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Sammanfattning

Bakgrund. Internationell forskning visar att det finns en dverrepresentation av
sprékrelaterade diagnoser och svérigheter hos intagna inom ungdomsvérden i jamforelse med
ovriga befolkningen. Enligt svenska magisterstudier finns behov av logopedisk kompetens
inom Kriminalvarden och pa svenska ungdomshem drivna av Statens institutionsstyrelse.

Syfte. Syftet med foreliggande studie var att undersoka inom vilket omrade och i
vilken omfattning logopedisk kompetens behovs enligt anstdllda som arbetar klientnéra inom
svenska ungdomshem. Vi ville d&ven undersoka om olika yrkesgrupper har olika syn pa
behovet av logopedisk kompetens.

Metod. Genom en enkétstudie dér anstédllda frén 19 av 23 av Sveriges ungdomshem
deltog analyserades 258 respondenters svar kvantitativt i form av deskriptiva analyser och
korrelationsanalyser. Oppna frigor analyserades kvalitativt genom innehallsanalys.

Resultat och slutsatser. Enligt personal finns behov av logopedisk kompetens inom
omradena behandling, undervisningsstdd, utredning och handledning till personal. Den storsta
andelen av respondenterna sag framforallt behov inom omradet undervisningsstod. Det fanns
inget signifikant samband mellan olika yrkesgrupper och férdelning av svar pa fragan om
behov av logopedisk kompetens, med undantag av behandling, dér forestandare 1 hogre grad
an ovriga yrkesgrupper svarade att det behovs logopedisk kompetens.

Nyckelord: logopedi, logopedisk kompetens, ungdomshem, sprakliga svarigheter,
beteendeproblematik



Abstract

Background. International studies report an overrepresentation of language-related
difficulties among young offenders. Swedish studies indicate a need for speech-language
pathology expertise in Kriminalvarden and in youth homes run by Statens institutionsstyrelse.

Purpose. The aim of the present study was to investigate in which areas and to what
extent the expertise is required according to the professions working in Swedish youth homes.
We also wanted to elucidate whether the different professions differ in their responses
regarding the need for speech-language pathology expertise.

Method. A survey was answered by employees from 19 of 23 Swedish youth homes.
Descriptive data and correlation analysis were based on 258 respondents answers. The open-
ended questions were analysed qualitatively by content analysis.

Results and conclusions. The respondents expressed a need for speech-language
pathology expertise in the areas: intervention, diagnostic assessments, teaching support, and
consultation to the staff. There was no significant correlation between occupations and
responses regarding a need for speech-language pathology expertise, except for intervention
where managers responded to a greater extent than other occupations that there is a need for
speech and language pathologists.

Keywords: speech-language pathology expertise, young offenders, language
difficulties, behavioral problems
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Inledning

Idag &r logopeder inte en sjédlvklar del av arbetet med ungdomar som av olika
anledningar dr intagna pd ungdomshem. Samtidigt har det i ett flertal studier konstaterats att
en stor del av de ungdomar som befinner sig pa ungdomshem har olika typer av
sprakrelaterade diagnoser och sprakliga svarigheter. Genom tidigare intervjustudier (Berghe
Tressol, Johansson & Mabrouk, 2015; Bergvall & Persson, 2018; Brorsson Feustel &
Jakobsson, 2015) har det framkommit att personal och tidigare intagna pa svenska
ungdomshem samt inom kriminalvarden for vuxna, ser behov av logopedisk kompetens inom
Kriminalvarden. Foreliggande studie undersoker hur personal pa 19 av totalt 23 ungdomshem
i Sverige ser pa vilken slags logopedisk kompetens de har behov av och i vilken omfattning.

Bakgrund
SiS, ungdomshem och lagar

Statens institutionsstyrelse (SiS) dr den statliga myndighet som i Sverige ansvarar for
individuellt anpassad tvingsvard for ungdomar. De ger dven vard till vuxna med
missbruksproblematik. Det finns 1 Sverige 23 ungdomshem, med sammanlagt 700 platser, dér
ungdomar med allvarliga psykosociala problem behandlas. Enligt en rapport fran SiS (2017)
var den yngsta ungdomen som togs in det dret 9 ar gammal, den dldsta var 20 &r och
medelaldern var 16 ar.

P& ungdomshemmen arbetar framforallt behandlingsassistenter, men dven
avdelningsforestandare, behandlingssekreterare, lirare, psykologer, sjukskd&terskor,
administrativ personal med flera. En stor del av ungdomshemmens verksamhet bestar av
skola/utbildning (Statens institutionsstyrelse [SiS], 2018).

Ungdomar kan placeras pa ungdomshem pé grund av bristande hemforhallanden,
missbruk, kriminalitet eller 6vrigt “socialt nedbrytbart beteende” (SiS, 2017) och de som
begar allvarliga brott nir de dr 15-17 ar gamla ska domas till sluten ungdomsvard istéllet for
fangelse (SiS, 2017). Vid behandling pa SiS ungdomshem i Sverige anvénds ett antal olika
behandlingsmetoder och behandlingsprogram, varav de flesta &r baserade pa samtal. Den
vanligaste formen av behandling ér kognitiv beteendeterapi (KBT) och den dr dven grund till
flera andra metoder som anvinds pa SiS ungdomshem (SiS, 2018).

Sprakstorning och dess orsaker

En sprékstorning innebar svarigheter med olika aspekter inom spraklig
uttrycksformaga, spraklig forstaelse och kommunikation (Nettelbladt & Salameh, 2007).
Sprakstorning kan forekomma i kombination med eller som del av andra tillstand, till exempel
vid intellektuell funktionsnedsattning (IF) eller autismspektrumtillstdnd (AST), och kallas da
pa engelska for language disorder (LD). Sprikstérning forekommer dven som huvudsakligt
tillstand och kallas da developmental language disorder (DLD) (Bishop, 2017). Pé svenska
kallas bdda formerna for sprikstérning (Ahlfont & Eiman Nilsson, 2017). I den hér uppsatsen
anvéander vi det svenska ordet sprakstorning nér flera olika aspekter av spraket dr paverkat,
ndr endast fonologisk sprikstorning asyftas skrivs detta ut. I de fall det inte &r en
sprakstorning (DLD eller LD) utan en odiagnostiserad svarighet, kallar vi detta sprakliga
svarigheter. Prevalensen for sprikstorning dr ca 6-7% (Law, Boyle, Harris, Harkness & Nye
2000; Norbury et al., 2016).



Den huvudsakliga forklaringen till sprakstorning ar arftlighet (Kalnak et al., 2018;
Nudel et al., 2014), vilket innebér att barn med sprakstdrning ofta har fordldrar och &dven
syskon med sprakrelaterade diagnoser och svarigheter. Ju gravare sprakstorning barnen har
desto hogre ar forekomsten av sprakrelaterade svarigheter hos néra slidktingar (Viding et al.,
2004). I en svensk studie av Kalnak, Peyrard-Janvid, Sahlén & Forssberg (2012)
rapporterades att 85% av barn med grav sprakstorning hade fordldrar med sprakrelaterade
svarigheter, framfor allt spréakstérning, ldssvarigheter och social-kommunikativa svarigheter.

Aven aspekter i uppvixtmiljon kan paverka forutsittningarna till barns utveckling.
Missforhallanden under barndomen i form av fysisk eller psykisk misshandel, sexuella
overgrepp och/eller féorsummelse innebér dkad risk for bristande spréaklig, social och
intellektuell forméga hos dessa barn (Lum, Powell & Snow, 2017). Pace, Luo, Hirsch-Pasek
& Michnick Golinkoff (2017) menar att socioekonomiska forhéllanden tycks ha tydlig
inverkan pa vissa delar av den sprakliga formégan. Framforallt tycks ungdomar fran
socioekonomiskt utsatta omraden ha ett bristande ordférrdd, men inte sprakstorning (Pace et
al., 2017; Spencer, Clegg & Stackhouse, 2012).

Sprakstorning hos ungdomar och vuxna

En sprékstérning som foljer med upp 1 tondren tar sig inte i uttryck pa samma sitt som
en sprakstorning hos ett yngre barn, utan har tendens att dndra karaktdr. Det dr dessutom
vanligt forekommande att ungdomar och vuxna med persisterande sprakstorning uppvisar
lassvarigheter (Clegg, Hollis, Mawhoos & Rutter, 2005; Pennington & Bishop, 2009). Enligt
en studie av Andersen Helland, Lundervold, Heimann & Posserud (2014) tar sig sprékliga
svarigheter i1 tondren framforallt uttryck i form av svarigheter med semantik, pragmatik och
sociala relationer.

Béde barn (Spanoudis, 2016) och vuxna (Clegg et al., 2005) med sprakstérning har
visat sig ha svarigheter med Theory of Mind, det vill sig formagan att kunna ta andra
personers perspektiv. Trots att det dr vanligt med pragmatiska svérigheter hos barn med
sprakstorning riskerar dessa att passera oupptickta eftersom denna typ av svérigheter kan vara
svara att méta (Osman, Shohdi & Aziz, 2011).

Enligt en studie av Conti-Ramsden, Mok, Pickles & Durkin (2013) finns en 6kad risk
for att barn med sprakstérning utvecklar emotionella problem, beteendeproblem och sociala
problem nér de kommer upp 1 tonaren, jimfort med barn med typisk sprakutveckling. Den
storsta skillnaden 1 studien géllde sociala relationer med jimnariga, dér 26,6% av ungdomarna
med sprikstorning rapporterade svarigheter 1 jamforelse med 2,4% av en kontrollgrupp som
ingick i studien. Att ungdomar med sprakstdrning har svarigheter i sociala relationer med
jdmnariga bekriftas av St Clair, Pickles, Durkin & Conti-Ramsden (2011) och Goh Kok Yew
& O’Kearney (2015). Aven vuxna med sprakstdrning har visat sig ha sociala svarigheter och
svérigheter med relationer (Clegg et al., 2005; Kalnak et al., 2012).

Internationell forskning har visat att tondringar med sprakstdrningar l6per hogre risk
for psykisk ohilsa 1 form av att de 1 hogre grad drabbas av angestrelaterade och depressiva
symtom &n tondringar med typisk spraklig forméga (Conti-Ramsden & Botting, 2008).



