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Lasinlarningen bérjar med den tidiga
sprakutvecklingen

Ulla Fohrer, leg logoped.

| den svenska skolan lar sig barn vanligen att lasa och skriva i sex-sju arsaldern. Men
forberedelserna har borjat langt tidigare genom den explosionsartade sprakutveckling som
barn genomgar under sina forsta ar. Vissa omraden i den tidiga sprakutvecklingen ar sarskilt
nara sammankopplade med senare lds- och skrivformaga. | denna artikel beskrivs normal och
avvikande sprakutveckling hos barn och de samband som finns mellan olika omraden i
sprakutvecklingen och las- och skrivutvecklingen.

Manniskans medfédda formaga att lara sig sprak

Att utveckla sprak och att kommunicera med tal ar en hos ménniskan sannolikt unik medfoédd
formaga. Under nagra fa ar lar sig barn ett ytterst komplext system utan formell instruktion
eller undervisning. Barn tillagnar sig sitt forsta sprak pa samma satt oavsett om omgivningens
sprak ar svenska, tyska eller japanska. Men for att spraket ska utvecklas kravs att
omgivningen talar och uppmuntrar barnet till kommunikation.

Om inte barn far spraklig stimulans fore en viss alder, utvecklas inte deras sprak normalt.
Belagg for att det skulle finnas en “kritisk period” for spraktillagnande &r bland annat sa
kallade "wolf children”, barn som Gvergivits som sma och vuxit upp utan andra manniskor.
Dessa barn utvecklar ingen sprakforstaelse och inget tal. Flickan Genie, som aterfordes till
civilisationen vid 13 ars alder, ar det mest kanda fallet (Curtiss, 1977). Hon fick systematisk
undervisning och larde sig langsamt ord och deras betydelser, sprakets lexikala och
semantiska delar, men kunde aldrig tillagna sig syntax och morfologi, d v s ordféljd,
ordbdjning och funktionsord. Genie skulle sannolikt inte ha forstatt ett logiskt- grammatiskt
komplicerat yttrande som ”Lisa blev jagad av Kalle.”

Vad ar sprak?
Sprak &r ett teckensystem, som anvands i kommunikativt syfte for att formedla tankar, kanslor
och idéer. Man talar om att spraket har en uttryckssida, den expressiva, och en forstaelsesida,
den impressiva. Inom sprakvetenskapen indelas spraket i olika nivaer: den fonologiska, den
semantiska, den morfologiska, den syntaktiska och den pragmatiska nivan,

| varje sprak finns en uppsattning sprakljud och regler for hur dessa kan kombineras till
ord, den fonologiska nivan, som aven innefattar prosodin, talets rytmiska och melodiska
aspekter. Den semantiska nivan omfattar ords betydelse och relationer mellan ord men ocksa
betydelse hos satser. Regler for hur ord bojs utgér den morfologiska nivan, och hur ord kan
kombineras till olika fraser och meningar, den syntaktiska nivan. Den pragmatiska nivan
handlar om sprakanvandning i sitt fysiska och sociala sammanhang. Den beror bland annat
viljan till kommunikation, turtagning, att forsta hur mycket motparten behover veta for att
kunna forsta budskapet, att kunna ta samtalspartnerns perspektiv och att halla en rod trad i
samtalet.

Normal sprakutveckling

Kommunikationen bérjar redan nér barnet ligger i mammas mage och det nyfédda barnet
kan skilja mellan mammans rdst och fraimmande kvinnordster. Den sociala kontakten i den
tidiga utvecklingen sker genom kroppskontakt och 6gonkontakt och barnet reagerar pa den
vuxnes tal genom rytmiska kroppsrorelser. | manga kulturer anpassar vuxna och dven aldre
barn omedvetet sitt beteende nér de kommunicerar med det lilla barnet (barnriktat tal).
Exempelvis ar talet langsammare med hogre grundton. Barnspraksord (pippi, vovve) ar
vanliga, och semantiskt viktiga ord betonas extra. Syntax och ordférrad ar forenklade och
utmarkande ar &ven upprepningar.



