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Shared Book Reading: An Evaluation
Abstract

Human communication is characterised by the use of language. Children develop language from
an early age and through interaction. Most children develop language without difficulties, but
about five to eight percent of all children do not develop their language abilities according to the
expectations of their caretakers. These children are in need of language intervention methods, that
support their development. One intervention method that is reported in several studies is shared
book reading, which promotes interaction between children and adults, and which in turn promotes
language development for both monolingual and bilingual children. “Shared book reading” is a
collaboration between Kultur Gévleborg and the speech and language pathology service at the
hospital in Géavle. In the project “Shared book reading” caregivers to children with a suspected
speech or language disorder are introduced to shared book reading through instructions given by
the speech and language pathologist (SLP) and by information in a folder and a film. The present
study aims to compile caregivers’ and SLPs’ experiences and perceptions from participating in the
project. The methods used were semi-structured telephone interviews with four caregivers, two
monolingual and two bilingual, and a focus group with five SLPs. The results showed a general
satisfaction with the intervention method from both caregivers’ and SLPs’ perspective. The
method contributed to a change in the majority of the families reading habits and they reported
having read more. Moreover, an increase in the interaction between adults and children was
reported during the reading hours. By adding the introduction of “Shared book reading” to the
first visit, the SLPs experienced a shortage of time during the visits. The conclusion of the present
study is that “Shared book reading” fulfils the requirements and necessities of an intervention
method, as it is functional for both monolingual and multilingual children, culturally adaptable,
effective and easily accessible to all. The authors therefore think that the method is suitable for

clinical implementation but declares that the time aspect for the SLPs may need to be reviewed.

Keywords: Shared book reading, interactive book reading, intervention, language disorder,

experiences, caregivers, speech and language pathologist



Sammanfattning

Mainniskans kommunikation kénnetecknas av spréklig anvéndning. Spraket utvecklas fran tidig
alder och i samspel med andra. Hos de allra flesta sker detta utan svérigheter, men hos fem till atta
procent av alla barn i forskoledldern forekommer en storning av sprakutvecklingen. For att stodja
dessa barns sprakutveckling finns behov av interventionsmetoder, det vill sdga triningsmetoder,
som har en gynnsam inverkan pa sprakféormagan. En séddan interventionsmetod som lyfts i flera
studier 4r gemensam hoglésning, som frimjar samspelet mellan vuxna och barn och dédrmed ocksa
spriakutvecklingen for ensprakiga och flersprakiga barn. “Lds pd recept” ar ett samarbetsprojekt
mellan Kultur Gévleborg och logopedmottagningen vid Gévle sjukhus. I projektet “Lds pd recept”
introduceras vérdnadshavare till barn med misstinkt tal- och sprakstorning till gemensam
boklédsning genom en broschyr och en film. Foreliggande studie syftar till att samla in och
sammanstélla vardnadshavares och logopeders gemensamma erfarenheter av ”Lds pd recept”. De
metoder som anvidndes var semistrukturerade telefonintervjuer med fyra vardnadshavare, tva
ensprakiga och tva flersprakiga, samt en fokusgrupp med fem logopeder. Resultatet i foreliggande
studie visade en generell nojdhet med hogldsningsmetoden hos sévdl véardnadshavare som
logopeder. Interventionsmetoden bidrog till att majoriteten av familjernas ldsvanor hade forandrats
och det framkom att de hade last mer. Resultatet visade &ven att interaktionen mellan vuxna och
barn hade 6kat under hogldsningsstunderna. Genom att addera introduktionen till “Lds pd recept”
har logopederna upplevt en tidsbrist vid nybesdken. Slutsatsen av foreliggande studie dr att “Lds
pd recept” fyller de krav och behov som finns pd en interventionsmetod, eftersom den ar
funktionell for savél ensprikiga som flersprakiga barn, kulturellt anpassningsbar, effektiv och
lattillgidnglig for alla. Forfattarna i foreliggande studie anser dérfor att metoden ldmpar sig for

klinisk implementering, men framhaller att tidsaspekten for logopederna kan behova ses dver.

Nyckelord: Lds pé recept, gemensam bokldsning, intervention, sprékstérning, upplevelser,

vardnadshavare, logopeder
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1. Inledning

Genom sprékliga uttrycksformer och kanaler formas meningsskapande kommunikation (Liberg,
2007, 8). Sprakformégan dr avgdrande for barns utveckling, utbildning och sociala engagemang
(Beukelman & Mirenda, 2012, 3) och det 4r i samspel med andra som barnets sprakliga samt
kommunikativa formégor vaxer (Hoff, 2006; Kuhl, 2004). De allra flesta barn utvecklar sprak utan
svarigheter, men for en del barn sker inte utvecklingen som forvéntat (Laasonen et al., 2018), vilket
paverkar barnets kommunikativa formagor (Hallin, 2019, 6) och kan leda till en minskad social
interaktion (van der Wilt, Van der Veen, van Kruistum & van Oers, 2015). Fér barn med avvikande
spraklig utveckling ar tidig intervention avgorande (Nettelbladt & Salameh, 2007, 290). En
interventionsmetod som har visat sig ha en gynnsam inverkan pa saval sprakformagan (Council
on Early Childhood, 2014; Hellman, 2018) som ldsning och den socioemotionella formagan
(Council on Early Childhood, 2014), hos bade ensprdkiga och flersprakiga barn (Salameh &
Nettelbladt, 2018, 221), d4r gemensam hoglasning (Council on Early Childhood, 2014; Gilkerson,
Richards & Topping, 2017; Hellman, 2018). I “Lds pa recept” introduceras vardnadshavare till
barn som utreds for missténkt tal- och sprakstdrning till gemensam bokldsning som en del av
interventionen. Projektet ar ett samarbete mellan Kultur Gavleborg och logopedmottagningen vid
Giévle sjukhus. Syftet med foreliggande studie “Lds pd recept: en utvirdering” ar att sammanstilla

vardnadshavares och logopeders upplevelser av gemensam hdglisning.



2. Bakgrund

2.1 Sprékutveckling

Ett sprik bestar av formella delar, fonologi, lexikon och grammatik samt av en informell del, den
sociala anvidndningen som handlar om hur ménniskan agerar i olika sprikliga situationer
(Nettelbladt & Salameh, 2007, 23; Salameh & Nettelbladt, 2018, 35). Meningsskapande
kommunikation formas med sprakliga uttrycksformer och kanaler (Liberg, 2007, 8) och
kénnetecknas av formégan att forsta samt producera yttranden (McCauley & Christiansen, 2019).
Sprakutvecklingen &r avgoérande for barns utveckling, utbildning och sociala engagemang
(Beukelman & Mirenda, 2012, 3). Barn med typisk utveckling tilldgnar sig sprak utan svarigheter
1 samspel med vardnadshavare och omgivande miljo (Hoff, 2006; Kuhl, 2004). Sprikutveckling
ar en individuell process, som paverkas av savil neuropsykologiska faktorer, kognitiv mognad,
anknytning och kontextuella omstindigheter (Carvalho, Lemos & Goulart, 2016). Redan fran en
tidig &lder kan barn besvara och initiera kommunikation med vuxna, fardigheter som tar avstamp
i delad uppmirksamhet och som sedan utvecklas i takt med att barnets sprékliga formaga okar

(Broberg, Almqvist & Tjust, 2003, 96-100).

Den 6kade migrationen dver vérlden har bidragit till att allt fler barn 1 Europa talar tva eller flera
sprak (Tuller et al., 2018), en utveckling som ocksé ses i Sverige. Flersprakighet kan definieras
som anvindandet av eller exponeringen for mer dn ett sprak (Salameh & Nettelbladt, 2018, 33—
34). En flersprékig utveckling paverkas av en rad faktorer, sdsom familjens socioekonomiska
stillning, fordldrarnas utbildningsniva och sprakforméga, sprékets stillning i landet, grad av
exponering for respektive sprak samt komplexiteten i den sprékliga miljon barnet védxer upp i

(Salameh & Nettelbladt, 2018, 40).



