 BHV-sjuk-
skoterskor som brukade tréffa flersprakiga barn
regelbundet.

- I den forsta studien, som utgjorde bakgrun-
den for hela avhandlingen, kunde vi visa att drygt
80 % av BHV-sjukskoterskor hade uppfattningen
att flersprakiga barn utvecklar spraket senare an
ensprakiga barn, vilket gjorde att de sdnkte pre-
stationskraven pa flersprakiga barn och frangick
kriterierna for vidareremittering efter sprakscre-
eningen nir det gillde flersprakiga barn, forklarar
Laleh Nayeb.

Enkétstudien visade ocksa att BHV-skoterskorna
avvaktade med att remittera flersprakiga barn som
inte klarade sprakscreeningen till logoped i mycket
storre utstriackning én for ensprakiga svenskta-
lande barn.

Modifierad och tidigarelagd sprakscreening
I delstudie IT och III screenades 105 ensprakiga
och 110 tvasprakiga barn vid 2,5 ars alder och i en
fjarde studie gjordes ytterligare en bedomning av
de barn som fick positivt utfall vid den forsta test-

ningen. Den andra bedomningen visade att sprak-
formagan var relativt stabil. De flersprakiga barnen
hade inte kommit ikapp, vilket alltsa innebér att
man bor forkasta ”vanta- och se”-strategin.

Det visade sig att den befintliga sprakscre-
eningen som tidigare validerats for 3-aringar

Laleh Nayeb kommer att fortsdtta sin
forskning och planerar bland annat att
utvédrdera den uppdaterade screeningen.

FOTO: JOHAN WAHLGREN
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FORSKNING

(Westerlunds 3-arssprakscreening) dven fungerar
ett halvar tidigare med hog tréaffsdkerhet, dock i
en modifierad version dir kravet pa treordssats for
3-aringar har sédnkts till tvaordssats
for 2,5 aringar.

- Forutsattningen for ett till-
forlitligt resultat for flersprakiga
barn r att bade modersmalet och
andraspraket svenska screenas om
barnet inte klarar screeningen pa
ett av sina sprak, poangterar Laleh

Samverkan logoped - BHV behdvs
Logopeder behover vara medvetna om att flerspra-
kiga barn riskerar att férbises, sarskilt barn fran
socioekonomiskt utsatta omraden.

- For att undvika underremittering ar det viktigt
att barnlogopeder i varje region haller utbildning
for BHV-sjukskoterskor om screeningforfarandet.
For att undvika felaktig remittering, dir frigan
egentligen ror flersprakig problematik pa grund av
bristande spraklig stimulans eller otillracklig expo-
nering, kan remissmottagaren ha dialog med BVC
om sprakscreeningen, menar Laleh Nayeb.

"For att undvika under-
remittering ar det viktigt
att barnlogopeder i varje

region haller utbildning

for BHV-sjukskoterskor om
Nayeb. screeningfoérfarandet.”

Implementering och fortsatta studier
Sprakscreeningen kommer att finnas i en ny

version for flersprakiga barn, dar fragorna som

testar sprakforstaelsen liksom
fordldrafragorna &ar 6versatta till
13 olika sprak. En korrekt gjord
oversadttning kan minska risken
for okontrollerade varianter dar
screeningen direktoverséatts av
tolk eller vardnadshavare.

— Det dr narmast oundvikligt
att forska vidare, sarskilt nu nar vi
star infor en implementeringsfas,
sdger Laleh Nayeb, som planerar att studera hur
den uppdaterade screeningen upplevs av BHV-sko-
terskor och om ett forbattrat screeningforfarande
leder till fler adekvata logopedremisser. Ytterligare
en aspekt att undersoka narmare dr hur utfall pa
screening och remittering ser ut i forhallande till
aspekter av socioekonomisk status.

SIGNE TONER

Nayeb, L. (2022). Lika men dnda olika : Sprakscreening av ensprakiga
och flersprakiga barn vid 2,5-3 ar pa BVC (doktorsavhandling, Acta
Universitatis Upsaliensis)

HOS UNGA MED INTELLEKTUELL FUNKTIONSNEDSAT TNING

| december disputerade Karin Nilsson vid Linképings universitet med
avhandlingen Words don’t come easy: Decoding and Reading Compre-
hension Difficulties in Adolescents with Intellectual Disability.