Det finns vissa riktmarken eller milstolpar for sprakutvecklingen som for all utveckling,
men alla barn utvecklas inte i samma takt. Under de forsta manaderna uttrycker barnet olika
fysiologiska och emotionella tillstand med ljud, kroppssprak och skrik. Den lyhorda foraldern
lar sig att tolka och reagera pa dessa signaler. Joller borjar upptrada vid 3-4 manaders alder
och kannetecknas av att samma racka av ljud upprepas, fran enstaka stavelser till langa
stavelserdckor. Joller ar en koppling mellan artikulation och auditiv uppfattning, som ar en
nodvandig forutsattning for talet. Det tidiga jollret utvecklas forst likadant hos alla barn, men
narmar sig sedan det sprak som barnet hor i sin miljo. Joller &r inte bara traning utan en del av
den kommunikativa och sprakliga utvecklingen. Déva barn bérjar jollra precis som hérande
barn, men slutar efter en tid, eftersom de inte hor nagot svar fran sin omgivning och inte
heller stimuleras av sitt jollrande som hérande barn. De lar sig dock jollra med handerna”,
om de exponeras for teckensprak.

Barn lar sig successivt att koppla ihop begrepp med ord. En viss ljudstrom forbinds med ett
bestamt innehall. Barn lar sig kanna igen ljudmaonster trots att uttalet varierar i naturligt tal.
Det barnriktade talet bidrar till detta. De forsta orden, som vanligtvis upptréader vid omkring
ett ars alder ar namn pa foremal och djur som barnet ofta har sett och hort benamnas. Barnet
kan nu sdga nagra ord, men forstar betydligt fler. Substantiv och verb dominerar under den
forsta tiden for att sedan féljas av andra ordklasser i takt med ordforradets tillvaxt. Orden ar
under en utvecklingsperiod vanligtvis fonetiskt instabila, det vill sdga uttalet kan variera. |
boken ”Barns uttalsutveckling” ges exempel pa hur ordet kaka varierade hos ett barn /kaki/,
/kaki/, /kaka/ och /kak/ (Linell & Jennische, 1980).

Nar barn borjar yttra tvaordssatser vid omkring tva ars alder har de ungefar 25-50 ord i sitt
ordforrad. De forsta tvaordsyttrandena kan oftast bara tolkas i sitt ssmmanhang, i den verkliga
talsituationen, till exempel aka bil eller mamma bil. I den tidiga utvecklingen &r éver-
extensioner, utvidgning av ett ords betydelse, vanliga och dven det motsatta underextensioner.
Alla fyrfota djur kan kallas vovve eller sa galler vovve endast familjens hund.

Sedan tar 6kningen av ordférradet fart och vid tre och ett halvt ars alder har barnet tillagnat
sig cirka 1000 ord. Nu kommer en intensiv grammatisk utveckling. I likhet med fonologiskt
instabila ord i exemplet ovan genomgar dven morfologin olika faser. Exempelvis
overgeneraliseras den vanliga pluralandelsen — ar, mus blir musar, och likasa
overgeneraliseras svag verbbdjning, gick blir gadde.

Spraktillagnandet ar en aktiv process. Barnet stéller upp regler och hypoteser utifran
omgivningens tal. Det finns manga exempel pa logiska nybildningar av ord och ordformer
som barn anvander utan att ha hort nagon yttra, till exempel “degar” for baka, "fickla” for att
lysa med ficklampa.

Under hela forskolealdern fortsatter spraket och talet att utvecklas i takt med 6vrig mognad
och de flesta barn kan vid fyra ars alder uttrycka sig i grammatiskt korrekta meningar.
Ordfarradet fortsatter att utokas (och gor sa hela livet), meningarna blir langre och barnets
formaga att beratta sammanhangande och halla en rod trad i samtal tilltar.

Barnet borjar sa smaningom upptacka rim och ramsor och leker garna med ord. Det
kommer underfund med att spraket inte bara har en innehallsida utan dven en formsida. Den
sprakliga medvetenheten, som omfattar alla sprakets nivaer, ar under utveckling. Barnet
borjar ocksa forsta att skrift betyder nagot och intresset for skriven text utvecklas. Det skriver
sitt eget namn och "laser” bekanta namn och ord. | detta stadium anvander barnet sig av
samma perceptuella fardigheter och minnesfunktioner som vid tolkning av bilder och har
annu inte forstatt den alfabetiska principen.