2.2 Sprékstorning

Sprakutvecklingen sker utan svarigheter hos majoriteten av alla barn (Laasonen et al., 2018). En
storning av sprakutvecklingen berdknas forekomma hos fem till 4tta procent av alla barn i
forskoleédldern (Nettelbladt & Salameh, 2007, 22) och sprikstdrning innebér att drabbade barn kan
ha svérigheter att forstd andra och att gora sig forstadda savél muntligt som i skrift (Hallin, 2019,
6). Vidare medfor sprakstorning en okad risk for minskad social kontakt (van der Wilt, Van der
Veen, van Kruistum & van Oers, 2015), eftersom sprakstérningen kan paverka hur barnet skapar
och uppratthéller relationer (Hallin, 2019, 6). Definitionen av sprakstdrning som anvénds 1 klinisk
praxis i Sverige for bade ensprakiga och flersprékiga barn dr den som forekommer i
klassifikationssystemet ICD 10 (Socialstyrelsen, 2020) och lyder:

Storningar av den normala sprékutvecklingen som upptrider 1 de tidigaste

utvecklingsstadierna. Tillstanden kan inte direkt tillskrivas neurologisk sjukdom, abnormitet

1 talapparaten, sensoriska storningar, psykisk utvecklingsstorning eller miljéfaktorer. Dessa

tal- och sprakstorningar &r ofta foljda av andra stdrningar (Socialstyrelsen, 2020, 203)

2.3 Intervention

Intervention innefattar alla atgdrder som gors for att stotta barn med sprékstorning och bestar av
stimulans som é&r riktad till den individuella sprakliga utvecklingsnivan. I utformandet av
interventionen tar man ocksé hénsyn till den allménna utvecklingen, motivationen, intresset och
personligheten (Nettelbladt & Salameh, 2007, 290). Det finns en koppling mellan spriakstérning
och flera konsekvenser, exempelvis hur vil barnet forstdr och kan uttrycka sig i tal och skrift
(Hallin, 2019, 6), vilka kan paverka barnets generella framtida utveckling. Dédrmed finns ett behov
av stod 1 form av sprékliga interventionsmetoder som ér effektiva och tillgéngliga for alla (Noble
et al., 2019). Tidig intervention som kan ges bade direkt och indirekt ar nyckeln till framgang for
barn med sprakstorning eller barn som é&r sprakligt sérbara (Roth & Baden, 2001). Direkt
intervention innebér spraklig trining i mote med en person som har en specifik yrkesutbildning,
vanligen en logoped, medan indirekt intervention innebdr att en yrkesutbildad person handleder

ndgon eller nagra i barnets ndrmaste omgivning som i sin tur trdnar barnet (Nettelbladt & Salameh,



2007, 291). En god kvalité pa interaktionen mellan vuxna och barn &r sdrskilt gynnsam for den

sprékliga utvecklingen (Hanno & Surrain, 2019).

Hogldsning dr en form av indirekt intervention som fokuserar pa interaktionen mellan vuxen och
barn, som ocksa stodjer den lexikala utvecklingen hos barn med sprakstorning (Lavelli et al., 2019;
Noble et al., 2019; Storkel et al., 2019). Positiva effekter av hogldsning kan ses hos savil
enspréakiga som flersprakiga barn (Adesope, Lavin, Thompson & Ungerleider, 2011; Larson et al.,
2019), men for att den ska passa flersprakiga barn bér metoden vara kulturellt flexibel. Den
kunskap som logopeder har om lingvistiska system och sprakutvecklingen, kan hjdlpa vuxna i
barnets omgivning att pé ett givande sétt vdva in ldsningen i vardagen (Roth & Baden, 2001). Om
vérdnadshavaren dr frimmande for, eller har svérigheter, att hogldsa riskerar allménna rdd om
hoglésning att inte foljas (Salameh & Nettelbladt, 2018, 211). Funktionella alternativ till
hogldsning kan d& vara att exempelvis anvinda fotoalbum som utgdngspunkt for spraklig

interaktion (Salameh & Nettelbladt, 2018, 221).

2.4 Hoglasning och hoglasning som interventionsmetod

Hogldsning kan definieras som gemensam ldsning med ett eller flera barn, oberoende av barnets
alder och tidigare ldserfarenheter. Den inkluderar inte beréttande utan bok, eller andra typer av
samtal som handlar om tidigare eller framtida hdndelser, eller samtal som saknar kontext (Noble
et al., 2019). Under hogldsning sker en form av samspel mellan den vuxna och barnet, vilket
utvecklar barnets sprakforméga, (Council on Early Childhood, 2014; Gilkerson, Richards &
Topping, 2017; Hellman, 2018; Salameh & Nettelbladt, 2018, 221) ldsning och socioemotionell
forméga (Council on Early Childhood, 2014). 1 hogldsningssituationen introduceras barnet for
beréttande och genom anvéndning av gester, synonymer och foremal kan ord fortydligas. Metoden
skapar en modell for barnets egna berdttande och Okar kontakten mellan vuxen och barn.
Hogléasning ger ett tillfille for vidare samtal, eftersom historier och forklaringar kan leda till

associationer av egna erfarenheter hos savél vuxna som barn (Salameh & Nettelbladt, 2018, 221).

I litteraturen beskrivs flera olika metoder for hoglasning, som alla kan leda till 6kad interaktion,

exempelvis gemensam bokldsning, interaktiv ldsning och dialogisk ldsning (Hutton, Phelan,
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Horowitz-Kraus, Dudley, Altaye, DeWitt & Holland, 2017; Trivette & Dunst, 2007). Gemensam
boklédsning dr en metod som handlar om att ldsa tillsammans med barnet dér den vuxne for ett
samtal om berittelsen eller bilderna och stiller olika typer av v-fragor (Ninio, 1983). Genom
anvindning av metoden blir barnet mer delaktigt och uppmuntras dérfor till att tycka om ldsning
(Evans & Shaw, 2008; Sénéchal & Cornell, 1993) och sprik (Evans & Shaw, 2008). En
vidareutveckling av gemensam boklésning dr metoden interaktiv hoglasning, som gér ut pa att den
vuxne bjuder in barnet till samspel genom att stilla 6ppna fragor (Mol, Bus, de Jong & Smeets,
2008). Den gemensamma och interaktiva hogldsningen inspirerar barnet till en dkad interaktion
(Mol et al., 2008) och utvecklar barnets ordférrad (Ninio, 1983; van der Wilt, Boerma, van Oers
& Van der Veen, 2019). Den interaktiva hogldsningen utvecklar &ven barnets horforstaelse (van
der Wilt et al., 2019) och lasférméga genom det samspelet som sker(Fitton, Mcllraith & Wood,
2018). En form av interaktiv ldsning ar sa kallad dialogisk l4sning, i vilken den vuxne under
hogldsningen for ett samtal med barnet (Lorio & Woods, 2018). Dialogisk ldsning bygger pa att
den vuxne anvénder sirskilda tekniker i en forbestimd ordning for att skapa interaktion och samtal
med barnet. Teknikerna som kallas for PEER, en engelsk akronym for de olika ingéende
komponenterna, Prompt, Evaluate, Expand och Repeat. PEER anvénds i kombination med olika
typer av stod for att 6ka barnets samspel och verbala formagor. Lorio och Woods (2018) anvénder
akronymen CROWD {6r komponenterna Completion, Recall, Open-ended, Wh-question och

Distancing, for dessa olika typer av stod.

2.5 Tidigare studier av hogldsning som intervention for barn med sprékliga

svarigheter

Forskning har visat att vArdnadshavare som dagligen ldser for sitt barn och bjuder in till samspel i
hoglésningen, ger goda forutsdttningar for den fortsatta sprakutvecklingen (Hutton et al., 2017,
Trivette & Dunst, 2007). I jamforelse med andra aktiviteter visar resultatet 1 Gilkerson och
medarbetare (2017) att interaktionen mellan vuxen och barn mer 4n fordubblades under
hogldsningsstunderna. En studie av gemensam bokldsning som interventionsmetod inom ett
samarbetsprojekt mellan primirvard och kommunala plattformar, exempelvis bibliotek,

genomfordes av Canfield och medarbetare (2018). I studien fick de familjer som inte utgjorde



kontrollgruppen en bok och radgivning vid introduktionen, vilket resulterade i ett stérre antal
lasstunder jaimfort med en kontrollgrupp som endast fick rddgivning. Resultatet visade dven att
barn i familjer som fick bade bok och rddgivning lirde sig fler nya ord jaimfort med barn i en
kontrollgrupp. Resultatet i Canfield och medarbetares studie (2018) visar att vardnadshavare som
far radgivning fran vardpersonal om att hogldsa for sitt barn, 4r mer bendgna att folja den givna
instruktionen, eftersom det kommer fran en palitlig kélla. 1 studien inhdmtades ocksa
vardnadshavarnas uppfattning om interventionen och enligt resultatet upplevdes hogldsning som
interventionsmetod ha positiva egenskaper, exempelvis ett 6kat ordférrad(Canfield et al., 2018).
Studier av interaktiv hdglédsning har visat att metoden gynnar barns ordforrad, horforstaelse (van
der Wilt et al., 2019) och lasutveckling (Fitton et al., 2018). En studie av dialogisk hogldsning som
interventionsmetod for flersprakiga barn med expressiv sprakstorning visade att det fanns en
generell nojdhet med interventionen hos vardnadshavare. Forskarna tror att detta berodde pa att
metoden ar lattforstaelig, funktionell och kulturellt anpassningsbar (Tsybina & Eriks-Brophy,
2010). Hoglasning har pa senare ar fatt konkurrens fran en trend av 6kad skédrmtid (Saunders &
Vallance, 2017), samtidigt som minskad lédstid har uppmérksammats (Horowitz-Kraus & Hutton,

2017). Motsvarande trend géllande skidrmtid och ldsning ses dven i Sverige (Statens medierad,

2019).

