Dyslexidiagnos stalls
ofta oacceptabelt sent

En retrospektiv studie av 102 skolelever

Elever med dyslexi, eller 18s-
och skrivsvarigheter, bildar en
heterogen grupp med sprakliga
svarigheter av varierandegrad
och karaktar. Dessa elever blir
ofta missfor stadda och far
knackt galvkansla, och det ar
synnerligen viktigt att satidigt
som majligt identifiera dem for
att kunna sittain hjalpinsatser.
Denna studievisar bl aatt de
sprakliga problemen huvudsak-
ligen har sin grund i bristande
auditiv perception och ett be-
gréansat ver balt korttidsminne,
men ocksa att manga av barnen
ocksa har andra gukdomar, vil-
ket motiverar samarbete ver
yrkesgranser.

Dyslexi, eller |as- och skrivsvarighe-
ter, har sedan slutet av férradrhundradet
engagerat forskare inom olika discipli-
ner. Svarigheterna har forklarats och
getts namn efter forskningsinriktning.
De dlra forsta fallen, som i slutet av
1800-talet beskrevs av l&kare, gdlde
vuxnamed afasi med en helt eller delvis
forlorad tal- och lasforméaga efter for-
varvad hjarnskada. Négot senare be-
skrevs grava las- och skrivsvarigheter
hos barn med en for 6vrigt normal ut-
veckling. | dessafall blev slutsatsen att
stérningen var specifik och orsakad av
en medfodd, neurologiskt betingad
storning. Under flera decennier ansags
orsaken ligga i det visuella systemet,
vilket bl a skulle férklara den spegel-
vandning av bokstéaver som ofta fore-
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kommer vid l&s- och skrivsvarigheter.
Problemen hénfordes &aven till rubb-
ningar i syn- och égonrorelser. | dag &
deflestaforskare bverensom att 1asning
och skrivning, liksom tal, & sprakliga
aktiviteter och att orsakernatill 1&s- och
skrivsvarigheter i forsta hand maste so-
kas i den sprakliga formagan. For en
Oversikt se Catts [1]. Detta har fatt till
foljd att logopeder alltmer anlitasfor ut-
redning av skolelever och vuxna med
sédana problem.

Definition

| begreppet dyslexi ligger arftlighet
med en neurologisk bakgrund. Hagien
och Lundberg [2] havdar att dyslexi &
enstorning i kodningen av skriftspraket
orsakad av en defekt i det fonologiska
systemet, en primér svaghet att hantera
sprakljud och att kopplademtill bokst&-
ver. De menar att dyslexi kan finnas
oavsett begdvningsnivd, medan den
definition som &r 1994 accepterades av
Orton Dyslexia Society i USA betonar
att svarigheterna ar oforvantade i re-
lation till dder och andra kognitivafor-
magor. | Ovrigt finns en god sam-
stammighet mellan de bada definitio-
nerna.

Prevalens och konsfordelning

| litteraturen anges olika siffror for
forekomst av l&s- och skrivsvarigheter,
vilket har sin grund i olika definitioner
med skilda kriterier, varfor prevalens-
siffrornavarierar. Dalby och medarbeta-
re [3] anger 2—4 procent, Lennerstrand
och medarbetare [4] 5-8 procent och
Satz och medarbetare [5] slutligen an-
ger 15-20 procent for 1&s- och skrivsva
righeter och dyslexi. Somvi ser varierar
siffrorna kraftigt. L&s- och skrivsvarig-
heter & i likhet med sprékstorningar
vanligare hos pojkar én hosflickor. Siff-
rornavarierar mellan 2:1 och 4:1.

Ogonrorelser och

visuell perception

Man har lénge vetat att 6gonrorel ser
under [asning hos personer med |&s- och
skrivsvarigheter har ett mer oregel bun-
det monster @n hos normallésare. Vid
l&sning ror sig blicken normalt i sacka-
der och stannar déremellan i fixeringar.
Lennerstrand och Ygge [6] pdpekade

att regressioner eller |angre hopp tillba-
kai texten inte & nagot typiskt for per-
soner med l&s- och skrivsvarigheter,
utan upptréder hosallanér manintefor-
stér en text. Vellutino [7] & den forska-
re som tydligare &n nagon annan visat
att dyslexi inte beror pavisuellapercep-
tionsproblem, utan snarare & en konse-
kvens av begrénsad forméga att anvan-
dasprak for information. Det &r saledes
en svaghet i spraklig tolkning och bear-
betning, en svaghet i att forsta och an-
vanda abstrakta symboler.

