MEDICINSKA FAKULTETEN

Lunds universitet

Institutionen for logopedi, foniatri och audiologi

Reliabiliteten ur tre aspekter hos ett nytt
svenskt grammatiktest

Sara Clarén
Sara Hellsten

Logopedutbildningen, 2003
Vetenskapligt arbete, 20 poiing

Handledare: Kristina Hansson och Karl Radeborg




SAMMANFATTNING

I Sverige rader stor brist pd standardiserade logopediska instrument. Det dr dérfor angeldget
att ta fram sidana. Ett grammatiktest &r under fardigstéllande av Kristina Hansson och Ulrika
Nettelbladt vid institutionen for logopedi, foniatri och audiologi vid Lunds Umversitet,
Grammatiktestet skall standardiseras och beridkningamna av reliabiliteten ér ett led 1 detta
arbete. Det grundar sig pa modem forskning kring grammatiska svarigheter hos svensktalande
barn med sprakstorning och bygger pa processbarhetsteorin. Testet &r avsett att anviindas for
att diagnostisera barn med grammatisk sprakstérning.

V1 har i denna uppsats underskt Grammatiktestets reliabilitet ur tre aspekter; test-retest-
reliabiliteten, interbeddmarreliabiliteten samt Chronbachs alfa (homogeniteten).

Viar undersélkning utfordes p& 47 normalsprikiga svenska barn i férskoledldern. Varje bam
testades av samma testledare tvd ginger med en méanads mellanrum. Bamnens svar poéngsattes
av tvé oberoende beddmare. Bida beddmama potingsatte alla barn. Transkriptionerna av
barnens svar stiimde i de flesta fall vél 6verens mellan de tva bedémarna. I de fall
beddmmingarna av svaren var olika berodde det oftast pd olikheter 1 bedémarnas
transkriptioner.

Resultatet visar att reliabiliteten dr hdg ur alla tre aspekterna (test-retest-reliabilitet 0,70,
interbedémarreliabilitet 0,99, Cronbachs alfa 0,84). Detta innebér att en forbétiring av ett
barns testresultat friin en ging till en annan i hég grad beror pd att barnet utvecklats, och inte
pé slumpen. Det visar ocksa att man kan j&mfora och dra slutsatser utifrdn tva olika personers
beddmningar av samma barn, och att testet i hdg grad miter bara en faktor (troligtvis
grammatisk {&rméga).

Resultaten jimftrdes med reliabiliteten hos Reynell developmental language scales (Reynell,
1987). Grammatiktestet klarar en sidan jamftrelse bra.
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1. INLEDNING

Var uppgift i foreliggande studie #r att understka reliabiliteten hos ett nykonstruerat
grammatiktest f6r svenska. Reliabiliteten undersoks ur tre aspekter; test-retest-reliabilitet,
interbeddmarreliabilitet och Chronbachs alfa.

En viktig del av det logopediska arbetet ir att bedéma barns sprk. Det gérs bade i spontana
observationer och med hjilp av test. I Sverige har det traditionellt funnits en forkirlek for
kvalitativa beddmningsmetoder nér det giller kliniska logopediska bedémningar av barn. De
kvantitativa standardiserade test som funnits har oftast inte varit baserade pa det svenska
spraket, utan har varit versatta frin andra sprik. 1 USA déremot har man i stor utstrickning
anvint sig av kvantitativa test, ofta standardiserade, nir man bedémt barns sprak (Nettelbladt,
1995). For att kunna halla en god kvalitet pa den kliniska logopedverksamheten behévs
kvantitativa spriktest utformade utifrdn det svenska spraket. Risken ir annars att de
logopediska beddmningarna blir alltfér subjektiva och ej jimférbara.

Manga barn som kommer till logopedmottagningarna har grammatiska problem. Behovet av
ett svenskl, standardiserat och reliabelt grammatiktest ér darfor stort. Kristina Hansson och
Ulrika Nettelbladt vid institutionen for logopedi, foniatri och audiologi vid Lunds universitet
har utformat ett svenskt grammatiktest ddr standardisering och normering héller p att
sammanstillas. Testet kallas &n sa lainge Grammatiktestet, vilket ocksa ér det namn vi
kommer att anvinda 1 var uppsats.




2. BAKGRUND
2.1 Testning

Ett test &r et stickprov ur verkligheten, som anvénds for att man pi ett systematiskt sitt ska
kunna registrera en viss aspekt av en ménniskas beteende. Att studera hela det beteende som
avses skulle vara alltfor tidsddande. Istillet tar man ut ett stickprov som ska variera i
svarighetsgrad och som ska belysa olika sidor av det beteende man #r intresserad av
(Holmquist, 1983). Testsituationen ir inte identisk med den verklighet dir beteendet normalt
forekommer, men maste vara tillrackligt lik den for att slutsatser ska kunna dras. Testet far
inte vara godtyclligt, ntan maste ha en viss grad av objektivitet. Med det menas att man
efterstrivar att administration, poéingsiittning och tolkning av resultatet ska vara oberoende av
testledarens subjektiva bedomningar (Anastasi & Urbina, 1997).

Att anviinda test for att bedéma ménskliga férméagor dr en gammal fSreteelse. Redan i Kina pa
200-talet f Kr testade man minniskor bland annat for att hitta den lampligaste placeringen
inom férsvaret. De tidiga experimentella psykologerna i1 Europa under 1800-talet var
intresserade av att formulera generella principer {8r hur ménniskan fungerar. Inga avvikelser
mellan testpersonerna sags som normala. Man var till exempel intresserad av minniskans
reaktionstid ur olika aspekter. Dd testade man for att hitta likheter mellan miinniskor.
Skillnader sdgs som fel i testet eller hos testpersonen (Anastasi & Urbina, 1997), Numera
anvénds test for att hutta skillnader mellan olika personer, eller olikheter i en persons beteende
vid skilda tillfillen. Det ir det faktum att ménniskor dr olika som #r grunden for testning idag
(Holmquist, 1983). Diirfor vill man konstruera test som ger en s stor interindividuell
spridning av testresultaten som mdjligt, sd att individerna férdelar sig dver i stort sett samtliga
testpoéingvirden (Smedler, 1993).

Det finns olika typer av test, och dessutom olika sitt att indela test i grupper. Ett sitt att dela
in test dr i direkta och indirekta test. Direkt testning dr niir man miiter precis det man ir
ntresserad av, till exempel nigons ordkunskap 1 ett glosférhér. D& man vill understka nigot
som inte #r direkt miéitbart, kan man miéita nigot annat, och sedan dra slutsatser utifrin det. Det
man miiter behdver inte nédvindigtvis ha likheter med det beteende man vill uttala sig om,
men miste ha ett bevisat samband med det s6kta. Detta dr ett indirekt sitt att testa. Det kan
handla om till exempel intelligens (Anastasi & Urbina, 1997). Grinsen mellan direkt och
indirekt testning dr inte alltid helt tydlig. Det handlar mer om ett kontinuum mellan dessa tva.

2.1.1 SKkil att testa barn

Barn dr mycket olika som individer. I klinisk verksamhet arbetar man med att diagnostisera
beteendeavvikelser [6r att avgdra behov av insatser. [ detta arbete har man stor nytta av att
kartligga bams olikheter, vilket man bland annat gér med hjélp av test. Man testar f6r att man
vill ”skaffa sig en bild av barnets intrapsykiska fungerande i olika avseenden” (Smedler,
1993: 11). Anledningen &r ofta ett behov av fordjupad individinriktad diagnostik. Men att
testa for diagnostikens egen skull dr meningsldst. Resurser méste finnas for att félja upp
testresultatet och barnets {Grildrar méste [rin bérjan vara inférstdidda med testningens syfte,
bland annat f6r att kunna ta emot resultatet pa ett bra siitt. I arbete med vuxna anvinds ofta
intervju for att kartligga olika beteenden. Intervju fungerar daligt med barn, da det ligger fér
langt ifrdn deras spontana uttryckssitt att analysera sig sjilva. Varfor kan man da inte bara
vara med bamet och observera beteendet 1frdga? Det finns flera skal till detta. En anledning
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att anvéinda ett test dr att det dr ett kontaktmedel, som stimulerar det man vill observera. Man
far alltsd fram information av férutbestimd art. En annan anledning #r att man anvinder ett
material som ofta &r nytt fér barnet, vilket stimulerar nyfikenhet och spontanitet och far barnet
att glomma eventuell blyghet. Eftersom testaren anviinder samma material med flera barn, och
under si lika férhallanden som méjligt, far han/hon littare att se nyanserna i barnens beteende
(Smedler, 1993). Om testet dessutom &r standardiserat hjilper detta testledaren till en mer
objektiv beddmning av beteendet.