2.6 Lis pa recept

Kunskaperna om betydelsen av hogldsning for barn med tal- och sprakstorning foranledde ar 2004
ett samarbete mellan Kultur Gavleborg och logopeder vid Gévle sjukhus i projektet “Sprdkpiller”
(bok pé recept), som ér spritt till flera delar av Sverige. “Sprdakpiller” kan ses som en foregdngare
till det nya projektet “Lds pd recept”. Inom ramen for “Sprakpiller” skrev logopeder ned titlar pa
bocker péd lamplig niva, frdn gemensamma boklistor, som en del av interventionen till barn med
konstaterad sprakstorning. Flera orsaker har bidragit till att “Sprdkpiller” behovde
vidareutvecklas, dels pd grund av brister i kommunikationen och informationen mellan de
inblandade, dels for att det fanns ett behov av enklare bocker till barn med sprékstérning (Personlig
kommunikation med Christine Wennerholm, bibliotekskonsulent pa Kulturutveckling i Region
Giévleborg, 2020-03-02). Ett nytt samarbete mellan Kultur Gévleborg och logopedmottagningen

vid Gévle sjukhus, har darfor skapats genom “Lds pd recept”. 1 jamforelse med “Sprdkpiller” har
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nu de angivna boklistorna tagits bort och ersatts av rddgivning som innebar att familjen dagligen
ska genomfOra gemensam bokldsning under 10 minuter. Inom ramen for “Lds pd recept”
introduceras vardnadshavare till barn som traffar logoped for utredning av tal- och sprékstérning,
till gemensam bokldsning genom en broschyr och en film som ocksé finns dversatta till tre sprk
som &r vanligt forekommande i upptagningsomradet. Vardnadshavare far fylla i en enkét vid
introduktion och ytterligare en enkét vid uppfoljning, en till tre ménader efter introduktionen. I
enkdterna stills frdgor om ldsvanor, bocker och bokintresse, biblioteksvana, skdrmtid, barnets
sprak och om radgivningen angiende gemensam bokldsning har anvédnts. Utrymme f{or

fritextkommentarer finns ocksa.

2.7 Metodbakgrund

Vid inférandet av nya kliniska rutiner finns det vissa faktorer som &r av betydelse for hur lyckosam
implementeringen blir 1 verksamheten. Beslutsfattare maste ha information om kostnader och
fordelar med de riktlinjer som foreslas innan de kan fatta vilgrundade beslut om huruvida det ér
vart att inféra de nya rutinerna. Utvdrdering av nya kliniska rutiner kan goras pa flera sitt
(Grimshaw et al., 2004). Intervjuer anses vara den frimsta metoden for att f& kunskap om
manniskors asikter och vad dessa grundas pa, eftersom de som intervjuas berdttar om sina
erfarenheter och det finns mgjlighet att stilla fordjupande foljdfragor (Magnusson & Marecek,
2015, 6-7). For att besvara foreliggande studiens syfte och fragestillningar valdes metoderna
telefonintervju med vardnadshavare och fokusgruppintervju med logopeder, vilka kompletterades
med tidigare genomforda enkéter fran vdrdnadshavarna som ingar i projektet “Lds pa recept”.
Larsson (2009) diskuterar generalisering av kvalitativa studier och menar att d&ven en mindre

mingd data kan bidra med igenkdnning av monster och kontext.

2.7.1 Telefonintervju

En semistrukturerad intervju med 6ppna frdgor har som mal att 1ata konversationen gé frin ett
dmne till ett annat med smidiga Overgangar, flodet och innehallet dr det centrala, inte
intervjuguiden. Genom att anvinda semistrukturerade intervjuer kan man fa fram kunskap om

deltagarnas asikter genom att de delar beréttelser, minnen och upplevelser av ett &mne eller tema



och eftersom mojlighet finns till att stélla fordjupande f6ljdfragor (Magnusson & Marecek, 2015,
6-7, 47). Den telefonbaserade intervjumetoden kan pdminna om en semistrukturerad intervju,
genom att man anvinder sig av ett semistrukturerat uppligg vid intervjun. Fordelarna med att
genomfora en telefonbaserad intervju dr att den upplevs ta upp mindre av deltagarens tid samt vara
mindre anstrangande (Cachia & Millward, 2011). Intervjumetoden kan ocksa erbjuda en hogre
flexibilitet géllande tid &n vid fysiska intervjuer och férutom de logistiska aspekterna, finns det
dven fordelar med lagre kostnader, mojlighet till en stérre datainsamling och avsaknad av

geografiska begriansningar (Cachia & Millward, 2011).

2.7.2 Fokusgrupp

Fokusgrupp ar en kvalitativ metod och definieras som en gruppdiskussion déar ménniskor kommer
samman for att diskutera olika aspekter av ett &mne eller tema, ledda av en gruppledare (Dahlin-
Ivanoff & Holmgren, 2017, 16). Fokusgruppmetoden skiljer sig fran intervjuer och observationer,
eftersom det centrala 4dr den kollektiva forstdelse som uppstir genom diskussionen.
Kéarnkomponenterna 1 fokusgruppmetoden dr gemenskap och delad erfarenhet, en tillitande
omgivning, att ge makt till deltagarna, ménniskors interaktion samt att skapa medvetenhet hos

deltagarna (Dahlin-Ivanoff & Holmgren, 2017, 18).



3. Syfte och fragestillningar

Syftet med foreliggande arbete “Lds pd recept: en utvirdering ” ar att genomfora och sammanstilla

vardnadshavares och logopeders upplevelser av att inga i projektet “Lds pd recept”.

- Hur har vardnadshavare upplevt genomforandet av interaktiv hoglédsning?
- Hur har logopeder upplevt arbetet med “Lds pd recept”?
- Hur upplever familjer sina ldsvanor fore och efter projektet “Lds pd recept”? Har dessa

forandrats?



4. Metod

4.1 Urval och rekrytering

4.1.1 Vardnadshavare

Vid uppfoljningsbesoket tillfragades samtliga vardnadshavare av den logoped som introducerat
dem for “Lds pd recept” angdende medverkan i1 utvdrderingen av projektet. Fran de
vardnadshavare som tackat ja till att delta i utvérderingen skedde ett delvis slumpméssigt urval av
projektledaren som bestdmde att hélften av de medverkande skulle vara flersprakiga och hélften
ensprakiga.
Inklusionskriterier for medverkande vardnadshavare:

- Att de erhdllit ”Lds pd recept” som en del av interventionen

- Att de wvalt att tacka ja till att delta i utvdrderingen av “Lds pd recept’

Totalt rekryterades fyra vardnadshavare, se tabell 1. Forfattarna i foreliggande studie inhdmtade
de ifyllda enkéterna frdn de vérdnadshavare som hade tackat ja till att medverka i
utvirderingsstudien. Forfattarna tog sedan kontakt genom telefonsamtal, bekrdftade medverkan
och inhdmtade adresser for att kunna skicka ut informations- och samtyckesbrev, se bilaga 1. I
samband med telefonsamtalen bestdimdes ldmpliga tidpunkter fér genomférandet av intervjuerna.
Till en vérdnadshavare dér det fanns behov av tolk, 6versattes information- och samtyckesbrev av
en arabisktalande kurskamrat till forfattarna innan det skickades ut, se bilaga 2. Kurskamraten
agerade sedan tolk under den resterande kontakten med vardnadshavaren. Den andra flersprakiga

vardnadshavaren valde att genomfora intervjun pa engelska.
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Tabell 1. Sammanfattade information om medverkande vardnadshavare och barnets alder

Vardnadshavare* Kon Ensprékig/flersprakig Barnets alder
Henrietta Kvinna Ensprékig 3ér
Herbert** Man Flersprakig 3;54r
Martina Kvinna Ensprakig 5;7ar
Albertina Kvinna Flersprakig 6;5ar

*Vardnadshavarna har tilldelats fingerade namn

**Intervjiun genomfordes pd arabiska med tolk

4.1.2 Logopeder

De medverkande logopederna rekryterades av projektledaren for “Lds pd recept” pa
logopedmottagningen vid Gévle sjukhus.
Inklusionskriterier for medverkande logopeder:

- Att de arbetar med utredning av barn med tal- och spraksvarigheter

- Att de arbetar med ”Lds pd recept” som interventionsmetod

Totalt rekryterades fem logopeder, se tabell 2, som samtliga arbetar med barn pa
logopedmottagningen vid Gévle sjukhus och anvénder "Lds pd recept” som kompletterande
interventionsmetod. Efter den initiala rekryteringen skickades information ut till de medverkande,
se bilaga 3. En samtyckesblankett, se bilaga 4, fylldes i av samtliga deltagare i samband med
fokusgruppen.
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Tabell 2. Sammanfattade information om medverkande logopeder

Logopeder* Koén Ar i tjinst
Stina Kvinna 11
Anna Kvinna 13
Fia Kvinna 13
Therese Kvinna 17
Maja Kvinna 30

*Logopederna har tilldelats fingerade namn

4.2 Undersokningsmaterial och procedur

Foreliggande studie innefattar dels, telefonintervjuer med fyra vardnadshavare, dels en fokusgrupp
med fem logopeder och kompletteras av information fran de enkdter som vardnadshavarna har

svarat pa vid introduktion och uppfoljning av "Lds pa recept”.

4.2.1 Pilotstudier

Fore ordinarie intervjuer med vérdnadshavare och logopeder, genomfordes tva pilotstudier.
Pilotstudie 1 utférdes med en vardnadshavare for att bedoma tidsatging for intervjun och for att
utvirdera intervjuguiden. Inga fOrédndringar av intervjuguiden gjordes efter pilotstudie 1.
Pilotstudie 2 utfordes med fyra logopedstudenter fran termin atta dir deltagarna diskuterade sina
upplevelser av att studera till logoped vid LinkOpings universitet. Syftet med pilotstudie 2 var att
forfattarna skulle fa trina pa rollerna gruppledare och bitrddande gruppledare, vilka sedan kom att

anvéndas vid genomforandet av ordinarie intervju.

