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Sammendrag

Individer med autismespekterforstyrrelse (ASF) utvikler oftere sosiale, skolerelaterte,
emosjonelle, atferdsrelaterte eller psykiske vansker enn resten av befolkningen
(Lundstrém et al., 2011; Ottem & Lian, 2008; Saito et al., 2017). Studier tilsier ogsa at
personer med utfordrende atferd i stgrre grad risikerer 8 bli ekskludert fra ulike miljger
og blir i mindre grad inkludert i ordinzere opplaeringssituasjoner (Buescher et al., 2014;
Emam & Farrell, 2009; Flynn & Lo, 2016; Ogden, 2018; Tsiouris et al., 2011). Har dette
sammenheng med sprak- og kommunikasjonsvansker som ofte er forbundet med
autismespekterforstyrrelse?

Dette forskningsprosjektet har en fenomenologisk-hermeneutisk vitenskapelig posisjon
med hensikt & belyse og forsta sammenhengen mellom sprak- og
kommunikasjonsvansker og utfordrende atferd hos individer med
autismespekterforstyrrelse. I en helhetlig forstaelse av temaet, belyses dette 0gsa i
sammenheng med miljgbetingede faktorer i barnets oppvekstmiljg. Det sentrale formalet
er kvalitetsutvikling av spesialpedagogiske tjenester som stimulerer til fornyelse og
bedring av vilkarene til barn og unge med saerskilte behov, samt gi dem oppvekstmiljg
som fremmer laering, utvikling, psykisk helse og livsmestring. Med utgangspunkt i dette
undersgkes problemstillingen «Hvordan kan spr8k- og kommunikasjonsvansker utlgse
utfordrende atferd hos individer med autismespekterforstyrrelse?». For @ avgrense
prosjektets retning ble det formulert tre forskningsspgrsmal med hensikt & rette sgkelys
mot deltakernes oppfatninger av utfordrende atferd hos individer med ASF, hvordan
forebygge utfordrende atferd og ivareta medvirkning ndr barnet ikke har et funksjonelt
sprak eller kommunikasjonsformer.

Datamaterialet for denne studien bestar av fire kvalitative forskningsintervju av tre
foreldre og to spesialpedagoger ved spesialisert tilrettelagte opplaeringstilbud. I tillegg er
det gjennomfgrt deltagende observasjoner av to barn under deres opphold ved en
omsorgsbolig. Ettersom utvalget er relativt lite, var det saerlig viktig 8 velge
hensiktsmessige deltakere som ga relevant datamateriale til analyse og gjorde det mulig
3 belyse problemstillingen. Et bredt datagrunnlag bestdende av ulike utvalg og
datainnsamlingsmetoder, tenkes @ kunne gi dypere forstdelse for fenomenet og bedre
sikre validitet, reliabilitet og overfgrbarhet. I denne forskningsrapporten er det forsgkt a
gi tykke beskrivelser av forskningstemaet og deltakernes handlinger og oppfatninger i lys
av teoretiske perspektiver og lignende forskning, slik at leseren vil kunne kjenne seg
igjen i deltakernes erfaringer.

Funnene indikerer at utfordrende atferd hos individer med autismespekterforstyrrelse ma
sees i sammenheng med bade diagnostiske kjennetegn, komorbiditet og miljgbetingede
faktorer. Selv om en del utfordrende atferd kan knyttes til sentrale trekk ved ASF som
vansker med sosial interaksjon og kommunikasjon, eksekutive funksjoner,
overselektivitet, sensorisk falsomhet og sprak- og kommunikasjonsvansker, konkluderes
det i lys av datamaterialet og forskningslitteraturen at miljgbetingede faktorer i barnets
oppvekstmiljg saerlig kan forbindes med til oppfatninger og forebygging av utfordrende.
Dette gjelder szerlig @ gi barna alternative og supplerende kommunikasjonsformer (ASK)
og tilrettelegge slik at disse til enhver tid er tilgjengelig for dem i et ASK-vennlig
skolemiljg der mangfoldet anerkjennes som en ressurs. I tillegg vil opplaeringstilbudet
som barna mottar avhenge av naerpersoners kompetanse, samarbeidsrelasjoner mellom
ulike mikrosystem og lokale og statlige fgringer og engasjement for arbeidet.
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Abstract

Individuals with autism spectrum disorder (ASD) develop social, school-related,
emotional, behavioural and mental challenges more often than the rest of the population
(Lundstrom et al., 2011; Ottem & Lian, 2008; Saito et al., 2017). Studies indicate that
people who exhibit challenging behaviour have a greater chance of being excluded from
various environments, including regular schooling situations (Emam & Farrell, 2009;
Flynn & Lo, 2015; Ogden, 2018; Buescher et al., 2014; Tsiouris et al., 2011). Is this
linked to linguistic and communication difficulties which are often associated with autism
spectrum disorder?

This research project takes a phenomenological-hermeneutic scientific position, with the
aim of illuminating and understanding the connection between linguistic and
communication challenges and challenging behaviour in individuals with ASD. In a
general understanding of the subject, light is also shed on this topic in relation to
environmental factors in the child’s developmental environment. The central purpose is
quality development of special education services, which stimulate improvement of the
conditions for children and young adults with special needs, as well as providing them
with an environment which promotes learning, development, mental health and life skills.
Based on this, the topic of this thesis is “how can linguistic and communication difficulties
trigger challenging behaviour in individuals with autism spectrum disorders?” In order to
limit the reach of this project, three research questions were formulated, with the goal of
directing attention towards the participants’ experience of challenging behaviour in
individuals with ASD, and how to prevent challenging behaviour and maintain
cooperation when the child lacks a functioning language or forms of communication.

The basis for this study consists of four qualitative research interviews of three parents,
and two special educators working at special education facilities. In addition, participant
observations were made of two children during their stay at a relief housing facility.
Because the selection of subjects for this thesis is rather small, it was especially
important to choose participants who provided relevant data for analysis, and thus made
it possible to address the research questions. It can be assumed that a broader selection
of participants and data collection methods would provide a deeper understanding of the
relevant phenomenon, in addition to better ensuring validity, reliability, and
transferability. In this research thesis, an attempt has been made to provide thick
descriptions of the research topic and the participants’ actions and perceptions in light of
theoretical perspectives and similar research, with the aim that the reader may recognise
the experiences of the participants.

The findings indicate that challenging behaviour in individuals with ASD must be viewed
in context with diagnostic traits, comorbidity and environmental factors. While some
challenging behaviours can be linked to central traits of ASD - difficulties in social
interaction and communication, executive functions, overselectivity, sensory processing
sensitivity, and linguistic and communication difficulties -this thesis concludes that
factors in the child’s developmental environment can especially be linked to perception
and prevention of challenging behaviours. This especially relates to giving the children
tools for augmentative and alternative communication (AAC), and accommodations so
that these tools are consistently available in an AAC compliant schooling environment
where diversity is seen as a resource. In addition, the educational opportunities available
to the children are reliant on the competency of their caregivers, cooperative relations
between different micro systems, local and state guidelines, and dedication to the work.
Vi



Forord

Denne oppgaven er skrevet i forbindelse med avslutningen av masterstudiet i
spesialpedagogikk ved Norges teknisk-naturvitenskapelige universitet. Arbeidet er utfgrt
tilknyttet fakultet for samfunns- og utdanningsvitenskap og institutt for pedagogikk og
livslang laering (IPL).

I Igpet av masterstudiet har vi fatt bred innfgring i det farende prinsippet om inkludering
av alle barn og unge i den norske skole. Jeg savner at sgkelyset i stgrre grad rettes mot
grupper som faller utenfor den ordinaere opplaeringen og har behov for spesialisert
tilrettelagte tilbud. Jeg haper at denne oppgaven vil kunne bidra til & gi gkt forstaelse og
nyansert oppfatning av en gruppe mennesker som ofte blir omtalt som utfordrende og
vanskelige. Egne erfaringer tilsier at gruppen bestar av et mangfold av enkeltindivider
som har like store variasjoner som den resterende befolkningen. Mitt stgrste hjertesukk i
arbeid med barn og unge med autismespekterforstyrrelse er nar omgivelsene ikke
tilrettelegger i tilstrekkelig grad for @ optimalisere deres utviklingspotensial slik at de
utvikler livsmestring og Empowerment i sitt eget liv. Arbeid med disse individene har gitt
meg mye glede og gode opplevelser, men samtidig har det bydd pd utfordringer nar det
gjelder @ innrette seg deres gnsker og behov og forebygge utfordrende atferd.

Prosjektperioden har veert en lang og krevende prosess som for min del har involvert
lange venteperioder fgr det var mulig & ta fatt pa skrivearbeidet. Likevel sitter jeg igjen
med et resultat som jeg er stolt av og som representerer mitt brennende engasjement
for noen av de som faller utenfor i samfunnet. Det har krevd selvdisiplin, lange
arbeidsdager og mgysommelige tankeprosesser, og skriveprosessen har involvert bade
opp- og nedturer. Derfor vil jeg rette en stor takk til mine to kjaere, Jonas og Gry, for alle
oppmuntrende og motiverende ord, ngdvendige avbrekk og hjelp til tidkrevende
kildeformatering og praktisk arbeid i forbindelse med masteroppgaven. Ikke minst vil jeg
takke min sgster, Ingrid, for hjelp til engelskoversetting, og Bente og min mor for at dere
tok dere tid til 8 lese korrektur.

Videre vil jeg takke alle kollegaer og bekjente som har vaert behjelpelig med rekruttering
av deltagere, og intervjupersonene som stilte velvillig til intervju og delte sine erfaringer.
I tillegg vil jeg takke foreldre som samtykket slik at deres barn kunne delta i studien.
Dere har bidratt til at jeg har fatt en stgrre forstdelse og reflektert innsikt i utfordringer
som dere og deres barn opplever i dagliglivet. Til slutt vil jeg ogsa takke min dyktige
veileder Sobh Chahboun for inspirasjon til & skifte oppgavens retning, god oppfglging og
konkrete tilbakemeldinger.

Med dette gnsker jeg god lesing!

Torn Olasdatter Rongen

Trondheim, juni 2022.
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1 Innledning

FNs internasjonale barnekonvensjon (1989) har formulert tydelige kvalitetskrav knyttet
til barns oppvekstmiljg, og fastslar at relevante tilpasninger og tiltak skal veere til barnets
beste. Disse har vaert fgrende prinsipper for norsk lovgivning og statlige
styringsdokument siden 2003, og fastslar at alle barn har krav pa omsorg, opplaering,
helsetilbud og sosial trygghet, samt rett til vern mot alle former for diskriminering,
omsorgssvikt og overgrep. Samtidig blir det understreket at barn har rett til medvirkning
og gode vilkar for lzering og utvikling. Hensynet til barn og unges velferd, trivsel, laering
og utvikling, skal vaere overordnet alle andre hensyn. Den forstaelsen av barn og
oppvekst som preger et samfunn, hvilke ressurser, muligheter, utfordringer livsstiler og
sosiale kulturelle samhandlingsmgnster, har innflytelse pd barns liv pd alle andre
utviklingsgkologiske nivaer (Befring, 2012b; Bronfenbrenner, 1977, 1979; Kvello, 2013).
Slike beslutninger kan for eksempel gjelde plikten til tidrig skolegang og videregdende
oppleering, retten til spesialpedagogiske hjelpetiltak, undertegnelse av den europeiske
menneskerettighetskonvensjonen og FNs barnekonvensjon (Kvello, 2013).

1.1 Aktualisering

Individer med autismespekterforstyrrelse (ASF) utvikler oftere sosiale, skolerelaterte,
emosjonelle, atferdsrelaterte eller psykiske vansker enn resten av befolkningen (Ottem &
Lian, 2008; Saito et al., 2017; Lundstréom et al., 2011). Helse- og omsorgsdepartementet
(2020) viste i sin utredning av tjenestetilbudet til individer med ASF (og Tourettes
syndrom), at det er store forskjeller i tilbudet som gis og at mange barn venter lenge pa
utredning og diagnose. Dette gjenspeiler lite forskningsaktivitet pa omradet og
manglende implementering av kunnskapsbaserte tiltak. Det rapporteres ogsa at foreldre i
liten grad opplever 8 medvirke i forbindelse med implementering av evidensbaserte
tiltak, med mindre dette er satsningsomrader i den aktuelle kommune- og
spesialisthelsetjenesten (NOU 2020: 1).

Studier tilsier at personer med utfordrende atferd i stgrre grad risikerer & bli ekskludert
fra ulike miljger og blir i mindre grad inkludert i ordingere opplaeringssituasjoner (Emam
& Farrell, 2009; Flynn & Lo, 2016; Ogden, 2018). Personer med alvorlige
utviklingsforstyrrelser og ASF utsettes ofte for tvangstiltak som blir brukt for & stoppe og
regulere utfordrende atferd, og for a ivareta grunnleggende behov og funksjoner der
personen motsetter seg frivillig hjelp (Helsetilsynet, 2008, 2014; Stubrud, 2015). Det
argumenteres likevel for at avreagering med utfordrende atferd alltid til en viss grad vil
henge sammen med miljget den enkelte omgis av. Dette inkluderer blant annet
mangelfull tilrettelegging til den enkleste forutsetning for mestring og deltakelse (von
Tetzchner, 2003). Det papekes ogsa at fysisk tvang henger sammen med manglende
kommunikasjonsmuligheter og kunne veert unng%tt gjennom funksjonell kommunikasjon
mellom barnet og omgivelsene (Hawkins et al., 2005; Jones & Kroese, 2007; von
Tetzchner, 2003). Det er derfor behov for 3 utvikle gode og effektive tjenester som kan
redusere bruken av tvang og makt, noe som forutsetter at miljget rundt unngar verbale
og ikke-verbale signaler og triggere som kan utlgse utfordrende atferd, og stiller faerre
krav og forventninger i krisesituasjoner (McDonnell, 2011). Atferdsmessige utfordringer
har i forskningslitteraturen i stor grad blitt sett i sammenheng med barnas laering og
oppleering, og det er funnet at barn med ASF kan utvikle en rekke ferdigheter ved hjelp
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av operante leeringsprinsipper (Eikeseth & Svartdal, 2010; Ferster & DeMyer, 1962;
Ferster, 1961). Analyser av atferdens funksjon, opplaering og trening i alternativ atferd,
og funksjonelle kommunikasjonsformer kan bidra til & utvikle prososial atferd og
handlingsmgnstre (Moynahan et al., 2005). I spesialpedagogisk sammenheng vil valg av
tilneerming ikke bare dreie seg om de ytre impulsforsterkende mulighetene, men i
vesentlig grad ogsa om metoder for 8 mobilisere indre laeringsfremmende ressurser
(Befring, 2019b). Tidlig innsats tenkes & gi barn og unge gode utviklingsmuligheter med
utgangspunkt i at grunnlaget for laering og utvikling blir lagt i barnet sine fgrste levear.
Dette forutsetter tilgang til et godt tilpasset pedagogisk tilbud (Bjgrnsrud & Nilsen, 2012;
Meld. St. 6 (2019-2020)). Skolen skal videre mgte elevene pa rettferdige og likeverdige
mater og bygger pa prinsippet om tilpasset opplaering. Alle elever har rett til en
opplaering som samsvarer med deres evner og forutsetninger slik at de opplever
laeringsglede og mestring, uavhengig av laeringspotensial, talent og stgttebehov
(Grunnlova, 1814; Opplaeringslova, 2022).

1.1 Bakgrunn og studiens formal

Sprak er grunnsteinen i alle typer mellommenneskelige relasjoner, og ulike former for
sprak (tale, tegn, ASK, o.l.) virker som et medierende redskap for kommunikasjonen.
Det som forekommer i sosiale, interpersonlige sammenhenger har fundamental
betydning for barns lzering og utvikling (Vygotsky, 1978). Menneskelig kommunikasjon
er grunnleggende for & forsta og gjgre seg forstatt, og sentrale utfordringer i forbindelse
med dette forutsetter funksjonsstgttende og funksjonskompenserende hjelpemidler. Med
utgangspunkt i behovs- og berikelsesperspektiver vektlegger studien antakelser at
manglende muligheter til 8 pdvirke sin egen hverdag og kommunisere gnsker, tanker,
fglelser og behov, kan utlgse stressopplevelser forbundet med frustrasjon, angst og
andre psykiske vansker. Som kommende spesialpedagog vil jeg ha en betydningsfull rolle
i mange barn og unges liv. Det vil derfor veere p& sin plass at jeg, og andre som arbeider
med mennesker med autismespekterforstyrrelse og andre saerskilte behov har
kunnskaper om bade individ- og systemorienterte pavirkninger pa deres laering og
utvikling. Det er naerliggende 3 anta at kunnskaper og kompetanse om
utviklingsforstyrrelsens kompleksitet og miljgbetingede faktorer som utlgser og
vedlikeholder negative handlings-, laerings- og utviklingsmgnster, vil kunne gke sentrale
personers forstaelsesrammer og tilneerminger i mgte med og i arbeid med gruppen. I
tillegg tenkes det at dette vil fa betydning for opplaeringstilbudet og andre tjenesteytelser
barn og individer med ASF mottar gjennom hele utviklingsigpet. Det gjelder & kunne
bruke kunnskapsbaserte tilnserminger som hjelper barna & vokse og utvikle seg i det
samfunnet de er en del av, slik at de utvikler selvhjelpsferdigheter og far opplevelse av
livsmestring og Empowerment bade p& ndvaerende tidspunkt og i framtiden.

Denne masteroppgaven skrives innenfor det spesialpedagogiske forskningsfeltet med mal
om at resultatene vil vaere relevante for sentrale personer i oppvekstmiljget til barn med
ASF, seerlig de tre hovedarenaene skolen, avlastnings- og omsorgstjenesten og hjem.
Spesialpedagogikkens sentrale formal er & fremme laering og livsmestring hos barn og
unge med seerskilte vansker og utfordringer, i inkluderende praksiser (Befring, 2019b).
Det er gnskelig at studien skal bidra til 8 belyse og gi gkt kunnskap om sammenhengen
mellom utfordrende atferd og sprak- og kommunikasjonsvansker hos individer med
autismespekterforstyrrelse. I en helhetlig forstaelse av temaet, belyses dette 0gsa i
sammenheng med miljgbetingede faktorer i barnets oppvekstmiljg. Det sentrale formalet
er kvalitetsutvikling av spesialpedagogiske tjenester som stimulerer til fornyelse og
bedring av vilkarene til barn og unge med saerskilte behov, samt gi dem oppvekstmiljz

2



som fremmer laering, psykisk helse og livsmestring. Dette forankres i lzerings-,
berikelses- og mulighetsperspektiver som vektlegger et oppvekstmiljg som anerkjenner
mangfoldet som en ressurs, har positive holdninger og forventninger til barna og stagtter
virkeliggjering av deres utviklingspotensial (Befring, 2019b; Amot, 2015). Form&let med
studien er 3 identifisere hvordan styrke deres sprak- og kommunikasjonsferdigheter,
samt hvordan uheldige atferdsmessige reaksjoner og utfall kan reduseres og forebygges.
I tillegg er det et formal & rette sgkelys mot en elevgruppe som ofte virker & falle utenfor
de fgrende inkluderingsprinsippene i en skole for alle, men ogsa i oppleeringen av
kommende laerere og spesialpedagoger. Det argumenteres for at tidlig innsats i mgte
med barn med utviklingsforstyrrelser forutsetter opplaeringspersonell som har komplekse
kunnskaper og kjennskap til pedagogiske tilnserminger.

1.2 Problemstilling og forskningsspgrsmal

Med utgangspunkt i refleksjonene i innledningen, samt teori og tidligere forskning er det
utformet en &pen problemstilling med sgkelys p& sammenhengen mellom sprak- og
kommunikasjonsvansker. Oppgavens problemstilling er som falger:

Hvordan kan sprak- og kommunikasjonsvansker utlgse utfordrende atferd hos individer
med autismespekterforstyrrelse?

En &pen formulering har gitt mulighet til & fokusere oppgavens retning i lys av
kunnskapsgrunnlaget som vokste frem gjennom intervjuene og i Igpet av prosessen. Det
har veert ngdvendig & avgrense oppgaven ettersom temaet er stort og mangfoldig og
problemformuleringen gir lite spesifisering. Derfor har det i tillegg blitt formulert tre
forskningsspgrsmal som reflekterer avgrensninger knyttet til sentrale temaer i
intervjuene og i forskningslitteraturen som foreligger. Disse er som fglger:

Hvilken oppfatning og forstaelse har foreldre og spesialpedagoger av barnets utfordrende
atferd?

Hvordan kan utfordrende atferd forebygges?

Hvordan sikre medvirkning ndr barnet har sammensatte kognitive og spraklige vansker?

1.3 Oppgavens oppbygning

Denne masteroppgaven er bygd opp av fem kapitler. Det fgrste innledende kapittelet
aktualiserer oppgaven, presenterer tematikk, problemstilling og forskningssp;arsm%l. I
neste kapittel presenteres forskningsprosjektets teoretiske rammeverk som benyttes for
3 belyse og diskutere tematikken. Her blir sentrale begreper redegjort for og forankret i
lys av forskningslitteraturen om autismespekterforstyrrelse, sprak- og
kommunikasjonsvansker, utfordrende atferd og barnets oppvekstmiljg. Kapittel tre utgjar
metodisk tilnaerming, der valg av vitenskapelig posisjon og tilnaerming, gjennomfgring av
forskningsprosessen og bearbeiding av datamaterialet presenteres og argumenteres for.
Dette innebzaerer & gjgre alle vurderinger og valg eksplisitte for leseren. I tillegg vil det
foreligge egne refleksjoner rundt kvalitetsvurderinger og etiske betraktninger ved
gjennomfgring av forskningsprosjektet. I kapittel fire presenteres og diskuteres empirien
i lys av det teoretiske rammeverket som ble presentert i kapittel to, samt tidligere
forskning, lovverk og statlige fgringer. Avslutningsvis vil siste kapittel oppsummere og
konkludere sentrale funn i lys av problemstilling og forskningsspgrsmal, etterfulgt av
noen avsluttende refleksjoner.



2 Teoretisk forankring

I dette kapittelet gis en teoretisk innfgring i temaer og begreper som anses som viktig for
studien og vil legge grunnlaget for den videre drgftingen. Det vil gjgres rede for
autismespekterforstyrrelse, sprak- og kommunikasjonsvansker, utfordrende atferd og
utviklingsgkologisk lzeringsteori. Videre vil forebygging, samarbeid, relasjonskompetanse
og atferdsanalytisk tilnaerming redegjgres for og forankres i denne konteksten.

2.1 Autismespekterforstyrrelse

Nevroutviklingsforstyrrelser er atferdsmessige og kognitive forstyrrelser som oppstar i
barne- og ungdomsalder og medfgrer betydelige vanskeligheter med & erverve og utfgre
spesifikke intellektuelle, motoriske eller sosiale funksjoner (WHO, 2018). Det kan blant
annet omfatte utviklingsmessige avvik innenfor kommunikasjon, gjensidig sosial
interaksjon, kognitiv utvikling, persepsjon, sprakfungering, emosjonell regulering og
atypiske mgnster ved atferd, lek og sensomotorisk respons (APA, 2013; Fombonne et al.,
2020; Sponheim & Gjevik, 2019; WHO, 2016). Autismespekterforstyrrelse (ASF) er en
nevroutviklingsforstyrrelse som pavirker hvordan et individ opplever verden rundt seg,
og som viser seg med vansker i hvordan en kommuniserer med og forholder seg til andre
mennesker (Dzerk & @zerk, 2020). Debut av vanskene blir gjerne synlige i tidlig
barndom og karakteriseres ved mangelfulle sosiale ferdigheter eller interesser,
manglende kommunikasjon og begrensende, repetitiv, stereotyp atferd. Tilstanden
regnes som livslang, men symptomene manifesterer seg ikke helt og fullt fgr de sosiale
kravene overstiger personens begrensede kapasitet (APA, 2013; Eikeseth et al., 2010;
WHO, 2016). Det er en arvelig og genetisk betinget gjennomgripende
utviklingsforstyrrelse der ogsa miljemessige faktorer bidrar til en variert forekomst av
ytre symptomer (@zerk & @zerk, 2020). Individer med autisme er en heterogen gruppe,
hvor symptombildet varierer med alder, funksjonsniva og i ulike situasjoner (Sponheim &
Gjevik, 2019; Statped, 2021).