2.1.2 Forutsiittningar och svarigheter vid testning av barn

Vid testning forutsitter man en viss stabilitet ver tid och rum hos det testade beteendet. Man
vill att testresultaten ska vara giltiga inte bara hir och nu. Detta antagande om stabilitet
stdmmer inte riktigt pi barn, da de befinner sig i stindig och dynamisk utveckling. Man méste
dérfér ha en nigorlunda bra bild av hur utvecklingen ser ut, och hur olika faktorer férhiller
sig till varandra och ha férvintningar om hur den observerade egenskapen forhaller sig till
andra aspekter av utvecklingen. Har man inte det kan man aldrig vara riktigt sidker pa vad det
dr man egentligen miter ndr man gor en indirekt testning (Smedler, 1993).

Det finns fler svarigheter med att testa barn. Speciellt forskolebarn paverkas ldttare &n vuxna
av vem testledaren ir och av situationella influenser. Resultatet paverkas ocksé av vad
testpersonen gjort precis fore testningen, speciellt om aktiviteten lett till trétthet eller
emotionell instabilitet. Om barnet inte svarar pa en uppgift behdver det inte betyda att
han/hon inte klarar av den. Manga andra slumpfaktorer kan spela in i barnets
svarsbendgenhet. Dessutom paverkar testledaren resultatet bide genom sitt beteende i
testsituationen och genom sina egna forvintningar pd barnets prestation (Anastasi & Urbina,
1997).

2.2 Spraktestning

2.2.1 Spriakbedomningar

Inom klinisk logopedisk verksamhet spelar sprakbedémningar en stor roll. De ska utgéra
underlag for savil diagnostik som {6r beslut om intervention. Sprikbeddmningar kan géras pi
flera siitt. Som logoped arbetar man ofta problemorienterat. Utifrin remissen angiende barnet
och det f&rsta intrycket man far vid métet med bamet skaffar man sig en hypotes om
problematiken. Denna verifierar eller forkastar man sedan med hjilp av en sprakbedémning.
Ett annat sétt att utféra en sprakbedémning, kan vara att anviinda ett bestimt test eller
testbatteri for alla bam och utifrin de resultat man far fram besluta om vidare atgirder,

En sprikbedomning kan se ut pa olika sétt. Den kan baseras pd allt ifrin observationer av
spontan kommunikation till standardiserade test. Bide observationer och test #r viktiga och
kompletterar varandra. Ett annat sitt att se pa sprikbedémningar dr ur aspekten kvalitativt
kontra kvantitativt. Enkelt kan man séiga att test miter spriket pé ett kvantitativt sitt, medan
observationer ger en kvalitativ bild av barnets sprak (Nettelbladt & Hansson, ms.). T klinisk
verksamhet #r det inte alltid s& enkelt uppdelat. Test kan ocksd anviindas pi ett kvalitativt siitt,
for att ytterligare kartligga ett barns specifika férméga. Ett exempel pa ett kvalitativt test r
Nelli (Holmberg & Sahlén, 1986). Man fringar da standardiseringen, och det 4r viktigt att
halla 1 minnet att man inte lingre gor en kvantitativ bedémning. Det finns ocksa
standardiserade metoder f&r sprakobservationer som gor dem kvantitativa till sin natur, till
exempel berdknandet av MLU.



2.2.2 Screeningtest och diagnostiserande test

Nir man ska testa ett barns sprikliga forméga finns det generellt tva typer av test, som har tva
ohika syften; screeningtest och diagnostiserande test. Med den forsta typen avgér man om det
alls finns en spriklig avvikelse hos barnet och om man ska gé vidare med en utredning.
Screeningtest utfors vanligen av personer som inte har en specifikt spriklig utbildning, till
exempel personal pa BVC. Barn som far ett avvikande resultat remitteras vidare till
specialister for en mer utférlig utredning. For att specialisten sedan ska kunna stélla en
diagnos behdvs diagnostiserande test [6r den eller de sprakliga dominer dir avvikelse
misstinks (Lavesson, 1999). Testning utgér som tidigare nimnts bara en del av
diagnosunderlaget och resultatet maste séttas i relation till spontant beteende innan diagnos
stélls. Test dr trots allt bara stickprov pa vad barnet presterar.

2.2.3 Brist pa standardiserade test

Inom det logopediska omradet i Sverige ir det ont om standardiserade test. Bristen pa
standardiserade test gir att det finns en risk att manga logopediska beddmningar inte blir sa
objektiva (Lavesson, 1999). Ménga av de test som anviinds idag dr 6versatta frén nigot annat
sprik, och om de alls &r standardiserade ér detta gjort pd originalspriket. Att anviinda
Oversatta test med tillhdrande ursprungliga normer 4r inte alltid sa Iyckat. Spréakliga strukturer
som &r vanliga 1 ett sprak behdver inte vara det i ett annat sprak. Hur pass svér en struktur dr
kan ocksd variera frin sprak till sprak. Dirfor kan Gversatta test vara inriktade pa strukturer
som inte nddvindigtvis ir relevanta i en sprikbedémning pé svenska. Det kriivs dirfor en
grundlig bearbetning och anpassning och en ny standardisering om ett test dversiitts. Ett
exempel pi ett test som anpassats och standardiserats tifl svenska dr TROG (Bishop, 1989;
Holmberg & Lundilv, 1998).

Att det finns sa fé test som &r standardiserade pa svenska beror bland annat pé att det kriivs
vildigt minga testpersoner for att genomféra en standardisering. Standardiseringen éir
svargenomftrbar dé den svensktalande populationen inte ér sa stor, och dessutom dr utspridd
over ett stort geografiskt omrade. Det kriivs ocksa en stor arbetsinsats for att standardisera ett
test (Nettelbladt & Hansson, ms.). Eftersom grammatik uppfattas som speciellt svirundersdkt
av manga logopeder (Lavesson, 1999) kan det hiir indi finnas ett extra stort behov av ett
standardiserat test med noggranna instruktioner fér att de logopediska bedémningarna ska
vara vilgrundade.

2.2.4 Elicitering

Fér att locka fram sprakproduktion hos barnet man testar finns olika sé kallade
eliciteringsstrategier att tillgd, till exempel imitation, benimning, meningskomplettering,
modellmening, frégeord och aterberittande. Vilken strategi man véljer har visat sig kunna
péverka barnets respons (Nettelbladt, 1993). Vissa strategier r mer styrande #n andra. Den
mest styrande &r imitation, di barnet ombeds repetera vad testledaren siger. Eftersom barn
med sprikstdrning kan vara talgenerade och faordiga kan det vara nédvandigt att anviinda en
styrande strategi (Nettelbladt & Hansson, ms.). Med en mindre styrande strategi riskerar man
niamligen att stéilla alltfor hdga krav pa barnets sprikproduktion, och dérigenom inte fa nigot
svar alls. Man bor ocksé tdnka pd att eliciteringen méste ske pi ett pragmatiskt rimligt sétt, for
att fa bra svar fran barnet. Barnet fir inte tycka att det dr en oberittigad eller konstig fraga
(Gerken, 2000). Hakansson och Hansson (2000} har visat att meningskomplettering ér en
eliciteringsstrategi som fungerar biittre med {Grskolebamn #n vad eliciterad imitation gor.