4.2.2 Telefonintervju

Under telefonintervjuerna med fyra vardnadshavare vars barn hade fatt “Lds pd recept” som en
del av interventionen, anvindes en intervjuguide, se bilaga 5. Tidsatgdngen for intervjuerna

varierade mellan 5 och 16 minuter. Samtliga telefonintervjuer spelades in med ljudinspelaren
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Microtrack 2 och de medverkande vardnadshavarna avidentifierades och tilldelades fingerade

namrmn.

4.2.3 Fokusgrupp

En intervjuguide skapades och anvindes som utgangspunkt for fokusgruppsdiskussionen, se bilaga
6. Fokusgruppen édgde rum péd logopedmottagningen vid Gévle sjukhus och varade i drygt 50
minuter. Fokusgruppsdiskussionen spelades in med ljudinspelaren Microtrack 2 och namngavs
“Fokusgrupp”. Medverkande logopeder avidentifierades och tilldelades fingerade namn. Fréiga 4:
varfor har du valt att delta i den har fokusgruppintervjun idag? Uteldmnades for att skapa mer tid

for diskussionen.

4.3 Analysmetod

Tva analysmetoder har anvints i foreliggande studie, dels en tematisk analys (Braun & Clarke,
2006) for telefonintervjuerna, dels en metod for analys av fokusgruppintervjuer utvecklad av

Dahlin-Ivanoff och Holmgren (2017, 70).

4.3.1 Telefonintervju

Vid analys av de semistrukturerade telefonintervjuerna anvéndes en tematisk analysmodell i sex
steg utarbetad av Braun och Clarke (2006), se bilaga 7. Inledningsvis lyssnade bada forfattarna till
studien igenom samtliga intervjuer, sedan transkriberades dessa ortografiskt och intressanta delar
identifierades, till vilka koder skapades. Det kodade materialet sammanstélldes under storre teman
och subteman, vilka gicks igenom och virderades utifrdn relevans for studiens syfte och
fragestdllningar. Satta teman reviderades och under respektive omrade identifierades

gemensamma komponenter som sedan sammanfattades innan den slutgiltiga analysen skapades.

4.3.2 Fokusgrupp

I analysen av insamlade data fran fokusgruppen utgick forfattarna fran Dahlin-Ivanoffs och

Holmgrens metod (2017, 70 - 76), se bilaga 8, i vilken vikten av att ha diskussionen som analysens
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priméra fokus betonas. Initialt bekantade sig forfattarna till foreliggande studie med data genom
att lyssna pd det ljudinspelade materialet i sin helhet tvd ganger for att fA en Gverblick over
diskussionen och dérefter transkriberades materialet ortografiskt. Vidare delades materialet in i
kategorier samt underkategorier, som sedan sammanfattades innan den slutgiltiga tolkningen

gjordes for att skapa mening och forstaelse.

4.3.3 Enkdterna

Forfattarna fick ta del av fore- och efterenkédter som de virdnadshavare, som tackat ja till att vara
med i utvirderingen, svarat pad vid introduktionen och uppfoljningen av “Lds pd recept”. Svaren
pa de atta enkiterna analyserades och sammanstélldes, slutligen anvéndes de som en kvalitativ

jamforelse med de svar som framkom under intervjuerna.

4.4 Etiska 6verviaganden

Information om utvirdering av “Lds pd recept” ldmnades till samtliga medverkande. Ett skriftligt
samtycke inhdmtades frén vardnadshavare och logopeder, se bilagor 1-4. For att inga enskilda
personers asikter skulle vara mojliga att identifiera, hanterades och presenterades all data pa
gruppnivd, med undantag for belysande citat som aterger den enskilda upplevelsen. All data
avidentifierades genom att deltagarna tilldelades fingerade namn som registrerades pa
transkriptionerna och vardnadshavarnas enkiter. Deltagarna fick information innan intervjun om
att deltagandet var frivilligt och att det var mojlighet att ndr som avbryta medverkan utan
konsekvenser. Transkriptioner och inspelningar kommer att lagras pa enheten for Logopedi,
institutionen for biomedicinska och kliniska vetenskaper, BKV, i 10 ar. Projektet ”Lds pa recept”
har etikprovats och godkints av Etikprovningsmyndigheten, diarienummer 2019-04828. Resultat
av “Lds pa recept: en utvdrdering” redovisas skriftligt i ett examensarbete som ocksé presenteras

och diskuteras vid ett seminarium pa Linkdpings universitet under varterminen 2020.
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5. Resultat

Inledningsvis presenteras resultat frdn telefonintervjuer 1 tabellform, dérefter foljer
vardnadshavarnas upplevelser, utmaningar och forbéttringsforslag, vilka belyses med citat frén
intervjuerna. Sedan presenteras resultat fran fokusgruppdiskussionen med logopeder i tabellform,
varefter upplevelser, arbetssétt, utmaningar och forbéttringsforslag gas igenom och styrks av citat
frén de medverkande. Avslutningsvis presenteras en sammanstéllning av de fyra vardnadshavarnas

enkétsvar.

5.1 Telefonintervju

I innehéllsanalysen av materialet fran telefonintervjuerna med vérdnadshavare framkom sju

subteman som sammanfordes till tre 6vergripande teman, se tabell 3.

Tabell 3. Teman och subteman fran innehallsanalysen av materialet fran intervjuerna med

vardnadshavarna

Teman Subteman

Vérdnadshavarnas upplevelse Introduktion till “Lds pd recept”
Hoglasningsmetoden
Fortsdttningsvis

Utmaningar Bocker och intressen
Koncentration och alder hos barnet

Forbattringsforslag Rekommendationer pa bocker

En léngre introduktion
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5.1.1 Vardnadshavarnas upplevelse

Samtliga medverkande berittade att de hade fatt ett positivt intryck av “Lds pd recept”. Vidare
beréttade en medverkande att hen kommer att rekommendera metoden till andra vardnadshavare
som har barn med liknande svarigheter. Tvé av virdnadshavarna uppgav att det var svart att minnas
introduktionen som de fick av sin logoped. Tre av fyra berittade att de antingen hade fatt
informationen om interventionsmetoden under det forsta eller andra besoket, medan den fjarde
vardnadshavaren ej angav nér introduktionen dgde rum, men hen upplevde att den var for kort. En
av de medverkande uttryckte sig positivt om broschyren och filmen, de resterande tre
vardnadshavarna ndmnde inte broschyren eller filmen. En vardnadshavare beridttade att den
interaktiva lasningen har bidragit till att de har kunnat finga sitt barns uppmaérksambhet, vilket i sin
tur har medfort att hen har fétt ett 6kat intresse for bocker. Ytterligare en upplevelse som en annan
vérdnadshavare lyfte, var att det har varit spdnnande att fa insikt om den inverkan som lasning kan
ha pa barn och deras utveckling. Tre av fyra vardnadshavare angav att de har ldst mer efter
introduktionen, medan en vardnadshavare uppgav att familjens ldsvanor inte har fordndrats. De
vardnadshavare som upplevde en fordndring av sina ldsvanor beréttade att 1dsningen pa olika sétt
hade givit en 6kad interaktion mellan vuxen och barn eller, som i ett fall, mellan barnen i familjen.
Hilften av de medverkande tyckte att de har sett en gynnsam effekt pa sprakutvecklingen hos sina
barn. En vardnadshavare berittade att de forstér sitt barn béttre nu och en annan att barnet stéller
fler fragor och har fatt ett storre ordforrad, vilket belyses i citatet nedan.

Hen &r den som far mest nytta ser jag, att hen far nytta, att hen...gillar att se mer av som

”vad dr det har mamma?”, ”vad ar det hdr?” pa bilderna... hen frdgar manga fragor, hen

fragar “varfor?”... ”varfor gjorde dom si?” varfor gjorde dom sa?”... hen har borjat fraga

mer... information och detaljer... och lar sig nya saker... nya ord...

5.1.2 Utmaningar

En utmaning som lyftes av tre vardnadshavare var att fa barnet att koncentrera sig under
hoglésningsstunden. Hilften av de medverkande uppgav att det hade varit en utmaning att hitta
bocker som fdngar barnets intresse, ndgot som de 10ste pé olika sitt. En familj anvénde sig av en
surfplatta sé att de tillsammans kunde hitta bocker som fadngade barnets uppmarksamhet, den andra
vardnadshavaren som upplevde en utmaning i att hitta bocker, hade borjat gé till biblioteket for att

lana bocker. Ovriga medverkande vardnadshavare ndmnde inte detta som en utmaning under
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intervjun. En vardnadshavare tycker att metoden inte var anpassad till barnets alder men beréttade

att familjen kommer fortsétta att nyttja hogldsningsmetoden nér barnet blir édldre.

5.1.3 Forbdttringsforslag

Halften av de medverkande vardnadshavarna ansag att det inte fanns ndgot behov av forbattringar
i uppligget eller utforandet av “Lds pd recept”, de tva andra gav var sitt forslag pd forbattring. En
av dem Onskade att det kunde finnas exempel pa enklare bocker med mindre text eller med
ljudinslag for att barnet skulle uppskatta hoglédsningsstunderna mer. I citat nedan resoneras kring
ytterligare ett forbéttringsforslag fran en av vdrdnadshavarna.
Introduktionen var véldigt eh, informationen av logopeden, men sjilva kursen var véldigt
kort, s& man han inte riktigt ehm... komma in det hér séttet eh, att prata med eller 14s med

sitt barn...