Specifika lis- och skrivsvarigheter

Specifika lds- och skrivsvarigheter dr det som ocksé kallas dyslexi. Dyslexi dr en
specifik inldrningssvérighet som innefattar svirigheter med avkodning av skrift och kan dven
omfatta svirigheter med réttskrivning (International Dyslexia Association, 2002). Dyslexi har
en stark drftlig komponent (Swagerman et al., 2017) och svarigheterna kvarstar ofta i vuxen
alder (Shaywitz et al., 1999). Prevalensen for dyslexi varierar beroende pa vilken definition
som anvénds. Enligt Snowling (2013) 4r prevalensen mellan 3-10%. Svenska studier har
rapporterat prevalensen for dyslexi pa 11% hos intagna ungdomar (Svensson, Lundberg &
Jacobson, 2003) och 16% hos vuxna (Svensson, Félth & Persson, 2015).

Lis- och skrivsvarigheter

Det ér inte bara individer med dyslexi som har svérigheter med l&sning och skrivning.
Las- och skrivsvarigheter dr dven vanligt samférekommande vid andra diagnoser (sdsom
sprakstorning eller IF) och problemen kretsar da inte nédvandigtvis kring svarigheter med
avkodning och stavning, som vid dyslexi. Istéllet handlar det ofta om bristande l4sforstaelse
och svarigheter att skriva en sammanhéingande text.

I en brittisk studie av Bryan, Freer & Furlong (2007) screenades 58 intagna
tondringar, 15-17 ar gamla, for sprékliga och kommunikativa svérigheter. En majoritet, 62%,
av respondenterna hade sdmre lds- och skrivformaga dn vad som forvéntas vid &ldern. I en
studie gjord pa svenska ungdomshem visade det sig att mer &n 70% av ungdomarna inom
kriminalvirden hade ndgon form av lés- och skrivsvarigheter, varav 11% beddmdes ha grava
svarigheter (Svensson, Lundberg & Jacobson, 2001).

ADHD, uppmérksamhet och sprak

Diagnosen ADHD (Attention Deficit Hyperactivity Disorder) kénnetecknas av
svarigheter med vissa exekutiva funktioner, bristande uppmarksamhet, impulsivitet och ofta,
men inte alltid, hyperaktivitet (American Psychiatric Association, 2015). Individer med
ADHD har dven visat sig ha svarigheter med savél expressivt som impressivt sprak, samt med
den pragmatiska formégan (Korrel, Mueller, Silk, Anderson & Sciberras, 2017; Nettelbladt,
2013). Aven barn som uppvisar svarigheter med hyperaktivitet och
uppmaérksamhetssvarigheter, men inte har diagnosen ADHD, har i en studie av Hawkins,
Gathercole, Astle, The CALM Team & Holmes (2016) visat sig ha bristande pragmatisk
formaga.

Typiska sprakliga svarigheter hos barn med ADHD dér till exempel bristande férmaga
till inferens, sekvensering, problemldsning och forstielse av frdgor med negation (Randell,
Somerville-Brown & Chen, 2018). Dyslexi samforekommer i hog grad med ADHD (Willcutt,
Pennington, Olson, Chhabildas & Hulslander, 2005). Differentialdiagnostik som inkluderar
logopedisk beddmning har visat sig vara av vikt for bade prognos och intervention vid ADHD
(Bruce, Thernlund & Nettelbladt, 2006). Poon & Hos (2016) rapporterade att individer med
kombinationen ADHD och lidssvarigheter hade ett forhojt risktagande beteende jamfort med
de med endast ADHD eller endast ldssvarigheter.

Flertalet studier ger uppgifter om att forekomsten av ADHD &ar mycket vanligare hos
de intagna inom réttssystemet i jimforelse med 6vriga befolkningen. Prevalensen for ADHD 1
den generella befolkningen &r ungefar 5-7% (Willcutt, 2012) och férekomsten av ADHD hos



fangelseintagna méan har rapporterats vara mellan 25-45% (Young et al., 2009; Young et al.,
2010) och hos fangelseintagna kvinnor ungefédr 30% (Konstenius et al., 2015).

Intellektuell funktionsnedséttning

Diagnosen intellektuell funktionsnedsittning (IF) innebér nedsatt intelligens i
forhallande till jimnéariga, samt nedsatt kognitiv, social och praktisk formaga 1
vardagsaktiviteter. Pragmatiska svarigheter och lds- och skrivsvéarigheter ar vanligt
forekommande hos barn med IF (American Psychiatric Association, 2015). IF &r associerat
med spréakliga svarigheter som kan paverka den narrativa formagan negativt, sésom
aterberdttande av hindelseforlopp nir det kommer till detaljer och att kunna hélla en
sammanhéingande narrativa. I juridiska intervjusituationer medfor bristande narrativ formaga
en sdrbarhet for individer med IF (Murfett, Powell & Snow, 2008). En brittisk reviewstudie
(Holland, Clare & Mukhopadhyays, 2002) visade att IF okar risken for illegalt beteende och 1
kombination med social utsatthet och missbruk var risken dnnu hogre.

Autismspektrumtillstiand, sprak och beteendeproblem

Autismspektrumtillstaind (AST) innebér framforallt svarigheter med socialt samspel
och kommunikation i kombination med stereotypa beteenden och/eller begrinsade intressen.
(American Psychiatric Association, 2015). Det &r vanligt med bristande expressiv och
impressiv spraklig formaga vid AST (Kwok, Brown, Smyth & Oram Cardy, 2015), men det
ar inte ett huvudsymtom for diagnosen (Taylor et al., 2014). Man har inte funnit ett tydligt
samband mellan graden av sprikliga och kommunikativa svérigheter och forekomsten av
utagerande beteende hos personer med AST (Williams, Siegel & Mazefsky, 2107). Mer
valutvecklad formaga att anpassa sig till omgivningen har dock visat sig korrelera med farre
beteendeproblem (Williams et al., 2017).

Det finns ett samband mellan pragmatiska svarigheter hos individer med AST och
formagan att kontrollera beteendet samt formdgan till metakognition, det vill sdga att
reflektera dver sitt eget tinkande (Berenguer, Miranda, Colomer, Baixauli & Rosell6 2017). I
en amerikansk studie konstaterades att pragmatiska svarigheter hos barn med AST
korrelerade med hogre nivaer av utagerande beteende och &ngest, medan battre pragmatisk
formaga korrelerade med ldgre angestnivaer. Utifran studiens resultat konstaterar forfattarna
att intervention som syftar till att forbéttra den pragmatiska formagan hos individer med AST,
skulle kunna minska deras nivaer av utagerande beteende (Rodas, Eisenhower & Blacher,
2017).

Enligt en nederléndsk litteraturdversikt dér 12 studier fran olika ldnder ingick (Rutten,
Vermeiren & Niuwenhuizen, 2017) visar forskning pa att AST inte innebdr forhojd risk for
kriminellt beteende; andelen som begar brott dr farre inom gruppen med AST 4n andelen som
begér brott i den 6vriga populationen. Det finns dock evidens som lutar &t att AST ar
vanligare bland intagna @n i den generella populationen. Prevalensen for AST hos intagna
inom réttssystemet varierar mellan 2%-15% (Rutten et al., 2017), vilket dr hogre &n 1 den
generella populationen dir prevalensen ligger pé ca 1-2,5% hos barn, unga och vuxna (Idring
etal., 2015).



Flersprakighet

Sprakliga svarigheter hos flersprikiga personer kan bottna i olika orsaker, till exempel
for lite spréklig exponering av respektive sprik eller en underliggande sprékstorning
(Genesee, 2015; Salameh, 2003; Salameh & Nettelbladt, 2018). For att en flersprakig person
ska kunna diagnostiseras med sprakstorning &r kriteriet att personen ska visa symtom pa bada
eller alla spraken (Kohnert, 2010; Salameh, 2003).

Flersprakighet har inte visat sig paverka den sprakliga formagan negativt vid varken
sprakstorning (Gutiérrez-Clellen, Simon-Cereijido & Wagner, 2008), AST (Hambly &
Fombonne, 2012) eller IF (Kay-Raining Bird, Genesee & Verhoeven, 2016). Forskning tyder
daremot pa att flersprékiga individer verkar prestera hogre én ensprakiga pa en del uppgifter
som kriver exekutiva funktioner, men vad sambandet beror pa ér inte helt faststillt (Dong &
Li, 2015).

De positiva effekterna pa kognition och exekutiva funktioner som foljd av
flersprékighet har visat sig vara oberoende av socioekonomisk status (Krizman, Skoe &
Kraus, 2016), samtidigt som lag socioekonomisk status kan ha en negativ effekt pa kognitiv
utveckling hos barn oavsett om de &r en- eller flersprakiga (Meir & Armon-Lotem, 2017).
Flersprékigheten i sig kan dirmed vara en stodjande faktor for ungdomar med lag
socioekonomisk status nir det kommer till kognitiva funktioner (Krizman et al., 2016).

Flersprakiga barn som anvénder minoritetsspraket, det vill sdga det sprak som inte
talas i skolan och 6vriga samhillet, aktivt i vardagen har visat sig prestera bittre i skolan &n
enspréakiga elever, medan de flersprékiga elever som inte har ett lika aktivt minoritetssprak
presterar pd ungefar samma niva som ensprakiga (Maluch, Neumann & Kempert, 2016).

Vi har inte funnit nadgon statistik eller studier om flersprékighet pa svenska
ungdomshem.

Sprakliga svarigheter som riskfaktor for emotionella problem och beteendeproblem?
Det finns forskning som rapporterar samband mellan sprakliga svarigheter och
emotionella problem och beteendeproblem. Det dr dock omdiskuterat ifall tidig sprakstdrning

1 sig Okar risken for dessa problem senare i livet. Barn som endast har en fonologisk
sprakstorning har inte visat sig ha hogre risk for att utveckla senare emotionella problem eller
beteendeproblem (Lewis et al., 2016). Det finns dock, som tidigare ndmnts, viss evidens for
att barn med sprakstorning inom flera aspekter av spraket har hogre risk att utveckla psykisk
ohélsa och beteendeproblematik. I en australiensisk systematisk dversiktsstudie, i vilken 19
studier ingick, konstaterades att barn med sprakstorning 16per ungeféar dubbelt s hog risk som
barn med typisk sprakutveckling att i tondren uppvisa kliniska nivier av emotionella problem
samt att de 16per mer dn dubbelt s& hog risk att uppvisa kliniska nivier av beteendeproblem
(Goh Kok Yew & O’Kearney, 2013). I en senare studie av samma forfattare rapporterades
beteendeproblematiken hos barn med sprékliga svdrigheter minska med aldern, men de visade
sig samtidigt ha genomgaende hogre nivéer av utagerande beteende &n barn med typisk
sprakutveckling (Goh Kok Yew & O’Kearney, 2015). Aven emotionella problem hos barn
med sprakstorning tycks enligt en studie av St Clair et al., (2011) minska med dldern men
fortsatter trots det vara vanligare én i generella populationer.