2.2.5 Svarigheter vid elicitering av grammatiska strukturer

Som tidigare ndmnts uppfattas testning av grammatik av manga logopeder som svérare in
testning av andra sprakliga omraden. Detta beror pa att det stills stora krav pa eliciteringen
(Lavesson, 1999). Det kan vara svart att locka fram grammatiska strukturer med en styrande
eliciteringsstrategi, speciellt om det handlar om ldngre strukturer dir det krivs att barnet
producerar en fullstindig mening. Med en mindre styrande strategi blir & andra sidan svaren
mer varierande och dirmed mer svarbedémda (Nettelbladt & Hansson, ms.). Man kan behdva
variera eliciteringsstrategi 44 man vill locka fram produktion av grammatik, beroende pi
vilken struktur man Ar ute efter.

Det finns fler hinder pd viigen nédr man ska testa grammatik. De barn som oftast utsitts for
sadan testning &r barn med sprikstérning. Det dr en vildigt heterogen grupp. Vissa av dessa
barn har problem béde med sprik{orstacelsen och sprikproduktionen, medan andra bara har
problem med produktionen. For att veta var problemet ligger krivs att savil forstdelse som
produktion av grammatiska strukturer kartldiggs. Barn med sprak{Srstielseproblem &r
svartestade, eftersom de kan ha svarigheter att forsti vad som forviintas av dem (Leonard,
1996).

Barn med sprakstorning har ocksé olika viil utvecklad fonologi. Stora fonologiska problem
g6r det svart att beddma den grammatiska férmagan, eftersom det kan vara svart att forsta vad
barnet sdger. Det kan ocksd vara svirt att avgéra om exempelvis ett uteldmnande har sin
grund i fonologiska eller grammatiska problem (Hansson, 1998; Leonard, 1996).

Barnen har ocksi olika vil utvecklad lexikal formaga. En god lexikal fSrméga kan i vardagen
1 viss man kompensera och délja en bristande grammatisk forstaelse. Genom att bamet forstar
alla de ingdende lexikala elementen i satsen det hor belastas dess forstaelse av syntax och
grammatiska morfem inte lika hart &r en adekvat tolkning av satsen. Dessa grammatiska
problem kan synliggéras vid en testning, En bristande lexikal férmaga eller
ordmobiliseringsproblem, & andra sidan, gor det svirt att bedéma grammatisk férstaelse och
produktion, eftersom grammatik forutsétier ordkunskap. D& man testar barn kan man heller
inte vara siker pé att barnets maximala sprakliga formaga kommer fram, da de séllan forstar
att de forviintas gora sitt yttersta (Leonard, 1990).

2.3 Grammatiktestet

I vér studie har vi anvint Grammatiktestet, som &r ett nytt test utformat av Kristina Hansson
och Ulrika Nettelbladt (under utarbetande). Testet bestar av 45 testuppgifter som testar 13
olika grammatiska strukturer. Testet grundar sig pa aktuell forskning kring grammatiska
svarigheter hos svensktalande barn med sprékstérning. Ménga av de strukturer som testas har
visat sig speciellt svira att behirska [6r barn med sprékstdring.

I en studie av Leonard, Salameh och Hansson (2001) fann man att svensktalande barmn med
sprékstérning har svart att anvénda genitiv (kartens), obestdmd artikel (en katt) samt
kongruens 1 nominalfras (et guit hus) jamfsrt med bade dldersmatchade och sprakmatchade
kontrollgrupper. Med sprikmatchad grupp menas att bamen har samma MLU oavsett dlder.
Barnen uteldmnar eller ersitter dessa strukturer i hdgre grad én vad barnen i
kontrollgrupperna gor. Aven pluralis (katter) testades i denna studie, men skillnader kunde
pavisas endast jim{ort med den &ldersmatchade kontroligruppen.



Verbmorfologi och ordf61jd hos svenska barn med sprakstéming har undersokts i tva olika
studier (Hansson, Nettelbladt & Leonard 2000; Hansson & Leonard, 2003). Bada studierna
visade att de stérsta problemen for barnen med sprikstéming, jamfort med bade alders- och
sprakmatchade kontrollgrupper, bestér i utelimnande av kopula i presens (7} samt i den
regelbundna preteritumbadjningen (Mippte). Barnen med sprikstéming hade dven brister i
ordfdljd i negerade huvudsatser (Han fér inte méla). De hade dven problem med ordfoljden i
meningar som inte borjar med subjekt, det vill siga topikalisering (Sen vilade de). De hade
signifikant fler ordféljdsfel dn den sprakmatchade gruppen. Didremot fann man i studierna
bara smé skillnader vad giller oregelbunden preteritumbdjning (sdg) och i presensbdjning
(klipper), och endast mellan barnen med sprékstdrning och den dldersmatchade
kontrollgruppen (Hansson, Nettelbladt & Leonard, 2000). Svensksprakiga bam med
sprakstdrning anvinder bisatser mer séllan én yngre barn som ligger pA samma sprakliga nivé.
Bisatser dyker normalt upp fore tva ars dlder. De forsta som kommer ir vanligtvis
relativbisatser ( ... som dricker) (Hékansson & Hansson, 2000).

Grammatiktestet utgar dven frdn den s kallade processbarhetsteorin (Pienemann &
Hakansson, 1999). Denna teori innebér att grammatiska strukturer kan delas in i fem olika
nivéer, som stiller olika hiéga krav pé spraklig bearbetning. P& fSrsta nivén bearbetar barnet
ordet som en helhet. P4 nivé tvi omfattar bearbetningen ordets olika morfem, alltsa
bearbetning inom ordet, som till exempel tempus- eller numerusbéjning. Barnet visar att det
kan anviéinda samma ord med olika form beroende pa vad som menas (klipper-klippte). Den
tredje nivén innebir att barnet kan utbyta information inom frasen, till exempel kongruera
adjektivet med substantivet i en nominalfras (et guit hus). P4 fjirde nivan kan barnet bearbeta
information mellan olika fraser, och till exempel negera huvudsats eller kongruera adjektiv i
predikativ (fuset dir stort). Den femte och hiigsta nivin innebdr att barnet klarar av utbyte av
information mellan olika satser, och kan skilja p& huvudsats (Han kan inte) och bisats (... ait
han inte kan),

Processbarhetsteorin ligger till grund for testuppgifternas ordningsfsljd i testet, si att nivierna
testas i stigande sviirighetsgrad. Den har dven piverkat urvalet av malord. Enligt
processbarhetsteorin ir det viktigt att (A fram flera former av ett visst ord, for att se att barnet
inte bara memorerat en viss form av ordet, och dirmed befinner sig pi niva ett. Om flera
former av ordet {Grekommer visar det att barnets bearbetande &r pa morfemniva eller hégre.
Darfor aterkommer samma substantiv, adjektiv och verb i olika former i testet.

2.4 Psykometriska egenskaper

2.4.1 Standardisering
For att kunna jém[ra flera barns resultat pd samma test, eller samma barns resultat pa olika

test pé ett objektivt sitt kriivs att testen éir standardiserade. Detta innebir att man pa flera sitt
forsoker géra omstindigheterna kring testningen sa lika som mojligt fran gang till ging:

e Testsituationen ska vara likadan vid alla testningar.

¢ Bedomningarna av de enskilda svaren ska géras pd samma sitt av olika beddmare.
o Tolkningen av barnets resultat pa testet ska ske pa ett objektivt sitt.

e Testet ska vara normerat.




For att man skall kunna dra slutsatser utifrin resultaten kriivs att testet 4r undersdkt med
avseende pi reliabilitet och validitet och att dessa dr goda (Holmquist, 1983). Det 4r dock
viktigt att komma ihdig att inte ens en standardiserad testning ndgonsin kan bli helt objektiv.