Vardnadshavaren menade att introduktionen inte var tillrdcklig och att detta medforde att det var
svart att tillimpa metoden. Séledes menar vardnadshavaren att ett forslag kan vara en léngre

introduktion.

5.2 Fokusgruppintervju

Vid innehéllsanalysen av materialet fran fokusgruppsintervjun med logopederna framkom 14

underkategorier som sammanfordes till fyra 6vergripande kategorier, se tabell 4.
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Tabell 4. Kategorier och underkategorier frén innehdallsanalysen av materialet fran

fokusgruppsdiskussionen med logopeder

Kategorier

Underkategorier

Upplevelser

Arbetssétt

Utmaningar

Forbéttringsforslag

Logopedernas upplevelse av att arbeta med “Lds pd recept”

Aterkopplingen frin virdnadshavare

Nya rutiner med ett storre kit
Anpassning av introduktionen

Rekommendationer av bocker

Tidsbrist

Variationen pa vardnadshavarnas forkunskaper Variationen
pd barnens svérigheter

Familjer fran andra kulturer och med flera sprak

Den vésterldndska kulturen och generationsskillnader

Skarmtid

Bokkasse
Gruppupplégg
Prioriteringar

Spridning av kunskap

5.2.1 Upplevelser

Den gemensamma upplevelsen var positiv fran samtliga logopeder, de anvénde sig av uttryck som

roligt, tacksamt och dgondppnande nir de beskrev projektet. De lyfte att de har haft en positiv

erfarenhet av att samarbeta med Kultur Gévleborg, som har bidragit med en bokkasse som har

delats ut till samtliga familjer, ndgot de medverkande uppfattade hade givit ett mervirde. Vidare

har projektet och materialet som ingér bidragit till att hoja statusen pa de rdd som logopederna ger

om boklédsning. De beskriver att kdnslan av professionalitet har dkat i och med tillgangen till en
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broschyr och en film. Logopederna upplevde att responsen frdn vardnadshavarna har varit positiv,
bade fran de familjer dar man tidigare har ldst mycket och fran de familjer dér man tidigare har
last mindre eller inte alls. De har fatt hora fran flera vardnadshavare att barnets interaktion har dkat
och att kommunikationen har forbéttrats efter att de borjade med gemensam bokldsning, vilket
framkommer 1 citatet nedan.
...dom kom ju tillbaka och hade ju verkligen borjat anamma det hér. S& det var ju som ett
helt annat barn. Fran att ha haft kontaktsvarigheter och inte pratat och borjat bendmna o helt
annan kontakt. Dom léste flera ganger per dag. S& det var assa helt fantastiskt att se. P&

kanske tva méanader.

5.2.2 Arbetssdittet

Logopederna upplevde att de nya rutinerna med "Lds pd recept” kom i en liglig period under
vilken de som arbetsgrupp stridvade efter att ha likvérdiga rutiner for nybesok. Vidare framgick det
under diskussionen att upplagget av “Lds pd recept ” skiljer sig fran hur de tidigare har introducerat
hoglésning till véardnadshavare. Nagot som dterkom vid flera tillfillen under
fokusgruppdiskussionen var att de har natt ut till fler barn &n tidigare, eftersom man har forsokt
hinna med att introducera hoglédsningsmetoden till samtliga vardnadshavare och barn som kom till
mottagningen. En forbéttring fran tidigare arbetssitt, var att de i och med projektet hade fatt
tillgdng till ett material for genomforandet av introduktionen. I de nya rutinerna ingick ocksa en
uppfoljning i form av ett samtal under vilken en andra enkét fylldes i och i samband med detta fick
barnet en bokkasse. De medverkande logopedernas gemensamma upplevelse var att det fanns en
stor fordel med att introduktionsmaterialet fanns tillgingligt pa flera sprak. Att frigor om skarmtid
ingick 1 enkédten ansigs betydande i arbetet, eftersom det har lett till en diskussion med
vardnadshavare om skdrmanvéndande relaterat till 1dsning. Flera av de medverkande lyfte under
diskussionen att uppgiften var att introducera metoden vid samtliga nybesok, vilket ledde till att
de 1 vissa fall har anpassat introduktionen, ndgot som framkommer i citatet nedan.

Men det &r i alla fall ingen som har sagt, men jag kanske har tagit udden av det ocksa, att ja

nu kanske vi sparkar in 6ppna dorrar jag mérker ju att ni r, dr ldsvan och det hir kanske inte

ar nagonting nytt for er men kanske ér det ndgonting ni kan plocka ur den hér filmen och

den tar bara tv4 minuter.
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Logopeden beskrev att de har forsokt méta vardnadshavarna pé deras nivé, i vissa fall har
introduktionen dirfor blivit kortare da familjen har haft tidigare kunskaper och vanor kring ldsning.
Nivan pa de bocker som vardnadshavarna ofta valde till hoglidsningsstunderna dr nagot som
diskuterades ingdende av logopederna, vilket framkommer i citatet nedan.
Ja och det tycker jag kommer ofta fram nér dom beskriver att barnet inte &r intresserat. Nej
hen &r inte intresserad av bocker. Vad handlar det om nér man liksom gréver lite djupare ja

men da ldser dom Alfons.

Logopeden belyste att de vuxna ibland hade list for svéra bocker som inte fangade barnets intresse.
Flera av de medverkande ansag att det viktiga var vad barnet tycker dr intressant och inte vilken
alder boken &r tinkt for, eftersom &ldersangivelsen inte dr tillimpbar for alla. I vissa fall har de
behovt visa vardnadshavare hur och vad som fangar barnets intresse och de har d4 rekommenderat
specifika bocker. I andra fall har de rekommenderat vilken typ av bocker som kan vara givande,
exempelvis bocker med enklare meningar, mycket bilder eller av mera hallbart material.
Logopederna berittade dven for vardnadshavarna att man inte behover ldsa texten rakt av, utan att
man kan hitta pd, forenkla eller ldgga till innehall kring text och bilder i bockerna. Det var
nddvindigt i de fall ndr vardnadshavaren inte kunde eller &nnu hade lért sig ldsa. Vidare har en del
vardnadshavare fatt rekommendationer om att passa pa att nyttja de sprakljud som forekommer i
barnbockerna for traning, genom att betona dem sérskilt och prata om ljuden. Mer specifika
boktips blev dven ett sdtt att ge ndgonting till de vardnadshavare som redan ldste mycket, och for
vilka den allménna informationen i introduktionen inte var frimmande. Om logopeden beddmde
att det inte var aktuellt att familjen ingick i projektet, pd grund av sprakstorningens natur eller

tidsbrist, har de till en del av dessa familjer givit boktips.

5.2.3 Utmaningar

Ett dterkommande tema under diskussionen var att tiden for ett nybesok inte alltid hade rackt till,
nir de forutom sedvanlig utredning ocksa skulle hinna med att introducera ”Lds pd recept”. Flera
av logopederna berittade att det har varit sérskilt svart med de barn som bara hade kommit vid ett
tillfalle for kartlaggning, vilket har bidragit till att de har tvingats att prioritera det nddvindigaste
under nybesoket. Forutom att “Lds pd recept” 1 vissa fall inte introducerats alls, finns det fall dar

logopederna beskrev att de har komprimerat introduktionen pd grund av tidsbrist eller
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vardnadshavarnas tidigare ldsvanor. Ytterligare en grupp som hade fatt en komprimerad
introduktion var barn med léttare fonologiska svéarigheter eller dldre barn, d4 den gemensamma
uppfattningen hos logopederna var att “Lds pd recept” frimst passade for barn med lexikala
svarigheter. Barnen med mer komplexa spraksvérigheter tillhor den grupp som logopederna ansig
att de alltid hann med att presentera gemensam bokldsning for, eftersom de ofta kom pé flera besdk
for kartlaggning. Vidare har det varit en utmaning att presentera interventionsmetoden for
flersprakiga vardnadshavare, som upplevdes ha en annan kulturell instillning till bocker och
skdrmtid. Det fanns tankar kring att det ar till den gruppen interventionsmetoden kan ge storst
effekt. Skarmtid dr nadgot som logopederna ocksé diskuterade, vilket belyses i citatet nedan.
Och nér dom d4 far se kontrasten dd mellan ja men vi sitter faktiskt tre fyra timmar eller hen
sitter tre-fyra timmar framfor skdrm och ah vi kanske. Ja men forst kan det ju lata vi laser
tio minuter tre fyra génger i veckan och da tycker vi jo ja... (Skrattar). Det later ju bra ah det
ar ju ganska néra det som vi kommer att rekommendera assé jaha och s hur mycket skirm

dara? Oj ja okej. Ah. ... Det ér ju lite... DA blir kontrasten ganska stor.

I citatet framkommer att logopeden upplevde att skdarmarna upptar en stor del av barnens fritid
dven i familjer som ldser mycket for sina barn. En av medverkarna uppgav att det har vant 360

grader, frén att alla l4ste for sina barn till att néstan ingen ldngre gor det.