Det 6vergripande syftet med Karin Nilssons
avhandlingsarbete var att kartlagga vilka formagor
som predicerar avkodning och lasforstaelse hos
svenska ungdomar med intellektuell funktions-
nedséttning (IF), samt att utvirdera monstret av
prediktorer i relation till vdletablerade teoretiska
ramverk gillande typisk ldsning samt i relation till
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modeller kring utveckling.

Avhandlingen bestar av fyra delstudier, dar
den forsta dr en systematisk litteraturéversikt
samt metaanalys av variabler som kan kopplas till
avkodning och lasforstaelse i populationer med IF.
I resterande tre delstudier undersoktes ldsning,
sprak och aspekter av kognitiv férmaga hos 136



FORSKNING

Karin Nilsson hoppas bland
annat pa att hennes forsk-
ningsresultat kommer att
bidra med en 6kad férstdelse
fér personer med intellektuell
funktionsnedsdttning.

FOTO: LINKOPINGS UNIVERSITET

ungdomar med IF i aldrarna 12 till 19 ar. Ungefar
hilften av deltagarna hade dven ytterligare diag-
noser som exempelvis autism och

AVHANDLING

Oppnar for att de interventioner som
anvands for svaga ldsare generellt
bor kunna appliceras for elever i sdrskola, forklarar
Karin Nilsson.

The Simple View of Reading verkar otillrackligt
Det andra fyndet géller tillimpbarheten av veder-
tagna teoretiska ramverk.

- Aven om de formagor som ir av vikt for 1asfor-
staelse i IF-gruppen dr samma férmagor som man
sett hos typiskt utvecklade, sa visade min avhand-
ling att ramverket the Simple View of Reading
inte ar tillrdckligt for att forklara utvecklingen av
lasforstaelse. Det verkar som att vi behover tanka
bredare, och att det kanske inte dr sa ”simple”,
berittar Nilsson.

Avkodningsférmagan stagnerar
Det tredje fyndet galler utvecklingen av avkod-
ningsférmagan.

— Det visade sig att bland de 136 deltagarna i min
studie sa stagnerar avkodningsformagan vid en
vildigt 1ag mental alder. Vad detta beror pa dr inte
klarlagt, men det troliga dr att bade individuella
och miljorelaterade faktorer spelar in, sédger Karin
Nilsson.

Trots att logopeder traffar personer med IF i stor
utstrackning dr kunskapen om gruppen fortfa-
rande relativt begriansad. Karin hoppas att hennes
forskningsresultat kan bidra till en generellt 6kad
forstaelse for personer med IF.

— Jag hoppas ocksa att den kan fa effekter pa

organisatorisk niva i den mening
att logopeder anstalls i hogre

stslm.'.[liga gicki séirslfola feller gymna- "Jag hoppas ocksa att grad inom sirskolan, siger Karin
raesisimipoch estoaserer_Olen kan fa effekterpa - Nison
bestod bland annat av LaSt, RAN, organ_lsatorlsk niva i den koi1:z£r8 Klsillslzin a(?cl;sfoarfclslzit'za ;(l)lrzia
Trog och delar ur Celf-4. mening att logopeder med fokus pa personer med IF.
anstalls i hogre grad inom - Det finns fortfarande mycket
Forsening snarare an avvikelse sarskolan.” att kartlidgga och forsta gillande

Karin Nilsson vill framfor allt lyfta
fram tre huvudfynd fran avhand-
lingen.

— Det forsta dr att prediktorerna som férklarar
avkodning och lasforstaelse i IF-gruppen foljer ett
forsenat monster, snarare dn ett kvalitativt annor-
lunda monster, vilket innebar att utvecklingen
skiljer sig fran typisk utveckling endast med hin-
syn till hastighet och @ndpunkt i utvecklingen. Det

lasutveckling, men jag kommer
aven att fokusera pa andra aspekter
av sprak, avslutar Karin Nilsson.
SIGNE TONER
Nilsson, K. (2022). Words Don't Come Easy: Decoding and Reading
Comprehension Difficulties in Adolescents with Intellectual Disability

(PhD dissertation, Linképing University Electronic Press).
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AKTUELLT LAGE OCH FRAMTIDSSPANING

Nagot manga sakert kan kanna igen sig i nar man star infér
valet av behandlingsinsatser vid dysfagi ar svarigheten att
veta om behandlingen kommer att ha 6nskad effekt, och om

nagon behandlingsmetod ar effektivare an andra.