For att kunna uttala sig om huruvida ett visst bamns testresuitat 4r normalt eller avvikande
behdver man jimfora med hur andra barn presterar p& samma test, det vill siga testet ska vara
normerat. Det innebdr att testet provats ut pa ett stort antal individer. De som testet provats ut
och normerats pa skall som grupp ur vissa aspekter likna den grupp av individer man vill
anvinda testet pd, till exempel i friga om alder och modersmal nir det géller spriktestning.
Normeringsgruppen skall samtidigt vara ett representativt stickprov ur populationen (Smedler,
1993}. Normema man fr fram visar inte bara gruppens genomsnittliga prestation utan ocksa
hur poingfrdelningen ser ut dver hela skalan av maéjliga resultat. Nir det giller barntest
miste en sddan fordelningskurva goras for varje éldersgrupp. Om barnet inte presterar ett
aldersadekvat resultat kan man i normerna se vilken &ldersgrupp barnet liknar vad giller det
testade beteendet. Det giller att halla i huvudet att normering #r socioekonomiskt och
kulturellt specifik och att normerna dessutom kan {Sriindras dver tid. En normering gjord p4
50-talet behdver darfor inte vara giltig idag (Smedler, 1993). Beroende pa vad testet miter
férandras normerna olika snabbt. Exempel p& normer som #r timligen stabila skulle kunna
vara svenska femtondringars ldngd. Exempel pd normer som fdréindrats viisentligt 4r svenska
femtondringars kunskaper i engelska sprélket.

2.4.2 Tillforlitlighet—reliabilitet och validitet

Aven om det alltid finns Faktorer i omgivnin gen som péverkar testningen vill man veta att
man miiter det avsedda, och med stor precision. Man ska kunna kriiva av ett test att det ger ett
tillforlitligt resultat, det vill siiga att det har en hog reliabilitet och en god validitet. En hog
reliabilitet innebiir att del inte r oidentifierade tillfilligheter som paverkar resultatet i alltfor
hog grad (Holmquist, 1983). Man bdr dokumentera i vilken grad testresultetet &r fritt frin
slumppéverkan, det vill siiga hur tillférlitligt det dr. For kvantitativa test kan tillfsrlitligheten
uttryckas som en reliabilitetskoefficient (Nettelbladt & Hansson, ms.).

Validitet innebér att testet méter det det dr avsett att mita. Hog validitet betyder alltsé att
testet 1 hog grad miter det avsedda, lag validitet att det i praktiken till viss del ocksa miter
ndgot annat #n det avsedda. Omstiindigheter specifika for testsituationen, jamfort med hur
beteendet fungerar i verkligheten, paverkar validiteten negativt, Ett exempel pa detta kan vara
att testsituationen ofta kriiver mer uthillighet #n en "verklig” situation, och dirmed miter
testet till viss del uthdllighet, och inte enbart det eftersokta beteendet (Anastasi & Urbina,
1997). Om slumpfaktorer i hdg utstriickning paverkar testresultatet, det vill siga om
reliabiliteten dr ldg, dr aldrig resultatet ett bra matt pa det man vill mita. Hég reliabilitet 4r
alltsd en forutsittning for att fi en hdg validitet. Reliabiliteten sitter s att siga den 6vre
gransen f6r méjlig validitet. Hog reliabilitet garanterar dock inte en hég validitet (Smedler,
1993). Om testet &r tillriickligt reliabelt och dessutom har hdg validitet kan man dra giltiga
slutsatser utifrin resultatet.

2.4.3 Reliabilitet

Reliabilitet innebir att det finns en stabilitet i poéingen en viss person far nér han bedéms tva
ganger med samma test eller med likvirdiga test (Anastasi & Urbina, 1997). Stabiliteten kan
ocksd giilla de poéng (v oberoende beddmare ger personen utifrin en och samma testning.
Reliabiliteten dr vanligtvis ldgre [Or etf test Amnat f6r barn, dn for ett vuxentest. Detta har att
géra med bams fdriinderlighet och spontanitet. Reliabiliteten uttrycks i de flesta fall som en
korrelationskoeflicient, och kan anta virden mellan noll och ett. Ett virde &ver 0,70 kan ségas
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vara bra {or ett psykometriskt test och 1 synnerhet d man testar barn (Vogt, 1999). En annan
sak som péverkar hur hég reliabiliteten blir 4r graden av samstimmighet mellan
testuppgifterna, det vill sdga i vilken man de miter samma sak. Denna samstammighet kallas
homogenitet. En hég homogenitet dr en forutsiittning, men ingen garanti, for en hog
reliabilitet. Man kan Gka reliabiliteten genom att 6ka antalet uppgifter i testet, forutsatt att
testet & homogent. Fér att bli siikrare pa resultatet stidller man da fler frigor som handlar om
samma sak (Holmquist, 1983). Reliabiliteten paverkas ocksd av spridningen av testpoingen.
For att fa en hog reliabilitet ska testet differenticra mellan olika grad av formaga, det vill siga
barnens testpofing ska vara spridda 6ver i stort sett hela podngskatan. Antalet testpersoner i
berdkningarna skall ocksd vara hégt [6r att man ska fa en hog reliabilitet.

Fér att berikna reliabiliteten kan man gé tillviiga pa olika siitt. Man kan anvinda test-retest-
metoden, interbeddmarmetoden, parallelltestimetoden, split-half-metoden eller
homogenitetsmetoden (Chronbachs alfa). Det finns inget sant reliabilitetsvirde som man med
hyélp av de olika metoderna forséker nd. De olika siitten att estimera reliabilitet kan sigas
avspegla olika aspekier av reliabiliteten. Beroende pé hur testet #r ténkt att anvindas, viljer
man den metod eller de metoder som passar bist. D4 man i logopedisk verksamhet ofta testar
om bam och detta kan ske med olika testledare kommer vi i den hir uppsatsen anvinda test-
retest-metoden och mierbeddmarmetoden. For test som dr avsedda att endast mita en sak ir
homogenitetsmetoden den idag mest anviinda metoden for att méta reliabilitet, Dérfor
kommer vi att anvédnda dven denna. Dessa tre metoder forklaras mer ingdende nedan.

Test-refesi-metodern immebidr att man upprepar testningen och kontrollerar hur vil de tva
resultaten korrelerar med varandra. De tvi testsituationerna skall forutom vad gilier
tidpunkten vara helt identiska (Smedler, 1993). Tiden man later g& mellan de tvi testningarna
dr av stor betydelse niir man testar barn. For kort tid innebér att en inlirningsfaktor
tillkommer, [&r 1ang tid kan innebéra att barmnets beteende hunnit féréndrats pa grund av
utveckling. Testet ska vara lika svart for baret bada gingerna (Holmquist, 1983).

Interbedémarmetoden innebir att tva eller flera av varandra oberoende beddmare gér
beddmningar av en och samma testning, och sedan kontrolleras samstimmigheten mellan
dessa beddsmningar (Smedler, 1993). Praktiskt kan detta genomforas genom att flera
beddmare sitter med i rummet under testningen, eller att de efterft gor sin beddmning utifran
en mmspelning av testningen. Lag inlerbeddmarreliabilitet visar att testet miter olika saker
beroende pi vem som utvirderar svaren, och/eller att bedémarna har olika
beddmningskriterier. Det dr litt att underskatta subjektiviteten 1 ménniskors bedémningar.
Interbedomarreliabiliteten for ctt test bor dirfor rapporteras si snart en méinniska ir inblandad
i mitning eller registrering av testpersonernas svar. Endast da en dator registrerar, bedémer
och tolkar testresultatet behdvs ingen mitning av interbedémarreliabilitet (McReynolds &
Kearns, 1983). I praktiken dr det mycket ovanligt att man riknar interbedémarreliabilitet i de
fall det finns mallar for rittning, till exempel pa test som skall besvaras genom val av
svarsalternativ. Interbeddmarreliabiliteten kan redovisas pé olika sitt. Den kan redovisas som
en korrelationskoefficient, vanligen Pearsons r, eller som en procentuell 8verensstimmelse
mellan de tva beddmningarna. | vir studie kommer vi att redovisa interbedémarreliabiliteten
pa bada dessa siitt eftersom vart och ett har olika fordelar och de kompletterar varandra.