5.2.4 Forbdttringsforslag

Logopederna diskuterade uppldagget pa uppfoljningarna som har gjorts och ett forbattringsforslag
kom angaende bokkassarna som de har delat ut. Det framkom att logopederna hade foredragit att
dela ut bokkassarna redan vid forsta besoket. Orsaken till detta var dels att uppfoljningarna i nagra
fall skett 6ver telefon, dels att vissa vardnadshavare kanske inte hade s& manga bocker hemma.
Att fa en bok redan vid introduktionen skulle i en del fall ocksé kunnat ha underlatta for familjerna
att komma igang, menade logopederna. Ytterligare ett forbéttringsforslag som framkom under
fokusgruppdiskussionen, var att “Lds pd recept” efter projektperioden skulle kunna introduceras
genom fordldragrupper. Flera positiva aspekter med ett siddant upplidgg lyftes, men under
diskussionen framkom ocksa att en introduktion i grupp skulle kunna forsvéras av att gruppen

vardnadshavare ér heterogen, vilket skulle omdjliggdra en individanpassning. Dessutom kanske
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de familjer som redan ldser mycket skulle utebli fran en kallelse till en gruppintroduktion.

Logopederna hade en delad uppfattning om forbéttringsforslaget.

En punkt som diskuterades aterkommande som en paverkande faktor var tidsbristen under
nybesoken. Genom diskussionen framkom det att logopederna ténkte att en viss prioritering kan
komma att behovas framdver och att vissa familjer kanske inte behdver samma noggrannhet
avseende information och introduktionen, medan andra behdver mer stod och tips. I diskussionen
funderade logopederna kring vilka barn som kanske inte har fatt introduktion i sin helhet och de
menade att barn som har ldttare fonologiska svarigheter &r en grupp man skulle kunna prioritera
bort, medan barn med lexikala svarigheter ar hogprioriterade. Slutligen ndmndes tvd andra
forbattringsomraden, att samarbeta med BVC och att dversitta materialet till fler sprak. Under
diskussionen togs kunskap om hoglésning upp som en viktig del i arbetet och logopederna
samtalade dven kring vikten av informationsspridning av sprakstérning och sprékliga svérigheter

och det fanns i gruppen en 6nskan om att dnnu tidigare finga upp barn med svarigheter.

5.3 Enkater

Fran enkétsvaren framkom det att samtliga medverkande vérdnadshavare efter introduktionen
hade lést betydligt mer &n innan de fick interventionen “Lds pd recept’. Tre av de medverkande
uppgav att de under perioden hade lédst dagligen, medan en vardnadshavare hade ldst en till tva
ganger i veckan. Tre av fyra vardnadshavare angav att barnets intresse for bocker hade 6kat. En
utmaning med att hitta bocker som passade barnet och fangade dennes intresse upplevdes
fortfarande av tre av fyra vardnadshavare. Samtliga uppgav i den initiala enkéten att de aldrig hade
besokt biblioteket, i den andra enkéten vid uppfoljning av interventionsmetoden svarade tre av
fyra vardnadshavare att de hade besokt biblioteket for att hitta bocker. Svaren angéende skarmtid
var 1 de flesta fall ofordndrade, men en av de medverkande hade efter rekommendation minskat
skdrmtiden betydligt for sitt barn. Samtliga virdnadshavare i studien papekade att 1dsstunderna
hade varit roliga och att de helt eller till viss del hade haft nytta av tipsen fran logopederna. Tre av
fyra uppgav att det hade hént en hel del med barnens sprik sedan de péborjade “Lds pd recept”,

medan den fjarde angav att det hade skett en viss forbéttring.
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6. Diskussion

6.1 Metoddiskussion

Telefonintervjuer 6kar mojligheten for fler att medverka och upplevs ofta ta upp mindre tid f6r
deltagarna (Cachia & Millward, 2011). Forfattarna i foreliggande studie antar att detta kan vara en
bidragande orsak till att samtliga av de fyra medverkande valde att delta i intervjun, eftersom den
kunde anpassas efter vardnadshavarnas dnskemal angidende datum och tid vilket inte varit mdjligt
i samma utstrickning med en traditionell intervju. Forfattarna noterade under intervjuerna att det
forekom flera ja/nej-svar trots det semistrukturerade upplagget. Det skulle kunna bero pa fragornas
formulering, trots att fragorna provades med hjidlp av en pilotstudie. Ytterligare en mojlig
paverkande faktor som fanns i tva av intervjuerna var spraksvarigheter, i ett av fallen genomfordes
intervjun pa engelska och i ett annat med tolk. Detta kan ha paverkat hur vl intervjuaren och den
intervjuade forstod varandra och kan ha bidragit till att nyanser i det som sades kan ha gatt

forlorade.

Syftet med fokusgruppen var att, genom en gruppdiskussion, f4 fram olika aspekter av
logopedernas upplevelse av “Lds pd recept’. Det centrala med en fokusgrupp var att f& den
kollektiva forstéelsen (Dahlin-Ivanoff & Holmgren, 2017, 18), vilket var passande for att svara pa
fragestdllningarna i foreliggande studie. I foreliggande studie genomfoérdes fokusgruppsintervjun
vid ett tillfdlle med logopeder pa logopedenheten vid Géavle sjukhus, det hade varit 6nskvirt att
genomfora samma fokusgrupp vid tva tillfdllen for att utviardera hur upplevelsen utvecklades 6ver
tid. Enkéterna bidrog till ett 6kat material och med detta vidgades forstaelsen for vardnadshavarnas
intryck av projektet, vilket sdledes medverkade till den samlade bilden som efterstrivades i
foreliggande studie. Generalisering kring kvalitativa studier diskuteras av Larsson (2009) och han
menar att styrkan i mindre kvalitativa studier stér att finna i igenk&nning av monster och kontext,
vilket gor generalisering mojlig oberoende av storleken pé data. Déri ligger foreliggande studies

kundskapsbidrag och vérde for framtida anvéndning i savél teori som praktik.
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6.2 Resultatdiskussion

6.2.1 Upplevelser

Resultatet fran intervjuer med vardnadshavare och fokusgruppen med logopeder visade en likartad
upplevelse av att ge och ta emot interventionsmetoden. Vardnadshavarna beskrev “Lds pd recept”
som nagot positivt och givande och logopederna beskrev projektet som roligt, tacksamt och
ogondppnande. Véardnadshavarnas positiva upplevelse dr i linje med resultaten i Canfield och
medarbetare (2018) samt Tsybina och Eriks-Brophy (2010), som fann att dialogisk hogldsning
som interventionsmetod &r lattforstaelig, funktionell och kulturellt anpassningsbar enligt
vérdnadshavare till flersprakiga barn med sprakstorning. 1 foreliggande studie berdttade de
flersprakiga vardnadshavarna att “Lds pd recept” var en anviandbar metod som de kommer att
fortsétta nyttja, vilket kan bero pa att de hade upplevt en utveckling av savél barnens ordforrdd

som horforstaelse.

Véardnadshavarnas intryck &r ocksa Overensstimmande med resultaten i andra studierna av
(Adesope et al., 2011: Canfield et.al., 2018: Gilkerson et al., 2017: Larson et al., 2019: van der
Wilt et al., 2019), som visade att hoglasning har bidragit till en utveckling av savil ensprakiga som
flersprakiga barns kommunikativa formagor. Upplevelsen av en spréklig utveckling hade i
foreliggande studie noterats av bade vardnadshavare och logopeder. En mojlig forklaring till detta
ges av Broberg och medarbetare (2003), Hanno och Surrain (2019), Hellman (2018) samt Hoff
(2006), som framhaller att barn lir sig sprdk genom samspel ndgot som betonas i
hoglésningsmetoden. Men det dr ocksd mojligt att andra faktorer kan ha péaverkat barnets
sprakutveckling, ndgot som lyfts av Carvalho och medarbetare (2016) samt Salameh och
Nettelbladt (2018, 40). Vidare framkom under logopedernas diskussion att de hade noterat en
socioemotionell utveckling hos ett barn som tidigare hade haft kontaktsvarigheter, vilket stimmer
overens med en studie genomford vid Council on Early Childhood (2014). Tva vardnadshavare
beréttade att barnets motivation till ldsning hade okat, vilket &r Gverensstimmande med resultat
frain Evans och Shaw (2008) samt Sénéchal och Cornell (1993). Flera av vardnadshavarna
upplevde att den generella 1dsméingden i hemmet 6kade efter att de hade introducerats till metoden,

vilket dven noterades av logopederna, liknande resultat visas av Canfield och medarbetare (2018).
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Logopederna kénde att inférandet av den nya rutinen kom i ritt tid. En vérdnadshavare
kommenterade att filmen som visades vid introduktionen var bra, logopederna har dven fatt hora
frén flera flersprakiga vardnadshavare att det var givande att filmen fanns pa flera sprék.
Logopederna anség att materialet bidrog till att de upplevde metoden och radgivningen som
professionell. Projektet innebar ett samarbete mellan Kultur Gavleborg och logopedmottagningen
vid Gévle sjukhus vilket medverkande logopeder i studien ansdg vara nagot positivt for
interventionen. Upplevelsen dr Overensstimmande med resultatet fran en tidigare studie av

Canfield och medarbetare (2018).