Sen sprakutveckling

Det finns barn, som inte utvecklar sprak i forvantad takt, men foljer sasmma stadier och
monster i utvecklingen som andra barn. Det handlar da om barn som "kommer i fatt" de
normalutvecklade senare under forskolealdern eller i tidig skolalder. Vanligtvis &r det fraga
om en forsenad fonologisk utveckling. Barnet har svart att uppfatta ljudkontraster. Det kan
vara svart att skilja mellan tonande och tonlésa ljud: d fran t, g fran k eller skilja vokalen y
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fran vokalen u. Foljden blir att vissa ljud ersatts av andra. Problemen omfattar inte bara ljud
som kommer sent i utvecklingen sdsom r, sch och tje utan dven ljud som vanligtvis kommer
tidigt. Konsonantforbindelser med tva eller tre konsonanter bredvid varandra reduceras ofta
till en, vilket gor att barnet kan vara svart att forsta. Vid sen utveckling kvarstar dessa
ljudférenklingar langre an normalt. Den grammatiska och den semantiska utvecklingen kan
ocksa vara nagot sen. | ett tidigt stadium kan det manga ganger vara svart att avgéra om det &r
en normal forsening eller en avvikande utveckling.

Sprakstorning

Begreppet sprakstorning eller nedsatt sprakfunktion® avser en pataglig stérning och omfattar
svarigheter med att forsta och producera sprak i jamférelse med andra jamnariga barn.
Utvecklingen féljer inte de normala utvecklingsstadierna. Saval fonologi som grammatik,
ordforrad, sprakforstaelse och pragmatik drabbas. I den fonologiska utvecklingen férekommer
uttalsavvikelser, som oftast inte framtrader i en normal eller forsenad utveckling. En paverkad
grammatisk utveckling visar sig i korta meningar, avvikande ordféljd och utelamnande av sa
kallade funktionsord, som uttrycker logiska, spatiala och temporala forhallanden.

Ett begransat ordforrad paverkar inte bara forstaelsen, utan manga ganger finns ocksa
svarigheter att hitta ratt i sitt ” inre lexikon”. Generellt finns ett langsamt verbalt processande,
vilket paverkar saval forstaelse av tal som den egna uttrycksformagan.

Ett barn med sprakstorning har ocksa svart att aterberatta nagonting som det hort eller
upplevt. Sociala kontakter med jamnariga forsvaras. Ett sprakstort barn har svart att bidra med
relevanta kommentarer i ett kommunikativt samspel eftersom det har problem bade med att
forsta och att folja ett samtal och uppfattar inte alltid skamt eller ironiska yttranden. Risken
for utanférskap och isolering.ar stor.

En form av sprakstorning ar pragmatisk storning och galler problem med att anvanda
spraket i ett socialt samspel, att anpassa spraket i olika situationer till olika samtalspartner.
Nettelbladt & Reuterskiold Wagner (2003) papekar att ett barn som &r svarforstaeligt kan
uppfattas ha pragmatiska problem, néar det i sjalva verket kan vara fraga om sprakliga
svarigheter, det vill sdga de sprakliga svarigheterna leder till pragmatiska problem. I sddana
fall avtar de pragmatiska problemen, nar den sprakliga formagan forbattras.

Ju gravare sprakstorningen ar desto fler sprakliga nivaer blir drabbade. Barn med
sprakstorning utgdr en heterogen grupp och sprakstérning ar inte ett statiskt tillstand utan
forandras med aldern. Problem kvarstar i skolaldern och ibland hela livet.

Talstérning

Nar det handlar om talstorning ar det inte fraga om spraksvarigheter utan om svarigheter med
artikulationen. Verbal dyspraxi ar ett exempel pa en talstdrning, som innebéar svarigheter med
munnens motorik. Det handlar inte om muskulér svaghet, utan om hjarnans planering vid
programmering av l&ppar, kdke och tunga. Barnet vet vad det vill sdga, men hjérnan sénder
inte korrekta instruktioner for att talapparaten ska utfora ratt rérelsesekvens. Det finns ingen
kand orsak till denna stérning. Dysartri &r ett annat exempel pa talstérning. Da kan man hitta
ratt artikulationsstélle i munnen men har styrningsproblem, som gor att talet blir langsamt och
otydligt. Muskelspanningen i munnen kan variera och paverka talet. Den kan vara for hog,
hypertoni, eller for 1ag, hypotoni. Ibland forekommer medfodda, anatomiska avvikelser som
ger upphov till talstérning i form av ett nasalt tal. Exempel pa en sadan avvikelse ar lapp- kak-
och gomspalt. Vid sluten nasalering kan alltfor lite luft passera upp till ndsan, vilket framfor
allt paverkar de nasala sprakljuden m, n, ng. Vid 6ppen nasalering paverkas de flesta
konsonanter, men framfor allt de s.k. Klusilerna p, t, k, b, d och g.