Material och metod

Under dren 1987-1993 bedémdes
102 skolelever med l&s- och skrivsva
righeter av forfattarna. Resultaten sam-
manstélldes och utvérderadesi syfte att
fa en fordjupad kunskap om |&s- och
skrivsvarigheter. Vi ville se om sam-
band foreldg mellan sen spréklig ut-
veckling och 1as- och skrivsvarigheter,
mellan kvarstéende sprékliga svarighe-
ter och 1&s- och skrivsvarigheter samt
vilka sprékliga problem som paverkar
las- och skrivforméga. | denna retro-
spektivastudie[8] ingick 87 pojkar och
15flickor, i aldern 8-17 &. Femtio pro-
cent gick pa mellan- och 20 procent pa
hogstadiet. Resterande 30 procent gick
antingen pa |agstadiet, i klass6s grupp
eller pa yrkesgymnasium. Genom-
snittsdldern var 12 &.

Sextiofem procent av eleverna kom
pa remiss fran skolhalsovarden, sam-
ordnad habilitering eller PBU. | dvriga
fall sokte foraldrar direkt hos logoped
for sina barns problem. Anamnestiska
uppgifter och testresultat ladesi en da-
tabas for bearbetning. Vi hadeintei n&
got fall tillgang till journaler, men me-
dicinsk information forekomi defall da
elev varit utredd av |8kare.

Bedomningen baserades pa neuro-
psykologiska och neurolingvistiska te-
orier enligt Luria[9]. Dessainnebér att
grundldggande perceptuella och sprak-
liga forméagor, inklusive lasning och
skrivning, ses som funktionella system
av samordnade processer, dar de ingé&
ende delarna & beroende av och paver-
kar varandra. Vid en ingdende analys
kan man finna grundproblemet eller
grundproblemen och sevilken eller vil-
kadelar av formagan som &r paverkade.
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P4 sa st kan varje elevs svarigheter
och formagor béttre forstas. Genom att
aven iaktta hur uppgifterna l6ses kan
man forstd hur kompensatoriska strate-
gier kan utnyttjas.

Testmaterialet sammangtélides fran
olikatest. Det omfattade provning av au-
ditiv och visuell perception, korttidsmin-
ne och inlérning, spraklig medvetenhet,
sprakforstéelse, ordforrad, grammatik,
horforstéelse och aterberédttande [10-
15]. Lé&sning, lasforstéelse, stavning,
spréklig medvetenhet, sprakforstaelse
och grammatik beddmdes med standar-
diseradetest for att man skullefaen upp-
fattning om lingvistisk alder.

Kortfattad beskrivning

av testuppgifter

Auditiv perception innebar tolkning
och bearbetning av sprékljud i ord och
pseudoord. Visuell perception och vi-
suomotorik omfattade detaljanalys,
som riktningsuppfattning och urskiljan-
deav figur mot bakgrund samt att i pap-
per—pennauppgifter fullfélja monster
och kopiera figurer. Korttidsminne for
verbalt presenterade orelaterade ord
och meningar prévades.

Inlarningsuppgifter bestod i att dter-
ge verbalt presenterade ord i rétt foljd.
Spraklig medvetenhet omfattade rim-
igenkanning och sprakljudsutelamnan-
de, dvs att utelamna ett sprakljud fran
ett givet ord.

Sprékforstéel se omfattade talforsté-
elseav satser av olikagrammatisk kom-
plexitet samt att svara pa innehallsfré-
gor till uppléast text av olika svarighets-
grad. Ordforradet prévades med bildbe-
némning och ordfdrklaringar. Gramma-
tisk formaga omfattade formagan att
forstaoch uttryckakomplexameningar.

Sammanfattning

av anamnestiska data

Né&gon form av komplikation i sam-
band med graviditet eller forlossning
hade férekommit hos 15 pojkar och en
flicka. Trettiogju pojkar och fyraflickor
hade haft sjukdomar utover de vanliga
barnsjukdomarna (se Tabell I).

Nagrabarn hade eller hade haft flera
av de uppréknade sukdomarna. En
kombination av komplikation i sam-
band med graviditet/forlossning samt
siukdomar fanns hos elva pojkar, men
inte hos nagra flickor. Tjugoétta elever
hade korrigerad syn, och medftdd cen-
tral horselnedséttning fanns hos tva.
Horselnedséttningen omfattade inte
frekvensomrédet for talljud. Nio barn
hade haft upprepade otiter i forskoledl-
dern. Inget av dem hade ndgon kvarsté-
ende horsel nedséttning.