Férdelen med en procentuell 6verensstiimmelse &r att den &r enkel att riikna ut och forstd
(McReynolds & Kearns, 1983). Den tar dock inte hinsyn till exempelvis om tva testledares
beddmningar av ett bam ir s& gott som, men inte helt samstimmiga. Férdelen med en
korrelationskoefticient dr att den uttrycker en sddan samstimmighet. Nackdelen med en
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korrelationskoefficient &r att den dr okénslig sa linge testpersonernas inbodrdes rangordning r
densamma och deras testresultat ligger lika langt ifrén varandra vid de bada bedémningarna.
Till exempel korrelerar de parvisa virdena 1-2, 3-4, 5-6 saledes perfekt med varandra trots att
det andra virdet genomgaende ir hdgre &én det forsta. En procentuell dverrensstimmelse
skulle ddremot visa att virdena inte stimde &verens alls,

Homogenitetsmeioden innebdr att man kontrollerar hur vil varje testuppgift stimmer 6verens
med de Gvriga, det vill siga hur homogent testet dr. Man vill att alla uppgifter ska testa
samma faktor, Om testet i sjilva verket testar flera olika saker, som dessutom #r
oidentifierade, kan man inte dra nagra giltiga slutsatser utifrin poingsumman. Man vet inte
vad testet har visat att testpersonen ér bra respektive mindre bra pa {(Anastasi & Urbina,
1997). Den reliabilitet man far ut med homogenitetsmetoden kallas Chronbachs alfa. Detta
vérde visar i vilken mén testuppgifterna drar 4t samma héll. Chronbachs alfa &r idag det
vanligaste métiet pa reliabilitet vad det géller test som é#r ténkta att miita bara en faktor
(Nunnally & Bernstein, 1994).




3.SYFTE

Nir man anvinder kvantitativa metoder i kliniskt arbete bér man stilla hoga krav pa
psykometriska egenskaper. Man vill undvika att slumpen och andra ej kontrollerade faktorer
skall paverka resultatet. Annars blir ett enskilt testresuliat omdjligt att tolka pa ett
tillfredstdllande sitt. Svenska lo gopeder har hittills saknat ett standardiserat svenskt
grammatiktest. Ett sidant test dr nu konstruerat av Kristina Hansson och Ulrika Nettelbladt
(under utarbetande).

Syftet med denna uppsats &r att mita test-retest-reliabiliteten, interbedémarreliabiliteten och
Chronbachs alfa f6r Grammatiktestet. Vi vill alltsa underséka:

o Ivilken grad fir ctt barn samma resultat da det testas tv ganger inom en kort
tidsrymd?

e [vilken grad fir ett barn samma resultat da tvé oberoende testledare bedémer en och
samma testsituation?

e Hur homogent ir testet, det vill siiga i vilken grad testar det bara en faktor?




4, METOD
4.1 Testmaterial

Grammatikiestet bestir av 45 uppgifter som testar 13 olika grammatiska strukturer.
Fordelningen av uppgifter per struktur visas i tabell 1 tillsammans med de forvintade
mdélorden. Fér vissa strukturer krivs exakt forvintat milord. Vad giller Negation i huvudsats,
Ordféljd vid topikalisering och Bisatser kréivs endast att bamets svar innehalier férvintad
struktur. Som framgér av tabellen aterkommer samma malord vid flera tillfillen, vilket dr
onskvirt enligt processbarhetsteorin for att garantera att barnet anviinder formerna produktivt.

Tabell L. Testade grammatiska strukturer, antal uppgifter per struktur samt mélord i grundform.

Struktur Antal uppgifter Malord

Presens 3 klippa, blasa, kdpa

Pluralis 3 katt, apa, pojke

Obestdmd artikel 3 katt, apa, dpple

Bestimd form 3 katt, apa, dpple

Regelbunden preteritum 3 klippa, blisa, képa

Kongruens i nominalfras 4 gul, stor, katt, dpple, hus, pojke

Modal + infinitiv klippa, blésa, képa
Har + supinum klippa, blasa, képa
Gemtiv katt, apa, pojke
Kopula och adjektivkongruens i predikativ gul, stor

Negation i huvudsats
Ordfsljd vid topikalisering
Bisatser

modal + negation + infinitiv
X + verb + substantiv
som + verb

W 00 LI L2 W W

Efter genomférda testningar plockades en uppgift under Ordfoljd vid topikalisering bort, da
instruktionen for denna visade sig vara felaktig. Det totala antalet testuppgifter blev da 44,

Testet bestar av en piirm med tillhrande testblankett. Varje uppslag i pdrmen visar en eller
tva bilder. Bamet ska titta pa bilden/bilderna och testledaren eliciterar strukturen med en
strategi som dr en kombination av meningskomplettering och modellmening. Vad testledaren
skall séiga star angivet pa bildens motsatta sida (Fér genitiv till exempel; Dert dr hundens mat
och det dr..., for kongruens i nominalfras till exempel; Hér éir en bid bil och hdr dr...)

4.2 Forsokspersoner

Kriterierna for deltagande i studien var att barnen skulle vara ensprikiga med svenska som
modersmdl. Barnen fick heller inte ha fatt logopedhjilp tidigare fér andra problem 4n
stamning. De skulle vara dver tre ir men inte §ver sex 4r och sex ménader. Barn som ir yngre
dn tre &r anses inte vara testbara (Hakansson & Hansson, 2000).Vi utférde studien pa 47
slumpvis utvalda forskolebarn i ldern tre &r och fyra ménader till sex &r och tre méanader. Av
dessa var 25 flickor och 22 pojkar. En 6versikt av {Srskspersonemna ses i tabell 2. Alla
barnen gick pé en och samma forskola pa en ort 1 Kévlinge kommun. Orten ligger niira
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riksgenomsnittet vad giller inkomster och utbildningsniva (Folk- och bostadsriikningen,
1990).

Tabell 2, Oversikt dver forsdkspersoner vad giller alder (i minader) och kon.

Alder  Pojkar Flickor Totalt

36-41 0 2 2
42-47 4 3 7
48-53 1 I 2
54-59 6 4 10
60-65 2 5 7
66-71 7 0 13
72-78 2 4 §)
Totalt 22 25 47

4.3 Tillvigagangssitt

Skriftligt tillstdnd att rekrylera barn och genomfra testningar inhimtades frin rektorn pd den
aktuella forskolan. Muntlig information gavs till personalen pd de berérda avdelningarna
innan skriftligt tillstdnd inhdmtades frén de enskilda barnens foriildrar. Brev (se bilaga 1)
ldimnades ut till f6réldrarna till 84 barn, vilket dr det antal barn som finns pa férskolans
avdelmngar for barn Sver tre ar. Personalen ldmnade in 54 svar till oss. Ett svar var negativt
till medverkan. Bland de positiva svaren uteslét vi ett barmn pé grund av att det inte uppfyllde
kriterierna som beskrevs ovan. Av de dterstdende 52 bamen var det fyra som inte ville vara
med och ett som inte kunde medverka pa grund av sjukdom, vilket alltsa resulterade i att 47
barn testades. Limpliga datum for testning bestimdes i samrid med personalen pa respektive
avdelning.

De béda testledama testade ungefir hilften av barnen var, Barnens kén och alder var jamt
fordelade i dessa tva grupper. Varje barn testades tva ganger med ca en manads mellanrum.
Samma barn testades konsekvent av samma testledare. Ett av testillfdllena f6r varje barn
spelades in pé ljudband. Fér vissa barn skedde detta vid forsta testtillfillet och for andra bam
vid andra tillfillet. Praktiska skiil avgjorde niir inspelningen skedde. Tva barn ville inte delta i
den andra testomgangen. Ett av dessa barn spelades in vid forsta tillfillet, och finns siledes
med i beriikningarna av interbeddmarretiabilitet. Det andra barnet skulle spelats in andra
gingen, och finns inte med i ndgra av berikningarna, eftersom bara en testledare kunnat
lyssna pé det barnet.