Sambandet mellan sprakstérningar och neuropsykiatriska funktionshinder

Det ar vanligt att barn med grava sprakstorningar ocksa har andra svarigheter. Eftersom en
sprakstorning har att géra med hjarnans satt att fungera kan aven andra funktionsomraden
vara paverkade. Det kan handla om koncentrationsproblem, klumpig grov- och finmotorik,
svarigheter med socialt samspel och brister i forestallningsformagan. Dessa barn kan sa
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smaningom, forutom den diagnostiserade sprakstorningen, dven fa andra diagnoser, ADHD,
DAMP, Aspergers syndrom, latt begavningshandikapp. Omvant kan barn som primért utreds
for neuropsykiatriska svarigheter ocksa ha sprakliga problem. Det ar nodvandigt med ett
multidisciplinart samarbete vid utredning av barn med savél neuropsykiatriska svarigheter
som grava sprakstorningar. Darmed skapas goda forutsattningar for anpassade hjalpinsatser. |
en studie av 21 sju — attaaringar med sprakstorning befanns 13 ha en neuropsykiatrisk diagnos
eller kombinationer av diagnoser. Tva barn hade enbart svag begavning utan andra samtidiga
neuropsykiatriska diagnoser (Miniscalco, Nygren, Hagberg, Kadesjo & Gillberg, 2006). En
grav sprakstorning ar saledes sallan isolerad utan en del i ett stérre problemkomplex.

Forekomst

Av olika internationella undersokningar framgar att 5-8 % i forskolealdern har nagon form av
sprakstorning och att 2 % har en grav sprakstorning. Sprakstoérningar anses vara vanligare hos
pojkar och tidigare studier har angivit forhallandet 3:1. Men i en amerikansk studie, som
omfattade dver 7000 forskolebarn, framkom att skillnaden mellan pojkar och flickor inte &r sa
stor (Tomblin, Records, Buchwalter, Zhang, Smith & O’brien, 1997).

Orsaker

Forskningen har inte funnit att den sprakliga miljon skulle vara annorlunda for sprakstorda an
for normalsprakiga barn. Daremot forekommer ofta arftlighet, det vill saga det finns liknande
svarigheter inom familjen. Leonard (1991) menade att sprakstérning ar en del av den
normalvariation, som forekommer, nar det galler alla slags formagor. ”Specifikt sprakstorda”
har helt enkelt en begransad spraklig formaga pa samma satt som andra ar omusikaliska eller
oviga. De ligger pa den nedre delen av normalférdelningskurvan. Men i ett samhélle med hogt
stallda krav pa den sprakliga formagan i bade tal och skrift blir foljderna betydande i
jamforelse med om nagon ar omusikalisk eller ovig.

Ofta finns fler orsaker till en grav sprakstorning. Perioder av horselnedsattning pa grund av
upprepade 6roninflammationer med kvarstaende vatska i innerdrat under barnets forsta ar, nar
spraket grundlaggs och utvecklas, har framforts som en mojlig orsak. Andra orsaker &r
komplikationer under graviditet eller i samband med forlossning. Bristande minnesfunktioner,
som bland annat paverkar ordférradets utveckling, kan ocksa vara en orsak. Vi vet annu inte
tillrackligt om orsakerna och det ar inte alltid mojligt att finna en forklaring till
sprakstorningen.

Upptackt och utredning

Barn med nagon forsening eller avvikelse i sin sprakliga utveckling upptacks oftast vid
héalsodvervakning pa BVC och remitteras sedan till logoped for spraklig utredning. I de fall
dar utvecklingen i évrigt ar normal talar man om en primar eller en specifik sprakstérning
(Specific Language Impairment, SLI). Finns nagon orsak till sprakstérningen, till exempel
horselnedsattning eller svag begavning, ar det fraga om en sekundér sprakstorning. Manga
ganger ar logopedens sprakliga bedomning en del i ett samarbete med andra yrkesgrupper
sasom, barnneurolog, psykolog sjukgymnast, arbetsterapeut och pedagog.