Motorisk utveckling
Tjugotre pojkar och tre flickor hade
varit senai sin tidiga motoriska utveck-
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Tabell 1. Sjukdomar hos 41 av 102 skolbarn
med l&s- och skrivsvarigheter.

Antal

Allergi 1
Avsaknad av anus
Barndomspsykos

Blindtarms- och ljumskoperation
Borrelios

Kefalhematom
Centralneurologisk stérning
Depression

Diabetes

Epilepsi

Epileptiska anfall

Flertal otiter

Hemiplegi

Hjartfel

Horselnedsattning

Neonatal ikterus

Neonatal infektion

Priméar enures
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ling. Det var vanligt med sen motorisk
utveckling da ocksa komplikationer i
samband med graviditet/forlossning
samt sjukdomar utbver vanliga barn-
gukdomar férekommit. Enbart sen mo-
torisk utveckling fanns endast hos tre
barn.

Andrautredningar

Fyrtiotre, 37 pojkar och sex flickor,
hade blivit utredda inom skolhél so-
vard, psykisk barn- och ungdomsvard
(PBU) eller barnhabilitering foreelleri
samband med den |ogopedi ska bedém-
ningen. Fem fick inte nagon diagnosel-
ler specifikt utldtande. Utredningarna
leddetill att 10 procent, allapojkar, fick
diagnosen DAMP (dysfunktion i fraga
om avledbarhet, motorik och percep-
tion) och 16 procent bedémdes ha kog-
nitiva svarigheter (varav en med
DAMP) utover |&s- och skrivsvérighe-
ter. Priméara koncentrationssvéarigheter
fanns hos 7 procent och psykosociala
problem hos 3 procent. Sju pojkar och
fyraflickor hade en ojamn begavnings-
profil, varav tre med hog sérskolepro-
fil. Ytterligare tre pojkar hade en all-
man utvecklingsforsening. Dessutom
uppgavs efter psykologbeddémning tre
pojkar varasenai sin mognad, en lang-
sam i sin inléarning samt en ha barn-
domspsykos med inlérningssvarighe-
ter. Mer exakta uppgifter om de ovan-
namnda elevernas kognitiva formaga
forelag inte.

Under den logopediska utredningen
framkom att det fanns ytterligare tio
elever med stora koncentrationssvarig-
heter. Det var oklart om det i dessa fall
kan havarit frégaom priméar koncentra-
tionsstorning [16] eller koncentrations-
svarigheter betingade av svarigheter
och misslyckanden i skolan. Huruvida
ytterligare utredningar, medicinska el-

ler psykologiska, skulle goras i fraga
om dessa elever ar for oss okant.

Sprakutveckling och hereditet

Fyrtio barn hade haft en sen sprakut-
veckling, 37 pojkar och tre flickor. Av
dessa hade endast 18 barn diagnostise-
ratsav logoped och gétt i terapi i forsko-
ledldern. Hereditet for sen sprakutveck-
ling och/eller 1&s- och skrivsvarigheter
forekom hos 76 elever, motsvarande 81
procent, medan arftlighet var okand hos
19 procent. Tvasprakig bakgrund fanns
hos dtta elever.

Resultat och diskussion

Tio procent av ded dreelevernakun-
deforstatexter ur skolbocker anpassade
for aldern, medan 70 procent hade své-
righeter med |&sforstaelsen. Deras |as-
forméaga Oversteg inte den lasformaga
som forvantasi arskursfyra. Lasforma
gan for kunskapsinhdmtning var darfor
mycket begrénsad. Ytterligare 20 pro-
cent hade mycket stora lassvarigheter
och fick inget ssmmanhang alls i det
I&sta. Fyrapojkar i dldern 8-11 &r hade
inte »knackt |askoden». Tre av dem
hade ocksa fétt diagnosen DAMP. Hos
samtligaelever fanns sprakligaoch me-
tasprékliga svérigheter av varierande
grad och karaktér, som péverkade l&s-
och skrivformagan. Trettionio elever
hade enligt var bedémning bristande
sprékforstaelse for aldern. Tjugo av
dem hade varit senai sin sprakutveck-
ling, medan de resterande 19 skulle haft
en normal sprékutveckling. Man kan pa
godagrunder anta att sistndmndagrupp
antingen varit sen i sin sprékliga ut-
veckling, vilket av olika skél inte upp-
mérksammats, eller att den verbaa
svagheten visade sig forst vid |&s- och
skrivinlarningen.