Testningarna genomfordes i olika rum pd forskolan, Vilken lokal som anvindes av respektive
testledare varierade, och dir{or forekom det att samma bam testades i tva olika lokaler. Ett
barn testades vid ett tillfdlle i sitt hem. Omstindigheterna i det fallet var i Svrigt desamma
som under alla andra testningar. Rummen var avskilda fran 6vriga rum och nivan av stérande
ljud frin rummen omkring var relativt lag. Under testningen befann sig endast en testledare
samt testpersonen i runumet. Bamens svar under testningen skrevs ner av testledaren pa en
sirskild blankett. Pa testblanketten skrevs ocksa barnets dlder, datum for testningen samt ett
kodnamn som bamet tilldelades.
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De [judinspelningar som gjordes avlyssnades av den testledare som inte triffat barnet. Barnets
svar nedtecknades dé pd en ny testblankett. Aven pi denna antecknades bamnets kodnamn.
Bamnens svar bedémdes pa alla blanketter som riitt respektive fel utifrn de
bedomningskriterier som tillhandahélls av testfsrfattarna (se bilaga 2). Dessa kriterier innebér
bland annat att inget annat ord in det eflersékta godkénns p& ménga av testuppgifterna, dven
om svaret i och for sig dr grammatiskt korrekt. Detta beror p4 att testet bygger pa
processbarhetsteorin, dir man vill se att barnet kan anvinda orden i olika former. Att ett svar
inte godkénns betyder dirfor inte automatiskt att det dr grammatiskt felaktigt. Alla
testuppgifter utom tre stycken ger vid ritt svar ett poing. Dessa tre avvikande uppgifter kan
ge noll till tva poéing vardera. Detta beror pa att tvd strukturer (kopula och adjektivkongruens i
predikativ) testas i samma uppgift. I berikningama behandlades dessa tre testuppgifter som
sex separata uppgifter. Maxpodng ér saledes 47 trots att antalet testuppgifter ir 44,

Da vi bérjade berdkningarna av testresultatet uppstod det problem i de fall d& vi pa
Jjudinspelningarna inte hort vad barnet svarat och dérmed saknade data. 1 dessa fall har vi lagt
in det som ett felsvar {réin barnets sida. Vi bestdmde oss for detta forfaringssitt dd det &r vad
man troligtvis skulle géra om samma situation uppstod i kliniskt arbete.

Utifran dessa anteckningar av barnens svar rilknades reliabiliteten for testet fram. Test-retest-
reliabiliteten raknades ut som en korrelationskoefficient (Pearson r) mellan de tva
totalsummor barnen fatt vid de tva testtillfillena.

Med tviésidigt t-tesl kontrollerade vi om barnens resultat signifikant forbittrats frin forsta till
andra testtillfillet.

Vid utrdkningen av interbeddmarreliabiliteten jimforde vi forst de tvA olika bedémarnas
transkriptioner av barnens svar. Vi sdg att vi inte alltid transkriberat exakt lika. En procentuell
Overensstimmelse rifknades ut f6r varje testuppgift. Ett medelvirde av dessa procentsiffror,
for varje struktur, och dven for hela testet, riknades ut.

Utifran bedémningarna av svaren ridknades interbedémarreliabiliteten fram dels som en
korrelationskoefficient mellan barnens totalsurmnmeor med Pearsons r, och dven som en
procentuell dverensstimmelse av barnens totalsummor. En procentsiffra raknades ocksé fram
for hur vl testledarnas beddmningar {6r varje testuppgift och varje barn, det vill siga 2162
beddmningar, stimde 6verens. (46 bam x 47 bedémningar = 2162 bedémningar)

Med test-retest-materialet som grund riknades Chronbachs alfa ut for varje testtillfille.

For att genomftra vir studie sékie vi och fick godkinnande fran Forskningsetikkommittén vid
Lunds Universitet (LU 325-03).
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5. RESULTAT

Vi har riknat ut reliabiliteten ur tre aspekter. Resultatet visas i tabell 3.

Tabell 3, Tre aspekter pd reliabilitet.

Test-retest  Interbeddmar Cronbachs alfa

0,70 0,99 0,84

5.1 Test-retest-reliabilitet

Test-retest-reliabiliteten (Pearson r) var 0,70, vilket ses i tabell 3.

Som man kan utlésa av tabell 4 var medelvirdet av barnens testpoing vid andra testtillfillet
2,6 poéing hogre in vid forsta tillfillet. Barnens resultat #r signifikant béttre vid andra
testningen (tq) = -3,66, p<0,001, tvisidig provning).

Tabell 4, Medelvirde (M) och standardavvikelse (S) for barnens totalsummor vid de bada testtillfallena.

M S

Forsta testtilifiller 30,4 6,3
Andra testtillfillet 33,0 5,9

5.2 Interbedémarrelibilitet

5.2.1 Transkriptionséverensstimmelse

En dversikt av den procentuella transkriptionséverensstimmelsen for varje testuppgift visas i
tabell 5. Som framgér av tabellen var variationen 26,1 procentenheter mellan de uppgifter
som hade hégsta respektive ligsta Gverrensstimmelsen. Medianviirdet och standardavvikelsen
visar dock alt transkriptionerna 1 de flesta fall stimde vil verens.

Tabell 5. Oversikt ver testuppgifternas transkriptionséverensstimmelse i procent, med avseende pa
minimivirde (Min), maximivirde (Max), medianvirde (Median), medelvirde (M) och standardavvikelse (S).

Min Max Median M S

73,9 100 93,5 91,6 7.1

Figur 1 visar hur vil transkriptionerna stimmer verens da man ser pa de grammatiska
strukturer testet ir uppdelat i.
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Bisatser

OrdBld vid topikalisering
Negation 1 huvudsats
Kopula och adjektivkongruens i predikativ ]
Genitiv

Har + supinum

Modal + infinitiv
Kongruens | nonunalfras
Preteritum

Bestinxl form

Obestamd artikel

Pluralis

Presens

Figur 1. Medelvirden {or transkriptionsgverensstinmmelser per grammatisk struktur,

5.2.2 Bedomningséverensstiimmelse

Av de 2162 beddmningar vi gjorde stimde 2094 Sverens, 1 68 fall var vi oense. Den
procentuella Gverensstimmelsen var sdledes 96,9 %. Barnens totalsummor var lika fér bada
bedtmarna hos 41,3 % av barnen, det vill séiga av 46 barn hade 19 fitt samma testpoiing av
bada bedGmarna.

Korrelationen (Pearson r) mellan barmens testpoiing fran de tva olika beddmarna var 0,99,
vilket ses i tabel] 3.

5.3 Chronbachs alfa

De tvé virden vi fick fram med homogenitetsmetoden var identiska s nir som pa tredje
decimalen, dirfr viljer vi att redovisa endast ett virde, vilket var 0,84 (se tabell 3).
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6. DISKUSSION

Vi ville med den hir studien underséka Grammatiktestets reliabilitet i tre avseenden, test-
retest-reliabilitet, interbeddmarreliabilitet och Chronbachs alfa, det vill siga homogenitet.
Som tabell 3 visar ér alla tre viirdena htga for att gilla ett psykometriskt test avsett for barn.
Under arbetets géng har flera diskussionsfriagor vickts.

6.1 Test-retest-reliabilitet

Att test-retest-reliabiliteten dr s3 pass hég innebir att man kan anvinda Grammatiktestet
kliniskt for att utréna om ett barns grammatiska fSrmaga har forbéttrats. Om testresultatet 4r
tydligt bittre® vid en omtestming kan man dra slutsatsen att forbittringen av testresultatet inte
beror pa slumpen, utan att det #r barnets férmiga som fdrbitirats.

Vi valde att testa med cirka en ménads mellanrum. Detta trodde vi skulle vara ett lampligt
intervall dé det borde vara {6r kort tid fr att barnens grammatik skulle hinna utvecklas
namnvirt, men tillrickligt lang tid for att barnen inte skulle minnas de specifika svaren. Da vi
senare jamforde barnens testpoiing fréin de tva tillfillena sig vi en signifikant forbittring av
resultaten. Man kan diskutera vad detta kan bero p4, dé det finns flera troliga orsaker. Det kan
vara sé att barnen faktiskt hunnit utvecklas sprikligt pa denna korta tid. De kan ocksa kommit
ihédg testet frin forra tillfillet, s pass mycket att de vid andra till fillet presterade bittre.
Kanske var det sd att barnen var lite mer osikra eller blyga vid frsta testtillfillet och dirfor
presterade sdmre di. Eftersom vi har sett en signifikant frbittring under en ménad, behéver
en observerad [Grbittring kliniskt alltsi inte bero p terapin. Det dr dock inte rimligt att barn
med sprkstérming utvecklas lika snabbt som de normalsprikiga bam som vi testat i denna
undersékning.