Forbattrad evidensbas

Det har historiskt sett inte funnits speciellt mycket
overgripande litteratur att tillga. En nyligen
utgiven artikel sammanstéllde resultat fran 37
randomiserade behandlingsstudier avseende orofa-
ryngeal dysfagi med syfte att faststdlla insatsernas
effekt (Speyer et al. 2022a). Interventionerna dela-
des in i tre grupper: 1) kompensatorisk interven-
tion — posturala fordndringar

har utifran innehallet i kursen Evidensbaserad
sviljrehabilitering vid Uppsala universitet hostter-
minen 2022 gjort en framtidsspaning.

Steg 1 for att kunna ge evidensbaserad svilj-
rehabilitering &r att veta vad vi ska behandla.
Svéljsvarigheter ar en heterogen diagnos med
manga olika underliggande orsaker. Det har redan
foreslagits olika underkategorier. En internationell

arbetsgrupp jobbar med en bedom-

eller konsistensanpassning; 2) ” Merparten av de behand- ningsskala for respiratorisk dysfagi

rehabiliterande intervention
- exempelvis oralmotoriska
ovningar, Chin Tuck Against

lingsmetoder som finns idag
ar muskelstarkande och vi  fsresiaratt slapp, spastisk, ataktisk och

och forskning om koordinationssva-
righeter pagar. Maggie-Lee Huckabee

Resistance (CTAR), Shakerov-  behover utoka var verktygs- apraktisk dysfagi kan vara potentiella

ning och Expiratory Muscle
Strength Training (EMST);
samt 3) kombinerad kompen-
satorisk och rehabiliterande
intervention. Kontrollgrupperna fick forutom inga
insatser ofta sa kallad “konventionell dysfagireha-
bilitering”, vilket avsag bland annat information
om dysfagi, oralmotoriska 6vningar och sensorisk
stimulans. Vid jamforelse av interventionerna och
konventionella insatser sags att all intervention var
bittre dn utebliven intervention men sarskilt stora
effektstorlekar sags for Shaker, CTAR, och EMST.
Pa grund av stor heterogenitet mellan studierna
bor dock resultaten av metaanalysen tolkas med
forsiktighet.

Hur ser framtiden ut?

Vad &r da framtiden for dysfagirehabilitering? Vi
ser att det dr ett forskningsfalt pa frammarsch och
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lada for nar muskelsvaghet typindelningar vid dysfagi pa samma
inte ar orsaken”

sdtt som inom dysartri. Hur behandlar
vi dem i sa fall?

Merparten av de behandlingsmetoder
som finns idag dr muskelstdrkande och vi behover
utoka var verktygslada for nar muskelsvaghet inte
dr orsaken. Vidare lyfter Huckabee att biofeedback
kan vara en vag framat. Studier har bland annat
visat att patienter kan fordndra sekvenseringen
i sviljningen med hjalp av visuell aterkoppling.
Men ér det tillimpbart utanfor forskningen? Vi vill
svara ja pa den fragan! Elektromyografi (EMG) med
ytelektroder dr noninvasivt och kan anvidndas vid
trdning av aktivering, tajming, styrka och uthallig-
het. EMG ger patienten tydlig och direkt aterkopp-
ling, mojlighet att se framsteg samt har visat pa
positiva resultat. Det dr dessutom inte dyrt, som
jamforelse kostar det bara en tredjedel av ett CELF-
4-test. Metoden anvinds redan framgangsrikt



inom béackenbottentrianing, ddr patienterna kan
lana hem apparaten och trdna hemma. Det later
onekligen som ett koncept for framtidens dysfagi-
rehabilitering!