Det finns emellertid ocksa forskning som tyder pa att tidig sprakstdrning inte 6kar
risken for emotionella problem och beteendeproblem senare i livet. St Clair et al. (2011) kom



1 sin studie fram till att forekomsten av beteendeproblematik hos barn med sprakstérning var
hogre én hos barn med typisk sprakutveckling. I takt med att barnen med sprékstorning blev
dldre minskade dock beteendeproblemen, och i tonaren var forekomsten av beteendeproblem
hos individerna med sprakstorning densamma som hos individerna med typisk spraklig
utveckling.

I en longitudinell studie rapporterades att det inte fanns nagra skillnader géllande hur
ofta individer med och utan sprakstorning doms for brott. Forfattarna fann daremot att 2,7%
av minnen med sprikstdrning hade domts {for sexualbrott, mot 0,6% 1 kontrollgruppen.
Forfattarna resonerar att detta kan bero pa svarigheter med social-kommunikativ forméga hos
de med sprakstorning (Mouridsen & Hauschild, 2009).

Vilken spraklig aspekt som bést forutsdger emotionella problem och beteendeproblem
i tondren dr omdiskuterat och det finns inga tydliga svar. Det finns dock viss evidens for att
sprakforstéelse (Conti-Ramsden et al., 2013) och pragmatiska svarigheter (Ketelaars,
Cuperus, Jansonius & Verhoeven, 2010) spelar roll vid prediktion av senare problem.

Samforekomst av sprikliga svarigheter och beteendeproblematik samt emotionella
problem

Aven om det finns viss oenighet om sprakliga svarigheter dkar risken for senare
beteendeproblematik och emotionella problem é&r det konstaterat att pragmatiska (Mackie &
Law, 2010) och sprakliga svarigheter (Mackie & Law, 2010; Ripley och Yuill, 2005) samt
emotionella symtom (Ripley & Yuill, 2005) &r vanligt forekommande hos ungdomar med
olika former av beteendeproblematik. Mackie och Law (2010) fann i sin studie ddremot inget
samband mellan icke-verbal kognitiv férmaga och beteendeproblematik i skolmil;jo, vilket
tyder pa att nedsatt icke-verbal kognitiv formaga inte &r vanligare hos individer med
beteendeproblematik @n hos individer utan beteendeproblematik.

En metaanalys (Francis, Caruana, Hudson & McArthur, 2019) visade att barn,
tonaringar och vuxna med avkodningssvarigheter, ensamt eller i kombination med
lasforstaelsesvarigheter, har hogre nivaer av generella internaliserade problem, framforallt
angest och depression. Svérigheter med ordavkodning dr dven vanligt hos ungdomar med
beteendeproblematik i skolmiljoé (Mackie & Law, 2010).

Kommunikationssvarigheter hos intagna ungdomar

Att kommunikationssvarigheter dr vanligt férekommande hos ungdomar inom
rattsvisendet dr idag vdl dokumenterat (Anderson, Hawes & Snow, 2016). Det &r ocksa
vanligt att dessa ungdomar aldrig tidigare blivit utredda for sina svarigheter (Bryan, Garvani,
Gregory & Kilner, 2015; Winstanley, Webb & Conti-Ramsden, 2019). Forekomsten av
sprakstorning hos intagna ungdomar varierar dock nidgot mellan studier, oftast beroende pa att
man har anvint olika kriterier for sprakstorning. Siffror fran tidigare forskning varierar mellan
13% och 37% (Hopkins, Clegg & Stackhouse 2017), till 47% (Hughes et al., 2017) och 60%
(Winstanley et al., 2019). Det dr ockséd mycket vanligt att intagna ungdomar presterar under
det som forvéntas for aldern utan att uppfylla kriterierna for sprakstorning. Bryan et al. (2007)
kom fram till att 66-90% av respondenterna 1 deras studie presterade under det som forvéntas
for dldern och 1 en studie av Snow, Woodward, Mathis & Powell (2016) presterade 74%
under det som forvintas for dldern pa sprakliga test. Utdver detta har i en studie 28-43% av



intagna ungdomar inom rattssystemet visat sig ha oupptéckta svarigheter att processa
sprakligt baserad auditiv information. Forfattarna forklarar att detta kan leda till svarigheter
med selektiv uppmarksamhet, verbalt arbetsminne, exekutiv kontroll, sprak och ldsning
(Moncrieff, Miller & Hill, 2017). Férekomsten av alexitymi, svarigheter att kéinna igen egna
och andras emotioner, har visat sig vara hog hos intagna ungdomar, ungefir 60% (Snow et al.,
2016; Winstanley et al., 2019). Det verkar inte finnas nagon skillnad mellan kvinnliga och
manliga intagna ungdomar vad géller forekomsten av sprakstorning och alexitymi
(Winstanley et al., 2019).

Det diskuteras pa vilket sétt socioekonomisk status spelar en roll i sprékliga
svérigheter och beteendeproblem. I en studie dér intagna ungdomar, 13-17 ar gamla,
matchades med en kontrollgrupp pé alder, socioekonomisk status och etnicitet presterade bade
de intagna och kontrollgruppen (icke-intagna) inom ramen for typisk spréklig formaga, men
de intagna ungdomarnas sprikliga formaga var signifikant lagre &n de icke-intagna
ungdomarnas (Blanton & Dagenais, 2007). I en annan studie dar ungdomar som var placerade
1 andra hem &n sitt ursprungliga ingick, visade det sig att det fanns ett samband mellan de
vuxnas utbildningsniva i det nya hemmet och ungdomens sprakliga formaga. De som var
placerade i hem dér de vuxna hade hogre utbildning uppvisade bittre grammatisk formaga
och rikare ordforrdd (Lum, Powell & Snow, 2017).

I en svensk magisteruppsats dér personal inom utredningsteam pé tvd av SiS
ungdomshem intervjuades beskrevs ungdomarna i hog utstrackning ha sprakliga svarigheter
(Bergvall & Persson, 2018). I en annan svensk magisteruppsats framkom genom intervjuer att
personal och fore detta klienter inom den vuxna kriminalvarden har upplevt svarigheter med
expressivt sprak, impressivt sprak och pragmatisk forméga hos klienter, liksom 14s- och
skrivsvarigheter (Brorsson Feustel & Jakobsson, 2015).

Logopedisk kompetens pa ungdomshem och inom rittsprocesser

Ett flertal studier har argumenterat for vikten av logopedisk kompetens inom
rittsvdsendet. Vilket fokus studierna har skiljer sig emellertid lite at, och forfattarna har
argumenterat for behov av olika delar av den logopediska kompetensen. Det finns de som
podngterar vikten av logopedisk utredning (Bergvall & Persson, 2018; Bryan et al., 2015;
Hughes et al., 2017; m fl.), vikten av logopedisk kompetens inom behandling (Bryan et al.,
2007; Hughes et al., 2017; Snow, Powell & Sanger, 2012; m fl.) och vikten av logopedisk
kompetens inom rittsprocesser (Snow & Powell, 2012; Snow et al., 2012). Berghe Tressol et
al., (2015) och Brorsson Feustel & Jakobsson (2015) menar att logopedisk kompetens behovs
for handledning av personal och undervisningsstdd.

Inom rittsprocesserna har manga ungdomar med underliggande sprékliga svérigheter
svért att genom det fria uppldgget som ofta kiinnetecknar intervjuer inom rattsprocesser,
beritta sin historia for polis och andra personer involverade i fallet (Bryan et al., 2015; Snow
et al., 2012). De som arbetar med ungdomar inom réttssystemet bor enligt Snow och Powell
(2012) déarmed {2 utbildning 1 hur de kan minska den sprakliga komplexiteten.

Snow och Powell (2012) beskriver hur en stor del av behandlingen som erbjuds pa
ungdomshem éar sprakligt baserad och att manga av de olika behandlingarna kréver
anvandandet av metakognitiva formagor, sdsom att reflektera over sitt eget tinkande. De
menar att en stor del av behandlingen skulle fungera béttre om den anpassades till



ungdomarnas sprakliga formégor. I en svensk magisteruppsats framkom genom intervjuer att
alla behandlingsinsatser pd en anstalt for vuxna var baserade pa samtal vilket enligt deltagarna
i studien gjorde att klienter med bristande svenska hade svart att tillgodogora sig
behandlingen (Brorsson Feustel & Jakobsson, 2015).

Snow med kollegor har presenterat ett forslag pa hur RTI (response to intervention),
ett ramverk for att identifiera och stotta individer med olika typer av svarigheter, skulle kunna
anvéndas for att utreda och forbéttra tal-, sprak- och kommunikationsférméagan hos intagna
ungdomar. Det foreslas att denna RTI skulle ledas av logopeder och att ett stort fokus skulle
ligga pa att utveckla den pragmatiska formégan (Snow, Sanger, Caire, Eadie & Dinslage,
2013). Det finns emellertid mycket fa studier som undersokt vilken typ av logopedisk
intervention som fungerar och ér effektiv pd ungdomshem. En brittisk studie gjorde en
prelimindr utvérdering av effekten av logopedisk intervention for intagna ungdomar. I
programmet ingick d@ven utbildning och handledning av personal. Forfattarna kunde
konstatera forbéattrad spraklig formaga hos ungdomarna efter interventionen (Gregory &
Bryan, 2011). I en separat artikel framkom att i princip all personal uppfattade samarbetet
med logoped som positivt. Deras uppfattning var att kommunikationen med ungdomarna hade
utvecklats till det battre, att de forstod ungdomarnas sprak och kommunikation béttre och att
ungdomarna péaverkades positivt (Bryan & Gregory, 2013).