6.2 Interbedomarreliabilitet

Att interbedSmarreliabiliteten dr hijg visar att testet i mycket hg grad méter samma sak
oavsett vem som beddmer svaren, Delta innebir att man kan jamféra resultat som olika
testledare fatt fram av samma barn och sedan dra slutsatser om barnets eventuella forbittring,
trots att olika testledare f&rstds paverkar barnet pa olika siitt i testsituationen, vilket kan ge
olika testresultat. Detta 4r ndgot som troligen ir svért att komma ifran.

En anledning till att interbedomarreliabiliteten blev si hég kan vara att de tva beddmarna i
denna studie &r lika i ménga avseenden, till exempel vad giller &lder, kon, utbildning och
sociokulturell bakgrund. Detta kan ha paverkat vara bedémningar til] att bli mer lika. T en
vidare studie skulle man kunna ha fler beddmare, som skiljer sig t i olika avseenden.

Di vi riiknade ut transkriptionsverensstimmelsen for varje testuppgift upptickte vi att den
varierade ganska kraftigt mellan uppgifterna. Overrensstimmelsen ir som ligst vid de

* For att berikna sannolikheten att en fSriindring metlan tvé testningar av ett enskilt barn beror pé tillfilligheter,
bér man berikna medelfelet (6r differenser (Anastasi & Urbina, 1997; Smedler, 1993).




uppgifter som testar har + supinum (har klippt), ordfsljd vid topikalisering och bisatser. Da
man jamfor véra transkriptioner kan man se dterkommande olikheter pé dessa strukturer. Vid
har + supinum har vi i vissa fall hart olika dndelser, till exempel bldst och bldsit. Vad giiller
de Svriga tva ligger svirigheten troligen i att transkribera ett lngt svar. Man kan téinka sig att
langre strukturer ger ligre interbeddmarreliabilitet.

En annan svérighet i att transkribera lika ligger i Jj udinspelningens kvalitet, det vill siga
forhallandena fSr f6rste och andre beddmare ir inte lika vad giller Hudlkvalitet. Att lyssna pa
ett ljudband ger inte samma méjligheter att héra ritt och friga om, som den testledare har som
utfor testningen. Detta kan man tinka pd dd man i framtiden anvinder testet kliniskt och
kanske transkriberar frén en ljudinspelning. Detta borde vara extra viktigt att tinka pa d& man
testar barn med fonologisk sprikstéming, da det dr dnnu svérare att uppfatta vad dessa bamn
sdager. Interbedmarreliabiliteten borde dérfor bli ligre d4 man testar barn med fonologiska
svérigheter,

I de testuppgifter dir transkriptionséverensstimmelsen #r mycket hdg bestir svaren vanligen
av ett ord, vilket ytterligare visar att kortare strukturer dr littare att transkribera korrekt &n
ldngre.

Beddmningsskillnaderna i sin tur beror néstan uteslutande pa olikheter i transkriptionen. Men
da testledarna transkriberat olika kan svaren énd resultera i samma posng, till exempel
accepteras bide hlast och bidsit. Detla fGrklarar att Sverensstimmelsen mellan
beddmningarna &r hogre dn mellan transkriptionema.

Férfarandet att ge barnen noll poiing pa de testuppgifter da vi utifran ljudbandsinspelningen
inte hért vad barnet svarat kan endast ha paverkat interbedémarreliabiliteten i negativ
riktning. DA de festa barn ftt ett poiing pa de festa testuppgifter drar en nolla oftast ner
korrelationen. Den mycket hdga interbedmarreliabiliteten ir med andra ord inte
6verestimerad.

Vad giiller Grammatiktestet hiller vi med McReynolds och Kearns (1983) om att
interbeddmarreliabiliteten bor redovisas. Trots att det i detta fall finns klara riktlinjer om hur
svaren ska bed6mas blir inte beddmningarna exakt lika, eflersom det finns olikheter i
transkriptionema av barnens svar.

6.3 Chronbachs alfa

Att Chronbachs alfa v s pass hég innebir att testet & homogent till en hig grad, det vill siga
det miiter i princip bara en faktor. Med viss forsiktighet skulle man d& kunna dra slutsatsen att
den faktorn &r barnets grammatiska fsrméga.

6.4 Klinisk tillimpning

[ de fall bamets svar bedémts som fel ir det inte alltid sa att svaret 4r grammatiskt felaktigt.
Bamnet méste ocksa anviinda rétt mélord for att svaret ska bedémas som korrekt. D# testet
bygger pd processbarheisteorin mésie barnet visa att det kan anvinda samma ord i olika
former. Fantasifulla och kreativa barn med god grammatisk férméga kan ibland hitta pé svar
dér de téinkta malorden inte finns med men dir grammatiken #r korrekt. Det &r silunda majligt

20




att barn med god grammatisk férméga 4nda far ett lagt resultat pd Grammatiktestet. Kliniskt
dr det darfor mycket viktigt att diven anvinda testet pa ett kvalitativt sitt, det vill siga att g4 in
pa uppgiftsniva och se vilken typ av fel barnet gér.

Det ar intressant att diskutera hur dessa resultat star si g jamfort med reliabiliteten hos andra
spraktest som anvinds kliniskt idag. DA det inte finns négra sprktest som 4r standardiserade
pa svenska, jimfor vi med de siffror som finns for Reynell developmental language scales
(Reynell, 1987) som r standardiserat pé norska. Test-retest-reliabiliteten 4r dér utriknad for
varje del av testet, Den varierar mellan 0,41 och 0,89. Reynells interbeddmarreliabilitet ir
utriknad pé tvd av deltesten och dessutom for de olika dldersgrupperna som finns med i
normeringen. Interbedémarreliabiliteten varierar mellan 0,93 och 0,99. D& man jimfor dessa
resultat med viéra siffror (se tabell 2) ser man att reliabiliteten for Grammatiktestet dr god.
Grammatiktestets reliabilitet ligger inte &ver reliabiliteten for alla Reynells delresultat men
Klart 8ver ett tinkt medel av dem.

Med tanke pd den higa reliabiliteten tycker vi att Grammatiktestet &r ett bra logopediskt
verktyg d& man vill miita ett bams grammatiska formaga. Om man &nd4 vill héja reliabiliteten
ytterligare foreslar vi, grundat pa vad Holmquist (1 983) skriver, att Grammatiktestet utékas
med fler testuppgifier. Detta dr dock en avvigning dd man inte far trotta ut testpersonen,

6.5 Slutsatser

Det frigor vi stiillde angdende Grammatiktestet infor detta arbete har nu fatt sina svar:

¢ Till godtagbart hég grad (r=0,70) fir ett barn samma resultat nir det testas tva ganger
inom en kort tidsrymd.

e Till mycket hog grad (r = 0,99) far ett barn samma resultat ndr tva oberoende
testledare bed@mer en och samma testsituation.

o Testet har en bra homogenitet (r = 0,84) det vill sdga testet miter 1 hég grad bara en
faktor.
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BILAGA 1

Lund, dd mm 3a

Till foraldrar

Vi dr tva studenter pd logopedprogrammet i Lund, som under &ret ska skriva var
magistersuppsats. Logopeder 4r en yrkesgrupp som bl. a. arbetar med utredning och
behandling av barn men sprakforsening/sprakstrning. Vart uppsatsarbete kommer att handla
om ett nyligen utformat grammatiktest, som s sméningom ska komma att anvindas vid
testning av forskolebamn, for att se vilka av dem som behéver logopedhjilp. I nuldget 4r det
ont om standardiserade och normerade test for detta dndamal, s detta test behdvs for att vi
ska kunna hjélpa kommande generationer biittre,

Det vi ska gora 4r att prova testets tillfdrlitlighet; dels om tva testningar av samma barn med
ca en manads mellanrum ger samma resultat, dels om tvi bedémare gér samma bedémning av
barnet utifran exakt samma testsituation, For att géra detta behdver vi testa ca 50
forskolebarn. Vi skulle vara mycket tacksamma om Ni vill ge Ert tillstind att testa Ert barn
for detta.