2.1.1 Historisk tilbakeblikk av diagnosekriterier

Siden de forste grundige beskrivelser av autisme pd 1940-tallet (Asperger, 1944;
Kanner, 1943), har det skjedd stadige endringer bade i klassifiseringer, grupperinger,
definisjoner og kriterier i diagnosemanualene «Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders (DSM-5) (APA, 2013), og diagnosemanualen «International
Classification of Diseases», som publiserte sin 11. utgave (ICD-11) i 2018 (WHO, 2018).
I faglitteraturen blir betegnelsen autismespekterforstyrrelse na hovedsakelig brukt for 8
dekke de tidligere forstyrrelseskategoriene autisme, atypisk autisme og Asperger
syndrom, selv om betegnelsene autisme og Asperger syndrom fortsatt benyttes i
dagligtalen (@zerk & @zerk, 2020). Allerede pd 1970-tallet satte Lorna Wing (1972)
spkelys pa at mange barn med autismediagnose gikk glipp av pedagogiske tiltak pa
grunn av den snevre definisjonen av autisme som dominerte den gang. Wing (1972)
mente at autistisk trekk kunne vaere en kombinasjon av flere vanskeomrader med ulik
alvorlighetsgrad, og brukte begrepene «kontinuum» og «spektrum» for fange bade
bredden og kompleksiteten ved forstyrrelsen. Lord og Jones (2012) var medlemmer i
komiteen som utviklet DSM-5, og argumenterte for at det & ha underkategorier som
distinkte diagnosegrupper ikke hadde empirisk stgtte. De hevdet at underkategoriene
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representerte den samme overordnede forstyrrelsen, ASF, med varierende grad av
funksjonssvikt innenfor omradene sosial kommunikasjon og begrenset og repeterende
atferd. Begge diagnosemanualene (DSM-5 og ICD-11) benytter derfor betegnelsen
«autismespekterforstyrrelse» for diagnosen. De gikk ogsd bort fra tre hovedkategorier av
vansker, til de to hovedkategoriene «vansker med sosial interaksjon og kommunikasjon»
og «atferd preget av begrenset interesser og repeterende stereotypier (APA, 2013; WHO,
2018). Den tredje kategorien i DSM-IV som dreide seg om sprakvansker, som er fjernet
med begrunnelsen at tilstanden ogsa forekommer hos individer med andre diagnoser,
som for eksempel spesifikke forstyrrelser av tale og sprak eller selektiv mutisme (APA,
2000, 2013). Likevel ma personer som utredes for ASF, ogsa vurderes med hensyn til
sprakutvikling og intellektuell fungering (APA, 2013). Begge manualene fokuserer ogsa
pa uvanlig sensorisk fglsomhet hos individer med ASF, selv om det ikke er del av
diagnosekriteriene (APA, 2013; WHO 2018). For fastsettelse av diagnosen ma
symptomer, spesielt innenfor kjerneomradene, vaere observert fgr barnet har fylt 3 ar
(Eikeseth et al., 2010; Gustavson et al., 2018).

2.1.2 Forekomst

Siden 1980-3rene har det vaert en markant gkning i antall barn som blir diagnostisert
med autismespekterforstyrrelse, og diagnosen inkluderer et bredt spekter av tilstander
(Gustavson et al., 2018; Surén et al., 2019; WHO, 2016; @zerk, 2016; @zerk & @zerk,
2020). Det er i dag vanlig & ansla at autisme opptrer i omtrent 1 % av befolkningen pa
verdensbasis, men det er store forskjeller i anslagene og forekomsten ser ut til & gke
(Brugha et al., 2011; Lai et al., 2014). I sin beregning av forekomstraten blant norske
barn i alderen 1-16 38r, konkluderer @zerk og @zerk (2020) med at antallet med en
autismediagnose hadde gkt med 14,3 % i femarsperioden fra 2012 til og med 2016.
Hovedarsaken til den generelle gkningen i forekomstraten er knyttet til endringer i
diagnosekriteriene slik at flere (ogs@ mildere symptomer) passer diagnosen. I tillegg
stilles diagnosen pa et tidligere tidspunkt ettersom det har blitt stgrre bevissthet og gkt
kompetanse om ASF i helsevesenet og befolkningen (Blumberg et al., 2013; Elsabbagh
et al., 2012; Silberman, 2015). Flere internasjonale studier viser at forekomstraten for
autisme er hgyere blant barn i skolealder enn barn i barnehagealder, noe som @zerk og
@zerk (2020) betegner som «skolealdereffekten» (Baird et al., 2006; Christensen et al.,
2018; Kim et al., 2011; Surén et al., 2019). Diagnoser er ofte pakrevde for & utlgse
hjelpetiltak i skolen og i Norge har 0,7 % av alle barn fatt en autismediagnose ved
dttedrsalderen (Surén et al., 2019). Tilsvarende tall fra andre land er adskillig hgyere, og
det er henholdsvis 1,5 % amerikanske 3ttedringer, 1,5 % tidringer i Danmark og 2,5 %
svenske tenaringer i Stockholm som har autismediagnose (Atladottir et al., 2015;
Christensen et al., 2018; Idring et al., 2015).

2.1.2.1 Kjgnnsforskjeller
De fleste internasjonale studier som har undersgkt kjgnnsmessige forskjeller i forekomst
av autismespekterforstyrrelse, viser at sannsynligheten for 8 f& en diagnose er fire
ganger sa hgy hos gutter som hos jenter (Kim et al., 2011; Loomes et al., 2017; @zerk &
@zerk, 2020). Noen forskere argumenterer for at kjgnnsgapet kan skyldes kjgnnsmessige
forskjeller i hvordan autisme kommer til uttrykk, og at ASF-kriteriene i
diagnosemanualene mangler sensitivitet overfor jenters autistiske trekk (Kaland, 2009;
Lai et al., 2014; Loomes et al., 2017). Blant annet er det mindre sannsynlig at jenter
med autisme viser begrensede interesser og de er flinkere til 8 kamuflere eller
kompensere for sine autismerelaterte vansker, noe som kan gjgre riktig diagnostisering
vanskelig (Loomes et al., 2017; Ratto et al., 2018). Dette kan i seg selv veere
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problematisk fordi kontinuerlige forsgk pd a kopiere jevnaldrendes «normale» atferd, er
strevsomt og kan bidra til gkning i angstrelaterte plager (Lai et al., 2014; @zerk & @zerk,
2020). Andre mulige faktorer kan vaere at sentrale ngkkelpersoner i barnas oppvekst,
utredning og diagnostisering, har forutinntatte holdninger om at autisme er en
«gutteforstyrrelse», og derfor er mindre sensitive for autistiske trekk hos jenter (Loomes
et al., 2017). Likevel er andelen tendringsjenter med autismediagnose gkende i Norge,
noe som ifglge Gustavson et al. (2018) kan tyde pa at autisme hos jenter i stgrre grad
fanges opp na.

2.1.3 Kjernevansker ved Autismespekterforstyrrelse
Autismespekterforstyrrelse er en gjennomgripende nevroutviklingsforstyrrelse der alle
vesentlige livsomrader blir bergrt. Ifglge DSM-5 (APA, 2013) forutsetter diagnosen at
bade «vansker med sosial kommunikasjon» og «begrenset, repeterende atferd og
fikserte interesser» er tilstedevaerende. Alvorlighetsgrad av vanskene ved ASF
spesifiseres som mild, moderat og alvorlig, og stilles p& bakgrunn av forstyrrelser i de
sentrale kjernevanskeomrddene (APA, 2013). De observerte avvikene ma ogsa medfgre
funksjonssvikt dersom diagnosen stilles og barnets sprakutvikling ma i tillegg vurderes
(APA, 2013; WHO, 2016).

2.1.3.1 Begrensede, repetitive mgnstre av atferd, interesser eller aktiviteter
Interessene til mennesker med ASF er ofte fa, snevre og altoppslukende, og de
karakteriseres ved en ensporethet i tanker og vaeremate. Atferdsmgnsteret er ofte preget
av selvstimulerende aktiviteter som forekommer i unormal intensitet (APA, 2013; WHO,
2018). Det er ikke uvanlig at personer med ASF gjgr repeterende motoriske bevegelser
som & rugge frem og tilbake eller flipper med hendene eller en gjenstand. De kan ogsa
bruke gjenstander i gjentagende mgnster, for eksempel & plassere leker pa rekke. Andre
kan ha ekkotale som vil si automatisk herming av andres ord og setninger, eller
idiosynkratiske fraser (ord med personlig betydning) (APA, 2013; WHO, 2018). Deres
insistering pa ensformighet, tvangsmessig og selvstimulerende fastholdelse av rutiner
eller rituelle mgnstre av verbal og/eller ikke-verbal atferd kan medfgre ekstreme
opplevelser av stress relatert til sma endringer, vanskeligheter med
overgangssituasjoner, rigide tankemgnster, ritualer for hilsning eller behov for d ta
samme vei eller spise samme type mat hver dag (APA, 2013; Keller et al., 2019). Dette
gjgr dem sveert sensitive for forandring i miljget eller av rutiner, og rigiditeten og
motstand mot endringer gjgr det ofte vanskelig @ endre forstillinger eller se alternative
handlingsmgnster (Nevsom, 2021; WHO, 2018). Ved endringer i rutiner kan de bli
engstelige eller opprgrte, spesielt dersom de ikke far beskjed om eller far forstdelse for
dette pd forhand (Helsebiblioteket, 2019). De sterkt begrensede og fikserte interesser og
overdreven opptatthet av uvanlige objekter, kan ifglge DSM-5 (2013) ha sammenheng
med deres hyper- eller hyporeaksjoner pa sanseinntrykk eller uvanlig interesse for
sensoriske aspekter av miljget. Sensorisk fglsomhet vil si at hjernens tolkning av
sanseinntrykk er annerledes, enten i form av hypersensitivitet (overfglsomhet) eller
hyposensitivitet (underfglsomhet) knyttet til én eller flere sanser (Andersen & Kleven,
2018). Eksempler kan vaere tilsynelatende likegyldighet overfor smerte/temperatur,
negativ respons pa bestemte lyder eller stoffer, oversensitivitet overfor lukter eller ved
bergring av gjenstander og visuell fascinasjon for lys eller bevegelser. Belastninger i
forbindelse med sensorisk oversensitivitet kan seg utslag i irritasjon,
konsentrasjonsvansker, aggresjon og angstreaksjoner (Green et al., 2013).



2.1.3.2 Sosial interaksjon og kommunikasjon

Sosial interaksjon dreier seg om evnen til 8 omg&s andre mennesker og de gjensidige
pavirkningene personer har pa andres handlinger nar de de befinner seg i hverandres
umiddelbare fysiske naerveer (Goffman, 2014). Mange individer med ASF viser liten eller
ingen interesse i @ samhandle med andre, og mangler forstaelse for andres
uttrykksmater, behov og fglelser (Eikeseth et al., 2010). Der andre mennesker tilpasser
seg ulike sosiale situasjoner, har individer med ASF vansker med & forsta de sosiale
reglene og samhandlingsformene (Fjaeran-Granum, 2008). Dette innebzerer blant annet
forstyrrelser i sosial og emosjonell gjensidighet i form av uvanlig sosiale tilneerminger
som svikt i alminnelig turtaking, redusert deling av interesser, emosjoner eller affekt og
svikt i & initiere eller respondere pa sosial interaksjon. Mangler i ikke-verbal
kommunikativ atferd som benyttes i sosial interaksjon innebaerer darlig integrert verbal
og ikke-verbal kommunikasjon og avvik i bruk, oppfattelse og forstaelse av gyekontakt,
ansiktsuttrykk, mimikk, gester og kroppssprak. Et tredje problemomrade innenfor sosial
interaksjon og kommunikasjon, dreier seg om vansker med & utvikle, vedlikeholde og
forstd relasjoner. Dette kan veere problemer med & justere atferd som passer til ulike
sosiale kontekster, vanskeligheter med 3 etablere vennskap, eller tilsynelatende fraveer
av interesse for jevnaldrende (APA, 2013; Helverschou, 2020). P38 grunn vansker med a
tolke og oppfatte andres nonverbale uttrykk, emosjoner og intensjoner, kan sosiale
situasjoner oppleves overveldende og forvirrende for individer med ASF. Dette kan
forsterke vanskene med identifisering av sosialt innhold og tolkning av situasjoner, og
kan utlgse frustrasjon hos vedkommende over misforstdelser eller fordi de ikke mestrer &
fange opp implisitt budskap (Helverschou, 2020; Keller et al., 2019; NAKU, 2021).

2.2 Komorbiditet

Komorbiditet vil si forekomsten av to eller flere vansker, lidelser, tilstander eller
diagnoser samtidig eller suksessivt (over tid) hos en person (Hem, 2020; Kaland, 2009;
Rutter & Pine, 2015; Skogstad & Orvedal, 2011; @zerk & @zerk, 2020). Det kan dreie
seg om helt uavhengige vansker eller forstyrrelser, eller om én hovedvanske eller
hovedforstyrrelse med tilleggsvansker (@zerk & @zerk, 2020). Allerede i Leo Kanners
(1943) studier ble det kjent at barn som ble diagnostisert med autisme ogsa kunne ha
andre former for tilleggslidelser, bade fysiologiske, nevrologiske og psykiske. Barn og
unge med ASF har som oftest andre utviklingsvansker i tillegg til kjernesymptomene, og
det er en hgyere forekomst av psykiske tilleggslidelser enn i befolkningen ellers (Surén,
2020; @zerk & @zerk, 2020). De vanligste komorbide lidelser hos barn med ASF er
Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD), intellektuell funksjonsnedsettelse,
epilepsi, tale- og sprakforstyrrelser, Downs syndrom, atferdsproblemer og psykiske
lidelser (APA, 2013; Gustavson et al., 2018; Leyfer et al., 2006; Pierce, 2011; Posserud
et al., 2018; Rutter, 1985; Sigman et al., 1999; Simonoff et al., 2008; Skogstad &
Orvedal, 2011; Surén, 2020; WHO, 2016). I tillegg har mange barn med ASF forsinket
motorisk utvikling og koordinasjonsproblemer. Sgvnproblemer (hovedsakelig
innsovningsvansker) forkommer ogsa hos mellom 40 og 80 % av barn med ASF (Miano &
Ferri, 2010; Silver & Rapin, 2012).

Aggresjon, irritabilitet, angst og depresjon er blant de mest utbredte psykiske plagene,

og internasjonale epistemologiske studier anslar at mellom 54 og 70 % av mennesker

med ASF har én eller flere psykiske tilleggsforstyrrelser (Ghaziuddin et al., 1998;

Hofvander et al., 2009; Howes et al., 2018; Lord et al., 2018; Romero et al., 2016;

Simonoff et al., 2008). I en norsk studie ble det funnet at 72 % av barn med ASF i

alderen 6-17 ar ogsa oppfylte kriterier for annen psykisk lidelse (Gjevik et al., 2011). De
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vanligste tilleggslidelsene var angstlidelser (41 %) og ADHD (31 %) (Surén, 2020).
Felles kjennetegn for angst- og fryktrelaterte lidelser er overdreven bekymring og
unngadelsesatferd som tapper personen for energi (APA, 2013; WHO, 2018). Ifglge
studier sliter mellom 11 og 40 % av barn og tendringer med autisme med én eller flere
varianter av angstlidelser (Van Steensel et al., 2011; White & Roberson-Nay, 2009).
ADHD er blant de mest utbredte nevroutviklingsforstyrrelsene og kjennetegnes ved
konsentrasjon- og oppmerksomhetssvikt, hyperaktivitet og impulsivitet (APA, 2013;
WHO, 2018). Simonoff et al. (2008) fant i sin studie at rundt 28 % av barn med autisme
oppfyller kriteriene for ADHD, men internasjonale anslag varierer fra 20-80 % (Antshel et
al., 2016; Gustavson et al., 2018; Leyfer et al., 2006; Rommelse et al., 2017; Warikoo &
Faraone, 2013). Flere gutter enn jenter far diagnosen, og jentene virker & veere mindre
hyperaktive og impulsive enn gutter, men har samtidig st@grre problemer med
oppmerksomhet (Barkley et al., 2010; Hoogman et al., 2017; Skogli et al., 2013).
Intellektuell funksjonsnedsettelse er en sammensatt utviklingsforstyrrelse som bergrer
kognitive, spraklige, motoriske, sosiale og adaptive funksjoner (WHO, Fombonne, 2005;
2018). Forskere ansldr at mellom 50 og 80 % av barna med autisme i tillegg har
intellektuell funksjonsnedsettelse (Fombonne, 2005; Kaland, 2009; Leyfer et al., 2006;
Lord, 2010; Skogstad & Orvedal, 2011). I tillegg oppstar det ofte spiserelaterte
utfordringer fordi barn med ASF gjerne er kresne i matveien og har et begrenset utvalg i
kostholdet sitt (Curtin et al., 2010; Emond et al., 2010). Foreldre oppgir ogsa oftere
matallergi eller matintoleranse hos barn med ASF (Bresnahan et al., 2015). Av disse
drsakene har mange mage-tarm-problematikk, og studier viser til en gkt forekomst av
fordgyelsesvansker hos barn med ASF sammenlignet med andre barn (Surén, 2020).

2.3 Sprak og kommunikasjon

Sprak er en mental ferdighet som mennesker bruker til & gi og ta imot informasjon, og til
& kommunisere sine tanker, fglelser, ideer, gnsker og behov (Bloom & Lahey, 1978;
Rygvold et al., 2019). Spraket involverer bade hvordan en verbalt og nonverbalt
uttrykker seg (ekspressive sprakferdigheter) og forstaelse av det andre kommuniserer
(reseptive sprakferdigheter). Kommunikasjon er grunnsteinen i alle former for
mellommenneskelig relasjon, og spraket (tale, tegn, kroppssprak og tanker) er viktig for
intellektuell, emosjonell og sosial utvikling (Hgigard, 2006). Barn er fgdt med evnen til 3
tilegne seg sprak og utvikle spraklig tenkning og kommunikasjon (Vygotsky, 1978;
@zerk, 2016). De har en sterk vilje til 8 kommunisere, og mennesket har en unik evne til
3 lzere & bruke sprak, enten det er ved hjelp av tale eller tegn. De fleste barn tilegner seg
de grunnleggende byggesteinene i morsmalet sitt i Igpet av de tre-fire forste levearene
(Rygvold et al., 2019). Fra 2-3-manedersalderen har spedbarnet utviklet et repertoar av
signaler som kan brukes til 8 engasjere motparten i videre samspill. Barnet retter fokus
mot gester, vokalisering, ansiktsuttrykk og handbevegelser og sgker gyekontakt nar mor
snakker til det. Spedbarnet kan signalisere glede ved & lage lyder, grynt og sma
«babyknirk», og mistrivsel ved & grate. P& slutten av barnets fgrste levedr og i
begynnelsen av det andre lzerer barnet de fgrste ordene. Nar barnet er rundt 18 maneder
gammel, begynner det 8 kombinere to ord til ordstyringer. Nar det er 2-2,5 ar, kan det
bruke setninger med tre eller fire ord, og ordforradet er pa rundt 300 ord. Utviklingen av
ordforradet pd dette alderstrinnet er avgjsrende for barnets generelle sprakutvikling
(Adamson et al., 2009; Baldwin, 1991; Bates, 1976; Bloom & Lahey, 1978; Grgver,
2018; Hgigard, 2006; @zerk, 2016).



2.3.1 Sprdk- og kommunikasjonsvansker

Sprakvansker vil si at tilegnelse og bruk av sprakferdigheter er svakere enn forventet for
alderen. Det kan for eksempel innebaere «spesifikke artikulasjonsforstyrrelser»,
manglende mestring av uttale av vanlige spraklyder, «reseptive sprakforstyrrelser»,
mangelfull sprakforstdelse eller «ekspressiv sprakforstyrrelse», manglende evne til &
uttrykke seg verbalt. Dette kan i noen tilfeller skyldes forhold ved hgrsel, omrader i
hjernen for sprakoppfatning, omrader i hjernen for sprakproduksjon og ved organer for
sprakproduksjon (Zeiner, 2019). Vanskene kan knyttes til en eller flere av
sprakomradene semantikk, morfologi, syntaks eller pragmatikk. Det kan ogsd skyldes
artikulasjonsforstyrrelser eller taleapraksi, en nevromotorisk forstyrrelse som pavirker
evnen til @ produsere spraklyder, lydsekvenser og prosodiske trekk (Darley et al., 1975;
Kjelgaard & Tager-Flusberg, 2001). Vanskene er ofte av en slik alvorlighetsgrad at de
pavirker funksjonell kommunikasjon, sosial deltakelse, skolefaglig mestring,
yrkesutgvelse og psykiatriske utfall senere i livet (Beitchman et al., 2001; Venter et al.,
1992; Wang, 2015). Semantikk referer til vansker knyttet til ord og setningers betydning
i form av et redusert eller lite nyansert ordforrad eller ordletingsvansker (Garfin & Lord,
1986; Kambanaros & Grohmann, 2015; Messer & Dockrell, 2006). Syntaks og morfologi
knyttes til vansker med hvordan ord dannes og settes sammen i setninger (grammatiske
vansker) (Hsu & Bishop, 2014). De pragmatiske aspektene ved spraket referer til
utfordringer knyttet til den sosiale forstaelsen og bruken av spraket i ulike situasjoner.
Dette kan skyldes manglende sprakforstaelse (reseptive vansker) og det oppstar ofte
misforstdelser av indirekte tale, figurative uttrykk (metaforer, idiomer, ironi, o0.l.) og
dpne generelle utsagn. Mange (spesielt individer med ASF) har ogsa noe annerledes
prosodi (taletone og taletrykk) og intonasjon (tonebevegelse og setningsmelodi) (Keller
et al., 2019; Kaale & Nordahl-Hansen, 2019). Flere undersgkelser viser at rundt 50 % av
barn med ASF er ikke-verbale eller mangler et funksjonelt verbalsprak (Charlop-Christy,
2008; Pierce, 2011; Rutter, 1985). Blant de som utvikler funksjonelle verbalsprék, det vil
si evnen til & produsere flere enn 20-30 ord, viser forskning at de har varierende
utfordringer, seerlig i forbindelse med pragmatisk bruk av talespraket (Macari et al.,
2020; Tager-Flusberg et al., 2005).

Kommunikasjonsvansker regnes som nevrologiske utviklingsforstyrrelser som pavirker
muligheten til 8 motta, forsta, produsere og uttrykke verbal, non-verbal eller grafisk
informasjon (APA, 2013; ASHA, 1993). Vanskene bergrer blant annet forstdelse av
andres intensjon (reseptive vansker), uttrykkelse av egen intensjon (ekspressive
vansker) og/eller det 3 tilpasse seg andre i kommunikasjonssituasjoner (pragmatiske
vansker) (King et al., 2014; Naess & Zambrana, 2019). De pragmatiske sprak- og
kommunikasjonsferdighetene forutsetter en forstdelse for komplekse sosiale
forventninger, i tillegg til evnen til selvregulering med utgangspunkt i en slik forstaelse
(Rudy, 2010). Kommunikasjonen forstyrres ogsé’] av vansker med & forst3 og tolke
kroppssprak, blikk, gester, ansiktsuttrykk og andre sosiale signaler (Adams, 2002).

2.3.2 Tidlige kommunikative utviklingstrekk ved

autismespekterforstyrrelse
Forsinket sprakutvikling og fravaer av fgrverbal kommunikasjon er ofte den fgrste
rapporterte bekymringen til foreldre av sma barn med ASF nar jevnaldrende barn
begynner & etablere et ordforrad (De Giacomo & Fombonne, 1998; Macari et al., 2020;
Short & Schopler, 1988; Wetherby et al., 2014). De fleste individer med ASF har en
forsinket og/eller avvikende sprakutvikling, og sprak- og kommunikasjonsvansker
og/eller vansker med sosial kommunikasjon er et utbredt kjennetegn ved forstyrrelsen
9



(APA, 2013; Cantwell et al., 1978; Garfin & Lord, 1986). Ettersom autismediagnose som
regel ikke stilles fgr barnet er 3-4 ar, finnes det relativt lite kunnskap om
sprakutviklingen til spedbarn med ASF (Tager-Flusberg et al., 2005). Noen retrospektive
studier tyder likevel pd at den tidlige kommunikasjonen hos de fleste barn med ASF er
forskjellig fra andre jevnaldrende innen det andre levedret (Dahlgren & Gillberg, 1989).
Blant annet er det funnet at barn med ASF allerede i 1-3rsalderen er mindre lydhgre
overfor navnet sitt og morens stemme sammenlignet med andre barn (reseptive
sprakferdigheter), og fgrverbal og nonverbal kommunikasjon som for eksempel grat,
gester og peking (ekspressive sprakferdigheter) viser seg a veere atypisk i deres utvikling
(Charman et al., 2003; Lord, 2010; Luyster et al., 2007; Macari et al., 2020). Mellom 25-
30 % av smabarna har sprakdebut pd samme mate som normalutviklede barn, men
stopper & lzere nye ord rundt 15-24 maneder, et fenomen som kalles «regresjon»
(Chericoni et al., 2016; Johnson et al., 2007; Lord et al., 2004). Regresjon i spraklige
ferdigheter og kommunikasjon kan ogsd inkludere nonverbal kommunikasjon og sosiale
ferdigheter der barnet stopper @ engasjere seg i kommunikative samspill som de tidligere
har deltatt i (Lord et al., 2004; Luyster et al., 2005).