Vi vet alltsa en del om intagna ungdomar i internationella studier och med denna
uppsats vill vi ytterligare utforska hur behovet av logopedisk kompetens pa svenska
ungdomshem ser ut.

Syfte

Huvudsyftet med denna studie ar att undersoka till vad och i vilken omfattning
logopedisk kompetens behdvs inom ungdomshem i Sverige. Vi vill underséka om behovet
framforallt finns inom utredning eller behandling.

Fragestillningar

e [ vilken omfattning och till vad foreligger behov av logopedisk kompetens pa
svenska ungdomshem enligt de utredare, behandlare och pedagoger som arbetar
dar?

e Har olika yrkesgrupper olika syn pa behovet av logopedisk kompetens pa
ungdomshemmen?

Metod
Material och utformning av enkit
Vi valde att genomfora vér studie med hjélp av en webbaserad enkét (Bilaga 1), som
vi sjilva utformade i programmet Survey&Report som dr en del av den molnbaserade tjénsten
SUNET Survey. I enkéten ingick bade slutna fragor med svarsalternativ samt 6ppna fragor
med fritextsvar. I anslutning till vissa slutna fradgor fanns det mgjlighet att skriva en
kommentar.



Pilottestning av enkiit

En pilotversion av enkéten ténkt for pilottestning skapades i programmet
Survey&Report (SUNET Survey). Direfter genomfordes en pilottestning av enkéten pé ett av
de 23 ungdomshem som drivs av SiS i Sverige. Avsikten var att ta reda pa enkétfrdgornas
tydlighet och validitet, samt eventuella fallgropar och tekniska problem. I pilotenkéten ingick
en oppen frdga dar respondenten hade mgjlighet att skriva sina asikter om enkéten.
Ungdomshemmet som valdes ut for pilottestningen kontaktades via e-post och telefon. Vi
valde ett ungdomshem i s6dra Sverige for att ha mojlighet att gora studiebesok pd samma
ungdomshem som pilottestningen gjordes pa. Institutionschefen gav sitt godkdnnande till att
pilottestningen av enkéten genomfordes pa ungdomshemmet och dérefter vidarebefordrades
enkéten till personalen pa ungdomshemmet. Den som vidarebefordrade e-postmeddelandet
fick instruktioner om att de som skulle svara pa pilotenkéten skulle arbeta klientnéra.
Respondenterna hade tva veckor pa sig att svara och sammanlagt fick vi in 10 svar. Av dessa
var tva personer behandlingspedagoger, fyra personer behandlingsassistenter och fyra
personer ldrare. For att efterat forbattra enkdten utifran resultatet pa pilotenkéten valde vi att
lagga till en fraga och att fortydliga vissa formuleringar. Vi lade dven till en forklaring 1 den
introducerande texten om att enkéten inte ar ett kunskapstest. Det ungdomshem som deltog i
pilottestningen inkluderas inte studien.

Rekrytering av respondenter och insamling av data

For att rekrytera respondenter till enkétstudien kontaktade vi institutionscheferna pa
resterande 22 av 23 ungdomshem som drivs av SiS i1 Sverige, per e-post.

Av de 22 ungdomshemmen gav cheferna till 19 ungdomshem (86%) sitt godkdnnande
till att lata personalen deltaga 1 var studie. Vi skickade informationsbrev om studien samt 1ank
till enkéten till chefen eller den person som chefen utsett till var kontakt. De fick ansvaret att
skicka ut enkéten till de anstéllda och ombads skicka en bekriftelse till oss via e-post nir
enkéten var vidarebefordrad till personalen. For att vara sékra pé att all personal fick enkéten
inom den tid vi avsatt, tog vi telefonkontakt med de ungdomshem som inte skickade
bekriftelse via e-post. De ansvariga pd ungdomshemmen instruerades att skicka ut enkéten till
personal som arbetar klientndra med utredning, behandling, pedagogisk verksambhet eller
annat. Respondenterna hade tre veckor pa sig att svara pd enkéten. Nér en vecka av svarstiden
aterstod skickade vi en forfragan till de ansvariga via e-post om att skicka ut en pdminnelse
till all personal p4 ungdomshemmen som fatt ldnken skickad till sig.

Respondenter

Enkéten skickades ut till sammanlagt ungefar 1305 personer och av dessa svarade 268
personer, det vill sédga en svarsfrekvens pé 20,5%. Vi valde att i studien endast inkludera de
som arbetar klientndra pd ungdomshemmen, och for att veta vilka yrkesgrupper som arbetar
klientnéra kontaktade vi en verksamhetsutvecklare inom SiS per telefon. Nér de
personalgrupper som inte arbetar klientnira exkluderats dterstod 258 antal respondenters svar.
Det fanns inget krav pa yrke, erfarenhet eller utbildningsniva for att delta i studien.

De professioner som svarade och sedan inkluderades i studien var arbetsterapeut,
behandlingsassistent, behandlingspedagog, behandlingssekreterare, forestandare,



huvudskyddsombud, kurator, lirare, nattpersonal, prést, psykolog, sjukskoterska, socionom,
specialldrare, specialpedagog, utredningsansvarig och utredningssekreterare.

Dataanalys

Svaren pa de slutna frdgorna analyserades genom kvantitativ statistik med hjalp av
programmet IBM SPSS Statistics Version 24. Vi anvinde oss framforallt av deskriptiv
statistik, men genomforde dven analytisk statistik i form av statistiska korrelationsanalyser
och Chi-2 test. Signifikansnivan sattes till o = 0,05. Analytisk statistik anvindes for att
jamfora olika yrkesgruppers svar. Vi anvinde oss av icke-parametrisk statistik d& vara data
inte dr normalfordelad.

Svaren pa de 6ppna fragorna analyserades kvalitativt genom innehéallsanalys. Vi valde
att exkludera ett flertal kommentarer fran de 6ppna fragorna fran vért resultat, da de pa olika
sdtt inte svarar pd den fraga vi stéllt. For att komma fram till vilka kommentarer som skulle
exkluderas frén studien gick uppsatsforfattarna var och en for sig igenom de olika
kommentarerna och jamforde sedan vad vi kommit fram till. I de fall vi tyckte olika kring en
kommentar diskuterade vi kommentaren och kom gemensamt fram till ett beslut.

Etiska overvaganden

Samtliga respondenter informerades skriftligt om studien och studiens syfte via ett
informationsbrev per e-post. Respondenterna fick i e-postmeddelandet, samt som
introducerande text till enkéten, information om att deltagandet i studien 4r frivilligt och att
svaren dr anonyma. Innan enkitfragorna visades pa skarmen behdvde varje respondent aktivt
klicka 1 att de samtycker till att delta 1 enkéten och det fanns dven mojlighet att klicka 1
alternativet “samtycker ej”. Det fanns ingen mojlighet att identifiera respondenterna 1
webbenkédtsundersokningen och enkéten inneholl inga fragor som kan avsloja
respondenternas eller de intagna ungdomarnas identitet. Det fanns heller inte mojlighet for oss
att se vilket ungdomshem svaren kom ifran. Enkéten skickades ut till de anstdllda via chefen
eller annan ansvarig kontaktperson.

Projektet har godkénts av den Etiska kommittén vid Avdelningen for logopedi,
foniatri och audiologi, Institutionen for Kliniska Vetenskaper Lund, Lunds Universitet.

Resultat
I resultatet beskrivs forst respondenterna, dérefter resultat pa samtliga fragor 1
enkiten. I de fall endast en del, och inte alla, har svarat pd en fraga eller skrivit en kommentar,
skrivs det ut hur ménga respondenter som svarat (n=x). I de fall dir ingen siffra skrivs ut har
alla respondenter svarat pa fragan.

Beskrivning av respondenterna

I studien inkluderades 258 respondenter. Respondenterna representerade flera olika
yrken: behandlingsassistent, larare, forestandare, psykolog, behandlingspedagog,
sjukskoterska, specialpedagog, specialldrare samt dvriga. | kategorin Gvriga ingar kurator,
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prést, arbetsterapeut, behandlingssekreterare,
utredningsansvarig, utredningssekreterare,
socionom, huvudskyddsombud och
nattpersonal. I tabell 1 redovisas hur
respondenterna fordelar sig per yrke.
Respondenterna svarade pa en fraga om
vilka omraden de arbetar inom och kunde ange
flera alternativ. Svaren fordelade sig enligt
foljande: 41,1% arbetade med
pedagogik, 37,7% med behandling och 27,5%
med utredning. Utover detta svarade 20,2% att
de arbetade med ndgot annat, och det fanns da
mdjlighet att skriva en kommentar som
ytterligare beskrivning. Exempel pa
arbetsomraden som ndmndes 1
kommentarerna dr akutverksamhet,
samordning, utbildning for personal,
handledning, familjearbete, hilsa och
sjukvérd, verksamhetsutveckling,
skolledning och arbetsmiljdombud. Antal
ars erfarenhet av arbete pa ett ungdomshem
redovisas i figur 1.

Procent

I tabell 2 redovisas respondenternas
svar pa om och 1 sa fall hur ofta de har
erfarenhet av samarbete med logoped.
Sammantaget har majoriteten (86,0%)
ingen erfarenhet av att ha samarbetat med
logoped. Detta betyder att 14,1% har
samarbetat med logoped och av dessa har
de flesta gjort det i mindre omfattning.

Yrkesgrupp pa ungdomshemmet som
idag arbetar med sprakliga och
kommunikativa svarigheter

Tabell 1. Representerade yrkesgrupper

Yrke Antal (%)
Behandlingsassistent 76 (29,5%)
Lérare 71 (27,5%)
Ovriga 30 (11,6%)
Forestandare 27 (10,5%)
Psykolog 18 (7,0%)
Behandlingspedagog 15 (5,8%)
Sjukskoterska 13 (5,0%)
Specialpedagog/Specialldrare 8 (3,1%)

307

209

107

T T T T
3-5 6-10 11-20 =20

Antal ars erfarenhet

Figur 1. Antal irs erfarenhet av att arbeta pa ungdomshem

Tabell 2. Erfarenhet av samarbete med logoped

Hur ofta har du samarbetat med

logoped? Antal (%)
Pé en Oppen friga, det vill sdga utan Aldrig 222 (86.0%)
svarsalternativ, om vilken/vilka ’
yrkesgrupper som arbetar med sprakliga Enstaka ging )
och kommunikativa svérigheter pa En eller nagra ganger/ar 4 (1, 6%)
ungdomshemmet svarade 249 respondenter  En gdng/ménad 2 (0,8%)
(96,5%) enligt foljande: larare (n=130, En géng/vecka 1 (0,4%)
52,2%), specialpedagog eller speciallarare | pjers ganger/vecka 1 (0,4%)
(n=66, 26,5%), psykolog (n=55, 22,0%), Dagligen 1 (0.4%)

behandlingsassistent eller
behandlingspedagog (n=35, 14,1%), skola
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eller elevhilsa (n=22, 8,8%) och sjukvardspersonal sdsom ldkare eller sjukskoterska (n=18,
7,2%). Utdver detta svarade 11 personer (4,4%) att ingen arbetar med sprékliga och
kommunikativa svarigheter och 9 personer (3,6%) svarade att alla gor det. Extern remiss till
exempelvis logoped forekom som svar vid 6 tillféllen (2,4%).
Till sist svarade 34 personer (13,7%) att de inte visste.