Testningen tar ca 15 minuter, och innebir att barnet tittar p4 bilder i en bok och svarar pa
ndgra korta frigor. Testningen sker under lekfulla och avspinda former och dr helt ofarlig,
Barnet deltar 1 underskningen bara om han eller hon verkligen vill det. Ni kan nir som helst
avbryta barnets deltagande i undersékningen. Ca en manad senare gors testningen om pa
precis samma sitt. Vid ett av tillfillena krédvs det att vi gor en ljudinspelning av testningen fér
att en annan beddmare senare ska kunna lyssna pa exakt samma testsituation och géra sin
beddmning. Inspelningarna kommer dérefter inte att sparas. Ingen annan 4n vi som testar
kommer att kénna till barnens identitet och barnen kommer att vara helt anonyma i
redovisningen.

Vi hoppas att Ni ger oss Ert tillstnd att testa Ert barn genom att fylla i medféljande blankett
och ldmna den till personalen pa bamets avdelning pd XX férskola senast ........... Ring
gérna om mi har nagra fragor!

Med vinliga hilsningar

Sara Clarén (046- 130756) och Sara Ringdahl (046- 148332)
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O Ja, mitt barn far vara med i underskningen.

Har barnet haft logopedkontakt, och i s& fall av vilken anledning?

Talar barnet nagot mer sprék 4n svenska?

[ Nej, mitt barn fir inte vara med i undersékningen.

Bamets namn: Fodelsedatum (ddmmdd):

Fordlders underskrift:




BILAGA 2

GRAMMATIKTEST
K. Hansson & U. Nettelbladt

Korrekt svar
(Séatt kryss i
rutan)

A. PRESENS
1. klipper o

Inga andra svar an milorden accepteras, dven om det #r korrekta presensformer,
som t.ex. dter, iar

B. PLURALIS
4. pojkar U

Det tinkta substantivet miste anvindas. Alternativ som kan accepteras ar kattor,
aper, som pa skdnska ar uttalsvarianter, ddremot inte tydlig anviindning av fel
deklination som t.ex. pojkor. Inte heller korrekta pluralisformer av andra
substantiv, t.ex. killar, kissar. Svar som innehaller korrekt pluralisform, men
som ir mera komplexa dn vad som forvintas, t.ex. bestamd form pluralis
(pojkarna, aporna) accepteras.

Chbest
Besi § )
C. OBESTAMD ARTIKEL / BESTAMD FORM art form
7. en katt U
8. katten Q

Obestdmd artikel: tinkt substantiv méste anvindas med korrekt artikel. £5 rév
eller et troll accepteras t.ex. inte. Alternativ som (i sydsvenska dialekter) kan
godkénnas &r et dppel, som rikknas som uttalslitinad ("undvikande” av
konsonantkombination). Diremot accepteras inte fel genus, t.ex. ett katt, en

dppel/ipple. Svaret accepteras om barnet ligger till négot, t.ex. en liten apa.

Bestdmd form: endast mélorden accepteras, inte andra substantiv och inte
pronomen (den, han)

D. PRETERITUM
13. klippte | d

Ténkt verb maste anvindas med korrekt preteritumform. Fel konjugation
| accepteras inte som t.ex. klippade

Obest Best
E. KONGRUENS | NOMINALFRAS art
form
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16. eft gult hus _ O
18. det gula &pplet _ a

Alla tre delarna maste vara med, d.v.s. artikel + adjektiv + substantiv. Svar som
gult hus, stora katten, ett hus, en pojke accepteras inte. Endast de exakta
malorden accepteras, alltsd accepteras inte t.ex. ett stort hus, ett stort troll, det
grona dpplet, en stor ménniska, en stor katt. Diremot accepteras om barnet

[ lagger till ett adjektiv, som t.ex. den stora gula katten eller den Jdittestora katten.

Korrekt
svar
F. MODAL + INFINITIV (S&tt kryss i
rutan)
20. ska kdpa d

Ett modalt hjdpverb och en infinitivform krivs. Infinitivformen méste vara av
ritt verb ska ta, ska plocka, ska klippas accepteras inte. Annat modalt hjilpverb
accepteras daremot, d.v.s. vill (k6pa), kan (klippa), mdste (bldsa), far (kpa)
eller preteritumform pa hjdlpverbet, t.ex. skulle képa. Man accepterar dven om
barnet lagger till en negation, t.ex. ska inte bldsa. Enbart hjilpverb plus negation
accepteras inte, t.ex. kan inte.

G. HAR + SUPINUM
23. har klippt | M

Hjidlpverbet ar méste vara med och supinumformen maste vara av ritt verb.

Overgeneraliseringar accepteras, t.ex. har klippit, har blasit, har kopit som 4r

mycket vanligt forekommande och som kan betraktas som uttalslittnad. Svar

som innehéller hela mastrukturen men som &r mera komplexa accepteras ocksa,
t.ex. har blitt klippt, har blitt firdigklippt. Diremot accepteras inte andra

| variationer, t.ex. har blésat

H. GENITIV
26. kattens | | L

Endast mélformerna accepteras. Enda undantaget dr om barnet svarar med
bestimd pluralisform, t.ex. pojkarnas, katternas. D& finns hela malformen med.
Obestamd form med genitiv —s accepteras inte, t.ex apas. Ersittning med
pronomen, t.ex. hans, dens eller annat substantiv t.ex. killens, accepteras inte.

I. KOPULA OCH ADJEKTIVKONGRUENS | PREDIKATIV Kopula
Adjekdiv
29. x &r gul Ll U
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For att barnet ska ta poiing for kopula miste bade ett subjekt, kopula och en
predikatsfyllnad vara med. Svar som katten gul, katten e eller e gul accepteras
alltsa inte, ddremot /uset e stor.

For att fa adjektivpodng krévs korrekt form av tankt adjektiv (det exakta
malordet) katten e vir, huset e guli, huset e stor eller katten e bl accepteras inte.
Om subjektet ér ett annat gér inget — bara det har samma genus och numerus
som adjektivet. Aven om subjektet #r ett pronomen accepteras svaret, t.ex. han
dr gul, ménniskorna dr stora, dom ér stora, trollen e stora, det dr stort. Om
kopula inte dr med, s3 att det blir en nominalfras, t.ex. ett stort hus, dom stora
accepteras inte, eftersom mélstrukturen 4r adjektiv i predikativstéllning. Inte
heller katien gul eller gul katt accepteras.

J. NEGATION 1 HUVUDSATS
32. kan inte méala Q

Andra modaler én kan accepteras (vill, ska, méste, far t.ex.). En infinitivform
maste finnas, men behdver inte vara det exakta malverbet. Negationen maste
vara 1 riitt position. Bara kan inte (de) accepteras inte.

K. ORDFOLID VID TOPIKALISERING
36. sen gungade dom | 1

Det miste finnas ett topikaliserat ord, ett verb och ett subjekt (1 ndmnd ordning)
for att svaren ska kunna accepteras: sen gick dom till en restaurang, sen gar han
till dagis, sen sover dom, sen gdr han, dé ska dom sjunga, s liser mamma ir
exempel pd bra svar. Exempel pa svar som inte accepteras r: liser mamma
saga, sen gick till en restaurang, sen dom sover

L. BISATSER
43. som plockar blommor Q

Svaret maste innehélla som och ett (finit) verb, men det kvittar vilket. Det ska
alltsé vara en bisats med minimalt subjekt (som) och verb, Svar som som dtit
kaka (inget finit verb), nér han dter kakor (inte relativbisats) accepteras inte,
inte heller om barnet upprepar samma verb i mer dn ett svar, d.v.s. tva som dtit,
dd accepteras bara det ena.
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