Aven den muskelstdrkande rehabiliteringen
utvecklas och forbattras. Studier visar exempelvis
att CTAR dr minst lika effektiv som Shaker och
indikationer finns att det dven Gkar
compliance hos patienterna, nagot
man bedémer troligtvis beror pa att
ovningen dr smidigare samt gene-

"Evidensbaserad svalj-
rehablllterlng har taglt behovet av rehabilitering att belysas.

RAPPORT

kanta effekter av behandling med NMES (Speyer et
al. 2022b).

Dysfagirehabilitering pa frammarsch?
Dysfagi lyfts fram som en viktig del att bedoma
och rehabilitera i savil Vardforlopp stroke och
TIA som i det Nationella vardprogrammet for
huvud- och halscancer. Vi tror att ju
mer konsekvenserna av dysfagi blir
allmén kunskap, desto mer kommer

rellt mindre fysiskt anstrangande for stora steg framat de Behandlingsgruppen i det natio-
patienterna att utfora (Park & Hwang senaste éren, och for- nella dysfagindtverket har gjort ett

2021). Ett annat verktyg som &r pa

uppgang ar Neuromuscular Electrical
Stimulation (NMES), som innebaér att
anvénda sig av elektrisk stimulering
av muskler for att rehabilitera dem. Vid utférd

metaanalys av 11 studier sags stora och signifi-

hoppningsvis ar detta
bara boérjan.”

gediget arbete med att sammanstalla
nuvarande evidens i en evidensk-
arta, tillgdnglig for oss logopeder att
tillga vid kliniskt arbete. Det kravs
dock mer forskning for att kartldgga och definiera
de olika bakomliggande orsakerna till dysfagi

samt for att utveckla riktade behandlingsmetoder.
Evidensbaserad sviljrehabilitering har tagit stora
steg framat de senaste aren, och férhoppningsvis
ar detta bara borjan.

MARTINA SUNDSTROM, REMEO
JULIA ANDERSSON, UNIVERSITETSSJUKHUSET LINKOPING
ISABELLE STIGENBERG, REGION GAVLEBORG

Referenser:

Park, Ji-Su & Hwang, NaKyoung. (2021). Chin Tuck Against Resistance
Exercise for Dysphagia Rehabilitation: A Systematic Review. Journal
of Oral Rehabilitation. 48.

Speyer, R., Cordier, R., Sutt, A. L., Remijn, L., Heijnen, B. J., Balaguer,
M., Pommee, T., Mclnerney, M., & Bergstrom, L. (2022). Behavioural
Interventions in People with Oropharyngeal Dysphagia: A Systematic
Review and Meta-Analysis of Randomised Clinical Trials. Journal of
clinical medicine, 11(3), 685

Speyer, R., Sutt, A. L., Bergstrém, L., Hamdy, S., Heijnen, B. J.,
Remijn, L., Wilkes-Gillan, S., & Cordier, R. (2022). Neurostimulation
in People with Oropharyngeal Dysphagia: A Systematic Review and
Meta-Analyses of Randomised Controlled Trials-Part I: Pharyngeal
and Neuromuscular Electrical Stimulation. Journal of clinical medi-
cine, 11(3), 776.

Logoped Julia Andersson férevisar
anvdndning yt-EMG vid sviiljning.

FOTO: HANNA SVENON
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BESLUTA OM LOGOPEDFORBUNDETS RIKTNING FRAMAT

ar tredje ar mots Logopedférbundets

hégsta beslutande organ, férbunds-

motet. Sittande styrelse avrapporterar

da den gdngna mandatperiodens
arbete. Inriktningen pa férbundets arbete for
den kommande tredrsperioden samt budget
beslutas och ny styrelse vdljs. | ar sker motet i
fysisk form pda Generator i Stockholm.

Delegatsfordelning

Vid forbundsmotet representeras Logopedfor-
bundets medlemmar av 40 delegater med en rost
vardera. Fyra av dessa utses av Logopedférbun-
dets studentsektion och dvriga 36 delegater utses
av lokalféreningarna. Samtliga medlemmar i
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Logopedfdérbundet har ndarvaro- och yttranderatt
vid motet men det dr endast delegater som har
beslutsrétt. For att delta som delegat ska man vara
logoped/logopedstudent och medlem i Logopedfor-
bundet samt nyfiken pa och engagerad i utveck-
lingen av forbundet.