De sprakliga problemen och | &s- och
skrivsvarigheterna hade huvudsakligen
sitt ursprung i bristande auditiv percep-
tion for sprakljud och ett begransat ver-
balt korttidsminne. Dessagrundldggan-
de svérigheter hade péverkat sprakfor-
stéel se, ordmobilisering, uttal av artiku-
latoriskt kréavande ord och aterberéttan-
de. Méangaav varaelever hade ocksa se-
riella inlarningssvarigheter som hade
forsvarat inldrning av veckodagar, ma
nader och multiplikationstabeller. Man
kan &ven finna mer subtila seriella pro-
blem som &terverkar pa formagan att
uppfattaljudens ordningsfoljdi ord och
&ven ords placering i meningar.

Uppfdljningsstudier av sprakstorda
forskolebarn har visat pa kvarstdende
sprékligasvarigheter, inkluderande | &s-
och skrivsvarigheter, men &ven andra
kognitiva svarigheter i skolddern [17,
18]. Vara resultat stammer ganska vél
med de data som framkommit i dessa
studier. Sambandet mellan 18s- och
skrivsvarigheter och sprakstorningar &
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emellertid inte helt entydigt. Nauclér
och Magnusson [19] fann i sin longitu-
dinella studie att sprakstorda barn som
grupp presterade sémre @n matchade
kontrollbarn med normal sprakutveck-
ling, men det fannsindividuellaskillna-
der i b&da grupperna. | den sprakstérda
gruppen fanns barn som l&ste béttre och
i den normalsprakiga fanns barn som
| &ste simre &n matchningsbarnet. Detta
var avhangigt av den sprakliga profilen
och den fonologiska medvetenheten.
En viss medvetenhet om sprakljud &
nddvandig for l&sinlérning, och genom
l&sning utvecklas denna formaga vida-
re. Men det récker inte att vara fonolo-
giskt medveten for att bli en god lasare,
utan aven syntaktisk forméaga har stor
betydelse. Elbro [20] menade att till-
[&mpning av morfologisk kunskap, dvs
kunskap om ords ursprung och éndel-
ser, kan vara en strategi for |asforstéel-
se.

Sammanfattning

Var retrospektivastudie visar att ele-
ver med |&s- och skrivsvarigheter utgor
en heterogen grupp, med sprékligasva
righeter av varierande grad och karak-
tar, som paverkade |as- och skrivforma:
gan. Aven elever med mindre uttalade
svarigheter hade betydande problem
med l&sning och stavning. De var lang-
samma, tréga och blev I&tt uttrottade.
Oftablir dessa elever missforstadda, da
deras uttrottbarhet och langsamhet kan
tolkas som bristande koncentration och
dalig motivation for skolarbete. N&r
dessa elever |6ste icke-verbala uppgif-
ter var de bade koncentrerade och moti-
verade. Vi fann inga kvalitativa skillna-
der mellan de sprékliga svérigheterna
hos dem med enbart dyslexi/lés- och
skrivsvarigheter och de 36 procent som
&ven hade fatt andra diagnoser.

Slutsatser

Om man i ett oselekterat material
som detta finner att 36 procent har fatt
andra diagnoser utéver 18s- och skriv-
svarigheter framstar klart att det &r
nodvandigt med samarbete mellan oli-
ka yrkeskategorier for att finna adek-
vatadtgarder. Gladjandenog finnsidag
samarbete 6ver yrkesgranser i sakalla-
de resursteam. Barn med inlarnings-
svérigheter torde darmed kunnaidenti-
fieras och diagnostiseras tidigare an
vad som framkom i denna studie, dér
genomsnittsdldern var 12 a&. Det &
inte acceptabelt att elever med las- och
skrivsvarigheter utreds forst langt upp
i skoléren med risk att utestdngas fran
den kunskap som vanligen inhémtas
via det skrivna spraket. Ju tidigare en
elev far forstaelse for sina svarigheter,
desto mindre &r risken att sjdlvkanslan
knécks och psykosocialaproblem upp-
stér. Betydelsen av tidiga insatser kan

1026

inte dverskattas, varken i ett individ-
eller ett samhéllsekonomiskt perspek-
tiv.
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i sjukvarden

Vad hander i slutna rum da
lakare blir problem? Hur 16-
ser man konflikter vid miss-
dden i varden? Vem kan ge
ett bra stdd till anmalda la-
kare?

Under 1994-95 publice-
rade Lékartidningen 21
artiklar om problemlakare,
lakarproblem, ansvarsfra-
gor och patientférsakring-
en. De har nu samlats i ett
80-sidigt hafte, som kan
bestéllas med kupongen
nedan.
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