Las- och skrivsvarigheter

Lasa och skriva dr liksom att tala och lyssna sprakliga aktiviteter. Att barn med sprakstorning
far problem med det skrivna spraket ar darfor inte ovantat. En generell sprakstorning &r en
funktionsnedséttning, som ger bestaende problem. De grundlaggande sprakliga svagheterna
finns kvar i nagon form och bidrar till inlarningssvarigheter. Sprakstorningen manifesteras
tydligast som las- och skrivsvarigheter.

Barn med svag fonologisk medvetenhet ligger i riskzonen for dyslexi/ 1&s- och skriv-
svarigheter, men vi bor vara uppmarksamma pa att dven andra typer av sprakliga brister kan
resultera i olika former av las- och skrivsvarigheter. Den klassiska formen av dyslexi
kannetecknas av specifika svarigheter med ordavkodningen. En rimlig avkodningsformaga
kan sdgas vara nodvandigt, men inte tillracklig, for en god lasformaga. Det finns manga andra
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faktorer som starkt paverkar lasformagan, t ex dalig sprakforstaelse, litet ordforrad, begransad
syntaktisk formaga och problem med att forstd sammanhangande satser. Stodinsatser maste
utga fran bakomliggande svarigheter, det vill saga olika sprakliga brister kraver olika
atgarder.

Flera studier har funnit samband mellan sprakstérning och Ias- och skrivsvarigheter.
Sjuttioen ungdomar mellan 15 och 16 ar med en tidigt identifierad sprakstorning (Bishop &
Edmundson, 1987) deltog i en uppfdljningsstudie (Stothard, Snowling, Bishop, Chipcase &
Kaplan, 1998). Bishop och Edmundson hade bedomt barnen vid atta och ett halvt ars alder
och da skilde sig den grupp som vid fem ars alder inte hade nagra kvarstaende svarigheter inte
fran normalsprakiga. De jamfordes sedan som tonaringar med en aldersmatchad,
normalsprakig kontrollgrupp med olika test som omfattade bade det talade och det skrivna
spraket. Gruppen med en tidigt identifierad sprakstorning presterade signifikant samre an
kontrollgruppen vid repetition av meningar och nonsensord samt vid produktion av metateser.
En hog grad av fonologisk medvetenhet kravs for att kunna géra metateser. Uppgiften ar att
antingen kunna lista ut vilka ord som doljer sig bakom tva ord, vars forsta fonem har bytt
plats med varandra (langa happ) — hanga lapp) eller att kunna géra omkastningar utifran tva
givna ord (basta koll — kasta boll). Over halften presterade under tolvérsnivan, nar det gallde
avkodning, lasforstaelse och stavning. Forfattarna myntade uttrycket illusorisk aterhamtning.
Den sprakliga férmagan visade sig vara otillracklig med 6kade krav pa lasforstaelse.
Faktaspackade, innehallsmassigt koncentrerade texter, kraver ett mycket aktivt lasande. Man
ska kunna lasa mellan raderna och fylla i det som inte finns explicit i texten. Hartill kommer
olika skriftliga inlamningsuppgifter som stéller annu storre krav pa den sprakliga formagan.

Manga forskare betonar avkodning som forutsattning for lasforstaelse. Det innebar dock
inte att god avkodningsférmaga automatiskt leder till god lasforstaelse. 1 en longitudinell
studie av 76 elever med sprakstorning respektive 39 elever med normal sprakutveckling fann
Nauclér & Magnusson (2000, 2006) att god avkodningsformaga inte alltid ledde till 6kad
lasforstaelse, varken hos normalsprakiga eller sprakstorda. Férsokspersonernas sprakliga
formaga i tal och skrift testades i forskolan, i 4k 1, 3 och 4 samt pa gymnasiet. Trots att det
fortfarande fanns skillnader i fonologiskt processande mellan grupperna i ak 3 sa hade
sprakstorda och normalsprakiga blivit lika goda avkodare. Daremot fanns skillnader i
lasforstaelse som kvarstod aven pa gymnasiet. Den daliga lasforstaelsen var en foljd av
problem pa manga sprakliga nivaer och inte en f6ljd av dalig avkodning.