2.3.2.1 Felles oppmerksomhet

Evnen til @ respondere og initiere «felles oppmerksomhet» anses for & vaere et ngdvendig
ledd i utviklingen av funksjonelt sprak i farste levedr (Johnson et al., 2007; Sigman &
Kasari, 1995). Felles oppmerksomhet er en tidlig sosialkommunikativ ferdighet og kan
defineres som barnets evne til & koordinere oppmerksomheten med en sosial partner mot
et objekt, en annen person eller en hendelse (Adamson et al., 2009; Olaff, 2008; Siller &
Sigman, 2002). Dette innebaerer & fokusere oppmerksomheten i form av blikk, gester og
beskrivelser av hendelser og objekter i omgivelsene (Bakeman & Adamson, 1984). En
person initierer til felles oppmerksomhet ved & peke p3, se i retning av eller holde noe
opp foran en annen. & respondere pa felles oppmerksomhet handler om & reagere pa
andres initiativ, som regel ved 3 se i samme retning som den andre ser eller peker.
Fenomenet har lenge vaert tema innenfor kognitiv psykologi og det viser seg at felles
oppmerksomhet er avgjgrende for etablering av sprak, symbolske lekeferdigheter,
imitasjon og sosiale ferdigheter (Adamson et al., 2009; Jones & Carr, 2004; Olaff, 2008;
Sigman & Kasari, 1995; Tomasello & Farrar, 1986). Ferdigheter i 8 respondere pa felles
oppmerksomhet er szerlig knyttet til utvikling av reseptive sprakferdigheter (lytteatferd)
som & oppfatte assosiasjoner mellom benevninger og beskrivelser av hendelser og
objekter, mens evnen til & initiere til felles oppmerksomhet primaert er forbundet med
ekspressive sprakferdigheter (snakkeatferd), for eksempel 8 kunne be om noe (Mundy &
Gomes, 1998; Skinner, 1957). Svikt i felles oppmerksomhet er blant de mest
karakteristiske trekkene ved ASF og blant de tidligste og tydeligste indikasjonene pa at
barnet muligens befinner seg innenfor autismespekteret (Baldwin, 1995; Jones & Carr,
2004; Mundy, 1995; Sigman & Kasari, 1995; Tomasello & Farrar, 1986).

2.3.3 Theory of mind
Svikt i felles oppmerksomhet henger ifglge Baron-Cohen (2001) sammen med barnets
mentaliseringsferdigheter («theory of mind»), som handler om evnen til & forsta andres
folelser, tanker og hensikter, og evnen til & attribuere mentale tilstander (tanker,
kunnskap og emosjoner) til seg selv og andre. I tillegg handler det om & innta andres
perspektiv og forsta at andre mennesker kan veere i en annen mental tilstand enn en selv
(empati) (Baron-Cohen, 2001; Baron-Cohen et al., 1985; Mundy, 2003). Theory of mind
er blant kognitive tilnaerminger som er utviklet for & forklare de underliggende kognitive
mekanismene som forarsaker atypiske atferdstrekk hos barn med ASF (Baron-Cohen,
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2001; Baron-Cohen et al., 1985; Mundy, 2003). Sinneblindhet antas & vaere arsaken til
at de fleste barn med ASF har vansker med 3 tolke andres emosjonelle tilstand,
handlinger og intensjoner. For eksempel vil et barn med ASF ikke forstd at det &
provosere frem negative fglelser hos andre er en uvennlig handling, og barn som handler
pa denne maten, har ikke innsikt i andres fglelser (sinneblindhet) (Happé, 1994). Ifglge
Baron-Cohen et al. (1985) har rundt 80 % av barn med ASF spesifikke vansker med
perspektivtaking eller liten evne til empati. Dette er med pa & svekke deres
forutsetninger for blant annet sosialt samspill, kommunikasjon og late-som-lek, og dette
gjelder seerlig for gutter (Baron-Cohen, 2001; Ratto et al., 2018). Teorien kritiseres blant
annet for at perspektivtaking ikke bare utvikles som et resultat av modning, men ogsa pa
bakgrunn av ulike pavirkninger barn utsettes for i kulturelle kontekster og at sosialt
samveer med jevnaldrende er viktig for utvikling av disse ferdighetene (Carruthers &
Smith, 1996; Ozonoff, 1995).

2.4 Utfordrende atferd

Atferd innebeerer alt mennesker sier og gjgr og kan defineres som den totale
menneskelige oppfersel. Det inkluderer ogsa hendelser som ikke kan direkte observeres
som kroppslige reaksjoner i form av for eksempel tanker, fglelser og hjertebank (Isaksen
& Karlsen, 2015; Kennair, 2021). Utfordrende atferd kan defineres som vedvarende og
gjentakende mgnster av atferd som ikke er sosialt akseptabel og som bryter med
kulturelle normer og forventninger. Atferden er som regel destruktiv og kan veere
skadelig for personen selv, omsorgspersoner eller miljget rundt. Atferden hindrer ofte
personen i & engasjere seg i laeringsaktiviteter og involvere seg i prososiale handlinger
med andre barn og voksne, og kan dermed begrense tilgangen til vanlig sosial deltakelse
i samfunnet (Emerson, 2001). Utfordrende atferd omfatter selvskading, atferd som kan
skade andre personer eller gdeleggelser av eiendom eller inventar (von Tetzchner,
2003). I tillegg kan det innebaere 8 lage hgye lyder der det ikke passer seg eller som ikke
er kulturelt akseptert. Hva som regnes som utfordrende atferd er sosialt konstruert og vil
derfor veere kulturavhengig (Emerson & Einfeld, 2011; @zerk & @zerk, 2020). Atferd far
ofte negative konsekvenser for barnets sosiale relasjoner, laering og utvikling av adaptive
ferdigheter, og kan resultere i svekket livskvalitet, helsemessige og fysiske sikkerhet
(Emam & Farrell, 2009; Emerson, 2001; Emerson & Bromley, 1995). Forskning tilsier at
individer med denne type atferd i stgrre grad risikerer a bli ekskludert fra ulike miljger og
far faerre muligheter til 3 bli inkludert i vanlige opplaeringssettinger sammen med andre
og mottar darligere institusjonell behandling (Buescher et al., 2014; Emam & Farrell,
2009; Flynn & Lo, 2016; Ogden & Hagen, 2018; Tsiouris et al., 2011).

Barn med ASF utviser oftere utfordrende atferd enn bdde typiske barn og mange barn
med ulike forstyrrelser eller lidelser, og en del av dette kan ofte forbindes med
kjernesymptomene ved diagnosen (Farmer & Aman, 2011; Goldman et al., 2009; Holden
& Gitlesen, 2006; Jang et al., 2011; Murphy et al., 2009; Painter et al., 2018; Shawler &
Sullivan, 2017). Lite fleksibilitet, lite medgjgrlighet, vansker med sosial kommunikasjon,
vansker med & fullfgre oppgaver, manglende initiativtaking, overspising, ensidig
ernaeringsinntak, & ikke akseptere andres invitasjoner o.l. er eksempler pa utfordrende
atferd som ofte forekommer hos barn med ASF (Farmer & Aman, 2011; Matson & Nebel-
Schwalm, 2007; McClintock et al., 2003; Murphy et al., 2009). Jang et al. (2011) fant at
94 % av barn med ASF har en eller annen form for utfordrende atferd, mens Emerson og
Bromley (1995) hevder at rundt 50-66 % av disse har minst to typer utfordrende atferd.
Intellektuell funksjonsnedsettelse anses for & vaere blant risikofaktorene for utvikling av
utfordrende atferd, og det er funnet at graden av atferden gker med graden av redusert
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intellektuell kapasitet (Farmer & Aman, 2011; Holden & Gitlesen, 2006; Matson & Nebel-
Schwalm, 2007; O'Brien & Pearson, 2004). Murphy et al. (2009) fant at dette var seerlig
knyttet til utagerende atferd i form av selvskading. Opptil 70-80 % av barn med ASF har
tilleggsdiagnosen intellektuell funksjonsnedsettelse med ulike alvorlighetsgrad (Murphy
et al., 2009; Myrbakk & von Tetzchner, 2008).

2.4.1 Ulike former for utfordrende atferd

Utfordrende atferd kan veere én isolert problematferd eller en kombinasjon av flere.
Selvskadende atferd kan for eksempel vaere 3 bite eller klore seg selv, slda mot eget hode
med knyttet neve eller sld hodet sitt i veggen eller gulvet. Atferden kan ogsa vaere
internalisert i form av tilbaketrekking, stillesitting, se i gulvet, o.l. (Farmer & Aman,
2011; Matson & Nebel-Schwalm, 2007; McClintock et al., 2003; Murphy et al., 2009;
@zerk & @zerk, 2020). Internaliserte atferdsvansker forbindes gjerne med individers
psykiske tilstand og helseproblemer, som kan oppsta i forbindelse med negative
livshendelser (Ogden, 2018). Eksternaliserte former for utfordrende atferd kan vaere
gjentagende aktiviteter, uvanlige kroppsbevegelser, & Igpe vekk uten 3 si fra, 3 stjele, ta
andres ting uten a spgrre, uvanlig lek med objekter, lek med eget spytt, & kle seg naken
pd upassende tider og i upassende settinger, seksualisert atferd, sl& seg selv i gyet, pica
(svelge ikke-spiselige gjenstander), leke med avfgring eller smgre den utover, tisse
og/eller gjgre fra seg, nappe ut eget og/eller andres hdr og manglende forstaelse for
sosiale og kulturelle koder. Atferden kan ogsa vaere av verbal art i form av for eksempel
sarende uttalelser, banning, seksualiserte uttalelser, verbale trusler, o.l. Barn med ASF
kan ogsd utvise aggresjon i form av skriking, slding, dytting, trekking, sparking,
gdeleggelse av inventar, skraping, o.l. (Farmer & Aman, 2011; Matson & Nebel-Schwalm,
2007; McClintock et al., 2003; Murphy et al., 2009; @zerk & @zerk, 2020). Ulydighet og
opposisjonell atferd (nekte & fglge regler eller instruksjoner, regelbrudd) er blant de mest
utbredte former for utfordrende atferd, og som foreldre hyppig rapporterer om (Baker &
Feinfield, 2003).

2.4.2 Eksekutive funksjoner

Eksekutive funksjoner er kognitive prosesser som utvikles gjennom barndommen og
muliggjer malrettet og viljestyrt atferd (Lezak et al., 2012). Det er en paraplybetegnelse
for en rekke kognitive funksjoner som ofte involverer impulskontroll, problemligsing,
planlegging og igangsetting av oppgaver eller aktiviteter, selvregulering, kognitiv
fleksibilitet og atferdsregulering (Barkley, 2012). Slike funksjoner er forbundet med
hverandre og knyttes ofte til hjernens frontallapp og kommunikasjonsbaner mellom ulike
hjerneavsnitt (Garrels & Halvorsen, 2021). Samtidig interagerer de med andre kognitive
funksjoner som tenking, langtidshukommelse, generalisering og resonnering (Anderson &
Reidy, 2012; Barkley, 2006; Brown, 2005). Eksekutive funksjonsvansker er assosiert
med vansker i hverdagsferdigheter og er funnet & samvariere med symptomer ved ASF.
Dette gjelder szerlig begrenset og rigid atferdsrepertoar, men ogsa sosial samhandling,
kommunikasjon og resonnering (Barkley, 2012; Denckla, 2007; Hume et al., 2009;
Ozonoff, 1995). De mest konsistente eksekutive vanskene ved ASF er innenfor omradene
kognitiv fleksibilitet og evne til planlegging og organisering av atferd (Eigsti, 2011; Hill,
2004; Ozonoff, 1995). «Kognitiv fleksibilitet» vil si evnen til 3 skifte eller endre
lgsningsstrategi som respons pa endringer i miljget. Dette knyttes til sentrale kjennetegn
ved ASF som vansker med overgangssituasjoner, motstand mot forandring og
begrensede og gjentagende interesser og aktiviteter (WHO, 2018; APA, 2013).
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2.5 Barnets oppvekstmiljg

Det som skjer i sosiale, interpersonlige sammenhenger har fundamental betydning for
barns laering og utvikling (Vygotsky, 1978). Gode oppvekstsvilkar handler i hovedsak om
& ivareta barn og unges omsorgs-, lserings- og aktivitetsbehov og at det legges til rette
for & virkeliggjgre deres utviklingspotensial (Befring, 2012b). Det er familien som har
hovedansvaret for barns omsorg, fostring og lzering, og alle andre institusjoner betraktes
i denne sammenheng som et stgtteapparat med felles ansvar for barns oppvekst (NOU
2000:12). Barn og ungdom inngar i mange forskjellige sosiale arenaer, kontekster og
nettverk, og de ulike sosiale systemene som pavirker hverandre omfatter
kompleksiteten, helheten og sammenhengen i barns utvikling (Befring, 2012b).

2.5.1 Utviklingsgkologisk teori

Urie Bronfenbrenner (1977) modell for utviklingsgkologi er en sosialpsykologisk teori som
tar sikte pa at involvering fra hele samfunnet er ngdvendig for en vellykket oppdragelse
og utvikling av barn (Hayes et al., 2017). Den omfatter det vitenskapelige studiet av den
fremadskridende, gjensidige tilpasningen gjennom livslgpet, mellom et aktivt, voksende
menneske og de foranderlige egenskapene ved de umiddelbare naermiljger som personen
i utvikling lever i. Slik pavirkes denne prosessen av forhold mellom narmiljgene og av de
utvidede sammenhenger som omgir neermiljgene (Bronfenbrenner, 1979).
Bronfenbrenner og Morris (1998) anser personer som bade produkter og indirekte
produsenter av sin egen utvikling og livsmiljg. Relevante miljger for individets
utviklingsprosess er ikke begrenset til en enkeltstdende situasjon og individets
umiddelbare setting, men inkluderer ogsa samhandling mellom ulike settinger, sa vel
som ytre pavirkninger fra stgrre omgivelser. Individet plasseres i et nettverk av fem
systemer: mikrosystemet, mesosystemet, eksosystemet og makrosystemet og
kronosystemet (Bronfenbrenner, 1979; 1998). Mikrosystemet beskriver de pavirkningene
som befinner seg naermest individet og som individet kjenner gjennom en lengre tids
relasjon eller bekjentskap og som stadig er tilgjengelig for kontakt. Slike systemer
omfatter familien, skolen, barnehage, fritidsarenaer og omsorgsboliger. Mesosystem
omfatter to eller flere omgivelser (mikrosystem) der barnet aktivt deltar, samt
relasjonene og prosessene mellom disse omgivelsene. Prosessene som skjer mellom
mikrosystemene, gjgr at mesosystemet blir mer enn bare «<summen» av mikrosystemer
som et individ deltar i. Det tredje nivaet av det gkologiske miljget, eksosystemet, viser
hvordan barns oppvekstsvilkdr kan bli betydelig pavirket av hendelser som forekommer i
omgivelser og kontekster som barnet ikke deltar direkte i (Bronfenbrenner, 1979).
Eksempler pa slike systemer kan vaere forhold ved foreldrenes arbeidsplass, kontakten
mellom skole og hjem og aktivitetene til det lokale skolestyret (Kvello, 2013; Befring,
2012b). Makrosystemet omfatter de ideologiske, gkonomiske, sosiokulturelle, historiske
og politiske vurderingene, prioriteringene og beslutningene som tas i storsamfunnet. Den
forstdelsen av barn og oppvekst som preger et samfunn, og hvilke ressurser, muligheter
og utfordringer, samt livsstiler og mgnstre av sosial interaksjon som er vanlig i kulturen,
utgjgr makrosystemet (Bronfenbrenner, 1977, 1979; Kvello, 2013; Befring, 2012b). I sin
nyeste formulering av teorien, ble tidsdimensjonen «livslgpet» inkludert og utgjgr det
som kalles kronosystemet (Bronfenbrenner, 1998). Dette for & understreke at personer
og miljger utvikles og forandres over tid. Systemene er ofte visuelt fremstilt lag pa lag
eller beskrevet metaforisk som en Igk eller russiske dukker; den ene utenpa den andre
(Kvello, 2013).
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2.5.2 Samarbeid

Et godt samarbeid mellom kolleger, ulike yrkesgrupper, offentlige instanser og foreldre
forutsetter evne og vilje hos alle involverte. Holdningene til partene ma baere preg av
gjensidig respekt, verdsettelse av andres bidrag og at man gjennom felles innsats kan
finne gode og samordnede Igsninger og hjelpetiltak. Dette innebaerer i noen tilfeller &
veere villig til 3 tilsidesette saertrekk ved egen faglig tilnserming (Myrann et al., 2018;
Vogt, 2016). Tverrfaglig samarbeid kan innebaere a8 samarbeide innad i personalgrupper
eller i samme etat, men som regel er det flere etater involvert. Viktige kjennetegn i et
slikt samarbeid er at alle parter arbeider for behandling og tiltak som er til det beste for
barnet og familien, og etter prinsipp om brukermedvirkning og ansvarsfordeling mellom
etatene. Det er mange lover og forskrifter de ulike yrkesgruppene ma forholde seg til, og
det kan forekomme ulike tolkninger av uklare bestemmelser. Et godt samarbeid krever
etableringen av gode relasjoner mellom partene (Vogt, 2016). Planlegging ut fra en felles
forstaelse med tydelige mal, avklart metodikk, god ledelse og koordinering og tydelig
ansvarsfordeling er utviklingsfremmende (Stangvik, 2001). For 8 oppnad dette er det er
det en fordel at arbeidsgruppen er noksa stabil og mgtes regelmessig for vurderinger og
oppfalging av tiltak (Vogt, 2016).

2.5.3 Relasjoner

Alle mennesker har grunnleggende behov for 8 inngd i naere relasjoner med andre
mennesker, og for barn og unge m& dette behovet imgtekommes pa alle de ulike
arenaene de oppholder seg pa (Drugli, 2012). Interpersonlige relasjoner er dyadiske
systemer av to parter som i stor grad pavirker hverandres fungering. Ved & bruke tid
sammen i mange ulike situasjoner, vil det i dyaden utvikles mgnstre for kommunikasjon
og samspill som er typisk for og reflekterer relasjonene mellom individene. Partene vet
hva de kan forvente av hverandre, hva ulike signaler og atferd hos den andre betyr og
hvilke grenser som eksisterer (Pianta, Hamre & Stuhlman, 2003; Drugli, 2012). Sosiale
relasjoner har stor betydning for menneskers helse og pavirker deres emosjonelle,
atferdsmessige og kognitive fungering (Holt-Lunstad et al., 2010). Barn som trives og
foler trygghet og tilhgrighet, vil vaere bedre rustet til 8 lsere og utvikle seg (Drugli,
2012). Tilknytning vil si at det eksisterer sterke emosjonelle bA&nd mellom personer
(Ainsworth, 1973; Bowlby, 1988). En god relasjon baerer preg av at barnet kan bruke
tilknytningspersonen som en trygg base eller trygg havn i utrygge situasjoner som gjgr
barnet redd, stresset eller usikker (Bowlby, 1988). Barn knytter seg til personer som gir
dem fysisk og emosjonell omsorg, som er rimelig stabilt til stede i deres liv og som er
villig til 8 inngd i naer og positiv relasjon med dem (Smith, 2012). Tilknytningspersonen
kan fungere som en base som barnet kan utforske sine omgivelser fra, samtidig som den
voksnes tilknytningsatferd preges av forstdelse og oppmerksomheten rettet mot barnet
og dets behov, slik at en kan gi tilpasset respons pa barnets signaler (Bowlby, 1988).

Relasjonsbygging er ogsd dynamiske prosesser som pavirkes holdninger, forventninger,
verdier, ferdigheter, o.l. (Drugli, 2012; Pianta et al., 2003). Relasjonskompetanse
innebaerer & forstd og samhandle med andre pa en god og hensiktsmessig mate
(Rokenes & Hanssen, 2002). Det bygger pa ferdigheter, evner, kunnskaper og holdninger
som etablerer, utvikler, vedlikeholder og reparerer relasjoner mellom mennesker
(Spurkeland, 2012). Tillit er grunnleggende i relasjoner mennesker imellom, og er noe en
verken kan kreve eller forutsette, men gjgre seg fortjent til igjen og igjen (Skau, 2017).
Siden relasjonen mellom voksen og barn er preget av en asymmetrisk maktbalanse, er
det derfor den voksnes ansvar a sikre relasjonens kvalitet og ivareta barnets interesser i
samhandlingen (Drugli, 2012; Juul & Jensen, 2002; Ogden, 2019; Rgkenes & Hanssen,
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2002). Den voksne ser det enkelte barn p@ dens premisser, og er bevisst pa a tilpasse
egen atferd i en autentisk kontakt med barnet (Juul & Jenssen, 2002). Betydningen av
gode relasjoner mellom barn og naerpersoner er ogsa aller stgrst for barn som av ulike
arsaker har forhgyet risiko for a utvikle vansker (Burchinal et al., 2002).

2.6 Forebygging

Forebygging handler bade om & redusere risiko for barn og unge, og a styrke deres
ressurser og kompetanse gjennom laerings- og helsefremmende tiltak (Befring, 2012a,
2019a; Ogden, 2019). Risiko innebaerer forhold og faktorer som skaper utrygghet og
bekymring, og kan ha negative konsekvenser for elevens leering, utvikling og velferd
(Befring, 2019a). Risikofaktorer kan vaere medfgdte, erfarte eller tillzerte og kan dreie
seg om problematiske trekk ved barnet (angstreaksjoner, aggressiv atferd eller
leerehemninger) eller risikofaktorer i familie-, skole- og fritidsmiljg (omsorgssvikt og
manglende stgtte, stabilitet, struktur og inkludering) (Ogden, 2019; Befring, 2012a). Det
& veere eksponert for risikofaktorer betyr ikke ngdvendigvis at barnet far en negativ
utvikling, men at det kan vare en forhgyet sjanse for dette (Moffitt et al., 2002).
Beskyttelsesfaktorer er faktorer i barnet selv (hgy IQ, positivt temperament, god
problemlgsningsevne, optimistisk holdning, osv.) og/eller i barnets miljg, som vil kunne
utligne de negative effektene av risikofaktorene, og pa tross av disse, sikre barnet en
positiv utvikling (Masten, 2007).

Problembegrensende forebygging handler om & stgtte og oppmuntre barn som har
identifiserte vansker og er seerlig utsatt for risiko, til & snu i tide og komme seg inn pa et
annet spor som styrker deres kompetanse og ferdigheter til selvbeskyttelse og
motstandsdyktighet (Befring, 2012a, 2019a; Ogden, 2019). Et problemforebyggende
miljg er forutsigbart fordi de voksne er enige om viktige verdier og holdninger, og bade
gnsket og ugnsket atferd blir mgtt med konsekvente reaksjoner. Barnets interesser og
meninger blir tatt pa alvor og det er et bekreftende miljg som for barnet oppleves
inkluderende, stgttene og aksepterende, men ogsa byr pa utfordringer (Ogden, 2019).
De ansatte ma vaere i stand til 8 oppdage og forstd signaler om at en risikopreget
situasjon foreligger, noe som krever kunnskaper om hva som kjennetegner et godt
oppvekstmiljg, og forstaelse for hva den enkelte trenger for & mestre viktige
utviklingsoppgaver (Befring, 2012a; Ogden, 2019).

2.6.1 Alternativ og supplerende kommunikasjon
Nar personer ikke kan kommunisere ved hjelp av talesprak eller har betydelig avvikende
talesprdk (til tross for god sprékstimulering) pa grunn av medfgdte tilstander, skader
eller sykdom, benyttes andre former for alternativ og supplerende kommunikasjon (ASK)
(Statped, 2021). En alternativ kommunikasjonsform skal kompensere for manglende
verbalsprék og supplerende kommunikasjon stgtter utydelig, forsinket eller svak tale.
Ofte blir dette barnets hovedkommunikasjon (von Tetzchner, 2003). Det finnes ulike
former for ASK-systemer. Hovedgruppene er ASK uten hjelpemidler, der ASK praktiseres
uten eksternt stgttemateriell bruker kroppssprak og ansiktsuttrykk, vokaliseringer,
tegnsprak eller tegn til tale. ASK med hjelpemidler kan innebzaere lavteknologisk materiell
som tegninger, fotografier, objekter, skrift, kommunikasjonstavler og
kommunikasjonsbgker eller bildekommunikasjonssystemer (Bondy & Frost, 2002; @zerk
& @zerk, 2020). Hgyteknologiske hjelpemidler kan vaere talegenerende enheter og ulike
Apper for bildekommunikasjon. ASK bgr iverksettes sa fort det registreres et
eksisterende «gap» mellom barnets kommunikasjonsferdigheter og behov for &
kommunisere. Valg av kommunikasjonssystem krever pedagogisk kartlegging av barnets
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styrker og behov. Forskning dokumenterer at lavteknologiske intervensjoner er mer
effektive enn hgyteknologiske i tidlige stadier av utviklingen av
kommunikasjonsferdigheter (Almirall et al., 2016; Boesch et al., 2013; Cook et al.,
2017).