6.2.2 Utmaningar

I resultatet framkom flera utmaningar fran bade véardnadshavare och logopeder. I sévil den
uppfoljande enkdten som i telefonintervjuerna uppgav tre av fyra respektive tvd av fyra
vardnadshavare att det hade varit svart att hitta bocker som deras barn tyckte var intressanta.
Logopederna lyfte att de hade lagt marke till att manga véljer for svara bocker for tidigt och
menade att det dr individuellt vilka bdcker som passar och intresserar barnen. Vidare
uppmérksammade logopederna att barn spenderade mer tid framfor en skdrm jdmfort med bocker,
en trend som dven noterats av Horowitz-Kraus och Hutton (2017), Saunders och Vallance (2017)
och Statens medierad (2019). Trenden ar 6verensstimmande med den information som framkom
i vardnadshavarnas enkétsvar. En vardnadshavare berittade att familjens surfplatta anvéndes for
att hitta bocker i appar som fangade barnets intresse, sdledes far man ta hansyn till att detta bidrog
till den mangd skrdamtid som vardnadshavaren hade uppgivit. Logopederna upplevde att de hade
sett en viss kulturell skillnad i synen pa skdrmtid, ndgot som inte bekriftades i de intervjuer eller
enkdter vardnadshavarna medverkade i. Under logopedernas diskussion framkom det att en
tidsbrist har funnits under projektet vilket har paverkat hur och till vilka vardnadshavare de har

introducerat “Lds pd recept”.

6.2.3 Forbdttringsomrdden

I resultatet framkom Onskemaél fran vardnadshavarna om att logopederna skulle rekommendera
lampliga bocker, eftersom de hade upplevt svarigheter att hitta sidana, nagot logopederna i viss

man har gjort. Under fokusgruppsdiskussion framférde logopederna att det skulle vara positivt om
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de framover skulle kunna dela ut bokkassen till de medverkande familjerna redan vid forsta motet
for att de direkt ska fa mojligheten att paborja hoglasningen med en bok de far med sig. Dessa
tankar &r i linje med resultat fran Canfield och medarbetare (2018) som visade en 0kning av
lasningens diversitet, kvalitet och kvantitet da vardnadshavarna i studien fick rekommendationer
och en bok vid introduktionen. Att redan vid forsta besoket fa med sig en bok hem skulle saledes

kunna hjilpa de vardnadshavare som tyckte att det var svart att hitta bocker.

En vardnadshavare dnskade en lidngre introduktion eftersom hen hade upplevt att hen inte riktigt
hann komma in i hogldsningsmetoden efter det forsta besoket. For logopederna kan en ldngre
introduktion vara problematisk, eftersom de hade uppmirksammat en tidsbrist vid introduktionen
av interventionsmetoden till vdrdnadshavare. For att forbéttra detta diskuterade logopederna sévél
ett eventuellt gruppuppligg, som prioriteringar av olika patientgrupper, men kom inte fram till en
konsensus kring gruppuppldgget. Kort ndimnde en av logopederna en 6nskan om att sprakstérning
och sprékliga svarigheter ska bli mer kdnda foreteelser i samhéllet. Att si inte var fallet skulle
enligt forfattarna i foreliggande studie kunna forklaras av de flesta barn utvecklar sprak utan
svarigheter (Laasonen et al., 2018) och att barn med sprakstorning siledes dr en minoritet. Vidare
ar tankesdttet om att barn véxer ifrdn sprdkliga problem en mojlig forklaring. Ett annat
forbéttringsomride som lyftes var att skapa ett samarbete med BVC for att &nnu tidigare kunna
fanga upp barn med sprakliga svarigheter, vilket dr dverensstimmande med Roth och Baden
(2001) som podngterar att tidig intervention &r nyckeln till framgéng. Ytterligare en forbattring
som diskuterades var att materialet som presenterades kan overséttas till &nnu flera sprak for att
fler vardnadshavare ska fa en chans att se den pé sitt modersmal. Flersprakigheten har okat i
Sverige (Salameh & Nettelbladt, 2018, 33—34), séledes dr detta forslag ndgot som bor lyftas och

tas 1 beaktande vid bearbetning samt implementering av interventionsmetoden.

Slutsatser

Resultatet i foreliggande studie visar att “Lds pd recept” uppfyller de krav och behov som finns
pa en interventionsmetod, eftersom den dr funktionell for savil ensprakiga som flersprakiga barn,

kulturellt anpassningsbar, effektiv och lattillgédnglig for alla. Forfattarna menar dven att metoden
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kan motverka den trend av minskad ldstid som har uppmérksammats pa senare ar, eftersom
resultatet fran studien visar att metoden har lett till en 6kad ldsméngd i tre av fyra familjer.
Forfattarna erfar att logopederna tycker att alla vardnadshavare inte hade ett behov av att ta del av
interventionsmetoden och att fortséttningsvis ge metoden till samtliga vardnadshavare kan
ytterligare anstringa logopedernas resurser som redan nu péaverkas av tidsbrist. Darutéver ar
idéerna och 6nskemalen om att vidareutveckla “Lds pd recept” i Overensstimmelse med de
slutsatser forfattarna drar angdende metodens forbattringspotential. Forfattarna anser att det finns
ett behov av listor med bokrekommendationer, for vilka inspiration kan tas fran “Sprakpiller”.
Dessa skulle kunna underlétta savél for logopeder under arbetet, som for virdnadshavare vid
implementering av interventionsmetoden. Slutligen menar fOrfattarna att behovet och
uppskattningen av metoden framkommer tydligt i intervjuerna med samtliga medverkande i
foreliggande studie, vilket ytterligare tyder pa att hoglidsningsmetoden ldmpar sig for fortsatt

klinisk implementering.

Framtida studier

For framtida studier finns flera intressanta omraden att undersoka, ett av dessa dr barnens
perspektiv som inte har studerats i foreliggande studie. Det skulle &ven vara intressant att studera
vardnadshavarnas och logopedernas upplevelser efter en ldngre tid och med ett stérre antal

medverkande, vilket skulle kunna bidra till ett bredare perspektiv i resultatet.
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Bilagor
Bilaga 1. Informationsbrev och samtyckesblankett till medverkande vdrdnadshavare

Informations- och samtyckesblankett till intervjun av vardnadshavare i
projektet "Lds pa recept: en utvdrdering”

Vi dr tva studenter, Lisa Andersson och Matilda Tobiasson, som gér sista aret pa
logopedprogrammet vid LinkOpings universitet. Under varen 2020 kommer vi att skriva vart
examensarbete som &r en del i utviarderingen av projektet” Lds pd recept” och som kommer
att berora logopeders, vardnadshavares och barns upplevelse av att delta i projektet. Genom
var utvérdering hoppas vi kunna utdka kunskapen kring huruvida interaktiv ldsning kan
paverka familjers ldsvanor, samt hur involverade logopeder och vardnadshavare upplever
interventionen. Forskningshuvudman for projektet dr LinkGpings universitet.

For att kunna genomfora studien inbjuds du nu att delta i intervju om hur du har tyckt att det
har varit att genomfora ”Léas pd recept” tillsammans med ditt barn. Vi planerar att genomfora
intervjun antingen vid ett direkt méte med dig eller via telefon pé en plats och vid ett tillfdlle
som passar dig. Intervjun beréknas att ta cirka 20 minuter. Vi kommer att behova att
ljudinspela intervjun for att i lugn och ro kunna sammanstélla dina svar efterat.

Vi kommer inte att samla in personinformation om dig och inte heller i vért uppsatsarbete
presentera data om de enskilda intervjudeltagarna. Daremot kanske vi i uppsatsen kommer att
vilja presentera belysande citat fran intervjun, som du kan komma att kénna igen. For
utomstdende kommer informationen inte att kunna harledas till till dig. Allt insamlat material
kommer att behandlas pé ett sadant sétt att obehoriga inte kan ta del av det. Utdver oss
studenter, kommer endast var handledare, docent Inger Lundeborg Hammarstrom att ha
tillgéng till materialet. Ljudupptagningen och utskrifterna av dem kommer att lagras pa
enheten for Logopedi, institutionen for biomedicinska och kliniska vetenskaper, BKV
(tidigare IKE) 1 10 ar. Ansvarig for dina personuppgifter dr Linkdpings universitets
personuppgiftsansvariga Elisabet Permvall, elisabet.permvall@liu.se

Utvérderingen av “Lds pd recept” kan komma att bidra till 6kad kunskap om hur den nya
rutinen paverkar era lasvanor hemma. Ditt deltagande ar frivilligt och du kan nédr som helst
vilja att avbryta deltagandet. Om du viéljer att inte delta eller vill avbryta ditt deltagande
behdver du inte uppge varfor.

Resultaten av vara intervjuer kommer att presenteras i ett examensarbete i logopedi.
Har du nagra fragor ar du vilkommen att hora av dig till oss

Logopedstudent Lisa Andersson Logopedstudent Matilda Tobiasson ,
lisan429@student.liu.se matto434@student.liu.se

Ansvarig for studien dr docent Inger Lundeborg Hammarstrém, Enheten for logopedi,
Linkopings universitet, 581 83 Linkoping. Inger.lundeborghammarstrom@]liu.se

34



Samtycke till att delta i studien “Lds pd recept: en utvirdering”

Jag har fatt muntlig och skriftlig informationen om studien och har haft mojlighet att stilla
fragor. Jag far behalla den skriftliga informationen.

[Jag samtycker till att delta i en intervju om mina upplevelser av att ha genomfort “Las pa
recept”

[Jag samtycker till att uppgifter om mig behandlas pa det sitt som beskrivs i
informationsbrevet.