Forekomst av sprakliga svarigheter,
ADHD, AST, IF, sprikstorning och
dyslexi

I enkéten fanns tre fragor dér
respondenterna skulle uppskatta hur stor
andel av de intagna ungdomarna som har
en viss typ av svarigheter. Pé den forsta
frdgan skulle de svara pd hur manga av
ungdomarna de uppfattar har svarigheter
med tal, rost, sprak, kommunikation eller
lds- och skrivproblem. Pa de tva andra
frdgorna skulle de svara pa andelen
ungdomar som har konstaterad ADHD,
AST eller IF respektive sprakstorning
eller dyslexi. Respondenternas svar
redovisas i tabell 3 och i figur 2.

Storre delen av alla respondenter
ansag att det finns ungdomar som har
svarigheter med tal, rost, sprak,
kommunikation och/eller 1ds- och
skrivproblem, men andelen ungdomar
som respondenterna tror har dessa
diagnoser varierar, se tabell 3. De tre
vanligaste svaren var att 1-20%, 21-40%
eller 41- 60%
har denna typ av svarigheter. Av alla
respondenter ansag 1,2% att denna typ av
svarigheter inte forekommer hos
ungdomarna.

Vad giller andel ungdomar med
konstaterad ADHD, AST eller IF svarade
storre delen av respondenterna att dessa
diagnoser forekommer, men andelen
ungdomar som respondenterna tror har
dessa diagnoser varierar, se tabell 3. De
tva vanligaste svaren var att 41-60% eller
61-80% av ungdomarna har ndgon av

Tabell 3. Forekomst av svarigheter och diagnoser

hos ungdomar

Uppfattad andel ungdomar med tal,

rost spriak, kommunikation och/eller

lds- och skrivproblem
Vet inte

0%

1-20%

21-40%

41-60%

61-80%

81-100%

Andel ungdomar med konstaterad
ADHD, AST eller IF

Vet inte
0%
1-20%
21-40%
41-60%
61-80%
81-100%

Andel ungdomar med konstaterad
sprakstorning eller dyslexi

Vet inte
0

1-20%
21-40%
41-60%
61-80%
81-100%
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Antal
respondenter (%)

29 (11,2%)

3(1,2%)
52 (20,2%)
58 (22,5%)
60 (23,3%)
39 (15,1%)

17 (6,6%)

Antal
respondenter (%)

18 (7,0%)
2 (0,8%)

6 (2,3%)
33 (12,8%)
79 (30,6%)
80 (31,0%)
40 (15,5%)

Antal
respondenter (%)

93 (36,0%)
23 (8,9%)
81 (31,4%)
34 (13,2%)
17 (6,6%)
9 (3,5%)
10,4 %)



dessa diagnoser. Av alla respondenter svarade 0,8% att dessa diagnoser inte forekommer hos
ungdomarna.

Den storsta andelen av respondenterna hade en uppfattning om att diagnoserna
sprakstorning och dyslexi forekommer bland de intagna ungdomarna, men andelen ungdomar
som respondenterna tror har dessa diagnoser varierar, se tabell 3. Det vanligaste svaret var att
1-20% av ungdomarna har ndgon av dessa diagnoser. Av alla respondenterna svarade 8,9% att
dessa diagnoser inte forekommer hos ungdomarna. Det var dven en stor andel av
respondenterna (36,0%) som svarade att de inte vet.

Andel

et inte
40
0%
11-20%
[H21-40%
[E41-60%
— le1-50%
30 [C151-100%

Procent

204

Uppfattad andel ungdomar med tal, rést,  Andel ungdomar med konstaterad ADHD, Andel ungdomar med konstaterac
sprak kommunikation eller [3s- och AST eller IF sprakstérning eller dyslexi
skrivproblem

Figur 2. Forekomst av svarigheter och diagnoser hos ungdomar

Respondenternas syn pa mojliga orsaker till sprikliga och kommunikativa svarigheter
hos ungdomarna
P& den 6ppna fragan “Vilka ér de 1-2 vanligaste forklaringarna till

kommunikationssvérigheter hos ungdomar pa ungdomshem enligt din erfarenhet?”” svarade
251 respondenter (97%). I analysen av fragan identifierades sju huvudteman. Vi redogér for
dem i den ordning de férekom mest. Temat konstaterad eller misstdnkt diagnos omfattar
neuropsykiatriska funktionsnedséttningar (ADHD, AST eller ospecificerat), IF, 1ag begdvning
eller kognitiv utveckling, 14s- och skrivsvérigheter, sprakstorning samt ospecificerad diagnos.
Totalt forekom detta tema i 121 respondenters svar. Temat bristande svenskkunskaper, annat
forstasprak och kort tid i Sverige omfattar annat forstasprak dn svenska, nyanlinda,
ungdomarna som har spenderat for kort tid i Sverige och bristande svenskkunskaper. Totalt
forekom detta tema 101 génger. Temat bristande skolgang, bristande spraklig stimulans eller
kunskapsbrister torekom 33 ginger. Temat sprakforstaelse, ordforrad och svarigheter att
formulera sig forekom 28 ginger. Temat utldindsk hdrkomst forekom 16 ganger och temat
forstaelse av kdnslor, sociala svarigheter och tillitsproblematik forekom 16 ganger. Till sist
forekom temat miljofaktorer, sociala faktorer och uppvixtforhallanden 12 génger. Teman
som forekom 10 ganger eller farre var psykisk ohdlsa eller psykosociala problem,
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koncentration, impulsivitet eller bristande motivation samt bristande forstasprak hos
flersprdakiga med svenska som andrasprak.

Hjilpmedel

Av alla respondenter svarade 9,3% att hjélpmedel sdsom inlédst skonlitteratur, inldst
kurslitteratur och/eller talsyntes inte anviands aktivt pad ungdomshemmet, 27,5% svarade att
det finns att tillgd men att det anvinds mycket lite och 28,7% svarade att det anvinds aktivt.
Den storsta andelen (34,5%) av alla respondenter svarade att de inte visste.

Av de som svarat att de arbetar med pedagogik pa ungdomshemmen svarade 5,7% att
hjélpmedel inte anvdnds aktivt, 40,6% svarade att det finns att tillgd men anvénds mycket lite
och 42,5% svarade att det anvénds aktivt. Utover detta svarade 11,3% att de inte visste.
Sammantaget svarade den storsta andelen av de som arbetar med pedagogik pé
ungdomshemmen att hjdlpmedel anvénds aktivt eller att det finns att tillgd men anvinds
mycket lite.

Eventuella sprakliga och kommunikativa svarigheter hos ungdomarna samt paverkan
pa arbetet

Ungdomar som ir svara att forsta nér de talar. Pa fragan om det finns ungdomar
pa ungdomshemmet som dr svara att forstd nér de talar svarade 35,7% att det inte finns och
64,3% svarade att det finns. Till samma fraga var det mojligt att 1dimna en kommentar och 68
respondenter (n=68, 26,4% av alla respondenter) valde att gora detta. I vér analys av dessa
svar framkom 3 huvudsakliga teman: bristande svenskkunskaper (forekom 27 ganger),
bristande sprakkunskaper (forekom 16 ganger) samt nyanldnda eller annan kultur (férekom
12 ganger). Ovriga teman som vardera férekom mindre dn 10 ganger var: ungdomarna dir
svdra att forstd, sprakstorning eller annan diagnos, oartikulerat tal eller motoriska problem,
bristande sprakforstaelse samt sociala eller pragmatiska svdrigheter.

Tabell 4. Héinder det att du har svart att utfora ditt arbete pa grund av

ungdomarnas eventuella sprikliga och/eller kommunikativa svarigheter?

Yrke Ja (%) Nej (%) | Vet inte (%)
Behandlingspedagog eller -assistent 45 (49,5%) 38 (41,8%) 8 (8,8%)
Lérare 46 (64,8%) 21 (26,6%) 4 (5,6%)
Férestindare 15 (55,6%) 9 (33,3%) 3 (11,1%)
Psykolog 9 (50,0%) 9 (50,0%) 0 (0,0%)
Sjukskéterska 1(7,7%)  12(92,3%) 0 (0,0%)
Specialpedagog/specialldrare 2 (25,0%) 5 (62,5%) 1 (12,5%)
Ovriga 9(30,0%) 18 (60,0%) 3 (10,0%)
Totalt 127 (49.2%) | 112 (43,4%) 19 (7,4%)
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Sviarigheter att utfora sitt arbete. Pa fragan ifall det hdander att man har svérigheter
att utfora sitt arbete pa grund av eventuella sprakliga och kommunikativa svarigheter hos
ungdomarna svarade ungefar hélften (49,2%) att det hinder, 43,4% svarade att det inte hander
och 7,4% svarade "vet ej”. Tabell 4 visar hur svaren pa denna fréga fordelade sig inom varje
yrkesgrupp. Sammantaget var ldrare de som 1 hogsta grad (64,8% av ldrarna) svarade att det
hinder att de har svart att utfora sitt arbete pd grund av dessa svérigheter hos ungdomarna.
Sjukskoterskorna var de som 1 lagst grad (7,7% av sjukskdterskorna) svarade att det hénder.