2.6.2 Atferdsanalyse

Atferdsanalyse er en vitenskap som studerer miljgmessige pavirkninger pa atferd, og det
handler om & forsta hvorfor mennesker gjgr som de gjgr, og hvordan det de gjgr pavirker
andre (Baer et al., 1968; Isaksen & Karlsen, 2015). Tidlig p& 1960-tallet begynte en
gruppe fagfolk & betrakte tilstanden «autisme» som et atferdsmessig fenomen (Ferster,
1961), og at det derfor var mulig & behandle selvskadende og annen utfordrende atferd
hos mennesker med utviklingshemming (Allen et al., 1967). Ferster (1961) antok at de
atferdsmessige utfordringene kunne knyttes til lzering og at manglende utvikling kunne
henge sammen med at sosiale stimuli som naerhet, ros og sosial oppmerksomhet ikke
hadde forsterkende egenskaper for disse barnas atferd. Antakelsene ble undersgkt i
studier der barn med autisme etablerte enkle ferdigheter ved bruk av mat som
forsterker, og det er senere funnet at barn med autisme kan utvikle en rekke ferdigheter
ved hjelp av operante laeringsprinsipper (Eikeseth et al., 2010; Ferster & DeMyer, 1962).
Operant betinging foreligger dersom atferdens konsekvenser pavirker sannsynligheten
for at den aktuelle atferden gjentas. Det forutsetter videre en respons (eller fraveer av
respons) for at en stimulusforandring skal inntreffe (Eikeseth et al., 2010). Positiv
forsterkning forekommer ndr stimuli blir presentert umiddelbart etter en atferd, og som
resultat av dette gker forekomsten av denne typen atferd i framtiden (Cooper et al.,
2007).

Senere studier rettet sgkelyset mot problematferdens drsaker gjennom funksjonelle
analyser som i prinsippet anvendes overfor de fleste psykologiske problemer (Sturmey,
2007). Formalet er & kartlegge de funksjonelle relasjonene mellom atferd,
situasjonsforhold (foranledning) og atferdsmessige konsekvenser. Atferden kan dermed
ha ulik fysisk utforming, men pavirkes og opprettholdes av de samme miljgbetingelsene
(Holden, 2010). Slike kartlegginger og analyser kan gjgre det mulig 8 forutse atferden og
dermed endre betingelsene slik at en atferdsendring inntreffer (Skinner, 1965; Skjerve &
Reichelt, 2019). Resultatene av funksjonelle analyser kan brukes til & utforme tiltak i
form av ekstinksjon av forsterkere, @ reversere forsterkningsbetingelsene eller metning
av etablerende operasjoner. Ved ekstinksjon fjernes sammenhengen mellom respons og
forsterker ved & holde tilbake forsterkere som opprettholder utfordrende atferd. A
reversere forsterkningsbetingelsene vil si & presenteres forsterkere som har opprettholdt
den utfordrende atferden nar gnsket atferd forekommer. Ved metning kan forsterkeren
tilfgres i rikelige mengder slik at den virker mindre forsterkende og atferden avtar
(Holden, 2010).
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3 Metodisk tilneerming

Metode brukes for & kvalitetssikre den kunnskapen som produseres i forskningen og
muliggjgre en systematisk og intersubjektiv etterprgving og kvalitetssjekk av resultatene
ut fra gitte forutsetninger (Kaiser, 2018). Etiske problemstillinger og dilemmaer preger
alle faser av forskningsprosjektet, og er knyttet til de komplekse forholdene som er
forbundet med 3 utforske og offentliggjsre mennesker privatliv (Birch et al., 2002).
Forskerens integritet er avgjgrende for kvaliteten pd den vitenskapelige kunnskapen og
de etiske beslutningene som tas i kvalitativ forskning (Kvale & Brinkmann, 2015).
Forskningens palitelighet (reliabilitet) og gyldighet (validitet) reflekterer derfor hvor godt
alle valg i prosessen tas, og transparens (gjennomsiktighet) reflekterer hvor godt disse
valgene formidles i forskningsrapporten. I dette kapittelet vil det redegjgres for
prosjektets metodiske tilneerming og alle valg som er gjort underveis i
forskningsprosessen for & besvare prosjektets problemstilling og forskningsspgrsmal.
Formalet er 3 gi leseren et troverdig innsyn i forskningsarbeidet, slik at de kan ta stilling
til forskningens kvalitet,

3.1 Kvalitativ tilneerming

Valg av vitenskapelig forskningsmetode gir noen fgringer for & systematisk samle inn,
undersgke, analysere og tolke informasjon om samfunnsmessige forhold og prosesser.
Forskningstemaet og problemstillingen i dette masterprosjektet legger opp til
eksplorerende undersgkelser, med hensikt i & belyse, forstd og nyansere et sosialt
fenomen som er lite forsket pa tidligere. Kvalitative tilnaerminger benyttes her til 8
utforske, beskrive og forstd kvalitative likheter og variasjoner i meningsinnholdet i de
menneskelige erfaringene som etableres hos foresatte, spesialpedagoger og andre
sentrale i systemet rundt individer med autismespekterforstyrrelse og deres livsverden
(Kleven & Hjardemaal, 2018; Thagaard, 2018; Tjora, 2021). Livsverden vil si slik
dagliglivet fremtrer, uavhengig og forut for alle forklaringer (Kvale & Brinkmann, 2015).
Denne innsikten har forskeren fatt ved a8 benytte forskningsmetoder som forutsetter
naerhet og interaksjon mellom forsker og deltakere. A utvikle kunnskap med et slik
utgangspunkt, har krevd kvalifisert og refleksiv fortolkning av meningsdimensjonen som
ligger i spraket, handlinger og uttrykk som oppstar i intervjuene og observasjonene. I
tillegg til & reflektere over hvordan egne holdninger kan p&virke valg av tema, metode og
tolkning av forskningsfunn (Ingierd, 2018; NEM, 2019; Tjora, 2021).

I kvalitativ forskning finnes det ingen standardprosedyrer eller regler for utfgrelsen av
datainnsamlingen, men noen standardtilnaerminger og teknikker gjgr forskeren i stand til
a ta veloverveide beslutninger om metodevalg, etiske implikasjoner og vurdere valgenes
forventede konsekvenser for bade deltakere og forskningsprosjektet i sin helhet.
Samtidig kan kvalitativ forskning karakteriseres som et handverk som laeres gjennom en
kunnskapsproduserende sosial og intersubjektiv praksis (Kvale & Brinkmann, 2015).
Forskeren er ofte selv deltakere og motivert av gnsket om a forsta og forbedre egen
praksis, noe som har veert en viktig motivasjon med dette prosjektet (Ruyter, 2018).
Kvalitative tilneerminger kjennetegnes ofte av en vekselvirkning mellom de ulike
prosjektfasene, der valg som tas i en fase bade dpner og avgrenser muligheter i senere
faser (Johannessen et al., 2016; Kvale & Brinkmann, 2015). Da forskeren i de senere
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fasene hadde gjennomfgrt datainnsamling, transkribert og analysert datamaterialet,
hadde det samtidig oppstatt stgrre kunnskap og forstaelse for forskningstemaet, som
apnet for nye teoretiske perspektiver og forstdelsesrammer. Med bakgrunn i den
kvalitative forskningens mangfoldighet og egenart, blir en transparent rapportering av
resultater saerlig viktig (Johansen, Tufte & Christoffersen, 2016).

3.1.1 Vitenskapsteoretisk posisjon

Ulike vitenskapelige metoder og tilnaarminger bygger (enten implisitt eller eksplisitt) pa
bestemte vitenskapsfilosofiske teorier, og baerer preg av noen antakelser om hvordan
verden er (ontologi), og hvordan vi har eller kan fa kunnskaper om denne virkeligheten
(epistemologi) (Kleven & Hjardemaal, 2018). Kvalitative tilnaerminger bygger ofte pa
teorier om fortolkning (hermeneutikk) og menneskelig erfaring om hvordan
samfunnsmedlemmer forstar sin egen livsverden i interaksjon med andre (fenomenologi)
(Thagaard, 2018; Kvale & Brinkmann, 2015). Dette prosjektet bygger p& en
hermeneutisk-fenomenologisk forstaelsesramme, der det er gnskelig & identifisere
hvordan prosjektdeltakerne opplever sammenhengen mellom sprak- og
kommunikasjonsvansker og utfordrende atferd hos individer med ASF, samtidig som det
vil gjgres fortolkninger av meningsinnholdet (Kvale & Brinkmann, 2015). Dette hviler
implisitt pa et sosialkonstruktivistisk perspektiv som fremmer at den kunnskapen som
skapes er et resultat av relasjonen mellom forsker og deltakere (Rapley, 2007).
Semistrukturerte livsverdensintervju benyttes for & forstd temaet ut fra aktgrenes egne
perspektiver og beskrivelser av omverden slik den oppleves av dem (Kvale & Brinkmann,
2015). Deltakende observasjon gir anledning til & tolke deltakerens ytre atferd som
skapes i interaksjon med andre under avlastningsopphold i lys av egen
forstaelseshorisont og teori (diskurs), og dermed forsgke & avdekke underliggende
betydninger (Alvesson & Skéldberg, 2011). Malet med studien er ikke 3 finne generelle
mgnster i populasjonen, men gjennom rike, fyldige og «tykke» beskrivelser gi et
troverdig innblikk i det unike ved deltakernes erfaringer og fortolkninger av deltakernes
handlinger (Geertz, 1973).

3.1.1.1 Fenomenologi
Fenomenologi er bade en filosofi og en kvalitativ metodisk tilneerming og betraktes
gjerne som en mate 3 filosofere og reflektere p@ (Johannessen, Tufte & Christoffersen,
2016; Schitz, 1979). Den subjektive opplevelsen av virkeligheten er utgangspunktet for
fenomenologien og forskeren sgker & oppna en dypere forstdelse av hvordan
samfunnsmedlemmer forstar verden rundt seg i interaksjon med andre (Schiitz, 1962).
Studien er delvis inspirert av et fenomenologisk vitenskapssyn der formalet er & beskrive
og forsta forskningstemaet i lys av de subjektive oppfatninger og erfaringer som
foresatte, spesialpedagoger og forskeren selv har i mgte med individer med ASF med
sprak- og kommunikasjonsvansker (Johannessen, Tufte & Christoffersen, 2016;
Thagaard, 2018; Kvale & Brinkmann, 2015). De felles erfaringene deltakerne i studien
har, danner grunnlaget for utviklingen av en generell forst3else av det fenomenet som
studeres (Thagaard, 2018). Ved 8 beskrive deltakernes subjektive opplevelser, kan en
ogsa indirekte avdekke noen tankemgnster, rutiner og vaner som pavirker fenomenet
som studeres (Nyeng, 2012). Nar betydningen av en handling eller en ytring tolkes, ma
dette ses i lys av den sammenhengen de forekommer innenfor. Dermed kan en mening
bety noe i én sammenheng og noe helt annet i en annen (Fangen, 2004). For eksempel
mgter foresatte, spesialpedagoger og ansatte i avlastningstjenesten individene pa ulike
arenaer og kan ha forskjellig samspill og oppfatning av individet og den utagerende
atferden basert p& sine forstaelsesrammer.

18



Ved bruk av forskningsintervju som metodologisk tilnserming er det gnskelig & fa
deltakerne til & sette ord pa hvordan de oppfatter og forstar sin livsverden i forbindelse
med forskningstema, og begrunnelser for hvorfor fenomenet utspiller seg slik det gjgr
(Tjora, 2021). Gjennom deltakende observasjon vil forskeren kunne gi sine egne
beskrivelser og fortolkninger av tematikken, og sammenligne disse med ytringer og
perspektiver fra deltakernes ulike hovedarenaer. Empati og innlevelse trekkes i
fenomenologien frem som vesentlige egenskaper ved forskeren. I mgte med
intervjupersonene og observerte deltakere har forskeren forsgkt & forholde seg apen,
ngytral og fordomsfri. Dette har krevd kontinuerlige refleksjoner over egen forforstaelse
og tilneerming til deltakere.

3.1.1.2 Hermeneutikk

Hermeneutikk kan beskrives som et redskap for & oversette, forstd og fortolke det vi ser,
leser og hgrer, nar formalet er & gjgre fortolkninger av mening (Kvale & Brinkmann,
2015; Nyeng, 2017). Ifglge hermeneutikken er forskeren i stor grad bundet av sin egen
forstaelseshorisont, og kan dermed ikke tolke et fenomen fritt og uavhengig (Brottveit,
2018). Mennesker fortolker sin virkelighet, og forskeren ma dermed forholde seg til at
den sosiale virkeligheten allerede er symbolsk forhdndskonstruert nar utsagn og
handlinger fortolkes (Giddens, 1976; Schiitz, 1962). Ifglge Habermas (1984) har
fortolkningene en indre logikk som eksisterer i fortellingene deltakerne bruker for & skape
sine sosiale sammenhenger. Konteksten spiller dermed en sentral rolle i
tolkningsarbeidet, og meningsinnholdet (delene) kan bare forstas i lys av den konteksten
(helheten) de eksisterer i (Thagaard, 2018). Tolkningsarbeidet foregar i en kontinuerlig
vekselvirkende frem- og tilbakeprosess som apner for en stadig dypere forstaelse av
meningen (Kvale & Brinkmann, 2015; Nyeng, 2017).

Det er gnskelig i dette prosjektet 8 bruke fenomenologien i samspill med hermeneutikken
ved 3 forstd og fortolke det prosjektdeltakerne deler i lys av egne observasjoner,
samtidig som det rettes sgkelys mot & forstd fenomenet i lys av intervjupersonenes egne
perspektiver og beskrivelser av tematikken slik det oppleves for dem (Kvale &
Brinkmann, 2015). Gjennom transkripsjon og analyser av intervjupersoners uttalelser, vil
det i trdd med hermeneutikken foreligge flere nivaer av fortolkninger (dobbel og trippel
hermeneutikk) ved at forskeren foretar en symbolsk og analytisk fortolkning av
deltakernes utsagn og handlinger i lys av teoretiske perspektiver. Dette medfgrer til en
viss grad kritiske tolkninger av utsagn og handlingers underliggende betydninger
(Geertz, 1973; Alvesson & Skéldberg, 2010). Dette kan veere en etisk utfordring i de
tilfeller der deltakerne ikke kjenner seg igjen i forskerens fortolkninger og det vil vaere
mulig at forskeren feiltolker utsagn og handlinger (Fangen, 2015). Fortolkningenes
troverdighet (reliabilitet) og gyldighet (validitet) er dermed knyttet til hvordan forskeren
transparent argumenterer for akkurat disse tolkningene (Geertz, 1973).

3.1.2 Forforstaelse

Selv om kvalitativ forskning vektlegger at teorier ikke skal styre forskningen, vil forskere
alltid ha med seg en type forforstaelse (Tjora, 2021; Kvale & Brinkmann, 2015;
Thagaard, 2018). Forskerens fagdisiplin pévirker hvilke fenomener en er opptatt av, og
hvilken tilnaarming som benyttes for & forske pd dette (Tjora, 2021). Ettersom studien
bygger pa en hermeneutisk-fenomenologisk forstaelsesramme, vil virkeligheten som
presenteres i forskningsrapporten gjenspeile slik den fremstar for forskeren (Nyeng,
2012). Den forforstdelse og forstdelseshorisont som knyttes til det aktuelle fenomenet,
omfatter oppfatninger og meninger som har blitt etablert gjennom lesing av faglitteratur
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og tidligere forskning og praktisk erfaring med barn og ungdom med
autismespekterforstyrrelser (Dalen, 2011).

Forskningstemaet sprak- og kommunikasjonsvansker ved autismespekterforstyrrelser er
blant annet inspirert av erfaringer, kunnskaper og utfordringer som har vist seg i arbeid
med barn og ungdom med tilsvarende utfordringer. Problemstillingen og
forskningsspgrsmalene legger implisitte antakelser om at det er en sammenheng mellom
reduserte sprak- og kommunikasjonsferdigheter og menneskelig atferd. Disse
antakelsene bygger pa teoretiske kunnskaper og forforstaelse som har blitt opparbeidet
gjennom psykologistudier, bachelorgrad i pedagogikk med fordypning i pedagogisk
psykologi og utviklingspsykologi, og videre masteremner innenfor spesialpedagogikk. At
utvalget bestar av bade foresatte og spesialpedagoger som jobber med den aktuelle
gruppen, handler om en forforstaelse at laering og utvikling ikke forekommer i et
vakuum, men avhenger av et helhetlig og samstemt oppvekstmiljg. Studiene har i tillegg
gitt forstdelse av skolen som den viktigste arenaen for oppleering og forebyggende arbeid
fordi den omfatter alle barn og unge i Norge.

Valget om & benytte kvalitative forskningsmetoder henger sammen med at det i
samfunnsvitenskapen har blitt populaert 8 rette sgkelyset mot menneskelige erfaringer.
Erfaringer, kjennskap til teori og tidligere forskning legger ogsa fgringer for hvordan
problemstilling og forskningsspgrsmalene ble formulert, og hvilke typer spgrsmal som
inkluderes i intervjuguiden (Tjora, 2021). Neumann og Neumann (2012) fremhever
betydningen av & ha en viss grunnleggende kunnskap om situasjoner en skal delta i. I
mgte med intervjusituasjonene var det derfor allerede etablert noen grunnleggende
antakelser om temaet basert pd erfaringer fra egen arbeidspraksis og litteraturstudier i
prosjektutviklingsfasen. Dette pavirket sannsynligvis forforstdelsen i mgte med
intervjusituasjonen og innvirket pa hvilke type oppfelgingsspgrsmal som ble stilt,
tolkninger som ble gjort bade under intervjuet, under transkripsjonene og i det senere
analysearbeidet. I lys av konstruktivismen tar analyse- og tolkningsarbeidet
utgangspunkt i at mennesker konstruerer sin virkelighet og at datamaterialet bestar av
beskrivelser og observasjoner slik deltakerne oppfatter dem og forskerens fortolkninger
av disse og (Postholm & Jacobsen, 2018).

3.2 Forskningsprosessen

Prosjektperioden har vaert en omstendelig prosess som har involvert kontinuerlig
utvikling og endringer av forskningstema, problemstilling, forskningsspgrsmal og
prosjektskisse. Det har gjennom hele prosjektfasen vaert gnskelig 8 skrive en oppgave
som tar for seg individer med autismespekterforstyrrelser, men valg av retninger og
tilnaerminger for & belyse temaet har endret seg underveis i prosessen. Utgangspunktet
ved prosjektstart var & undersgke erfaringer ved bruk av TIOBA (tidlig og intensiv
oppleering basert pa atferdsanalyse) i tidlig opplaering av barn med
autismespekterforstyrrelse. Etter forste mgte med veileder ble det valgt & g3 bort fra
TIOBA og i stedet rette sgkelys pa sprak- og kommunikasjonsvansker ved
autismespekterforstyrrelser. Dette er et tema som anses som sveert viktig i et
samfunnsperspektiv, innenfor spesialpedagogikken og i satsningen pa en inkluderende
skole for alle som gir et likeverdig opplaeringstilbud (FFO, 2017). Det ble derfor utformet
ny prosjektskisse som dannet grunnlaget for prosjektet videre. Selv om det i pedagogisk
forskning ikke finnes noen standardprosedyrer eller regler for utfgrelsen av et
forskningsprosjekt, er det vanlig @ utforme en prosjektskisse som beskriver hva studien
skal rette sgkelys mot, hvem som er aktuelle deltakere og hvor og hvordan
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undersgkelsene skal utfgres (Ringdal, 2018; Thagaard, 2018). En fleksibel og apen
prosjektskisse har vaert en fordel, da det ga mulighet til d tilpasse fremgangsmatene
ettersom prosjektet endret seg i Igpet av prosessen (Thagaard, 2018). Problemstillingen
ble retningsgivende for hvilken kunnskap det var mulig 8 utvikle, hvilke personer eller
situasjoner som kunne studeres, hvilke metoder som kunne benyttes og hvordan
analysen kunne utfgres (Thagaard, 2018; Kleven & Hjardemaal, 2018). Samtidig ble
problemstillingen formulert 3pen nok til at studiene kunne utforske temaer som viste seg
interessante underveis. For eksempel ble prinsipper om medvirkning, forebygging og
betydningen av et helhetlig oppvekstmiljg tidlig identifisert som sentrale temaer i Igpet
av intervjuprosessen.

For @ besvare problemstillingen «Hvordan kan spr8k- og kommunikasjonsvansker utlgse
utfordrende atferd hos individer med autismespekterforstyrrelse?» ble det ansett som
hensiktsmessig & gjennomfgre semistrukturerte forskningsintervju av foresatte til barn
med autismespekterforstyrrelse, sprak- og kommunikasjonsvansker og utfordrende
atferd, og spesialpedagoger ved avdelinger for spesialisert tilrettelagt opplaering. I tillegg
ble det gjennomfgrt deltakende observasjon av barn med samme utvalgskriterier under
deres opphold ved omsorgsbolig. Ved bruk av metodetriangulering (blandede metoder)
av ulike datainnsamlingsmetoder og ulike utvalg, tenkes det at forskeren vil styrke sin
forst3else og belyse fenomenet som studeres ut fra ulike posisjoner og
virkelighetsforstdelser (Kvale, 1997; Aase & Fossaskaret, 2014).

3.2.1 Forskningsintervju som datainnsamlingsmetode

Et intervju er en utveksling av synspunkter mellom to personer om et tema som opptar
dem begge, der intervjuer sgker & forsta intervjupersonens livsverden (Kvale &
Brinkmann, 2015; Tjora, 2021). I fenomenologiske forskningsintervju utforskes forhold
som er knyttet til intervjupersonene som subjekt (Tjora, 2021). Malet er i hovedsak &
skape en situasjon for en relativt fri samtale rundt noen spesifikke temaer som forskeren
har forhandsbestemt. At intervjupersonen er et «subjekt» impliserer ogsa at de pavirkes
av sine omgivelser og den sosiale kontekst de befinner seg i, fordi mennesker er
underlagt diskurser, maktrelasjoner og ideologier eller virkelighetsoppfatninger som
pavirker deres forstaelseshorisont og handlingsvalg (Alvesson & Skéldberg, 2010).

Forskningsintervjuet er intersubjektiv prosess der forventningene som begge parter har
til hverandre bidrar til & skape rammer for kommunikasjonene (Tjora, 2021).
Kunnskapen som intervjuforskning resulterer i, avhenger av den sosiale relasjonen og
opparbeidede tilliten mellom deltakerne i intervjuet. Intervjueren ma balansere gnsket
om & innhente mest mulig interessant kunnskap, og samtidig opptre etisk forsvarlig for &
ivareta intervjupersonenes integritet (Kvale & Brinkmann, 2015; Tjora, 2021).
Forskningsintervjuet som sosial praksis er ikke et likeverdig samspill mellom to
mennesker, men en profesjonell samtale som er preget av et asymmetrisk maktforhold.
Det er intervjueren som setter i gang og definerer intervjusituasjonen, bestemmer
temaet for intervjuet, stiller spgrsmal og beslutter hvilke svar som fglges opp i det videre
analysearbeidet (Kvale & Brinkmann, 2015; Vahasantanen & Saarinen, 2013). En god
samtale er ikke ngdvendigvis et mal i seg selv, men et middel som forskeren bruker for a
fa frem intervjupersonens beskrivelser, som kan fortolkes og rapporteres. Som reaksjon
pd en slik dominans, kan intervjupersonen velge & tilbakeholde informasjon, snakke
utenom temaet, protestere pa intervjuerens spgrsmal eller tolkninger, forsgke a fremsta i
godt lys eller trekke seg fra intervjuet (Kvale & Brinkmann, 2015). Anerkjennelse av en
slik maktrelasjon i kvalitative forskningsintervjuer, reiser bade etiske problemstillinger
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om hvordan det asymmetriske maktforholdet kan handteres forsvarlig, og
epistemologiske spgrsmal knyttet til kunnskapsproduksjonens gyldighet og troverdighet
(Kvale & Brinkmann, 2015).

3.2.2 Deltagende observasjon som datainnsamlingsmetode
Observasjonsstudier omtales ofte i sosialantropologien som etnografi, og innebaerer at
forskeren er til stede i sosiale situasjoner og iakttar hvordan personer handler (Tjora,
202; Thagaard, 2018). I motsetning til 8 studere det folk sier (at de gjgr) og
intervjupersonenes fortolkninger, kan forskeren i observasjonsstudier fa tilgang til a
studere handlinger, sosiale og intersubjektive situasjoner som ikke har blitt tolket av
deltakerne (Tjora, 2021). Metoden kjennetegnes ved at forskeren deltar, apent eller
skjult, i folks daglige liv i en viss tidsperiode, og samler alle mulige former for empirisk
materiale som har veert tilgjengelig og relevant for & belyse forskningstemaet
(Hammersly & Atkinson, 1995). Metoden gir ogsa mulighet til & forsta den sosiale
konteksten som gir mening til deltakernes handlinger (Thagaard, 2018). Robert Dingwall
(1997) argumenterte for at observasjon er den beste maten & skaffe kunnskap om den
intersubjektive konstruksjonen av virkeligheten pa, fordi man gjennom observasjon ikke
har noe annet valg enn «§ lytte til hva verden forteller oss».