Plats och datum Underskrift
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Bilaga 2. Informationsbrev och samtyckes blankett till virdnadshavare dversatt till arabiska
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Logopedstudent Lisa Andersson, lisan429@student.liu.se

Logopedstudent Matilda Tobiasson, matto434(@student.liu.se

4 5 el Inger Lundeborg Hammarstrom, Enheten for logopedi, Linkdpings
universitet, 581 83 Linkoping. Inger.lundeborghammarstrom(@liu.se
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Bilaga 3. Informationsbrev till deltagare i fokusgruppen

Informationsbreyv till medverkande logopeder i fokusgruppintervjun for projektet

Lés pa recept: en utviardering
Hej,

Vi ar tva logopedstudenter, Lisa Andersson och Matilda Tobiasson, som gér sista terminen pa

logopedprogrammet vid Linkopings universitet.

Tack for att du vill medverka i var fokusgruppintervju. Genom vart examensarbete, i vilket vi
genomfor en utvirdering av projektet “Lis pa recept”, hoppas vi att kunna utdka kunskapen
kring huruvida interaktiv ldsning kan paverka familjers ldsvanor, samt hur involverade

logopeder och vardnadshavare upplever interventionen.

Under intervjun kommer vi utover att diskutera upplevelser av interventionen, ocksa att fraga
samtliga deltagare om yrkesmaissig bakgrund (logopedexamen nir, antal yrkesverksamma ar
som barnlogoped). Infor intervjun har vi gjort en intervjuguide men planerar att tillfillet ska
ha karaktiren av ett samtal om d@mnet. De berorda &mnena kommer presenteras mer ingdende i
borjan av intervjutillfillet. Evkntuellt kommer vi att behdva stilla nigra direkta fragor ifall

alla aspekter av guiden inte har berorts.

Vi kommer inte att samla in personinformation om dig och inte heller vart uppsatsarbete
presenterar data om det enskilda intervjudeltagarna. Daremot kanske vi vill presentera
belysande citat fran intervjun, som du och évriga deltagande kollegor kan komma att kidnna
igen. Intervjun kommer att ljudinspelas for att vi ska kunna transkribera och analysera
materialet. Om du Onskar tillgang till det transkriberade materialet fran intervjun sa gar det

bra att kontakta oss.

Transkriptionerna kommer att lagras pa enheten for Logopedi, institutionen for biomedicinska

och kliniska vetenskaper, BKV, 1 10 ar.

Fokusgruppintervjun kommer att ske mandagen den 2 mars da vi ar pa plats vid
logopedenheten pa Givle sjukhus. Samtalet berdknas paga ungefér en timme mellan 8:30 —
9:30.

Nir: 2 mars
Var: logopedenhetens konferensrum pa Givle sjukhus

Tid: 8:30 — 9:30
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Samtyckesblankett for deltagandet i studien Lés pa recept: en utvirdering” skrivs pa i

samband med fokusgruppintervjun.

Ditt deltagande ér frivilligt och du kan ndr som helst vilja att avbryta deltagandet. Om du

viljer att inte delta eller vill avbryta ditt deltagande behover du inte uppge varfor.
Har du nagra fragor ar du vialkommen att hora av dig till oss

Logopedstudent Lisa Andersson Logopedstudent Matilda Tobiasson

lisan429(@student.liu.se matto434(@student.liu.se

Ansvarig for studien dr docent Inger Lundeborg Hammarstrom, Enheten for logopedi,

Linkopings universitet, 581 83 Linkoping. Inger.lundeborghammarstrom(@liu.se
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Bilaga 4. Samtyckesblankett for deltagare i fokusgruppen

Samtycke till att delta i studien “Lds pd recept: en utvdrdering”

Jag har fatt muntlig och skriftlig informationen om studien och har haft maojlighet att stalla
fragor. Jag far behalla den skriftliga informationen.

O Jag samtycker till att delta i studien ”Las pa recept: en utvardering”

O Jag samtycker till att uppgifter om mig behandlas pa det satt som beskrivs i

informationsbrevet.

Plats och datum

Underskrift
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Bilaga 5. Intervjuguide till medverkande virdnadshavare

Hej (vardnadshavarens namn) det dr Lisa/Matilda, vi pratades vid forra veckan och du tackade da
ja till att delta i en intervju om projektet “Lds pd recept”.

Och vi vill bara borja med att tacka for att du stiller upp och &r med i den hér intervjun.

Jag tinker att jag tar lite kort information forst, vi kommer att stilla 8 stycken frdgor och
intervjun kommer att spelas in for att vi i efterhand ska kunna lyssna igenom den igen och sedan
gora en analys den.

Innan vi borjar tdnker jag att jag stiller fragan igen, vill du delta i den hér intervjun om hur du
och ditt barn har upplevt att delta i projektet “Lds pd recept” som kommer att vara en del av
utvirderingen av projektet och vért examensarbete “Lds pd recept en utvirdering”?

Har du ndgot som du undrar ver innan vi borjar? D4 sdtter vi igang.

1) Kan du beritta lite kort om hur familjer ser ut?
a) Hur ménga barn finns det i hemmet och i vilka aldrar?

**Vilka sprak pratar ni hemma?
2) Hur var det du fick reda pa om projektet ”Lds pd recept”

**Hur var introduktionen?
3) Hur tycker du och ditt barn att det har varit att hoglidsa pa det hir séittet?
a. Vad tycker ni har varit bra med den hér typen av hoglasning?
b. Vad &r det som har varit mindre bra med den hér typen av hogldsning?
4) Hur upplever du att era lisvanor har forindrats efter att ni har deltagit i projektet
“Lds pd recept”?
5) Har det funnits ndgra utmaningar som du har upplevt under projektet “Lds pd
recept”?
6) Finns det ndgot som du och ditt barn skulle vilja dndra med “Lds pd recept”?
7) Tror du att du kommer att fortsétta léisa pa det hiir séiitt som ni har gjort under
projektet?
8) Det var alla frdagor som vi hade med oss till den hdir intervjun, finns det nigot mer som
du vill siiga om projektet “Lds pd recept”?

Vi kan komma att anvénda citat frdn intervjun men all information om dig och ditt barn kommer
att avidentifieras, gar det bra?

Som ett avslut pd den hér intervjun vill jag och Lisa/Matilda tacka for att du har deltagit i den hir
intervjun.

**kompletterande fragor som lagts till under intervjuerna

41



Bilaga 6. Intervjuguide till medverkande logopeder

Intervjuguide till fokusgruppintervju

2 mars 2020 — Logoped enheten pa Givle sjukhus.

Introduktion

Hej vi heter Lisa och Matilda, presentera vem som kommer leda diskussionen och vem som
kommer att ha en bitrdadande roll. Tack for att du vill delta i denna fokusgruppintervju som dr en
del av utvdrderingen av projektet “Lds pa recept”.

Resultatet fran denna intervju kommer att presenteras i examensarbetet “Lds pa recept: en
utvdrdering” ddr vi kan komma att anvéinda oss av nagra belysande citat men all information
kommer att avidentifieras.

Vi kommer att stdlla 9 stycken fragor som handlar om hur logopeder har upplevt att arbeta med
“Lds pa recept”. Hela samtalet kommer att ljud inspelas for att vi sen ska kunna transkribera
och analysera materialet.

Ar det ndgot som du undrar éver? Sd ldt oss borja.

Oppningsfragor

1. Vilket ar tog du logopedexamen?
2. Hur ldnge har du jobbat som barn logoped?
3. Hur brukar radgivningen till virdnadshavare avseende stimulans g till?

Hur har logopederna upplevt att arbeta med “Lis pa recept”

1. Hur tycker du att det har varit att arbeta med “Lés pa recept”?
a. Vilka fordelar har funnits?
b. Vilka nackdelar har funnits?
2. Vilken roll spelar “Lés pa recept” i ditt arbete?
a. Har det kints stressigt att hinna med att introducera Lis pa recept under besdken?
3. Tror du att du kommer att fortsdtta att rekommendera metoden efter att projektet har
avslutats?
4. Varfor har du valt att delta i den hir fokusgruppintervjun idag?

Avrundning av diskussionen

1. Ivilken utstrickning tror du att du kommer att anvinda sig av “Léas pd recept” i ditt
arbete?

2. Det var alla fragor som vi hade med oss till den hdr intervjun, finns det ndgot mer som
du vill sdga om projektet “Lis pa recept™?

Avslut

Som ett avslut pa den hdr intervjun vill jag och Lisa/Matilda tacka for att du har deltagit i den
har fokusgruppintervjun.
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Bilaga 7. Schema éver tematisk analys av telefonintervjuer med virdnadshavare

1 |Bekantade oss med empirin | Intervjuerna transkriberades, léstes och noteringar

gjordes av tankar och idéer

2 |Kodade Inledde en systematisk kodning och markerade

utdrag fran empiri och anteckningar

3 |Identifierade teman Koderna samlades i mdjliga teman

4 | Genomgang av teman Sammanstillde teman och subteman

5 | Definierade och namngav Teman och subteman gicks igenom och analyserades

véra teman for vidare utveckling

6 | Skrev rapport Tydliga exempel valdes ut och kopplades mot

studiens fragestillning(ar) och relevant litteratur
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Bilaga 8. Schema éver analys av fokusgruppsdiskussion med logopeder

1 |Bekantade oss med radata

Diskussionen lyssnades igenom och transkriberades

2 |Identifierade kategorier och

underkategorier

Materialet delades in i kategorier och

underkategorier

3 | Sammanfattade véra

kategorier

Kategorierna sammanfattades och alla exempel togs

ut dir inneborden framkommit

4 | Tolkning av data

Data tolkades och exempel valdes ut dir innebdrden

framkommit
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