Behov av logopedisk kompetens

Av alla respondenter svarade 81,0% att det finns behov av logopedisk kompetens
inom ett eller flera av de omraden som fanns som forvalsalternativ medan 19,0% svarade att
det inte finns behov, att det finns behov inom nagot annat omréade eller att de inte vet. Det
fanns inget signifikant samband (p=.828) mellan antal ars erfarenhet av arbete pa
ungdomshem och svar
pa frdgan om behov av
logopedisk kompetens.

I tabell 5

Tabell 5. Anser du att logopedisk kompetens behévs inom behandling,

utredning, handledning av personal och/eller undervisningsstod?

redovisas hur manga
inom varje yrke som
svarat att logopedisk

Yrke

Behandlingsassistent

Ja (%)
55 (72,4%)

Nej, Annat eller Vet inte (%)
21 (27,6%)

Larare 59 (83,1%) 12 (16,9%)

kompetens behovs inom

ompetens behdvs no s 24 (88,9%) 3(11,1%)
minst ett av de omraden
som fanns som Psykolog 15 (83,3%) 3 (16,7%)
forvalsalternativ, samt Behandlingspedagog 12 (80,0%) 3 (20,0%)
hur ménga som svarat Sjukskéterska 11 (84,6%) 2 (15,4%)
nej, annat eller vet inte.

J> vetl Specialpedagog/Speciallérare 7 (87,5%) 1 (12,5%)
Sammantaget var det .
. : ) [\
inom alla yrkesgrupper, | OVrig 26 (86,7%) 4 (13,3%)
forutom Totalt 209 (81,0%) 49 (19,0%)

behandlingsassistent,

80% eller hogre som svarat att logopedisk kompetens behdvs inom minst ett av de omraden
som fanns som alternativ. Lagst andel ja-svar pa fradgan kom fran gruppen
behandlingsassistenter (72,4%). Vi fann ingen signifikant skillnad (X?>=3.25, p=.517) mellan
olika yrkesgrupper och deras svar pa om det finns eller inte finns behov av logopedisk
kompetens pa ungdomshemmen. De olika yrkesgrupperna uppvisar en relativt samstdmd syn
pé denna fraga.

Av alla respondenter svarade 29,5% att behov av logopedisk kompetens finns
inom behandling, 41,1% svarade utredning, 43,8% svarade handledning eller utbildning av
personal och 55,4% svarade undervisningsstdd. I en kommentar uttrycktes behov av
samarbete med logoped inom habilitering och sjukvard. En respondent lyfte fram behov av
logopedisk kompetens pa akutavdelning och en annan att det inte behdvs pa akutavdelning.

Olika yrkesgruppers syn pa inom vilket omrade det behdvs logopedisk
kompetens. Lirares svar pa frdgan om inom vilket omrade det finns behov av logopedisk
kompetens utgjordes av behandling (18,3%), utredning (33,0%), handledning (47,9%) och
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undervisningsstod (60,6%). Av alla ldrare som deltog svarade 8,5% att de inte upplever att
verksamheten har behov av logopedisk kompetens. Psykologers svar pa samma friga
utgjordes av behandling (33,3%), handledning (38,9%), undervisningsstdd (44,4%) och
utredning (77,8%). Av alla psykologer som deltog svarade 11,1% att de inte upplever behov
av logopedisk kompetens. Ovriga yrkesgruppar redovisas inte i detalj eftersom de inte synbart
skiljer sig sinsemellan.

Korrelationsanalys baserad pd Spearmans Rho’ visar att det inte finns nagot
signifikant samband mellan olika yrkesgruppers svar gillande behov av undervisningsstod
(p=.481), utredning (p=.088), handledning (p=.750) eller vad betriffar svarsalternativet ‘ej
behov av logoped’ (p=.862). Det fanns dock ett signifikant men svagt samband (p.034,
r=0.132) mellan olika yrkesgruppers svar géllande behov av behandling. De som i hogst grad
svarade att logopedisk behandling behovs var forestandare (40,7%) och de som i ldgst grad
svarade att logopedisk behandling behovs var larare (18,3%).

Behandling pa ungdomshemmen

Typ av kommunikation som forekommer i behandling. P4 fragan om vilken typ av
kommunikation som forekom i behandling var det 1 enkdten mgjligt att ange flera alternativ.
Av alla deltagare svarade 33,3% att rollspel forekommer som kommunikation 1 behandling,
47,3% svarade att bildkommunikation eller tecken som AKK (TAKK) forekommer, 71,3%
svarade att samtal 1 grupp forekommer och 89,1% svarade att enskilda samtal forekommer.
Utover detta svarade 10,5% att andra typer av kommunikation forekommer. De vanligaste
svaren utgjordes av enskilda samtal och samtal i grupp ingér i de behandlingar som erbjuds.

Forbittrat sprak hos ungdomarna. Pa fragan om man upplever att ungdomarna
forbattrat sitt sprak efter vistelsen pd ungdomshemmet svarade 8,9% nej, 29,5% svarade att de
inte vet och 61,6% svarade ja.

Ovriga kommentarer

Avslutningsvis hade respondenterna mdjlighet att svara pd om det var nagot som de
ville ldgga till i enkiten. Av alla respondenter valde 28 respondenter (10,9%) att gora detta. |
analysen av de svar som inkom fanns tre teman som forekom vid fler &n ett tillfdlle; stort
behov av logoped (forekom 5 ganger), behov av samarbete med habilitering (forekom tva
ganger) och ej gehor hos ledning for behov av logoped (forekom 2 ganger).

Utdver detta var det flera kommentarer som forekom en gang vardera. Vad betréffar
samarbete med logoped lyfte en respondent att det dr ineffektivt med externa remisser och en
annan att det dr svart att veta var man ska vénda sig. Vad géller utredning tog en respondent
upp att ungdomarna ofta dr utredda for AST eller ADHD, men inte for sprakliga svarigheter.
Som en eventuell forklaring till att sprakformagan forbattras hos ungdomarna under vistelsen
foreslar en respondent de tdta samtal och den hdga personaltithet som finns pa
ungdomshemmet som positivt bidragande faktorer. Till sist lyfte en respondent att sprakliga
och kommunikativa svarigheter skapar frustration hos ungdomarna sjilva.
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Diskussion
Syftet med denna studie var att ta reda pa till vad och i vilken omfattning logopedisk
kompetens behovs pé svenska ungdomshem, enligt den personal som arbetar klientnéra pa
ungdomshemmen. Vi ville dven ta reda pa om olika yrkesgrupper har olika syn pé behovet av
logopedisk kompetens. I var studie ingick 258 respondenter frén 19 av de 23 ungdomshem
som finns 1 Sverige. Ett flertal olika yrkesgrupper svarade pé var enkit, med normalfordelad
spridning vad géller antal ars erfarenhet av att arbeta pd ungdomshem.

Behovet av logopedisk kompetens pa svenska ungdomshem

Tidigare studier, bade internationella och svenska, har konstaterat att behovet av
logopedisk kompetens pa svenska ungdomshem ér stort. Var studie bekréftar detta genom att
85% av respondenterna angav att det enligt deras uppfattning finns behov av logoped inom ett
eller flera omraden. Resultatet dr intressant med tanke pa att endast 14% av respondenterna
hade erfarenhet av samarbete med logoped, varav de flesta dessutom 1 mycket liten
omfattning.

Vidare svarade en stor andel respondenter att de uppfattar att 6ver 40% av de intagna
pa ungdomshemmet har konstaterad ADHD, AST eller IF diagnos samtidigt som mindre dn
hélften av alla respondenter svarade att de uppfattar att 6ver 40% av de intagna ungdomarna
har svarigheter med tal, rost, sprak, kommunikation eller l4s- och skriv. Det var dock en
mycket liten andel (farre &n 1%) som ansag att inga av ungdomarna pa ungdomshemmet har
denna typ av svéarigheter. Vad géller sprakstorning och dyslexi svarade 36% att de inte vet hur
ménga ungdomar som har ndgon av dessa diagnoser, vilket dr en hog siffra med tanke pa att
tidigare internationell forskning (se t. ex. Hughes et al., 2017; Winstanley et al., 2019) visat
pa hog forekomst av sprakstorning bland de som &r domda for brott. Tidigare forskning tyder
dven pa att dyslexi ar vanligt bland intagna ungdomar (Svensson et al., 2003).

Respondenterna var sékrare nédr det handlade om hur stor andel av ungdomarna som
hade neuropsykiatriska funktionsnedsittningar, dd endast 7% svarade att de inte visste. Trots
att de neuropsykiatriska funktionsnedsittningarna var for sig &r mindre vanliga (Willcutt,
2012; Idring et al., 2015) dn sprakstorning (Norbury et al., 2016) tenderar de att i samhallet
vara mer kénda och fa mer uppmirksamhet (Bishop, 2010), vilket gor att respondenternas
svar pa dessa fragor inte dr forvanande. Utifran vara resultat 4r det mojligt att anta att det
finns en osdkerhet hos personalen kring att sprakstérning och andra kommunikativa
svarigheter kan ingd i diagnoser som till exempel ADHD, AST och IF.

Baserat pé tidigare forskning som rapporterat att forekomsten av sprakstérning och
dyslexi/lds- och skrivsvarigheter hos intagna pd ungdomshem i England &r mellan 13-37%,
47% och 60%, (Hopkins et al., 2017, Hughes et al., 2017; Winstanley et al., 2019) finns det
skil att forvinta en storre andel med dessa diagnoser pa svenska ungdomshem an vad som
framkommer i foreliggande studie.

Det finns enligt var kinnedom dock ingen kartldggning av forekomst av sprikstorning
hos intagna ungdomar eller vuxna inom den svenska Kriminalvéarden.
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Till vad och i vilken omfattning foreligger behov av logopedisk kompetens pa svenska
ungdomshem enligt de utredare, behandlare och pedagoger som arbetar déar?

P& frdgan om inom vilket omrade man anser att det finns behov av logopedisk
kompetens fanns de olika omréddena behandling, handledning av personal, undervisningsstod
och utredning representerade som svarsalternativ. Skillnaden mellan handledning och
undervisningsstdd &r att handledning ges till samtliga yrkeskategorier och situationer och kan
ges pa olika sétt, medan undervisningsstod framforallt riktas till skolverksamheten. Endast
12% ansag att verksamheten inte var i behov av logopedisk kompetens. Nedan redovisas de
olika omradena i fallande ordning utifrdn hur manga respondenter som ansag att behovet finns
inom varje omréade.