Deltakende observasjon som forskningsmetode er en interaktiv prosess der ulike former
for involvering oppstar og varierer betraktelig i Igpet av studien (Tjora, 2021). Forskeren
kombinerer samhandling med deltakere mens de gjgr sin daglige aktivitet i miljget som
forskes i, og iakttakelse av hva de foretar seg (Thagaard, 2018). Nar deltakerne studeres
i en sosial setting samtidig som forskeren er del av denne settingen, kan en fa
informasjon om handlinger og aktiviteter som deltakerne vanligvis tar for gitt, men som
er viktig for den forstdelse som utvikles om deltakerens livsverden (Thagaard, 2018). Det
argumenteres for at en deltakende observatgr som glir naturlig inn i samhandlingen, i
mindre grad pavirker atferden til de observerte deltakerne enn en fullstendig observatgr
som sitter i et hjgrne og noterer (Fangen, 2015). Forskeren har et seerlig ansvar for at
deltakerne blir uttrykkelig informert om forskningen, og de ma gi sitt samtykke at de
deltar i forskningsprosjektet (Fangen, 2015).

3.2.3 Utarbeidelse av intervjuguiden

En intervjuguide er et manuskript som strukturerer intervjuforlgpet. I semistrukturerte
forskningsintervju er det vanlig at guiden inneholder en oversikt over temaene som skal
gjennomgas og forslag til spgrsmal (Kvale og Brinkmann, 2015). I denne studien ble
spgrsmalene bevisst formulert apne slik at intervjupersonen fikk stgrre spillerom til &
formulere svar. Dette vil gi dem mulighet til 3 trekke mest mulig p% egne erfaringer,
hvilket er sentralt i en fenomenologisk studie (Spradley, 1979). Pa den annen side kunne
strukturerte og faste spgrsmal gitt anledning til & sammenligne svarene fra de ulike
intervjuene og som ville styrket funnenes generaliserbarhet.

Forskningsintervjuet kan utformes pa8 mange mater, men det er vanlig & starte selve
intervjuet med en briefing og noen innledende oppvarmingsspgrsmal som er enkle,
konkrete og uformelle og ikke krever mye refleksjon (McCracken, 1988). Disse var ment
& skape trygghet hos intervjupersonen om at vedkommende behersker situasjonen
(Tjora, 2021). Dette kunne vaere spgrsmal om foresatte kunne fortelle litt om barnet sitt
0og om spesialpedagoger kunne fortelle litt om opplaeringstilbudet de arbeidet ved og
erfaringer de har gjort seg i arbeid med barn med autismespekterforstyrrelse. P& denne
maten fikk intervjupersonene mulighet til 8 fortelle om noe de har mye kunnskaper om,
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uten at det krevde at de matte reflektere over svarene sine. I noen av intervjuene ga
svarene tilgang til nye interessante temaer og ble derfor etterfulgt gjennom
oppfolgingsspgrsmal og etter hvert refleksjonsspgrsmal. Refleksjonsspgrsmal danner
kjernen i intervjuet, og gir intervjupersonen anledning til 8 utdype ulike deler av
forskningstemaet (Tjora, 2021). Intervjuguiden tok for seg noen hovedtema som dreide
seg om sprak- og kommunikasjonsvansker, atferd, sosial fungering og pedagogisk
oppleering, og det var notert forslag til spgrsmal innenfor hvert av temaene. Samtidig var
intervjueren opptatt av & lytte til det intervjupersonene fortalte, og dermed avviket noen
av intervjuene i stor grad fra den planlagte guiden. Dette bidro til bedre flyt i samtalen,
samtidig som det krevde kontinuerlig analyser under intervjuet (Postholm & Jacobsen,
2018). Intervjuguiden fungerte retningsgivende i situasjoner det var utfordrende &
komme p& gode oppfalgingsspagrsmal eller dersom det var gnskelig at intervjuet skulle
skifte retning, slik at alle sentrale tema ble dekket i tilfredsstillende grad.

Intervjupersonen har gjennom refleksjonsspgrsmalene gitt mange opplysninger om livet
sitt, og det er vanlig & stille noen avsluttende spgrsmal som er ment a lede
oppmerksomhet bort fra refleksjonsnivaet og «normalisere» situasjonen mellom
intervjuer og deltaker, to personer som vanligvis ikke kjenner hverandre eller deler
personlige opplysninger (Tjora, 2021). Avslutningsvis fikk intervjupersonene anledning til
& beskrive et drgmmescenario og fortelle om sentrale erfaringer eller tanker som kunne
veere relevant for forskningstemaet. Dette ga noen mulighet til 8 ytre sine «hjertesukk»
og kampsaker, som intervjueren bygde videre pa for 3 avslutte intervjuet og normalisere
situasjonen til en gjensidig samtale og deretter informere om prosjektet videre. Det var
ogsa viktig & gjentatte ganger takke deltakerne for innsatsen og skape en god
avslutningsstemning slik at det var mulig & stille eventuelle oppfglgingsspgrsmal senere
dersom dette ble ngdvendig (Tjora, 2021).

3.2.4 Utvalg og rekruttering av deltakere

Studiens utvalg bestdr av totalt fem intervjupersoner gjennom fire intervju og to
deltakere som har blitt observert under deres opphold pa8 omsorgsbolig. Kvalitative
studier baserer seg ofte pa «strategiske utvalg», og det er i denne studien valgt
deltakere som har egenskaper og kvalifikasjoner som er relevant for studiens formal,
forskningsspgrsmal og teoretiske perspektiver (Thagaard, 2018; Tjora, 2021; Kvale &
Brinkmann, 2015). Utvalgskriteriene for intervjupersonene var at de skulle veere
foresatte til barn eller unge med autismespekterforstyrrelse, sprak- og
kommunikasjonsvansker og utfordrende atferd, eller spesialpedagog ved
oppleeringstilbudet til barn og unge med tilsvarende utfordringer. Foresatte ble valgt fordi
fokusgruppen bestar av barn og unge med omfattende utviklingsmessige (kognitivt og
spraklig) utfordringer og nedsatt funksjonsevne, og det er foresatte som stdr dem
naermest og har fulgt hele deres utviklingsforlgp. I tillegg har det vaert et gnske & oppna
forstaelse for hvilke mekanismer som ligger til grunn for at unge med ASF og sprak- og
kommunikasjonsvansker utvikler atferdsmessig utfordringer gjennom eget utviklingslgp.
Spesialpedagoger ble valgt fordi de har omfattende kunnskap og erfaring i arbeid med
den aktuelle gruppen, og derfor kunne gi dypere beskrivelser av opplaringstilbud,
pedagogiske tiltak og erfaringer med flere ulike individer som oppfyller utvalgskriteriene.
I kombinasjon med deltagende observasjon ved omsorgsbolig, som utgjgr den tredje
sentrale arenaen der barna tilbringer mye av sin tid, var det gnskelig 8 oppna en
helhetlig forstaelse for fenomenet. Et bredt datagrunnlag bestdende av ulike utvalg og
datainnsamlingsmetoder, tenkes & kunne gi en dypere forstdelse for fenomenet og bedre
sikre validitet, reliabilitet og overfgrbarhet. Det ble vurdert at det foreliggende
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datamaterialet ga tilstrekkelig grunnlag for analyse og tolkning og kunne overfgres til
lignende situasjoner.

Ettersom utvalget i denne studien er relativt lite, var det spesielt viktig 8 velge deltakere
som var hensiktsmessige for @ gi relevant datamateriale til analysen som muliggjorde &
svare pa problemstillingen (Thagaard, 2018). Formalet med denne studien er @ gi
grundige, fyldige og tykke beskrivelser av foresatte og spesialpedagogers erfaringer,
holdninger og perspektiver pa fenomenet i lys av forskerens observasjoner og teoretiske
perspektiver til «<metningspunktet» nas og ytterligere datainnsamling ikke tilfgrer noe
nytt (Tjora, 2018; Kvale & Brinkmann, 2015). P& bakgrunn av prosjektets varighet og
stgrrelse ble det vurdert at fem intervjupersoner og to observerte deltakere utgjorde et
stort nok utvalg ettersom analysearbeidet er omfattende og ressurskrevende (Thagaard,
2018). I tillegg ble det tidlig identifisert noen sentrale temaer og begreper som gikk igjen
i de fleste intervjuene.

3.2.4.1 Rekrutteringsprosessen

Siden forskningstemaet omhandler et svaert personlig, sensitivt og naergdende tema, kan
det vaere vanskelig a finne personer som er villig til a delta. Dermed baserte
fremgangsmaten for & rekruttere deltakere seg pa «tilgjengelighet» og et stort antall
mulige deltaker mottok forespgrsel om deltakelse (Thagaard, 2018). Gjennom
«sngballmetoden» ble ledelsen av avlastningstjenesten kontaktet med forespgrsel om 8
videreformidle informasjonsskriv og forhapentligvis etablere kontakt med foresatte av
individer som oppfylte utvalgskriteriene. Forespgrsel til spesialpedagoger ble
videreformidlet til ulike spesialisert tilrettelagte opplaeringstilbud av bekjente som
arbeider tverrfaglig med spesialpedagogene. For & redusere de etiske problemstillingene
knyttet til en slik fremgangsmate, var det viktig & sikre informert samtykke fra aktuelle
deltakere (Thagaard, 2018). I forespgrsel om deltakelse ble det derfor sendt
samtykkeskjema med tilhgrende informasjonsskriv om undersgkelsens overordnede
formal, hovedtrekkene i design, deltakernes rettigheter og mulige risikoer og fordeler ved
& delta i forskningsprosjektet (Kvale & Brinkmann, 2015). Aktuelle deltakere tok enten
direkte kontakt med forsker eller ga sitt informerte samtykke til kontaktpersonene fgr det
ble etablert formell kontakt. En slik fremgangsmaten for rekruttering kan imidlertid stille
noen kvalitetsmessige og etiske problemstillinger. Fgrst og fremst kan det vaere
utfordrende 3 sikre mangfold i utvalget ettersom at deltakerne kan knyttes til samme
nettverk. Samtidig er det mange familier som benytter seg av avlastningstjenesten, og
disse kommer fra ulike steder og gar pa ulike skoler. En annen faktor som kan bidra til
skjevhet i utvalget, er at det ofte er en tendens at et slik tilgjengelighetsutvalg som
oppstadr gjennom sngballmetodene, blir preget av personer som er fortrolige med
forskning og ikke har noe imot at deres situasjon blir studert. Intervjupersonene kan
0gsd ha egne hensikter ved & delta i forskningen om & fremme det som interesserer dem
eller hva de mestrer, fremfor a dele konfliktfylte forhold (Thagaard, 2018). Likevel ble
det erfart at intervjupersonene var relativt 8pne om konfliktfylte forhold, samtidig som
det var viktig for flere & ogsé’\ fremme positive forhold.

Deltagende observasjon av to individer som oppfyller utvalgskriteriene ble valgt som
supplerende datamateriale i dette prosjektet ettersom forskeren hadde tilgang til denne
formen for datagenerering (Tjora, 2021). Da deltakerne i observasjonsstudiene er barn
som tilhgrer en sarbar gruppe med sammensatt nedsatt funksjonsevne, kunne de ikke
betraktes som samtykkekompetente og foresatte matte gi informert, frivillig samtykke pa
deres vegne (Ellingsen, 2015; Solbakk, 2014). Det ble valgt & benytte denne type
datagenerering til tross for de etiske implikasjonene det kan medfgre. Alternativet hadde
24



veert at den viktigste gruppen for & forsta fenomenet hadde blitt utelukket fra
forskningen og det hadde oppstatt skjevhet i utvalget (Ingierd, 2018). Derfor er det tatt
seerlig hensyn til konfidensialitet, anonymisering og etisk faglsomhet overfor deltakerne
(Ellingsen, 2015). Dette innebaerer at uforutsett informasjon og opplysninger som ikke er
relevant for & belyse temaet, ikke vil presenteres i forskningsrapporten.

3.2.5 Gjennomfgring av intervjustudien

A intervjue avhenger av intervjuerens praktiske ferdigheter og personlige vurderinger, og
kan betraktes som et «hdndverk» med noen tommelfingerregler og verktgy, som laeres
gjennom praksis (Kvale & Brinkmann, 2019). Det kan veaere utfordrende i kvalitative
intervjuer at det ikke finnes standardiserte prosedyrer for gjennomfgringen. Det ble
erfart i denne studien at det var store variasjoner mellom de ulike intervjusituasjonene
og de ble i stor grad pavirket av intervjupersonenes forventinger til situasjonen. Noen
intervjuer hadde en strammere struktur (semistrukturert) der progresjonen i
intervjuguiden ble fulgt til en viss grad, mens andre intervjusituasjoner opplevdes
ustrukturerte og spgrsmalene ble ikke stilt pd samme mate eller i samme rekkefglge som
tiltenkt. I slike tilfeller var intervjuerens «phronesis», en intellektuell dyd og praktisk
klokskap, viktig for & kunne identifisere og reagere pa sentrale temaer som oppstod i
intervjusituasjonen. Forskningsresultatene blir i stor grad pavirket av spgrsmalsstillingen
og hvordan analysen gjennomfgres. Dette understreker viktigheten av intervjuerens
kunnskaper om intervjutema og at det var gjort gode forberedelser slik at det ble mulig a
stille hensiktsmessige oppfglgingsspgrsmal som ga utfyllende svar (Kvale & Brinkmann,
2015). I denne intervjuundersgkelsen opererte intervjueren samtidig som en «utforsker»
som sgkte & fordype seg og trenge inn i intervjupersonens erfaringsverden (Kvale &
Brinkmann, 2015). Intervjupersonene betraktes i denne sammenheng som
«informanter» og «eksperter» innenfor forskningstemaet. De besitter seeregne
kunnskaper om og erfaringer med individer som har autismespekterforstyrrelse og har
erfart hvordan spradk- og kommunikasjonsvanskene kan pavirke utfordrende atferd,
opplaering og utvikling (Foley, 2012). Diktafon ble benyttet til 8 ta lydopptak av
intervjuet for & sikre at en far med seg alt som blir sagt og intervjuer kunne konsentrere
seg om & skape god og flytende kommunikasjon, stille oppfglgingsspgrsmal og be om
utdyping eller konkretiseringer der det var ngdvendig (probing) (Tjora, 2021).
Erfaringsmessig ble lydopptak et nyttig verktgy ettersom hukommelsen har sine
begrensninger og det var begrenset hvor mye informasjon en umiddelbart klarte 3 fa
med seg. For & forhindre etiske implikasjoner ved bruk av lydopptak, ble det bedt om
eksplisitt informert samtykke av deltakerne, bdde i samtykkeskjema og muntlig for
intervjuet startet.

For a legge til rette for en avslappet stemning under intervjuet, fikk intervjupersonen
velge lokasjon for intervjuet. Trygghet og det & ikke bli forstyrret kan ha stor betydning i
enkelte intervjusituasjoner, spesielt dersom det er fgrste gang de deltar i et
forskningsinterviju og blir bedt om & reflektere rundt personlige forhold (Tjora, 2021). De
fleste deltakerne valgte & gjennomfgre det personlig ansikt-til-ansikt ved sin
arbeidsplass, mens ett gruppeintervju ble avholdt digitalt ved bruk av Zoom pa grunn av
geografiske avstander. Utfordringer i et slik digitalt gruppeintervju var at dersom
deltakerne var uheldige og avbrgt hverandre, kunne nyttig informasjon bli utydelig pa
lydopptaket og Zoom fanget ofte opp kun en stemme om gangen. Det opplevedes ogsa
mer formelt enn de personlige intervjuene, ettersom den uformelle samtalen ikke er like
naturlig og mange viktige sider av kommunikasjonen kan ga tapt eller vaere vanskelig 8
oppfatte pa video (kroppssprak, gester, blikkontakt, o.l.). Samtidig vil det vaere naturlig
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& komme fort i gang med selve intervjuet og dermed ikke bruke for mye av deltakernes
tid. Det ble ogsa erfart i et annet intervju at intervjupersonen i den apne og frie samtalen
som var ment 8 normalisere situasjonen etter at det formelle intervjuet var ferdig og
lydopptaket var stoppet, kan komme pa ny interessant og nyttig kunnskap og erfaringer,
som belyser studiens problemstilling. Dermed matte intervjueren forsgke a stole pa sin
erindring i ettertid og notere hovedelementene. Dette var utfordrende ettersom at
ngyaktige spraklige formuleringer raskt glemmes og det allerede var mange inntrykk som
skulle prosesseres. Aktiv lytting og hukommelse fungerte i denne situasjonen som et
selektivt filter for & fastholde de mest betydningsfulle begrepene som var relevant for
intervjuets tema og formal.

3.2.6 Gjennomfgring av deltagende observasjon

Det er ikke gjennomfgrt noen formelle observasjonsstudier i dette forskningsprosjektet,
men det benyttes beskrivelser av observasjoner som er gjort i personlige sammenhenger
med barn og unge som oppfyller utvalgskriteriene. Observasjonene oppstod dermed
spontant uten at deltakerne eller forskeren selv var klar over at forskeren som deltaker
opptradte som observatgr. Som observerende deltaker opptrer forskeren som regel med
en dpen observatgrrolle, der de observerte vet at forskeren er observatgr (deltakende
observatgr) eller at deltakeren ogsd er forsker (observerende deltaker) (Gold, 1958).
Som «fullstendig deltaker» har det vaert naturlig 8 bade delta i aktiviteter og i gjensidige
sosiale interaksjoner innenfor naturlige kontekster, samtidig som at en forskerrolle inntas
og det gjares fortolkninger og aktive analyser av relevante observasjoner (Gold, 1958;
Hammersley & Atkinson, 2004; Tjora, 2021). En slik tilnaerming reiser en rekke etiske
implikasjoner ved at de involverte pa det aktuelle tidspunktet ikke er klar over at de blir
observert, i tillegg til at de pd bakgrunn av sine sammensatte utfordringer ikke har
forutsetninger til 3 forsta hva dette innebaerer og betraktes ikke som
samtykkekompetente. Informert samtykke til & bruke beskrivelser av enkelthendelser
som involverer deltakerne, har derfor blitt innhentet fra foresatte i ettertid av selve
observasjonene. Forespgrsel ble sendt til en rekke foreldre, og det er viktig & presisere at
observasjonene som blir benyttet ble valgt i etterkant av at samtykket var innhentet.
Konfidensialitet sikres ved & anonymisere identifiserbare elementer i materiale som blant
annet navn, stedsnavn, alder, kjgnn og informasjon eller observasjoner som ligger
utenfor studiens opprinnelige formal. Det ble presisert i forespgrselen at det ikke
framkommer opplysninger i forskningsrapporten som kan identifisere enkeltpersoner eller
avslgre annen sensitiv informasjon (Kaiser, 2018).

Situasjonsbeskrivelsene ble valgt fordi de var saerlig relevante for a belyse
problemstillingen. Hammersley & Atkinson (2004) anbefaler & variere feltroller i
forbindelse med den betydning forskerens naerveer kan ha for dem som studeres. I noen
tilfeller har forskeren veert direkte involvert deltaker i de sosiale situasjonene, mens i
andre observasjoner var forsker til stede og observerende, men ikke direkte involvert i
situasjonen. Presisering av problemstillingen underveis i prosessen ga utgangspunkt for a
begrense omfanget av observasjoner som er gjort gjennom flere &r med erfaringer fra
omsorgstjenesten, men samtidig har kunnskapen og erfaringene fra observasjonene
bidratt til 8 videreutvikle problemstillingen (Silverman, 2011).
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3.3 Bearbeiding av data

3.3.1 Transkripsjon

Etter at intervjuene var gjennomfart ble det muntlige datamaterialet (lydopptakene)
transkribert til en skriftlig form. A transkribere betyr & transformere, & skifte fra en form
til en annen. Intervjusamtalene blir strukturert slik at de danner bedre grunnlag for
analysen. Intervjuet er en samtale som utvikler seg mellom to mennesker ansikt til
ansikt, men i transkripsjonene blir samtalen abstrahert og fiksert i skriftlig form (Kvale &
Brinkmann, 2015). Lydopptaket av intervjuet innebzerer en fgrste abstraksjon fra
intervjuets fysiske tilstedevaerelse, og medfgrer tap av kroppssprak som for eksempel
kroppsholdning og gester. Transkripsjonen av intervjusamtalen til en skriftlig form
innebaerer enda en abstraksjon, der stemmeleie, intonasjon og andedrett gar tapt.
Dermed kan det sies at transkripsjoner er svekkede, dekontekstualiserte gjengivelser av
direkte intervjusamtaler (Kvale & Brinkmann, 2015). Forskere som transkriberer sine
egne intervjuer kan laerer mye om egen intervjustil, som var nyttig & ta med seg inn i
nye intervjusituasjoner (Kvale & Brinkmann, 2015). For eksempel ble en bevisst pa
hvordan bruk av pauser kan gi intervjupersonen mulighet til 8 gjgre utdypninger.

Intervjuene ble omformet til en mer formell, skriftlig stil fra dialekt til bokmal, og utelot
gjentakelser, pauser, interjeksjoner, intonasjonsmessige understrekninger og
folelsesuttrykk. Disse valgene ble tatt for & redusere mengden pa datamaterialet da det
senere skulle gjennomfgres en tematisk meningsanalyse, og tilleggsinformasjonen var
mindre relevant for analysen. Svakheten ved 3 ikke transkribere ordrett er blant annet at
ulike tolkningsalternativer kan ga tapt. Tegnsetting for @ uttrykke essensen i utsagnene
korrekt, blir ogsa en del av fortolkningsarbeidet (Poland, 2003). Mishler (1991)
argumenter for at ulike transkripsjoner er utformet for & passe inn i vare egne teoretiske,
antakelser og for 3 gi anledning til 8 utforske hva de innebzaerer. Ved a overfgre samtalen
til en formell litteraer stil, er hensikten & formidle til leseren meningen i intervjupersonens
historier (Kvale & Brinkmann, 2015). Konfidensialiteten til bdde deltakere og personer og
insinuasjoner som ble nevnt i intervjuene, ble ivaretatt ved 8 anonymisere navn og
identifiserbare opplysninger. Disse ble beskrevet pd en generell mate, for eksempel i
form av «barnet», «spesialpedagogen», «ledelsen», «skolen», osv.

3.3.2 Abduktiv tilneerming

Kvalitative tilnaerminger foretrekker en eksplorerende og empiridrevet fremgangsmate,
sakalt «induktiv forskning». Selv om induktiv tilnaerming vektlegger at teorier ikke skal
styre forskningen, vil forskere alltid ha med seg en type forforstdelse inn i
forskningsprosjektet (deduksjon). Forskerens fagdisiplin pavirker hvilke fenomener man
er opptatt av, og hvordan man velger a forske pa dette (Tjora, 2021; Kvale & Brinkman,
2015). Derfor har dette forskningsprosjektet hatt en «abduktiv tilnaerming», som vil si at
det utvikles teoretiske perspektiver pa bakgrunn av analyse av datamaterialet, samtidig
som forskerens teoretiske forankring og forforstaelse pavirker hvordan datamaterialet
tolkes (Alvesson & Skéldberg, 2011). Slik blir forskningen en kontinuerlig problemlgsende
prosess (Postholm & Jacobsen, 2018).

3.3.3 Analyse

Formalet med den kvalitative analysen er 8 gi leseren av forskningsrapporten mulighet til
3 f& okt kunnskap og innsikt i forskningstemaet, uten selv & gjennomgad datamaterialet
(Tjora, 2021). Det er derfor viktig at forskeren reflekterer over hvilke begreper som er
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best egnet til & uttrykke prosjektets meningsinnhold (Thagaard, 2018). I denne studien
ble det ansett som hensiktsmessig @ gjennomfgre en meningsanalyse som lar seg
inspirere av tematisk analyse. Psykologene Virgina Braun og Victoria Clarke (2006)
lanserte tematisk analyse som innebaerer & utforske sentrale temaer i datamaterialet
som brukes til @ besvare prosjektets problemstilling. Temaene er grupperinger av data
som kategoriseres pa bakgrunn av viktige fellestrekk. En slik kategorisering bidrar til &
skape orden i dataene slik at de blir lettere & forsta og rapportere, samtidig som det kan
identifiseres nye sammenhenger mellom kategoriene (Johannessen et al., 2018). Valget
om & benytte denne tilnsermingen henger ogsa sammen med at det i utarbeidelsen av
intervjuguiden var formulert noen sentrale temaer som viste seg a veere nyttige i
analysearbeidet. Dette bidro til at analysen og tolkningsarbeidet i stgrre grad opplevdes
strukturert og oversiktlig.