Liknande fynd har gjorts av fler forskare. I en longitudinell studie (Catts, Fey, Xuyang,
Tomblin & Bruce, 1999) f6ljs 600 barn fran forskolealder genom skolalder. | studien har
bland annat framkommit att 70 % av de som var svaga lasare i ak 2 hade i forskolealdern
presterat signifikant samre an en kontrollgrupp pa test som matte ordforrad, grammatik och
aterberattande. Lasforstaelsen kunde béast forutsagas utifran sprakliga test i forskolealdern.
Catts et al framhaller vikten av att testa flera sprakliga formagor, eftersom test av fonologiskt
processande bara ar ett matt. PA samma vis har Bishop (1991) papekat att andra sprakliga
problem an fonologiska undervarderas och i manga fall ses som sekundéra manifestationer till
brister i det fonologiska processandet. | en studie av norska nioaringar konstaterade Hagtvet
(2003) att avkodningsférmagan (god, medel, dalig) inte kunde relateras till niva pa
lasforstaelsen. Formagor som att aterberatta i tal och skrift och att genomféra
ifylinadsuppgifter korrelerade med ordforrad och syntax.

For att forklara utvecklingen av las- och skrivsvarigheter och forhallandet mellan sprakliga
svarigheter i tal och skrift pa ett brett satt, foreslar Scarborough (2005) en tvavagsmodell.
Modellen innefattar dven sen eller stord utveckling av andra sprakliga nivaer dn den
fonologiska sasom ordforrad, semantik och syntax.

Manga barn med sprakliga svarigheter kan vara svarupptackta under de forsta skolaren. Ett
barn som inte "talar rent” uppmarksammas mer &n en sprakstorning, eftersom omgivningen
har lattare att uppfatta avvikande uttal &n bristande spraklig kompetens i Gvrigt. Det ar barn
som framfor allt har problem med tolkning och forstaelse nagot som vanligtvis inte marks i
samtal och kanske inte heller i motet med det skrivna spraket. De lér sig lasa och sa lange
texterna ar enkla och beréttande gar det bra men problem uppstar med mer kravande texter.
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Dessa svarigheter kan aven uppfattas som kognitiva brister eller psykosociala problem, nar
det egentligen handlar om en spraklig svaghet.

I en retrospektiv studie av drygt 100 skolelever (Fohrer & Johnsen, 1996, 1997) som
utretts av logoped for las- och skrivsvarigheter, framkom att 40 % vid bedémningen inte hade
aldersadekvat sprakforstaelse. Halften av dessa hade varit sena i sin sprakutveckling, medan
de resterande skulle ha haft en normal sprakutveckling fram till skolstart. Man kan anta att
aven denna senare grupp varit sen i sin sprakliga utveckling, men att problemen av olika skél
ej uppmarksammats. Den verbala svagheten kan forst ha visat sig i motet med det skrivna
spraket, framfor allt nér lara sig lasa 6vergar till att lasa for kunskap. Det som framkom i
denna undersdkning stdimmer dverens med ovan refererade studier

| en brittisk traningsstudie (Hatcher, P., Hulme, Miles, Carroll, Hatcher, J., Gibbs, Bowyer-
Crane & Snowling, 2006) fann man att cirka 30 % av barnen som hade stora svarigheter med
fonologisk medvetenhet, bokstavskannedom, ordlasning och ordforstaelse inte “svarade” pa
relativt intensiv specialundervisning. Fokus i traningen hade lagts pa att starka barnens
fonologiska sdkerhet och bokstavskannedom, att éva upp sambandet fonem-grafem samt pa
att skriva och lasa. Forfattarna framholl att de barn som inte utvecklades under
traningsperioden sannolikt skulle behdva stod och traning under langre tid. En kort och
intensiv traningsperiod &r enligt min erfarenhet inte tillracklig for alla barn. Manga barn &r i
behov av stodinsatser under flera ar. Ett alltfor mangsidigt traningsprogram ar inte alltid till
gagn, en sak i taget ” &r i varje fall i ett initialt skede att rekommendera.

Slutsats

Vi maste uppmarksamma barns sprakutveckling pa alla nivaer under férskole- och skoltiden.
Tidig identifiering av sprakliga problem och insatta atgarder kan kanske forhindra eller
begransa las- och skrivsvarigheter. Den fortsatta forskningen kommer sannolikt att ytterligare
kunna klargora det komplexa sambandet sprakutveckling och las- och skrivsvarigheter.
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Fotnot
1. Enligt det internationella "Klassificeringssystem av funktionstillstand, funktionshinder och hélsa” ICF, som

Socialstyrelsen foljer.