Undervisningsstod. Undervisningsstod var det vanligaste svaret (55%) pa fragan om
inom vilket omrade det behovs logopedisk kompetens.

Undervisningsstod dr néra relaterat till handledning av personal och har ett tydligt
fokus mot skolverksamheten. Drygt hélften (52%) av alla respondenter svarade att den
yrkesgrupp som arbetar med sprékliga och kommunikativa svarigheter hos ungdomarna ar
larare. Samtidigt svarade 65% av ldrarna att de har svérigheter att utfora sitt arbete pa grund
av eventuella sprakliga och kommunikativa svérigheter hos ungdomarna och 61% av ldrarna
svarade att de dr 1 behov av logopedisk kompetens 1 form av undervisningsstdd. Lararnas svar
pa frdgan indikerar att ldrare pd ungdomshemmen ser behov av logopediskt stdd for att kunna
stotta sina elever pa basta sétt i deras inldrning. Det finns goda exempel pé hur logopedisk
handledning till hogstadieldrare i Australien har visat sig effektiv i syfte att utveckla larares
instruktioner till ungdomar med sprakstorning, samt forbattra ungdomarnas skriftliga formaga
och horforstaelse (Starling, Munro, Togher & Arciuli, 2012).

Handledning. Det var 44% av alla respondenter som svarade att det finns behov av
logopedisk handledning eller utbildning av personal.

Viéra resultat indikerar att det verkar finnas en osékerhet hos personalen om att
sprékstorning och andra kommunikativa svérigheter kan ingé i neuropsykiatriska
funktionsnedsattningar som autism, ADHD och IF, vilket tyder pa behov av bade logopedisk
handledning av personal inom ungdomshemmens verksamhet och behov av fortbildning om
dessa diagnoser.

Individer som har sprékliga eller kommunikativa svarigheter har svart att tilligna sig
samtalsbaserad behandling (Snow & Powell, 2012). Av alla vara respondenter svarade 89%
att enskilda samtal och 71% svarade att samtal 1 grupp féorekommer som kommunikation i de
behandlingar som erbjuds pa svenska ungdomshem. Detta talar for att det kan vara svart att
uppna goda behandlingseftfekter till f6ljd av sprékliga eller kommunikativa svarigheter och
tidigare forskning (Snow & Powell, 2012) visar att logopedisk handledning till personal
skulle kunna forbattra ungdomarnas mojlighet att ta till sig behandlingen pa
ungdomshemmen. Handledningen skulle kunna ges till psykologer, behandlingsassistenter,
behandlingspedagoger och andra yrkeskategorier som i sitt dagliga arbete kommunicerar med
och pa olika sétt ger behandling till ungdomarna.

Det dr intressant att 47% av respondenterna svarade att TAKK eller
bildkommunikation férekommer som kommunikation i behandling. Det ar svért for oss att
utifran enkéten veta pa vilket sétt detta anvinds, samt hur denna typ av alternativ
kommunikation fungerar inom ramen for ungdomshemmens verksamhet. Nar TAKK och
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bildkommunikation anvinds pa ett effektivt sitt for dem med sprékligt relaterade diagnoser
kan det utgdra ett viktigt stod i kommunikationen, exempelvis under behandling.

Av de respondenter som arbetar med pedagogik pad ungdomshemmet svarade 41% att
hjélpmedel finns att tillgd, men att det anvénds mycket lite. En mdjlig anledning ar att all
personal inte vet hur hjdlpmedlen ska anvidndas pa bésta sitt.

Utredning. Det var 41% av alla respondenter som svarade att det finns behov av
logopedisk utredning pa ungdomshemmen.

En majoritet av respondenterna (88%) bedomde att sprikliga och/eller kommunikativa
svarigheter forekommer i olika grad hos ungdomarna och sd manga som 64% av
respondenterna hade en dsikt kring forekomsten av sprékstorning eller dyslexi hos
ungdomarna. Det r positivt, med tanke péd hur okdnda dessa diagnoser, och framforallt
sprakstorning, dr. Samtidigt svarade 36% att de inte vet hur manga ungdomar som har
sprakstorning eller dyslexi, vilket fortfarande &r en relativt hog siffra i relation till hur f4 som
svarat att de inte vet hur mdnga som har AST, IF eller ADHD (7%).

Tidigare internationell forskning (Bryan et al., 2015; Winstanley et al., 2019) visar att
intagna ungdomar sdllan genomgétt logopedisk utredning, och d&ven om detta inte &r kartlagt i
Sverige dr det troligt att det ser liknande ut hir. Véra resultat visar att det idag inte finns nagot
etablerat samarbete mellan logopeder och svenska ungdomshem. Andelen respondenter 1 var
studie som svarade att de aldrig har samarbetat med logoped under sin tid pa ett ungdomshem
var 1 klar majoritet (86%) jaimfort med dem som niagon ging har samarbetat med logoped
(11%). Personalens brist pa erfarenhet av samarbete mellan logoped och ungdomshem
utesluter emellertid inte att ungdomarna blivit logopediskt utredda for sprakliga och
kommunikativa svarigheter innan de togs in pd ungdomshemmet. Vi kan ddrmed inte veta hur
manga av ungdomarna som har genomgatt en spraklig utredning tidigare 1 sitt liv.

Behandling. Andelen respondenter i var studie som ansdg att ungdomshemmet ar i
behov av behandling utford av logoped var 29%. Det dr dirmed det omrade dir minst andel
respondenter anser att det finns behov av logopedisk kompetens, vilket eventuellt kan bero pé
att sprakliga och kommunikativa svérigheter idag inte prioriteras inom verksamheten.

Det finns ingen svensk forskning som har undersokt kriminalitet ur ett livsperspektiv
hos barn med sprakstérning, men utifrin internationell forskning (Gregory & Bryan, 2011;
Bryan & Gregory, 2013) finns anledning att anta att logopedisk behandling pa
ungdomshemmen skulle ha en positiv effekt pa ungdomarnas sprak samt att personalen skulle
uppleva en positiv utveckling i kommunikationen med ungdomarna.

Har olika yrkesgrupper olika syn pa behovet av logopedisk kompetens pa
ungdomshemmen?

Inom alla yrkesgrupper, dven gruppen 6vriga, men med undantag av
behandlingsassistenter, angav dver 80% att det foreligger behov av logopedisk kompetens pé
ungdomshemmen. Av behandlingsassistenterna svarade 72% att de sag behov av logopedisk
kompetens. Vi fann inget statistiskt signifikant samband mellan de olika yrkesgruppernas svar
pa frdgan om behov av logopedisk kompetens.

Viéra resultat visar dock pé viss skillnad mellan olika yrkesgrupper vad giller till vad
man anser att det finns behov av logopedisk kompetens, men skillnaderna var endast
signifikanta nér det géller behandling. Sambandet var ocksa mycket svagt, vilket gor det svért
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att dra nagra slutsatser av det. Forestdndare var de som 1 hogst grad svarade att logopedisk
behandling behdvs och ldrare var de som i ldgst grad svarade att det behovs.

Enligt larare (61% av ldrarna) var behovet av logopedisk kompetens som storst inom
omradet undervisningsstod, medan psykologerna ansag (78%) att behovet dr storst inom
omrédet utredning. Med tanke pa professionernas olika perspektiv ér det inte konstigt att de
resonerade olika. Det ldrarna och psykologerna hade gemensamt &r att de utgar fran vad som
ar 1 fokus 1 deras yrke; ldrarna sag ett behov av 6kat stdd 1 undervisningen nar kommunikativ-
och spraklig problematik blir svarhanterlig och psykologerna sig ett behov av spréakliga- och
kommunikativa utredningar som inte ingar i deras arbetsuppgifter.

Flersprikighet

En stor andel av véra respondenter har som kommentarer och som svar pa 6ppna
fragor kommenterat att de ser bristande svenska hos flersprakiga ungdomar som en vanligt
forekommande orsak till att det uppstér brister i kommunikationen med ungdomarna. Det dr
forstaeligt att bristande kunskaper i svenska hos ungdomarna forsvarar kommunikationen
mellan personal och ungdom. Det finns dock en mojlighet att flersprakigheten verskuggar
eventuella sprakliga diagnoser och sprakstorningar riskerar att missas hos flersprakiga barn
och unga (Morgan et al., 2015).

Metod och etik

I studien inkluderades 258 respondenter, vilket &r en minoritet av de som fick enkéten.
Enkéten skickades ut till 19 av 23 ungdomshem, vilket innebér att det fanns forutsittningar
for att enkétens svarsresultat utgick fran stor geografisk spridning i Sverige. D& enkéten var
helt anonym fanns det dock ingen mojlighet for oss att kontrollera hur manga fran varje
ungdomshem som har svarat. Att en minoritet av de som fick enkéten svarade innebér, 1
samband med att vi inte vet hur ménga som svarade fran varje ungdomshem, att vi inte kan
veta hur representativt vart resultat pa enkéten ar.

Vi gjorde en pilottestning av enkéten innan den skickades ut till respondenterna. Efter
pilottestningen gjordes nagra modifikationer, vilket vi upplevde forbéttrade enkéten.
Validiteten har emellertid inte undersokts med hjdlp av statistiska métningar. Vi dr medvetna
om att &ven den modifierade enkéten borde ha pilottestats, men det steget rymdes inte inom
ramen for var uppsats.

Informationen gavs ut bade skriftligt och muntligt till kontaktpersonerna pa de
ungdomshem som deltog. Det finns en risk att denna information inte fordes vidare till
personal, vilket vi inte hade mdjlighet att styra dver. Vi valde att gora en publik enkit dir vi
inte behdvde tillgang till varje respondents mailadress utan endast en ldnk behdvdes. En
respondentenkét dir vi kunnat kontakta varje respondent sjélva hade gjort att vi hade haft en
klarare oversikt och battre kunnat ha koll pa att varje respondent fick rétt information. Nér vi
utformade enkéten var vi medvetna om detta men valde dndé en publik enkét for att det
troligen hade varit svart att fa tag pa anstilldas mailadresser.

Kliniska implikationer

Vi hoppas att var uppsats kan bidra till att sprida kunskap om sambandet mellan
sprakrelaterade diagnoser och svarigheter, beteendeproblematik och emotionella problem. Vi
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hoppas dven att var uppsats kan bidra till 6kad medvetenhet om forekomst av dessa svarighet
hos ungdomar pé ungdomshem.