Analysearbeidet begynte allerede under intervjusituasjonene, og transkripsjonene bidro
til & gi oversikt over datamaterialet i tekstform. Det skriftlige datamaterialet som var
klargjort til analysen, var dermed konstruert pa bakgrunn av vurderinger og beslutninger
som ble tatt underveis i hele prosessen (Kvale & Brinkmann, 2015). Selve analysen
startet ved & bli kjent med datamaterialet gjennom & sortere utsagnene innenfor de
temaene som var benyttet i intervjuguiden. Dette var nyttig for 8 fa oversikt over hele
materialet, og fokuset var ikke 8 oppdage nye detaljer. Deretter ble utsagnene kodet ved
& markere og betegne utsnitt av tekstdata med egnede begreper som ga uttrykk for
meningsinnholdet (Corbin & Strauss, 2008). Videre ble de kodede tekstavsnittene
organisert i relevante kategorier. Det viste seg at det var fire sentrale kategorier gikk
igjen hos alle intervjupersonene, og flere underkategorier som sammen belyser flere
sider ved problemstillingen. Noen av kategoriene gjenspeiler & delvis ha blitt formet
gjennom spgrsmalene som ble stilt under intervjuene (Johannessen, Rafoss &
Rasmussen, 2018). Videre foreld en «meningsfortetting» der intervjupersonenes
uttalelser ble komprimert og forkortet, for & fremheve meningsinnholdet i trdd med
fenomenologisk tilneerming (Kvale & Brinkmann, 2015). I prinsippet kan ikke analysen
skilles fra tolkning. Tilnaermingene og begrepene som har blitt benyttet under sortering,
koding og kategorisering, reflekterer i stor grad den forstaelsen som forskeren utvikler til
materialet (Fangen, 2015). At analyse og tolkning av datamaterialet foregdr som en
kontinuerlig prosess gjennom hele forskningsprosjektet, kan bidra til & skape en helhetlig
forstaelse av det studerte fenomenet i trdd med hermeneutisk tilnaarming (Thagaard,
2018). Samtidig er det viktig 8 f& empiri naer oversikt over datamaterialet tidlig i
analysearbeidet, slik at forskeren ikke kun farges av egen forstdelseshorisont og gar
glipp av nyttig informasjon og utsagn (Fangen, 2015). I motsetning til de-
kontekstualiseringen av utsagn som skjer ved koding og kategorisering, vil en fortolkning
re-kontekstualisere utsagnene innenfor bredere referanserammer (Kvale & Brinkmann,
2015). Ved & tematisere intervjuguiden og forsikre at alle temaene ble dekket under
intervjuene, kunne informasjon fra alle deltagere sammenlignes og bidro til & gi en
dypere forstaelse av hvert tema (Mason, 2002). Analysens kvalitet avhenger av
forskerens handverksmessige dyktighet, kunnskap om forskningstemaet og sensitivitet
overfor analyseverktgyet. Det har vaert viktig 8 hele tiden reflektere rundt betydningen
av forskerens forforstaelse og gjgre vurderinger av hvor dypt og kritisk intervjuene skal
analyseres for & sikre «lojale» tolkninger (Tjora, 2021; Kvale & Brinkmann, 2015).
Analysens siste fase innebeerer a rapportere funnene i lys av tidligere forskning og
teoretiske perspektiver pa en mate som besvarer forskningsspgrsmalet (Terry et al.,
2017).
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Gjennom analysen ble det identifisert tre sentrale hovedtemaer og til sammen syv
underkategorier av disse. Disse presenteres i Tabell 3-1.

Tabell 3-1 Presentasjon av kategorier.

Hovedkategori Utfordrende atferd Forebygging Barnets
oppvekstmiljg
Underkategori Komorbiditet Funksjonell Samarbeid
o kommunikasjon .
Medvirkning Relasjoner

Atferdsanalyse

Kompetanse

3.4 Kvalitetsvurderinger

Forskningens pélitelighet (reliabilitet) og gyldighet (validitet) reflekterer hvor godt alle
valg i prosessen tas, og transparens (gjennomsiktighet) reflekterer hvor godt disse
valgene formidles i forskningsrapporten. Formalet er & gi leseren et troverdig innsyn i
forskningsarbeidet, slik at de kan ta stilling til forskningens kvalitet (Tjora, 2021;
Thagaard, 2018). Fortrolighet med verdispgrsmal, etiske retningslinjer og etiske teorier
kan bista forskeren med & treffe riktige valg i avveining mellom etiske hensyn og
vitenskapelig kvalitet. Samtidig vil forskerens integritet, hennes kunnskap, erfaring,
zrlighet og rettferdighet vaere en avgjgrende faktor for & kvalitetssikre kunnskapen som
rapporteres. Dette innebaerer at offentliggjgring av funn gjgres sa saklig, ngyaktig og
representativt for forskningsomradet som mulig, og at de gjgres til gjenstand for kritisk
vurdering og preves i forhold til pdlitelighets- og gyldighetskriterier, etterrettelighet og
etterprgvbarhet (Kvale & Brinkmann, 2015; Kleven & Hjardemaal, 2018; NESH, 2021).

3.4.1 Validitet

Validitet i samfunnsvitenskapene dreier seg om hvorvidt en metode er velegnet til 8
undersgke forskningstemaet, i hvilken grad en metode undersgker det den er ment &
undersgke og hvor godt resultatene reflekterer fenomenet som forskes pa (Pervin,
1984). Med en slik oppfatning av begrepet, kan kvalitativ forskning i prinsippet gi gyldig,
vitenskapelig kunnskap (Kvale & Brinkmann, 2015). Valget om 3 benytte
metodetriangulering argumenteres for & bidra til & styrke resultatene fordi utsagn som
framkommer i intervjuene kan sammenlignes og vurderes opp mot forskerens egne
observasjoner av samme fenomen. Dette er saerlig relevant ettersom at
forskningstemaet ikke gjor det mulig & intervjue fokusgruppen direkte. Intervju som
eneste metodiske tilnaerming ville kun muliggjort studier av individer i stgttesystemet
rundt fokusgruppen, og deres oppfatninger og tolkninger av dem. Samtidig er det en
svakhet at studiepersonene ikke selv kan gi uttrykk for sine opplevelser av sprak- og
kommunikasjonsvansker i mgte med andre mennesker, og at resultatene derfor
gjenspeiler forskeren, foresatte og spesialpedagogers oppfatninger av fenomenet. For a
redusere de kvalitetsmessige implikasjonene ved dette drgftes korresponderende
elementer fra intervjuene og observasjonene til teoretiske perspektiver og tidligere
forskning. Validering kan ogsa ses som en prosess til utvikling av mer holdbare
fortolkninger av observasjoner som reflekterer forskerens handverksmessige dyktighet,
troverdighet, refleksivitet og kvalitet (Cherryholmes, 1988; Kvale & Brinkmann, 2015).
For & imgtekomme gyldighetskriterier har det tidligere i metodedelen blitt gjort rede for
hvordan forskerens forforstaelse pavirker alle faser av forskningsprosessen og hvilken
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betydning denne kan fa for tolkning av datamaterialet. I tillegg er det forsgkt a
presentere funnene pa en sannferdig mate som gjenspeiler deltakernes virkelighet.

3.4.2 Reliabilitet

I kvalitativ forskning blir «reliabilitet» ofte omtalt som forskningens «palitelighet» og
handler om forskningsresultatenes konsistens og troverdighet. Tradisjonelt er begrepet
hentet fra naturvitenskapene og referer til hvorvidt de samme resultatene kan
reproduseres pa andre tidspunkter av andre forskere. I intervjustudier henviser det til
hvorvidt intervjupersonene ville ha endret sine svar i et intervju med en annen forsker
(Kvale & Brinkmann, 2015). Det argumenteres for at forskeren i stor grad pavirker
forskningsresultatene med bakgrunn i sin forforstaelse, tolkninger og aktive involvering i
de kunnskapsproduserende prosessene. I tillegg vil kunnskapen som produseres i
intervjuforskning avhenge av den sosiale relasjonen mellom de involvert (Tjora, 2021).
Derfor ma det argumenteres for forskningens palitelighet ved & synliggjgre forhold ved
forskeren, deltakerne og relasjonene mellom dem, som kan ha innvirkning pa resultatene
(Tjora, 2021). Dette har veert et sentralt formal med metodedelen i forskningsrapporten,
og det er gjort et forsgk pa @ synliggjsre forhold som pavirker forskningens palitelighet
og kvalitet underveis.

3.4.3 Generaliserbarhet

I kvalitativ forskning benyttes ofte begrepet «overfgrbarhet» nar det er snakk om
resultatene kan overfgres til andre deltagere, kontekster og situasjoner (Kvale &
Brinkmann, 2015). Thagaard (2018) argumenterer for at en generell forstaelse av sosiale
fenomener kan belyses i enkeltprosjekter. Dette dreier seg om hvorvidt beskrivelsene
som presenteres i forskningsrapporten er gjenkjennbare for andre og om forskningen
oppleves nyttig og utviklende for leseren (Postholm & Jacobsen, 2018). I denne
forskningsrapporten er det forsgkt & gi tykke beskrivelser av forskningstemaet og
deltakernes handlinger og oppfatninger i lys av teoretiske perspektiver og lignende
forskning, slik at leseren vil kunne kjenne seg igjen i deltakernes erfaringer (Geertz,
1973). Det argumenteres ogsa for at 8 benytte metodetrianguleringen av ulike
tilneerminger og utvalg, bidrar til 8 styrke studiens overfgrbarhet til andre lignende
tilfeller fordi ulike sider ved fenomenet belyses basert pa ulike perspektiver. Det har vaert
et formal at studien kan bidra til 8 gke foresatte, ansatte, forskere og andre relevante
personers kunnskap og forstdelse for hvordan utfordrende atferd hos individer med
autismespekterforstyrrelse kan oppleves og tolkes av de som sameksisterer med
vedkommende, og hvordan dette kan henge sammen med begrensede
kommunikasjonsmgnstre.

3.4.4 Refleksivitet og transparens

Tolkning av datamateriale ma i all empirisk forskning gjgres «refleksivt». Det innebaerer
forskerens evne og vilje til 8 granske og reflektere over eget forskningsarbeid, og
hvordan forskerens personlige interesse og kunnskaper kan ha pavirket og formet alle
fasene i forskningsprosessen (Berger, 2015; Tjora, 2021). Det er ingen tvil om at
forskerens egne erfaringer og interessefelt har pavirket alle fasene av
forskningsprosjektet fra start til slutt, ettersom det var selve utgangspunktet ved
prosjektstart. Samtidig som analysen tar utgangspunkt i forskerens egne tolkninger, har
det vaert viktig @ ivareta deltakernes erfaringer ved @ beskrive deres livsverden. Evnen til
& veere refleksiv tilsier ogsa at forskeren forstar at empirisk data ikke i seg selv
gjenspeiler virkeligheten, men er p%virket av en rekke teoretiske, kognitive, sprgklige,
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politiske og kulturelle faktorer (Berger, 2015; Tjora, 2021). Intervjupersonens ytringer
og observerte handlinger er i all hovedsak grunnlaget for prosjektrapporten, men disse
har gjennom tolkningsarbeidet blitt videreutviklet i sameksistens med egen forforstaelse
og teoretiske perspektiver som er valgt for & belyse tema (Dalen, 2011). Apenhet og
transparens i forskningen er en forutsetning for faglig utvikling, etterrettelighet og kritikk
(NESH, 2021). Ved 3 gi leseren innsikt i tolkerens forstaelseshorisont, kan forskningen
virke refleksiv og transparent, noe som kan gke de rapporterte resultatenes troverdighet
(Berger, 2015, Tjora, 2021).

3.5 Etiske betraktninger

Det er en rekke etiske retningslinjer og «usikkerhetsomrader» som forskeren gjennom
hele forskningsprosjektet ma forholde seg til og reflektere over. Retningslinjene
gjenspeiler forskerfellesskapets egne verdier og normer, og de skal sikre akademisk
frihet, ansvarlighet og integritet i forskningen (NESH, 2021). Forskerrollen forbindes med
forskerens moralske integritet, evne til empati, sensitivitet og engasjement i moralske
spgrsmal og handlinger knyttet til prosjektet, og er avgjgrende for den vitenskapelige
kunnskapen og de etiske beslutningene som treffes i kvalitativ forskning. Forskeren er
det viktigste redskapet til innhentning av kunnskap, og det er viktig at det gjennom hele
prosjektperioden gjgres oppveiinger av etiske retningslinjer og vitenskapelige hensyn
(Kvale & Brinkmann, 2015). Forskeren ma selv identifisere og vurdere etiske dilemmaer
og utvise et reflektert og velbegrunnet skjgnn (NESH, 2021). I god tid fgr deltakere kan
rekrutteres og datainnsamlingen kan starte, ma prosjektet meldes inn til Norsk senter for
forskningsdata (NSD). De har som hovedoppgave & bidra til at forskere og
forskningsinstitusjoner ivaretar lovpalagte plikter i henhold til
personvernopplysningsloven. Dette prosjektet er meldepliktig fordi det forutsetter
oppbevaring og bruk av personopplysninger som direkte eller indirekte kan knyttes til
enkeltpersoner og det skal benyttes lydopptak under intervjuene (Ingierd, 2018; NSD,
u.a.).

Det har vaert sentralt gjennom hele forskningsprosessen & reflektere over mulige
konsekvenser for deltakerne og den populasjonen de representerer.
Forskningsprosjektets formal har veert & belyse ulike oppfatninger av hvordan sprak- og
kommunikasjonsvansker kan utlgse utfordrende atferd hos individer med
autismespekterforstyrrelse, et tema som tenkes & kunne vaere bade relevant og nyttig
kunnskap for den stgrre gruppen som deltakerne representerer. For foresatte angar dette
samtidig personlige og sensitive temaer som angdr dem selv og deres barn, og
intervjuene kunne potensielt ha resultert i konfliktfylte ytringer om relasjoner i
stgttesystemet. Valget om a benytte observasjoner av individer som ikke har
samtykkekompetanse, medfgrte i tillegg et motsetningsforhold i avveging av
forskningens nytte opp mot risiko for skade eller belastning pa enkeltindivider (NESH,
2021). Det ble vurdert at nytte av forskningen for den enkelte og gruppen det forskes
pa, veide tyngre enn etiske implikasjoner dersom foresatte samtykket informert, frivillig
og utvetydig pa vegne av sine barn. De var innforstatt med hvordan
observasjonsdataene ville behandles konfidensielt og taushetsbelagt og presenteres
anonymisert i forskningsrapporten. Alternativet hadde vaert a tilpasse utvalget etter de
krav og retningslinjer som lettere lar seg innfri. Detteville medfgrt at individer uten
samtykkekompetanse hadde blitt utelatt fra prosjektet. For & unngd dette ble i stedet
forskningsspgrsmalet endret slik at individer uten samtykkekompetanse ikke ble sentrale
informanter, men utgjorde supplerende datamateriale. Dette medfgrte samtidig andre
forskningsetiske implikasjoner fordi det innebaerer en systematisk utvelgelse av deler av
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befolkningen (Backe-Hansen, 2009; Ellingsen, 2015; Kaiser, 2018; NESH, 2021). Med
utgangspunkt i prosjektets varighet og ressurser, ble det vurdert at dette var den mest
forenelige lgsningen. Gjennom deltakende observasjon vil forskeren kunne gi sine egne
beskrivelser og fortolkninger av aktgrenes handlinger samtidig som at risikoen og
belastningen anses som ubetydelig for de involverte. For a forhindre at deltakelse i
prosjektet blir utleverende og belastende for alle involverte, har det vaert seerlig viktig a
sikre deltakernes anonymitet slik at de ikke kan gjenkjennes dersom noen i deres
omgangskrets leser rapporten.

Det har veert viktig for meg & opptre dpent, nysgjerrig, tillitsfull og respektfull overfor
deltakerne, samtidig som det fremmes fri, god og forsvarlig forskning som gjennom
etiske vurderinger sikrer en god vitenskapelig praksis (NESH, 2021).
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4 Presentasjon og diskusjon av empiri

I dette kapittelet vil funn hentet fra analysen presenteres og diskuteres i lys av teori,
forskning, styringsdokumenter og lovverk. Informantenes uttalelser og beskrivelser av
observasjoner vil i hovedsak gjengis med egne ord, men ogsd med direkte sitater. Dette
for 3 i stgrst mulig grad overholde anonymitet og konfidensialitet overfor deltakerne.
Drgftingstemaene vil gjenspeile kategoriene som ble identifisert i datamaterialet gjennom
analyse, problemstilling og forskningsspgrsmal og den teoretiske forankringen. I tillegg
vil det spesialpedagogiske perspektivet ligge til grunn for diskusjonen med vektlegging
av mulighetsperspektiver. Uttalelsene vil i hovedsak kunne knyttes til fremmende og
hemmende faktorer i barnets utvikling.

4.1 Hovedfunn

I intervjuene og den deltagende observasjonen er det gjennomgaende at situasjoner der
barnet ikke blir forstatt eller selv ikke forstar, ofte er utlgsende faktorer for utfordrende
atferd. En spesialpedagog beskriver kjerneproblematikken som er gjennomgdende i alle
intervjuene:

Man kan jo bare tenke seg dersom en ikke hadde klart & formidle noen ting. Man kan jo
selvfglgelig bruke kroppssprak, men det er noe med at kommunikasjon og sprak betyr alt.
Det gir trygghet, ro og forutsigbarhet.

Arsakene til at atferden oppstar kan derimot knyttes til mange ulike faktorer bade i
forbindelse med barnets diagnoser og komorbide lidelser, miljgbetingelser og det
helhetlige systemet. Blant det som ofte trekkes frem er fysiologiske/somatiske plager,
manglende muligheter til 8 uttrykke disse, samt sine gnsker og behov, manglende
trygghet og forutsigbarhet og betydningen av relasjoner ndr barnets nonverbale signaler
og kommunikasjonsformer skal tolkes. I tillegg presiserte spesialpedagogene viktigheten
av tilgjengelige og funksjonelle kommunikasjonshjelpemidler og at det krever innsats fra
barnets oppvekstmiljg for @ oppna og ivareta funksjonell kommunikasjon.
Hovedforskjellen i uttalelsene er at foreldre setter sgkelys pa hvordan barnet skiller
mellom ulike arenaer og viktigheten av dette, mens spesialpedagogene savner stgrre
overensstemmelse mellom barnets hovedarenaer og sentrale omgivelser. En foreldre sa:

Han har ulike mater & opptre pa i samspill med ulike personer og arenaer, pa samme mate
som vi gjgr. Vi oppfagrer oss jo ulikt nar vi er p3 jobb, hjemme og rundt omkring, og han
gjer jo det han ogsa. Sa det syns vi er positivt. Det viser at han har noe sosial kompetanse
pa sitt niva.

Mens spesialpedagogen presiserte:

Dette med a ha en felles forstaelse pa alle arenaene som barnet er pa er ofte utfordrende.
Hvilke tilnaerminger en har til eleven, dette med & ta den pa alvor. For eksempel
grensesetting kontra medvirkning, hva er greit og ikke greit. Det 8 ha et tydelig nok
system som fungerer og alle kan bruke, og at det er tilgjengelig for eleven.

Kompetanse bade i arbeid med barnet og i samarbeid mellom ulike instanser og foreldre
er ogsa et sentralt tema som var gjennomgaende i de fleste intervjuer.

Funnene utgjgr de tre hovedkategoriene utfordrende atferd, forebygging og barnets
oppvekstmiljo, og videre underkategoriene «komorbiditet», «medvirkning», «funksjonell
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kommunikasjon», «atferdsanalyse», «samarbeid», «relasjoner» og «kompetanse».
Kategoriene reflekterer en helhetlig forstaelse av forskningstemaet og tilnaerming for a
besvare problemstillingen «hvordan kan spr8k- og kommunikasjonsvansker utlgse
utfordrende atferd hos individer med autismespekterforstyrrelse?». Dette inkluderer
hvordan faktorer i alle nivder og systemer av barnets oppvekstmiljg pavirker deres
laering og utvikling. Ikke minst er kommunikasjon grunnsteinen i alle typer
mellommenneskelige relasjoner, og spraket regnes som et medierende redskap av
kommunikasjonen (Vygotsky, 1978). Ulike former for sprak (verbalsprak, tegnsprak,
kroppssprak og ASK) utvikles gjennom praktisering og mennesker har et grunnleggende
behov for 8 kommunisere (Vygotsky, 1978). Manglende sprak er forbundet med
atferdsmessige avvik og pavirker viktige utviklingsomrader (Najdowski et al., 2014;
Vygotsky, 1978). Kommunikasjon vil derfor veere en overordnet kategori og begrep nar
observasjoner og intervjupersonenes uttalelser diskuteres i lys av teori, forskning og
forankring i lovverk og styringsdokument. I tillegg argumenteres det for at tidlig og
forebyggende innsats er overordnede prinsipp som implisitt reflekteres i de fleste temaer
og kategorier. Skolen er en viktig forebyggende arena, og gode ansatte med solid og
oppdatert kunnskap, er ifglge regjeringen, ngkkelen til et godt opplaeringslgp som gir alle
elever grunnlag for videre livsmestring. Det er ogsa skolens samfunnsoppdrag a skape
gode rammer for alle barn og unges oppvekst og utvikling (Meld. St. 19 (2015-2016)).

4.2 Utfordrende atferd

Sprak- og kommunikasjonsvansker kan for individer med autismespekterforstyrrelse
gjore samspillet med andre mennesker utfordrende, blant annet pa grunn av deres
vansker med & oppfatte sosiale spilleregler, normer og underliggende forventninger og
dermed tilpasse atferden i ulike sosiale situasjoner (APA, 2013; Statped, 2021).
Forskningslitteraturen beskriver hvordan noen barn med sprakvansker kan utvise
internalisert atferd i form av & bli sky og tilbaketrukket. Andre uttrykker eksternalisert
atferd og strever med 8 beherske seg ndr de blir frustrert (Hallett et al., 2010; Snowling
et al., 2006). Hvordan utfordrende atferd oppfattes og forstds av barnets sentrale
personer og omgivelser, har mye & si for valg av utredningsstrategier, pedagogiske tiltak
og forventninger til barnets utvikling. En individfokusert forstdelse av utfordrende atferd
risikerer & overse viktige miljgbetingelser som fordrsaker eller utlgser en spesifikk atferd.
Slike forklaringer er ofte egenskapsrelaterte, og personen det gjelder beskrives gjerne
som mistilpasset, usosial, impulsiv, aggressiv, lat og lignende. Atferden kan ogsa forstas
i lys av diagnoserelaterte forklaring, for eksempel at den utfordrende atferden skyldes
intellektuell funksjonsnedsettelse, autismespekterdiagnosen, atferdsforstyrrelse eller
lignende (@zerk & @zerk, 2020). Slik intervjupersonenes uttalelser og deltagende
observasjoner tolkes, kan den utfordrende atferden som barna og deltakerne utviser, i
hovedsak knyttes til bade individorienterte og diagnostiske arsaksforklaringer. Samtidig
vektlegger flere intervjupersoner de relasjonelle- og systemorienterte faktorer nar
utlgsende betingelser for atferden vurderes. Det er ogsa gjennomgaende at barnas
omsorgspersoner og leerere forbinder deres utfordrende og destruktive atferd til «det
som dypest sett er hovedutfordringen her, de mangler et sprék og begrepsapparat», slik
en forelder uttrykte det. Det argumenteres samtidig for at det er en naturlig
sammenkobling pa bakgrunn av forskningens problemstilling.

4.2.1 Sensorisk fglsomhet
I intervijuene nevnes bade indre og ytre faktorer som kan utlgse utfordrende atferd i ulike
situasjoner. De gjennomgaende faktorene som nevnes er ulike former for sansestimuli
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som hgye lyder, sterkt lys, lukter, at andre dunker med gjenstander, prat og stgy.
Sensoriske vansker er blant de vanligste kjennetegnene ved ASF og kan utlgse uvanlige
reaksjoner pad slike sensoriske stimuli som intervjupersonene nevner. Dette forbindes
videre til egenskaper som bade kan knyttes til individet og til dens omgivelser (Kaland,
2009; Rogers & Ozonoff, 2005). Mange med ASF har en eller flere hyper- eller
hyposensitive sanser som gjgr at hjernen tolker sanseinntrykk annerledes (Andersen &
Kleven, 2018). I tillegg kan dette sees i sammenheng til gruppens tendens til
overselektivitet («stimulus overselektiv») som gjgr dem uoppmerksomme pa de
vesentlige og meningsfulle elementene ved et sanseinntrykk fordi de kun fokuserer og
responderer pa en uvesentlig detalj (Haymes, 1995; Lovaas, 2003; Lovaas et al., 1979).
En spesialpedagog fortalte at det i slike situasjoner kan oppstd utfordrende atferd fordi
eleven ikke klarer 8 filtrere ut og konsentrere seg om sine egne aktiviteter eller
oppgaver. Uten et funksjonelt talesprak eller kompenserende kommunikasjonsformer,
kan barnet ha vanskeligheter med & gi uttrykk for den sensoriske overbelastningen de
opplever og i stedet utspille seg som irritasjon, konsentrasjonsvanskers, aggresjon eller
angstreaksjoner (Green et al., 2013; @zerk & @zerk, 2020).