Delegatsfordelningen &r proportionerlig utifran
antal medlemmar i varje region. Varje region bor
ocksa utse minst en suppleant som vid behov kan
ersitta ordinarie delegat vid forbundsmotet. Dar
lokalforening saknas kontaktas tidigare delegater,
lokalfackligt fortroendevalda och i vissa fall samt-
liga medlemmar i regionen.

Motionera till forbundsmotet

En motion ar ett forslag fran en lokalforening, en




FACKLIGT

KURS

ACT for logopeder

Logopedférbundet anordnar utbildningen "Acceptance
and Commitment Therapy (ACT) for speech and langu-
age therapists" 19-20 juni i Stockholm.

Kursen halls av logopederna Carolyn Cheasman och
Rachel Everard fran Storbritannien. Huvudfokus fér
ACT inom logopedi har ofta varit gentemot stamning,

men denna kurs har en mer allman inriktning och pas-
grupp medlemmar eller en enskild medlem till o P

forbundsmotet om vad man anser att forbundet ska
arbeta med under kommande mandatperiod.

For att skicka in en motion mailar man till
forbundsordférande Kerstin Wistrom pa adress:
kerstin.wistrom@logopedforbundet.se. Formen &ar
inte sa viktig men det ar viktigt att det framgar att
det d&r en motion som avses. Skriv gdrna kort och
karnfullt och var tydlig med vad du vill uppna med
motionen. Avsluta gdrna med sa kallade ”att-sat-
ser”, det vill sdga att i punktform beskriva vad det
ar for beslut som du tycker ska fattas. Vid behov
kan styrelsen hjdlpa till med att anpassa motionen
sa att formatet fungerar.

Motionen samt styrelsens yttrande 6ver motio-
nen inkluderas i moteshandlingarna. Motionen och
svaret diskuteras vid forbundsmotet och ett beslut
tas kring vad som ska hianda med forslaget.

sar for arbete relaterat till ett flertal olika logopediska
omraden. Mer information finns pa Logopedférbundets
hemsida.
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logopedforbundet_sverige

GLOM INTE EUROPEISKA

Viktiga datum LOGOPEDIDAGEN

Sista datum fér anmalan av delegat: 17 februari
Sista datum att skicka in motioner: 13 mars

Kallelse och propositioner fran styrelsen om stad-
geandringar skickas ut 15 mars

"TOGOPEDENS ROLL INOM
AKUT- OCH INTENSIVVARD'

Samtliga férbundsmaéteshandlingar skickas ut 14 april

nar det galler sprakstérning samfére-

50 DIGITALT SAMTAL kommande med IF och/eller autism.

c

Q7 H = Medverkande ar bland andra Anna Eva
¢  Klassificera och stalla , oo o

o E . . . . Hallin, Karolinska institutet, Lisen Kjell-
é': E SprakstornlnnglagnOS mer, lektor i specialpedagogik, Gote-

8 ~ Den 24 februari ar alla intresserade varmt ~ borgs universitet och Emma Kristoffers-
§ valkomna att delta i ett digitalt samtal son, specialist och habiliteringslogoped,
3 om hur vi staller och klassificerar diagnos  Region Skane. Anmal dig via Logoped-

forbundets hemsida.
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Posttidning B

SVENSKA LOGOPEDFORBUNDET/ SRAT
Box 1419
SE-111 84 Stockholm

ANNONS

tobii dynavox

Delta pa ett av vara
utbildningstillfallen

P& Tobii Dynavox arbetar vi for att hjalpa personer
med kommunikations- och rérelsenedsattningar att
leva rikare och mer sjalvstandiga liv, genom véra
teknologiska hjalpmedel for AKK. Vi erbjuder fysiska
och digitala kostnadsfria utbildningar dar deltagarna
far utoka sina kunskaper inom bade vara hard- och
mjukvaror. Vi har utbildningar utformade specifikt for
logopeder och arbetsterapeuter samt utbildningar
som ar 6ppna for alla.

Skanna QR-koden for att registrera dig eller besok var Kontakta oss gérna pa
hemsida, se.tobiidynavox.com/blogs/live-training/ swedensales@tobiidynavox.com