Enligt tidigare forskning (Hughes et al., 2017; Winstanley et al., 2019) och resultat i
foreliggande uppsats ar forekomsten av sprakrelaterade diagnoser och svarigheter for hog for
att externa remisser till logoped ska kunna anses tillrickligt effektiva. Vi anser att man bor se
over mojligheten att anstédlla logopeder inom ungdomshemmens verksamhet. Vidare foresléar
vi att man provar att infora logopedisk utredning av intagna pa svenska ungdomshem, samt
har logoped tillgdnglig pa ungdomshem for att ge undervisningsstod, handledning eller
behandling utifran behov, vilket har visat sig framgangsrikt baserat pa tidigare forskning (se
t.ex. Bryan et al., 2015; Hughes et al., 2017).

Var forhoppning ar att barn och ungdomar med beteendeproblematik utreds for
sprakliga svarigheter sa tidigt som mgjligt, redan innan de riskerar placering pa ungdomshem.
Vi dr 6verens med Law, Reilly & Snow (2013) som menar att det finns behov av logopedisk
kompetens till en bredare population dn hur det idag &r organiserat, samt att logopedisk
kompetens framforallt behovs dér det foreligger risk for psykisk ohilsa. Bryan et al. (2015)
menar att logopeder bor arbeta med de ungdomar som I6per hog risk att involveras 1
kriminalitet, sdsom ungdomar som &r pad vag att exkluderas fran skolan, ungdomar med
missbruk eller psykisk ohélsa samt ungdomar med utagerande beteende. Det &r viktigt att
skolorna dr uppméarksamma pé underliggande sprékliga svérigheter hos elever med
beteendeproblematik, framfor allt barn som riskerar att inte uppnd kunskapsmaélen. I Sverige
finns skollogopeder som har i uppdrag att arbeta med barn och ungdomar som riskerar att
exkluderas fran skolan samt ungdomar med utagerande beteende. Dessvérre ingar inte
logopeder som en obligatorisk del av elevhilsan, vilket vore att foredra baserat pa tidigare
forskning som visar att logopedisk kompetens behdvs dir det foreligger risk for psykisk
ohilsa eller kriminalitet (Law et al., 2013; Bryan et al., 2015). Aven resultaten i foreliggande
studie tyder pa att logopeder behovs 1 elevhilsan for att stotta elever med beteendeproblem
spréakligt.

Framtida forskning

Det finns behov av att det gors en systematisk kartliggning av forekomst av
sprakrelaterade diagnoser och svarigheter hos intagna ungdomar i Sverige. Sammantaget har
flera studier betonat behov av logopedisk kompetens pad ungdomshem. Det finns ett mycket
begrinsat antal interventionsstudier riktat till intagna ungdomar och detta ar ett hal som
behover fyllas. Det behovs studier som undersoker vilken typ av intervention som passar in i
ungdomshemmens verksamhet baserat pa de svarigheter som en stor del av ungdomarna har
med till exempel sprikrelaterade formégor.

I var enkétstudie framkom att en stor andel av respondenterna har uppfattningen att
ungdomarna ofta har forbattrat sitt sprik efter vistelsen pd ungdomshemmet. For att ta reda pa
vad det dr som forbittrar spraket hos ungdomarna hade det varit intressant med till exempel
djupintervjuer av personal respektive intagna pa ungdomshemmen. Informationen fran dessa
djupintervjuer kan bli en viktig grund till utvecklandet av spréklig intervention pa
ungdomshemmen.

Det vore intressant att ta reda pd mer om intagna ungdomars bakgrund, sasom tidigare
utredningar inom sjukvarden samt skolerfarenheter. Aven ungdomarnas sjilvupplevda
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problem och syn pé behov géllande sprakliga och kommunikativa svérigheter ér viktiga att
undersoka, forslagsvis genom fokusgrupper eller enskilda intervjuer.

Slutsatser

Sammantaget visar vara resultat att en stor majoritet av de som arbetar pa
ungdomshemmen upplever ett brett behov av logopedisk kompetens samt att det pa
ungdomshemmen verkar finnas en hog andel individer med diagnoser inom vilka sprakliga
och kommunikativa svarigheter ar vanligt forekommande.

Det framkom att behov av logopedisk kompetens finns inom utredning, behandling,
handledning och undervisningsstdd och den storsta andelen av véra respondenter sag behov
inom undervisningsstdd. Vissa respondenter sag dven behov inom andra omraden.
Respondenterna var relativt samstdmmiga i hur de svarade pa behov av logoped, oavsett
yrkestillhorighet och antal yrkesverksamma ar.

Tack
Vi vill tacka var handledare Nelli for hennes stora engagemang och stdd under detta
arbete. Vi vill dven rikta ett varmt tack till de chefer och anstéllda pa SiS ungdomshem som
gjorde vér enkétstudie och uppsats mojlig.
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Bilaga 1- Enkiit

Tack for att du deltar i var studie om behovet av logopedisk kompetens pa ungdomshem.
Enkéten &r inte ett kunskapstest. Sa ldnge du svarar utifrén ditt perspektiv dr alla svar bra,
dven om du bara svarar “jag vet inte” pa varje fraga. Innan du borjar svara péd enkétfragorna,
vanligen lés texten nedan om vad logopeder oftast arbetar med.

OBS: Du kan endast kryssa i ett alternativ 1 frigorna, om det inte uttryckligen star att du kan
kryssa i flera svarsalternativ i fragan.

Vad gor en logoped?

Logopeder utreder, diagnostiserar och behandlar svdrigheter gdllande sprdk, tal, rost,
kommunikation och sviljning. De diagnoser som logopeder frimst arbetar med dr
sprakstorningar, kommunikationssvarigheter, lds- och skrivsvdrigheter (t.ex. dyslexi),
dyskalkyli (matematiksvarigheter), talmotoriska storningar, stamning, roststérningar samt
svdljningsproblem. Logopeder arbetar med barn, unga, vuxna och dldre personer som har
medfodda eller forvirvade svarigheter.

1. Ditt yrke

Larare
Specialpedagog eller specialldrare
Behandlingspedagog
Behandlingsassistent
Psykolog

Kurator

Likare
Sjukskoterska
Underskoterska
Prast

Forestandare

Annat:

Lol o dooododoQ

2. Vad arbetar du med pd ungdomshemmet? (Det dr mdjligt att kryssa i flera svarsalternativ)
A Utredning
(A Behandling
(A Pedagogisk verksamhet
d Annat:

3. Hur ménga érs erfarenhet har du av att arbeta pd ungdomshem?
A Mindre 4n 1 ar
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[ 1-2éar

O 3-5éar

[ 6-10 ar

[ 11-20 ar

(4 Mer édn 20 ar

4. Har du under din tid som anstilld pa ett ungdomshem samarbetat med logoped? Om ja, hur

ofta?

Ja, dagligen

Ja, flera gdnger i veckan

Ja, en gang i veckan

Ja, en gang i manaden

Ja, en eller ndgra ganger per ar
Ja, nagon enstaka gang

Nej, aldrig

Lo doC0Odd

5. Vilken yrkesgrupp arbetar idag med sprékliga och kommunikativa svarigheter diar du
arbetar?

6. Hur stor andel av de ungdomar du arbetar med just nu har enligt din uppfattning svarigheter

med tal, sprak, rost, kommunikation och/eller l14s- och skrivproblem?
81-100%

61-80%

41-60%

21-40%

1-20%

0%

Jag vet inte

oL dodoDdd

7. Hur stor andel av de ungdomar du arbetar med just nu har konstaterad diagnos
ADHD/ADD, autismspektrumstérning, och/eller intellektuell funktionsnedséttning?
81-100%

61-80%

41-60%

21-40%

1-20%

0%

Jag vet inte

oo do0Ddd

8. Hur stor andel av de ungdomar du arbetar med just nu har konstaterad diagnos
sprakstorning och/eller dyslexi?

A 81-100%

d 61-80%
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3 41-60%

3 21-40%

3 1-20%

a3 0%

A Jag vet inte

9. Vilka ér de 1-2 vanligaste forklaringarna till kommunikationssvarigheter hos ungdomar pa
ungdomshem enligt din erfarenhet?

10. Anvénds hjélpmedel sdsom stavningsprogram, inlést skonlitteratur, inlédst kurslitteratur
och/eller talsyntes aktivt pd ungdomshemmet dér du arbetar for ndrvarande?

3 Ja

A Det finns att tillgd men anvénds mycket lite

A Negj

A Jag vet inte

11. Finns det ungdomar dér du arbetar som &ar svéra att forsta nér de talar?
d Ja
d Nej
Kommentar:

12. Hénder det att du har svéart att utfora ditt arbete pd grund av ungdomarnas eventuella
sprakliga och kommunikativa svérigheter?

a Ja

d Nej

A Jag vet inte

13. Har ni i er verksamhet behov av logopedisk kompetens inom nagot av nedan omraden?
(Det dr mojligt att kryssa 1 flera svarsalternativ)

Behandling

Undervisningsstod

Utredning

Handledning eller utbildning av personal

Jag anser inte att verksamheten behover logopedisk kompetens

Annat:

[y W Wy Wy Ny N

14. Vilken slags kommunikation férekommer i de behandlingsinsatser som erbjuds pé det
ungdomshem dir du arbetar? (Det 4r mgjligt att kryssa i flera svarsalternativ)

A Enskilda samtal

(A Samtal i grupp

A Rollspel
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[d Tecken som stdd eller bildkommunikation
(d Annat
A Jag vet inte

15. Ar det din uppfattning att ungdomarna oftast har forbéttrat sin sprikliga forméga efter
vistelsen pd ungdomshemmet?

[ Ja

A Nej

A Jag vet inte

16. Ar det ndgot du vill tilligga som vi inte har frigat om?
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Bilaga 2 - Lagar

Lagar som reglerar placering av unga pa ungdomshem
De lagar som reglerar placering av unga dr enligt SiS (2017):

Lagen om sdrskilda bestdmmelser om vdrd av unga (LVU, SFS 1990:52)
Lagen om verkstdllighet av sluten ungdomsvard (LSU, SFS 1998:603)
Lagen om vard av missbrukare i vissa fall (LVM, SFS 1988:870)
Socialtjdnstlagen (SoL, SFS 2001:453)

Brottsbalken (BrB).
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