4.2.2 Sosial interaksjon

Intervjupersonene fortalte at store folkemengder ofte kan vaere utfordrende for barna pa
grunn av de sensoriske overbelastningene knyttet til lyder, prat, o.l., eller at barnet kan
virke tydelig stresset og fgle seg «innestengt». Ofte kan barnet da utvise utfordrende
atferd i form av & lage hgye lyder og dermed forstyrre andre. Som en spesialpedagog sa
det «utagerende situasjoner kan ogs8 handle om at elevene foler seg innestengt, f8r litt
klaustrofobi. Eller lyd, musikk, prat og blikk fra andre. Det er mye som kan spille inn og
skape kaos og uro». Det papekes ogsd at barnets rare lyder kan skape reaksjoner fra
andre i form av fnising og kikking, og at dette kan oppleves ubehagelig for eleven og
dermed utlgse utagering i ulike former. Forskning tilsier at individer med denne type
atferd i stgrre grad risikerer & bli ekskludert fra ulike miljger og i mindre grad blir
inkludert i ordingere laeringsmiljg (Buescher et al., 2014; Emam & Farrell, 2009; Flynn &
Lo, 2016; Ogden & Hagen, 2018; Tsiouris et al., 2011). Kompleksiteten i det sosiale
samspillet og sosiale krav gker etter hvert som barnet blir eldre. Derfor kan
ungdomsdrene veere seerlig utfordrende for individer med ASF (Kaale & Nordahl-Hansen,
2019). Det kan medfgre at ungdommer med ASF unngar arenaer som krever sosial
interaksjon, noe som ofte mistolkes som at de ikke gnsker eller er interesserte i sosial
kontakt, ndr det motsatte ofte er tilfellet (Ellingsen, 2015; Pellicano, 2012). En rekke
negative konsekvenser er forbundet med manglende sosiale relasjoner, blant annet
skolevegring, stress, ensomhet, depresjon og angst (Laugeson & Ellingsen, 2014). Angst
i tidlig barndom er i tillegg funnet & kunne redusere barnets muligheter til & utvikle sin
sosiale kommunikasjon i mgte med jevnaldrende. Manglende sosiale ferdigheter kan
videre utlgse stressopplevelser som kan fgre til at individer med ASF ofte har behov for
rutinepregede aktiviteter som gir trygghet og forutsigbarhet, og dermed reduserer
stressnivdet (Hallett et al., 2010). Samtidig papeker Pellicano (2012) at barn med ASF
ikke vokser opp i et vakuum, og understreker betydningen av sosiale relasjoner og
oppvekstmiljgets betydning for utvikling av eksekutive funksjoner. Den radende
oppfatningen om at individer med ASF foretrekker & veaere alene, resulterer ofte i at de
mottar oppleering atskilt fra jevnaldrende. Dette vil redusere deres muligheter til
opplaering og deltakelse i sosiale aktiviteter som kunne styrket deres kognitive prosesser
(Pellicano, 2012; @zerk & @zerk, 2020). En slik individorientert oppfatning virker & frasi
seg ansvaret for 8 mobilisere nok ressurser til 8 inkludere barn med ASF i viktige sosiale

laeringssituasjoner som kan styrke deres sosiale og kommunikative ferdigheter. En
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forelder papekte at sgnnen «tross alt lever i et samfunn med masse lyder, folk, og andre
mulige triggere, og ikke alt kan foreg8 p8 hans premisser». Individer med ASF har derfor
behov for hjelp og stette til & skape sosiale relasjoner og vennskap, som Kaale og
Nordahl-Hansen (2019) mener vil ha positiv innvirkning pa flere sentrale
utviklingsomrader.

4.2.3 Komorbiditet

Det kan ikke antas at autismespekterforstyrrelse utelukkende forklarer sprak- og
kommunikasjonsvansker, da diagnosen ofte forbindes med tilleggsvansker som kan ha
sentral innvirkning pd8 kommunikasjonsferdigheter, sprakutvikling og atferd (Eigsti, 2011;
Irvine et al., 2016; Lai et al., 2014; Lundstrom et al., 2011; Vulchanova et al., 2015).
For eksempel har omtrent 30 % av barn med ASF i tillegg ADHD som ogsa kan medfgre
svikt i laeringsprosesser og sosial fungering (APA, 2013; Hansen et al., 2018; Jang et al,,
2013; Stevens et al., 2016). Utydelig tale tilknyttet sammensatte utviklingsforstyrrelser
er ogsd noe som en spesialpedagog pdpeker er gijennomgaende for flere av elevene med
ASF. Hun sa det slik «Utydelig tale g8r ofte igjen, ikke bare fordi de har autisme, men
0gsé fordi elevene v8re ofte har sammensatte utviklingsforstyrrelser. Dette er ofte de
elevene som har de stgrste utfordringene». Hulme og Snowling (2009) fant at
sprékvansker knyttet til komorbiditeten ASF og ADHD, i noen tilfeller kan skyldes
uoppmerksomhet og konsentrasjonsvansker fremfor autismerelaterte symptomer. En
forelder fortalte «de utagerende situasjonene skjer ofte i en forrykende fart der hun
onsker 8 n§ frem til det hun vil tilegne seg for vi klarer § stoppe henne». Hastverket som
beskrives kan sees i sammenheng med tilleggsdiagnosene hennes, intellektuell
funksjonsnedsettelse og ADHD. Samtidig antyder sitatet at han mener at hun gnsker &
tilegne seg en gjenstand (ofte matrelatert) for naerpersonen klarer & stoppe henne fordi
hun ikke aksepterer de sosiale spillereglene. Ifglge theory of mind vil rundt 80 % av barn
med ASF ikke forstd at det & ta, for eksempel en annens kjekspakke, provoserer frem
negative fglelser og reaksjoner hos den andre (Happé, 1994). Denne type sinneblindhet
er med pa & svekke deres forutsetninger for sosialt samspill og kommunikasjon (Baron-
Cohen, 2001; Ratto et al., 2018). Nar en spesialpedagog beskriver lignende situasjoner
oppfatter hun at elevene under selve utageringen kan ha vansker med & «rekke innom»
et kommunikasjonshjelpemiddel (talemaskin eller bildekommunikasjon) for & beskrive
deres emosjonelle tilstand eller hva de gnsker & oppna. I tillegg kan dette danne uheldige
monstre der den utfordrende atferden blir en alternativ metode for 8 oppna det en vil.
«Jeg tror at ndr de blir trigget av en lyd eller lignende, s§ er det vanskelig § g8 innom en
talemaskin eller et bilde (kommunikasjonsverktay) for 8 forklare at n§ er jeg sint eller
redd, hjelp meg. At det danner seg et uheldig mgnster». Det er ofte en utfordring at barn
med ASF har vanskeligheter med a beskrive egne fglelser (@zerk & @zerk, 2020). Det er
videre viktig at de som er involvert i utredningen av barn med mulig ASF, har kunnskap
om komorbiditet og dens kompleksitet. Lord og Jones (2012) hevder at en
autismespekterdiagnose ikke beskytter individet eller dets omgivelser mot andre lidelser,
men heller gker risikoen for at en rekke vansker og atferdsmessige utfordringer
forekommer samtidig. En riktig diagnose er ogsa en forutsetning for & planlegge og
gjennomfgre tidlige og kvalifiserte intervensjonstiltak (@zerk & @zerk, 2020).

4.2.3.1 Somatiske plager

I tillegg til barnas utfordringer knyttet til sosial kommunikasjon og interaksjon, gir

samtidig intervjupersonenes uttalelser og observasjonene innsikt i andre utlgsende

faktorer som fysisk smerte og ubehag i kroppen og somatiske plager som barnet ikke

mestrer & kommunisere pd hensiktsmessige mater. For eksempel kan det vaere en
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ubehagelig lapp i genseren, at det klgr og de ikke klarer & na stedet eller formidle til
andre at de trenger assistanse. Dette kan ogsa knyttes til helsemessige ubehag og
somatiske plager som magevondt, hodepine eller tannpine. For eksempel ble det ved
omsorgsboligen observert et barn som strevde med det som virket & vaere kraftig
frustrasjon, som samtidig resulterte i angrep mot naerperson og selvskading ved & bite
seg selv i handen. Det viste seg at barnet var obstipert, noe som gir en naturlig
forklaring til atferden. En foreldre utviste medfglelse da han nevnte et lighende eksempel
0og sa «man kan jo bare tenke seg hvis hun har vondt i magen og ingen skjgnner hva
som er problemet hennes, det m§ vaere frustrerende». I en amerikansk undersgkelse
dokumenterte Chaidez et al. (2014) at mage- og fordgyelsesproblemer forekommer
nesten atte ganger hyppigere blant barn med ASF enn deres jevnaldrende, mens Schieve
et al. (2012) fant at fordgyelsesproblemer forekommer 3,5 ganger oftere hos barn med
ASF. Nar barnet ikke har talesprak, er det funnet at smertene ofte kan komme til uttrykk
gjennom signaler som a klore seg bak, presse inn magen eller skjeere tenner,
selvskading, nekte & spise eller annen ugnsket atferd (@zerk & @zerk, 2020). Dette viser
kompleksiteten i arsakssammenhenger nar utfordrende atferd skal beskrives og tolkes.

N&r barnet ikke kan fortelle hvor det kjenner ubehag kan ogsa gjgre sykdomsforlgp
utfordrende for bade barnet og omgivelsene. En forelder beskriver det som utfordrende
nar det blir «kremlologi» 3 identifisere hva som er problemet. For eksempel fikk barnet
hans Covid-19 og sluttet 8 spise. Foreldrene forstod ikke sammenhengen fgr far ble syk
0g mistet smakssansen noen dager senere. En annen ting som nevnes er barnets egne
forstaelsesrammer rundt helsetilstanden og at det ofte er utfordrende for foreldrene &
ikke kunne trgste og berolige: «et normalt fungerende barn ville jo ha gitt uttrykk for at
maten ikke smaker noe, men det kunne ikke han. S8 helsesituasjoner kan vaere en
kommunikativ utfordring. Ogs§ at vi ikke kan si til han at det g8r over, bare slapp av,
o0.l.». Sgvn blir ogsa trukket frem som en av de stgrste utfordringene nar det gjelder
utfordrende atferd. Flere studier rapporterer at over halvparten av barn med ASF har
kroniske sgvnproblemer (Cortesi et al., 2010; Goldman et al., 2009; Krakowiak et al.,
2008; Warikoo & Faraone, 2013). Sgvnproblemene kan innebaere vanskeligheter med a
sove og hyppige og langvarige oppvakningsperioder om natten, kombinert med at de
ofte vdkner tidlig om morgenen (Cortesi et al., 2010). Alle barna som omtales i denne
studien har sgvnrelaterte utfordringer, og det ble observert hvordan leggesituasjoner ved
omsorgsboligen ofte medfgrte gkt utfordrende atferd fordi barnet strevde med
innsovning. Dette innebar blant annet tvangspregede mgnstre av vannlating og avfgring
pa gulvet. Sgvn er et grunnleggende behov og ngdvendig for utviklingen av synapsene
(nerveforbindelser i hjernen) og for hjernens modning. Sgvnproblemer har ofte negative
ringvirkninger, og pavirker individets daglige laeringssituasjoner, atferd, oppmerksomhet,
sosiale kommunikasjon og sosiale ferdigheter (Giines et al., 2019). Komorbide lidelser
som blant annet angst, depresjon og epilepsi, forverrer ofte sgvnproblemer (@zerk &
@zerk, 2020). En spesialpedagog fortalte at dersom det er perioder med mye utagering,
ber de ofte foreldrene 3 ta barnet til lege for 8 utelukke fysiologiske og somatiske plager.

4.2.4 Utfordrende atferd som kommunikasjon

Misforstaelser og barnas forsgk pa a gjgre seg forstatt var et gjennomgaende tema i alle
intervjuene. Blant annet papekes det at den utfordrende atferden ofte kan veere uttrykk
for sinne, frustrasjon, aggresjon, at de er lei seg o.l. Selvskading trekkes ogsa frem som
et uttrykk for at barnet ikke har det bra og at det er noe som er galt. Barn har en sterk
vilje til & kommunisere, og mennesket har en unik evne til 8 leere 8 bruke ulike former
for sprak (tale, tegn, o.l.) (Rygvold et al., 2019). I utagerende situasjoner ble det under
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deltagende observasjon erfart at det ofte var utfordrende a fa «kontakt» med barna for a
berolige stressfglelsene de tilsynelatende opplevde og oppna felles forstaelse. Felles
oppmerksomhet er funnet & ha sterk sammenheng med sprakutvikling hos barn med ASF
(Sigman & Kasari, 1995). Ifslge Baldwin (1995) laerers sprak gjennom episoder av felles
oppmerksomhet der objekter og hendelser benevnes og beskrives av den andre. A kunne
ta initiativ til felles oppmerksomhet og fa andre til 8 rette oppmerksomheten mot det en
er interessert i, er viktig for deres sosiale fungering (Akhtar et al., 1991). Som en
forelder s treffende papekte «hadde vi forstdtt hva hun prover & formidle at hun gnsker,
kunne hun ha ftt giennomfart det og da ville hun ha roet seg». I lys av kunnskapen om
utfordringer knyttet til sosial kommunikasjon og tilleggsvansker som ofte forekommer
samtidig hos individer med ASF (for eksempel ADHD og intellektuell
funksjonsnedsettelse), argumenteres det at felles oppmerksomhet ofte kan vaere en
komplisert gvelse for dem dette gjelder.

Ifglge intervjupersonene handler mange episoder med utfordrende atferd om
kommunikative misforstaelser. Dersom slike misforstaelser ofte forekommer og det er
knyttet stress til flere arenaer, skal det ifglge spesialpedagogene lite til fgr atferden
eskalerer. En spesialpedagog presiserte «det mest utfordrende er utydelig
kommunikasjon og at det ofte oppstdr misforst8elser mellom naerperson og elev. Du ser
at eleven prover § formidle noe, men vi klarer ikke § oppfatte og gi eleven det verktgyet
den trenger for § uttrykke seg». Personer med ASF er ofte sensitive for forandringer i
miljget eller i rutiner, og det foretrekkes ofte neermest tvangspregede rutiner (APA,
2013; NevSom, 2021; van Engeland & Builtelaar, 2008; Duvold & Sponheim, 2008). For
eksempel fortalte en forelder at det sjelden oppstar krisesituasjoner hjemme fordi «jeg
forbereder alltid og det meste skjer i bestemte rekkefglger». En spesialpedagog opplever
at elevene ofte kan ha forventninger om hva som skal skje eller faste mgnster de gnsker
& opprettholde, men s blir det ikke slik det har forventet. Forventningsbrudd kan fgre til
stor fortvilelse og frustrasjon hos individer med ASF, og deres rigiditet og motstand mot
endring gjgr det ofte vanskelig for dem & endre forestillinger eller se alternative mater pa
& handle pa (Bernier, 2014; Duvold & Sponheim, 2008; NevSom, 2021; van Engeland &
Buitelaar, 2008). Bakken (2015) understreker at personer med ASF og intellektuell
funksjonsnedsettelse ofte har sine styrkeomrader knyttet til sine seerinteresser, og at
disse kan bidra til & skape trygghet og trivsel for individet. Spesialpedagogen
eksemplifiserte med bruk av Youtube som pauseaktivitet, men hvis nzerpersonen
avslutter aktiviteten fagr hele filmen er ferdig, «da skjonner jeg at eleven blir forbannet
n8r han ikke f8r se ferdig videoen». Laurent og Rubin (2004) fant at utfordrende atferd
hos individer med ASF, for eksempel sinneutbrudd, ofte blir feilaktig tolket som noe
individene gjgr med vilje. Ofte handler atferden om deres reduserte eller manglende
evne til selvregulering. Affektreguleringsvansker er vanlig hos mennesker med ASF og
handler om evnen til 3 bevisst eller ubevisst kunne endre sin emosjonelle tilstand til
adaptiv og malrettet atferd (Joshi et al., 2018; Mazefsky et al., 2013).
Affektreguleringsvansker kjennetegnes ved lav terskel for frustrasjon, sinneutbrudd,
utdlmodighet og hgy emosjonell reaktivitet (Reimherr et al., 2007). Dette arter seg som
impulsive reaksjoner pa emosjonelle stimuli pa lite hensiktsmessige mater (Laurent &
Rubin, 2004). I noen tilfeller kan dette resultere i at barn med ASF blir tilskrevet negative
egenskaper eller intensjoner uten at det er grunnlag for dette (Sciutto et al., 2012).
Spesialpedagogen padpeker videre viktigheten av lydhgre og forstaelsesfulle naerpersoner
som kan oppfatte og imgtekomme barnets gnsker, for eksempel 8 se ferdig Youtube-
filmen, og ikke vaere bastante pd at planen skal fglges slavisk. Nar barn strever med
tilpasningsvansker og affektiv og emosjonell regulering, argumenteres det derfor for at
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vesentlige personer i oppvekstmiljset ma ha kunnskaper om at slike emosjonelle
reaksjoner ligger utenfor barnets kontrollomradde og imgtekomme dem med raushet,
empati og vilje til 8 tilpasse omgivelsen ut fra barnets gnsker og behov (Garrels &
Halvorsen, 2021). Det blir en selvoppfyllende profeti dersom barnets oppvekstmiljg skal
avreagere pa samme mater som er knyttet til barnets vanskeomrader.

4.2.4.1 Barnets opplevelse av utfordrende situasjoner
En spesialpedagog sa:

Elevens opplevelse i utfordrende situasjoner er vanskelig 8 beskrive fordi noen av dem har
et kognitivt nivd pa rundt 18 maneder og mangler forstaelsen for hva som ligger frem i tid
eller evnen til retrosepektiv. Mange av elevene som vi har mangler ogsa evne for empati.
S& det handler om & kommunisere for & oppna en forstaelse pa deres niva. At mulighetene
deres optimaliseres.

Ifglge theory of mind knyttes dette til reduserte eller manglende perspektivtakingsevner
som er ngdvendig for & forstd og forutsi andres reaksjoner pa handlinger (Baron-Cohen,
1995). Dette krever hgyere kognitive ferdigheter som mentalisering, og intellektuell
funksjon er funnet & vaere blant de viktigste prediktorene for barnets utvikling innenfor
de fleste omrader (Howlin et al., 2004). En spesialpedagog beskrev hennes inntrykk av
elevens opplevelser som:

I hodet til eleven i utagerende situasjoner tror jeg det er kaos, uro, utrygghet og redsel. I
de verste situasjonene ser du redselen i gynene til eleven. Det er ikke sinne, men redsel.
Det er jo ogsa ulike former for angst, fobier og triggere som ogsa spiller inn i slike
situasjoner.

Eksekutive funksjoner bidrar til fleksibilitet overfor endringer og regulering av respons og
malrettet handling (Eigsti, 2011; Frith & Baron-Cohen, 1987; Hill, 2004; Lezak et al.,
2012). Det ble for eksempel observert et barn som i overgangssituasjoner reagerte med
3 13se seg (strammer hele kroppen), hyle og selvskade. Situasjonene ble tolket som
uforutsigbar for barnet fordi det oppstod et forventningsbrudd eller at han ikke hadde
kontroll over hva som skulle skje og hvorfor aktiviteten ble avsluttet. Regulering av
oppmerksomhet (kontrollere sanseinntrykk), intensjon (atferdskontroll) og tanker
(hukommelse og prosessering) bidrar til 8 se sammenhenger mellom hendelser i fortid og
natid, og hjelper mennesker & forutsi framtidige hendelser (Barkley, 2012; @zerk &
@zerk, 2020). En spesialpedagog fortalte «jeg har erfart at i etterkant av en utagering,
s§ vil ofte eleven snakke om det og gi uttrykk for sine falelser og hvorfor disse oppstod».
Det antas at mentaliseringsevnen som kreves til & se tilbake i tid vil avhenge av elevens
funksjonsniva og at behovet for en slik «debrief» dermed vil variere. Nar et barn gir
uttrykk for et slik behov er det ifglge spesialpedagogen «viktig § bekrefte og
imgtekomme eleven og forklare at det er greit § bli sint iblant og at alle blir det. Prove §
roe ned ved § snakke om det». Den andre spesialpedagogen understrekte viktigheten av
at kommunikasjonen legges pa et niva slik at eleven forstar og deres muligheter
optimaliseres.

4.2.5 Medvirkning

I et medvirkningsperspektiv er det av stor betydning for mennesker & kunne pavirke eller
ta kontroll over hendelser i omgivelsene sine (Eikeseth et al., 2010). Ved hjelp av ASK
ma elevene ifglge spesialpedagogene fa mulighet til 8 uttrykke gnsker og pavirke
hverdagen sin slik at de far «xempowerment i sitt eget liv». Ikke minst at alle initiativ og
forsgk pd medvirkning oppfattes og blir tatt pa alvor. Det handler om & mgte elevene
med pagangsmot og optimisme i arbeidet for a stgtte og stimulere deres tro pa egne
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forutsetninger slik at negative mgnstre forhindres (Seligman, 2011). Nar
spesialpedagogene beskriver elevenes medvirkning, knyttes begrepet i hovedsak til deres
muligheter til 8 ta valg, uttrykke vilje og protestere. For eksempel fortelles det om en
elev som er ivrig pa 8 bytte om p& dagsplanen sin og at dette kan imgtekommes ved &
gjgre aktiviteter i en annen rekkefglge enn det som var planlagt. Hun sa «dersom eleven
f8r gjore det den har mest lyst til forst, kan motivasjonen for neste jobbegkt pkes».
Medvirkning i form av & bli hgrt, oppleve at en har verdi og far bidra, kan ifglge
Barneombudet (2017) fremme bade helse, trivsel og lzering. A medvirke handler ogsd om
a fa ngdvendig informasjon til 8 hdndtere hverdagen, szerlig nar det gjelder barn som har
utfordringer med overganger og manglende stabilitet i livet. Dette inkluderer nok
informasjon til 8 gjore seg opp en mening, og vite hva de kan medvirke til
(Barneombudet, 2017). Lydhgrhet og tdlmodighet nevnes som viktige kvaliteter hos
sentrale personer i elevens oppvekstmiljg, som gir eleven mulighet til & prosessere
informasjonen, alternativer og valgmuligheter, og dermed blir i stand til 8 gjgre aktive
valg. For eksempel gjorde en elevs apraksi (forstyrrelse i evnen til & utfgre viljestyrte,
malrettete bevegelser) at det ofte tok lang tid fgr hun klarte & respondere eller ta aktive
valg. Det er ikke uvanlig at barn med ASF har utfordringer knyttet til planlegging og
gjennomfgring av komplekse handlingskjeder (Mundy & Mastergeorge, 2012). Dette
forbindes med deres svakere eksekutive funksjoner og kognitive prosesser som gjgr
malrettet og viljestyrt atferd mulig, blant annet arbeidsminne, impulskontroll,
selvregulering og kognitiv fleksibilitet (Barkley, 2012; Lezak et al., 2012).

Barneombudet (2017) er bekymret for at skolen ikke etterlever plikten til & la elevene
medvirke i opplaeringen. Store deler av hverdagen deres er bestemt pa forhand, og noen
ganger er det ogsa de helt enkle tingene som kan gi dem bedre skolehverdag. En
spesialpedagog papeker at det av disse grunner er szerlig viktig & gi elevene
valgmuligheter, for eksempel i form av a8 hente seg ordbilder og sette opp @nsker til
aktiviteter. En forelder fortalte at skolen jobber malrettet for at sgnnen skal uttrykke
vilje, selv om dette ikke er noe de jobber aktivt med hjemme fordi de opplever 3 i
hovedsak forstd gnskene hans. Medvirkning handler ifglge en spesialpedagog ogsa om &
laere seg barnets sprak slik at de blir forstdtt. En annen trekker frem «i tillegg m& de f§
mulighet til § protestere kommunikativt uten 8 bruke utfordrende atferd for § gjore
dette». I laereplanverket er det forankret at elevene skal f& erfare at de blir lyttet til i
skolehverdagen, at de har en reell innflytelse og kan pavirke det som angar dem
(Kunnskapsdepartementet, 2017). Spesialpedagogene er ikke i tvil om at ivaretakelse av
barnas medvirkning ikke vil vaere mulig uten & styrke deres kommunikasjonsferdigheter.
Ifslge dem handler manglende medvirkning ofte om misforstdelser nar eleven forsgker &
sette grenser for seg selv, noe som ogsa implisitt bekreftes i foreldreintervjuene. Videre
fortalte spesialpedagogene at elever som gjentatte ganger prgver 3 pavirke situasjonen
sin, enten ved bruk av ASK eller atferd, opplever & ikke bli forstatt eller tatt pa alvor, sa
etter hvert resignerer de utviklingsmessig. En viktig spesialpedagogisk oppgave er &
hjelpe elever 8 utvikle sdkalte «self-efficacy-belief», som vil si mulighet til & pavirke
forhold i omgivelsene sine som kan gi gnskelige konsekvenser (Bandura, 1986). Videre
kan dette bidra til opplevelse av trygghet, mening og mestring i hverdagen. Opplevelsen
av 3 ikke ha kontroll over sentrale faktorer i livet, kan derimot resultere i bekymring,
makteslgshet eller desperasjon (Bandura, 2006). Spesialpedagogene papeker at elever
som erfarer og far forstaelse for arsak-virkning, virker & fa en ny glgd i livet og
kommuniserer mer aktivt. I den forbindelse sies det «de fleste elevene hos oss har hgyt
stressnivd i kroppen og haye skuldre, men du ser at de senker skuldrene og blir mer
trygge p8 at de kan pdvirke sin egen hverdag n8r de kommuniserer noe. Det er helt
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magisk». Ifglge Befring (2012b) ma barn oppleve noe positivt ved opplaeringen og erfare
at leeringsarbeidet er til nytte, gir glede og engasjement. Blant annet omfatter dette
utvikling av selvregulerende ferdigheter til & bruke ressursene sine pa formalstjenlige
mater. Dette inkluderer selvbeskyttende ressurser til & motsta fristelser som kan fa
uheldige konsekvenser, for eksempel i form av utfordrende atferd (FFO, 2017). Det
forutsetter at opplaeringen legger til rette for elevenes aktive deltakelse og medvirkning i
laeringsaktiviteter, samt at det stilles realistiske krav og forventninger til elevene basert
pa deres forutsetninger (Nilsen, 2014; Amot, 2015). For 3 ivareta elevenes medvirkning
fortalte spesialpedagogene at de aktivt bruker valgtavler ndr dagsplanen skal settes, slik
at eleven far mulighet til @ velge attraktive pauseaktiviteter eller pavirke aktivitetens
rekkefglge. Spesialpedagogene er ikke i tvil om at ivaretakelse av elevenes rett til
medvirkning, at deres initiativ til pavirkning tas pa alvor ved & fa funksjonelle
kommunikasjonsmuligheter (ASK), vil gke deres livskvalitet.

4.3 Forebygging

I en spesialpedagogisk sammenheng innebaerer forebygging a8 beskytte barn mot forhold
som kan medfgre, vedlikeholde eller forsterke en problemutvikling, eller tiltak som
fremmer barns personlige kompetanse til 8 beskytte seg selv (Befring, 2019a). Med
kunnskaper om utlgsende faktorer for utfordrende atferd er det viktig at barnets
oppvekstmiljg legger omgivelsene til rette slik at mulige triggere og utlgsende faktorer
reduseres (NAKU, 2021). Dette inkluderer alternative og supplerende
kommunikasjonsmuligheter som gir anledning til 8 formidle eventuelle ubehag, gnsker og
behov. Opplevelse av trygghet og forutsigbarhet er gjennomgaende intervjutemaer og
det presiseres at sprak- og kommunikasjonsvansker, samt tilgang til ngdvendige
kommunikasjonshjelpemidler bidrar til dette. Slik en forelder papekte det, dreier det seg
om «i stedet for § hele tiden konfrontere han med de situasjonene som han oppforer seg
destruktivt i, s§ prover vi § lose det ved § vaere kreative og fierne den muligheten», noe
de opplever god effekt av. Ved de spesialisert tilrettelagte opplaeringstilbudene har alle
elever egne elevrom som er optimalt tilpasset dem, bade i forbindelse med
opplaeringsmateriell, sikkerhet ved utfordrende atferd av bade eksternalisert og
internalisert karakter, samt behov for skjerming i forbindelse med sensorisk
overbelastning. I tillegg har de et personalteam rundt seg som er sammensatt pa
bakgrunn av relevant kompetanse knyttet til elevens vanskeomrader, og bestar av bade
laerer (spesialpedagog), miljgterapeuter, fagarbeidere og assistenter. Dette vitner om en
systemorientert og organisatorisk tilnaerming til det forebyggende arbeidet. Samtidig er
det viktig 8 papeke at ikke alle elever med slike szerskilte behov mottar opplaeringen sin
ved slike spesialiserte tilrettelagte tilbud, og at det innenfor bade den ordinzere og
spesialiserte opplaeringen er sterke fgringer og stilles krav til elevtilpasninger
(Oppleaeringslova, 2022).

4.3.1 Funksjonell kommunikasjon (ASK)

Hvis jeg skulle sagt at elevene kun skulle hatt ett fag, hadde det vaert kommunikasjon. Det
er jo mange grunnleggende ferdigheter som er viktig, men jeg er ikke i tvil om at
kommunikasjon er det aller, aller viktigste vi har. De skal jo mgte verden gjennom
kommunikasjonen sin.

Vokabularet er funnet & ha sterk sammenheng med utfordrende atferd hos barn med
utviklingsforstyrrelser. Det argumenteres for at et rikt vokabular som kan uttrykkes ved
hjelp av ulike kommunikasjonsformer (deriblant ASK), vil gke barnets
kommunikasjonsmuligheter og positive kommunikasjonserfaringer (Naess et al., 2019).
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Barn som ikke har et funksjonelt sprak, i tillegg til svake eksekutive funksjoner, kan ha
vansker med & uttrykke de sensoriske overbelastningene de opplever og dermed
avreagere med kroppslig aggressivitet (Ozonoff et al., 2000; @zerk & @zerk, 2020). & gi
eleven «sprakbading», som vil si «§ tilby og eksponere elever for nok bilder og ord slik at
de etablerer et rikt vokabular», er ifglge en spesialpedagog viktig for deres
kommunikasjonsmuligheter. Hun opplever «for elever som ikke har verbalspr8k er det
som at noe lgsner hos dem ndr de f8r tilgang til et verktoy og eleven forst8r effekten av
8rsak-virkning». Det framgar i forskningslitteraturen at mange individer med ASF har
betydelig bedre visuelle resonneringsevner enn verbale evner, og saerlig gjelder dette
dem som ogsa har lavere intellektuell funksjon (Ozonoff, South & Miller, 2000). Visuell
stgtte i form av dagsplan, arbeidsplaner og handlingskjeder er ifglge en spesialpedagog
ogsd kommunikasjonsformer som hjelper elevene & strukturere hverdagen og skaper
dermed trygghet og forutsigbarhet. Det foregdr debatter om hva ASK er og om det kan
betegnes som et eget sprak (Naess, 2015). Det argumenteres i denne sammenheng at
for individer uten verbalsprak eller andre former for funksjonell kommunikasjon er ASK
deres sprék og redskap til 8 mediere kommunikasjonen sin til omverden (Vygotsky,
1978). Det er essensielt for deres sprakforstaelse og ekspressive ferdigheter at de far
tilgang til kompenserende kommunikasjonsformer (Utdanningsdirektoratet, 2016a). Skal
et kommunikasjonshjelpemiddel veere funksjonelt, ma det i tillegg veere individuelt
tilpasset og alltid tilgjengelig for individet som skal bruke det. Noen trenger ogsa hjelp av
kompetente personer for @ uttrykke sine tanker og meninger gjennom tegn eller andre
alternative kommunikasjonslgsninger. Mennesker med verbalsprdk har til enhver tid
anledning til 3 uttrykke seg, og det samme bgr gjelde for den som bruker ASK
(Utdanningsdirektoratet, 2016b). At alternative kommunikasjonsverktgy er tilgjengelig
for eleven til enhver tid og hvilke betydning dette har i arbeidet for & styrke
sprakferdigheter, lzering og utvikling, ble szerlig spesifisert i intervjuer med
spesialpedagogene. Den ene eksemplifiserte med «de kan jo ha en god sprékforstdelse,
men hvis de ikke klarer 8 uttrykke seg sé vil ikke utviklingen fremmes, men heller
stagnere». Befring (2019a) argumenterer for at barnets utvikling gjenspeiler deres
personlige ressurser, stimulerende impulser, laeringshindrende forhold og
forstdelsesmater. A oppleve «kommunikativ autonomi», at eleven selv bestemmer hva
den vil si, har hyppige mestringsopplevelser, knyttet til positive fglelser og holdninger til
laering, er viktige laeringsmobiliserende ressurser av stor betydning for elever som har
opplevd mange nederlag (Bandura, 1986; Skaalvik & Skaalvik, 2015). Dersom ASK ikke
er tilgjengelig for eleven eller brukes aktivt i laeringsarbeidet, oppstar det ifglge en
spesialpedagog ofte «uro for eleven, en mister dem fort og det er vanskelig § f§ forklart
noe». Hun argumenterte for at «der elevene gdr, der skal
kommunikasjonshjelpemiddelet vaere. Det skal ikke vaere utilgjengelig». Det er ogsa
nedfelt i (Opplaeringslova, 2022) at elever som helt eller delvis mangler funksjonell tale
har rett til 8 bruke egnete kommunikasjonsformer og fa opplaering i ASK. Det gjelder
0gsd oppleering av personell og medelever.

4.3.2 Pedagogisk forebygging

Autismespekterforstyrrelse har ofte langvarig pdvirkning pa laering, sosiale relasjoner,
selvstendighet og samfunnsdeltakelse (@zerk & @zerk, 2013). Det er likevel ikke alle
barn som far den hjelpen de trenger, og mange far hjelp for sent eller mgtes med lave
forventninger (Meld. St. 6 (2019-2020)). Nordahlutvalget (2018) argumenterer i sin
rapport at det ventes for lenge fgr tiltak iverksettes, noe som reflekterer at andelen barn
0g unge som mottar spesialundervisning er stgrst p§ ungdomstrinnet. Dette samsvarer

ikke med prinsippet om tidlig innsats, og kan medfgre konsekvensen at elevene lzerer og
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utvikler seg mindre enn de ville hatt forutsetninger for ved et godt tilrettelagt tilbud
(Bjgrnsrud & Nilsen, 2012; Meld. St. 6 (2019-2020)). Spesialpedagogene nevner en
rekke pedagogiske verktgy og sentrale treningssituasjoner som brukes bade
forebyggende og aktivt i elevenes oppleaering. Fgrst og fremst papekes viktigheten av
gode kartlegginger av elevenes basale ferdigheter, sprakforstaelse og vanskeomradet for
laeringsmal og individuell opplaeringsplan (IOP) utformes. Kartlegging i spesialpedagogisk
praksis skal bidra til 8 avdekke og systematisk beskrive vansker, ressurser og
utviklingsmuligheter hos individer og miljger med saerskilte behov, slik at det kan
utvikles tilpassede tiltak som kan avhjelpe problemer, styrke ressurser og gi gkt
mestringstro hos de involvert (Klem & Hagtvet, 2019). I dette arbeidet kan det ifglge en
spesialpedagog ogsd veere ngdvendig 8 samarbeide med spesialisthelsetjenesten og
barets andre hovedarenaer. Opplaeringsloven (2019) presiserer at elevens
utviklingsmuligheter seerlig skal vektlegges i utvikling av realistiske opplaeringsmal som
gir eleven et forsvarlig utbytte av den helhetlige opplaeringen. Skolen er ogsa forpliktet til
& mgte alle elever pa en likeverdig mate uavhengig av laeringspotensial, talent eller
stgttebehov, slik at de far mulighet til & oppleve lzeringsglede og mestring
(Kunnskapsdepartementet, 2017; Opplaeringslova, 2019). Lovaas (2003) viste i en studie
at barn med ASF ikke laerer like godt som typiske barn under de samme betingelsene,
noe som reflekterer bruk av spesialisert tilrettelagte opplzeringstilbud for denne studiens
malgruppe.

Spesialpedagogikkens viktigste rolle er & fremme sarbare barns muligheter til en styrket
livskompetanse. M3let for laering og opplaering er 3 stimulere barns utvikling i et bredt
aspekt, og leeringsvilkdrene bestar av aktiviteter og opplevelser som kan medfgre
gnskede ferdigheter, kunnskaper, interesser og holdninger (Befring, 2019b). En
spesialpedagog fortalte at alle elevene ved det spesialiser tilrettelagt tilbudet lzerer noen
basisferdigheter ved oppstart, som benyttes i situasjoner med utfordrende atferd. «De
tre beskjedene sett deg, rolig og hendene i fanget er ment § bidra & gi elevene trygghet i
utfordrende situasjonene». Videre iverksettes saertrening mot elevenes ulike
vanskeomrader, for eksempel er ofte trening pa sosiale situasjoner nedfelt i elever med
ASF sine IOP-er. Gjennom saertrening innenfor grunnleggende ferdigheter, sprak,
kommunikasjon og dagligdagse aktiviteter (ADL), kan eleven f& et kompetanselgft i trad
med fagfornyelsen og det brede kompetansebegrepet som retter sgkelys pa bade
kognitive og praktiske ferdigheter, samt sosial og emosjonell lzering og utvikling (NOU
2015: 8). For eksempel fortalte en foreldre at det bade pa skolen og hjemme seaertrenes
pa butikksituasjoner, som for dem har vaert svaert utfordrende p& grunn av barnets
narmest tvangsmessige atferd knyttet til ting som er spiselige og pica. Det er essensielt
for et velfungerende familieliv at datteren fungerer i slike sosiale situasjoner og han
fortalte:

N& er det slik at vi kvier oss for & ta henne med inn pa butikker, reiser, ferier og andre
situasjoner der vi ser for oss at kan eller mest sannsynlig vil oppsta situasjoner. Og da
velger vi disse bort, og for henne betyr det at hun ikke far disse mulighetene.

Barn med ASF har ofte behov for mange repetisjoner med stor grad av mestring nar de
skal laere noe nytt (Hernes & Larsen, 2012). Samtidig er det ofte utfordrende for dem 3
overfgre ferdigheter lzert under en betingelse i treningssituasjoner, til andre
hverdagssettinger (Eldevik & Kazemi, 2016; Ghezzi & Bishop, 2008; Lovaas et al., 1979).
Dette understreker viktigheten av @ gve pa de samme ferdighetene pa barnets ulike
hovedarenaer og at hele oppvekstmiljget er involvert i opplaeringen. Laeringsprosessen er
den fremste utviklingsressursen barn har til radighet og skal bidra til 8 styrke deres
livsdyktighet. For barn som har behov for individuelle oppleeringsplaner (IOP) er malet &
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mobilisere deres personlige laeringsressurser og sgrge for a ivareta eventuelle behov for
funksjonsstgttende og kompensatoriske hjelpemidler, blant annet ASK. Samtidig ma
undervisningen tilpasses variasjoner i dagsform. For & kompensere for eksekutive
funksjonsvansker og merbelastningen dette kan medfgre, vil det vaere viktig & tilby
eleven eksternalisert eksekutiv stgtte (Yeager & Yeager, 2013). Dette er i hovedsak
visuell stgtte i form av dagsplan, arbeidsplaner, handlingskjeder, timestokk, o.l., som,
som hjelper elevene i forbindelse med svakere planleggingsevne, méalorientering og
arbeidsminnekapasitet (Ozonoff et al., 2000). Som forebyggende tiltak mot utfordrende
atferd pa grunn av sensorisk fglsomhet og overbelastning, foreller bade foreldre og
spesialpedagog om god effekt ved bruk av hodetelefoner og musikk nar barnet deltar pa
sosiale arenaer. Kompensatorisk stgtte kan ogsa frigjgre hjernekapasitet til andre
oppgave og reduserer risikoen for kognitiv overbelastning (Bakken, 2015).

4.3.2.1 Atferdsanalyse og positiv forsterkning

Atferd er ifglge Skinner (1965) lovmessig og arsaksbestemt og atferdsanalyse viser seg a
vaere en sentral del av forebyggingsarbeidet ved utfordrende atferd. Ved bruk av
atferdsanalytiske prinsipper forsgker sentrale naerpersoner @ avdekke miljgmessige
betingelser som pavirker og opprettholder utfordrede atferd hos enkeltpersoner. Dette
innebaerer & reflektere rundt foranledningen til bestemte handlinger eller atferder, hva
som skjer i etterkant av handlingen og sannsynligheten for at den spesifikke handlingen
vil gjentas (Isaksen & Karlsen, 2015; Sturmey, 1996). Slike kartlegginger og analyser
kan gjgre det mulig 8 forutse atferden og dermed endre betingelsene slik at det
forekommer atferdsendring (Skinner, 1965; Skjerve & Reichelt, 2019). For eksempel
fortalte en spesialpedagog at de etter en uanmeldt branngvelse oppdaget at «mange
elever syns det er vanskelig § std ute og vente til det gis klarsignal p& & g8 inn i bygget
igjen. Derfor har vi ordnet handlingsremser til hver elev som sier noe om
hendelsesforlgpet og hva som skal skje i situasjonen». En annen gang hadde hun laget
en «fin og fjong» tematavle tilknyttet gdtur sammen med en elev, med bilder av ulike
ting de kunne se langs veien. Da en buss kjgrte forbi, gikk eleven i fullt angrep pd henne.
Ved & analysere situasjonen i ettertid s& hun det som naturlig at eleven trodde de skulle
kjore buss fordi det var gitt for lite forberedelser: «der oppstod det en misforst8else og
det han ville kommunisere med atferden (sinne og angrep) var at han ville sitte p&
bussen». Resultatene fra atferdsanalysen benyttes til & utarbeide tiltak, som er effektiv
og minst mulig inngripende for eleven (Holden, 2005). Eksempler som intervjupersonene
nevner er handlingsremser, miljgregler og situasjonsbeskrivelser som elevens
undervisningsteam er forpliktet & forholde seg til, slik at atferdsresponsen er mest mulig
lik. Atferdsanalyse bidrar dermed til 3 utvikle velfungerende systemer rundt
enkeltelevene, og de iverksatte tiltakene ma jevnlig evalueres og tilpasses.

En spesialpedagog fortalte at det i situasjoner med utfordrende atferd og utagering
«utelukkende blir kaotisk, og det handler om & bevare roen utad». 1 et
forebyggingsperspektiv fremmes viktigheten av at «det er tydelig og positiv ladet
kommunikasjon, og at det gis minst mulig respons p8 negativ atferd». Miljgregler,
situasjonsbeskrivelser, handlingskjeder og andre forebyggende tiltak kan dermed virke
betryggende for bade eleven og ansatte siden det er en felles forstaelse og konsekvent
situasjonshandtering og ivaretakelse av eleven. En spesialpedagog gjentok i intervjuet
betydningen av at elevene far forst3else for effekten av arsak-virkning i laerings- og
utviklingsarbeidet, og positiv forsterkning brukes som virkemiddel for 3 fa til dette: «det
har veldig god effekt og er nesten det eneste virkemiddelet vi har til dem som ikke er
opptatt av ros, tommel opp. A finne disse gode forsterkerne er ngkkelen for & etablere en
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forst8else p§ hva kommunikasjonsbildene betyr». Forsterkning knyttes i atferdsanalysen
til 3 gke eller redusere sannsynligheten for at atferd gjentar seg (Skjerve & Reichelt,
2019). Mat, slikkerier og forskjellige former for drikke er de mest populaere forsterkerne i
arbeidet med barn med utviklingsforstyrrelser fordi de er effektive hos de aller fleste og
er enkle 8 levere presist etter atferd (Horne & @yen, 2007). Likevel fortalte
spesialpedagogene om utfordringer knyttet til riktig bruk av positiv forsterkning og at det
ofte kan skje at en kollega forsterker opp feil atferd ved & gi for stor forsterkning eller for
sent. For at forsterkning skal forekomme ma den presenteres umiddelbart etter respons,
helst innen 1-2 sekunder. Etter hvert som sekundene gar blir det vanskeligere &
kontrollere hvilken atferd som forsterkes (Malott & Shane, 2014). Utfordringer forbundet
med dette knyttes til ansattes uoppmerksomhet og i noen tilfeller manglende
kompetanse pa feltet. Skinner (1965) pdpekte ogsa betydningen av motivasjonsrelaterte
faktorer nar atferden forstds og forklares. Gjennom atferdsanalysen kan de ansatte
identifisere hvilke betingelser som opprettholder atferden og hvordan mgnsteret er i
forsterkersituasjoner (Skjerve & Reichelt, 2019).

4.4 Barnets oppvekstmiljg

Tidlig innsats refererer til innsats pa et tidlig tidspunkt i barns liv og inngripen nar
problemer oppstar eller avdekkes (Bjgrnsrud & Nilsen, 2012a; Meld.St. 16 (2006-2007)).
Bondy & Frost (2001) hevder for eksempel at intensive intervensjoner i tidlig alder kan
bidra til at sprak- og kommunikasjonsvansker hos individer med ASF kan reduseres fra
en forekomst pa 50 % til 15 %. Effekten av arbeidet vil bli langt stgrre og varig dersom
det arbeides med samme problematikk i flere gkologiske delsystem og med interaksjon
mellom disse, enn dersom arbeidet utelukkende rettes mot individet (Bronfenbrenner,
1986). En bevisstgjgring rundt arbeidet med kvalitetsutvikling, er ogsa sentralt for at
tiltakskjeden skal virke som et stgttesystem som tidlig oppdager og griper inn overfor
vansker og barrierer for laering og utvikling pé’l adekvate mater (Herlofsen & Nilsen,
2019). Tidlig, méalrettet og tilpasset hjelp kan for individer med ASF redusere risikoen for
utvikling av depresjon og andre psykiske problemer som ofte er reaksjon pa@ omverdenen
og kravene som stilles (Autismeforeningen, U.3.).

Tidlig diaghose, informasjon til alle bergrte, tilpassede krav og god assistanse utgjgr,
ifslge Autismeforeningen (u.d) grunnpilarene i langsiktige tiltak. Nar
spesialisthelsetjenesten fullfgrer en diagnostisk utredning, er det viktig at barnets
foresatte og eventuelt personen selv, far informasjon om sine rettigheter. En forelder
fortalte derimot om for darlig faglig stotte og manglende oppfglging fra
spesialisthelsetjenesten etter diagnosen ble stilt:

Jeg mener at spesialisthelsetjenesten burde hatt en mer fremoverlent rolle med tanke p& 3
kommunisere til oss foreldre hvordan man skal mgte et barn som ikke har verbalsprdk og
hvilke utviklingstrekk en ser. De har jo haugevis med erfaring, sa de kunne hatt en
rettledersrolle i forbindelse med dette. Ellers har vi hatt god oppdekking pa alle bauer og
kanter, et veldig bra tilbud fra kommunen. Men der opplever jeg et hull og vi savner en
slags kontinuitet.

Gjennom veiledning kan spesialisthelsetjeneste bruke sin spesialiserte fagkompetanse pa
det aktuelle fagomradet for & hjelpe foreldre og andre sentrale personer til @ bli mer
effektive i rollene sine (Gelso & Fretz, 2001; Vogt, 2016). Faren fortalte videre at
manglende spesialisert oppfglging har medfgrt at de har matte gjort egne undersgkelser
for & finne riktig behandlingstilbud eller alternative medikamentbehandlinger
(sgvnpreparater), som for gvrig ogsa medfgrte atferdsmessige utfordringer pd grunn av
bivirkninger. Som han selv sa «n§ er vi p8 siden av det som handler om kommunikasjon
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og autisme, men tross alt s§ inng8r det i en helhet for oss». Det er ingen tvil om at
samordnet innsats er ngdvendig i arbeidet med alvorlige og sammensatte vansker, og i
et systemorientert og forebyggende arbeid (Vogt, 2016; Nordahl, et al., 2018). I alle
gkologiske delsystem vil det dermed veere faktorer som enten direkte eller indirekte
fremmer, forebygger eller hemmer barn og unges fysiske og psykiske helse, laering og
utvikling (Bronfenbrenner, 1979; Bronfenbrenner & Morris, 1998). Systemnivaet
(makronivaet) lager rammer som de enkelte relasjonene fungerer innenfor. Maten en
spesialpedagog utgver sine arbeidsoppgaver, vil virke inn pa spesialpedagogens forhold
til den enkelte elev. I tillegg vil forhold mellom hjem og skole, virke inn pa relasjonene
innen hvert mikrosystem (Bronfenbrenner, 1979; Drugli, 2012). Kulturen pa skoleniva,
vil danne mer overordnede rammer som pavirker bade elever og ansatte, og regulerer de
ansattes atferd gjennom de rollene de far. For eksempel vil rammebetingelsene i
laereplan og opplaeringslov pavirke lzerere og andre ansatte sine muligheter til & styrke
egen kompetanse, gi tilpasset opplaering og bygge et tilrettelagt lzeringsmiljg rundt
enkelteleven (Helsedirektoratet, 2015). Helheten gir mening til det som skjer innen de
enkelte enhetene, og motsatt (Drugli, 2012). Ved gnske om atferdsendring er det derfor
viktig & ikke kun rette sgkelyset pa det individet gjor, men i stgrst mulig grad sette
sgkelys pa miljgmessige variabler som etablerer, utlgser og vedlikeholder den
utfordrende atferden. Nevroutviklingsforstyrrelser gjgr mennesker mer sarbare i & utvise
visse typer utfordrende atferd, men det er den sosiale settingen og miljgbetingelser som
bidrar til & utlgse og opprettholde atferden (@zerk & @zerk, 2020).

4.4.1 Samarbeid

En spesialpedagog poengterte «arbeidet rundt eleven ikke er bedre enn det svakeste
leddet», og at manglende samordnet innsats i stor grad bremser laeringen og utviklingen
til elever med kommunikasjonsvansker. Et godt samarbeid mellom kolleger, ulike
yrkesgrupper og instanser og med foreldre, forutsetter evne og vilje hos alle involverte.
Holdningene til partene m& bzere preg av gjensidig respekt, verdsettelse av andres
bidrag og at man gjennom felles innsats kan finne gode og samordnede Igsninger og
hjelpetiltak. Dette innebaerer i noen tilfeller 8 veere villig a tilsidesette saertrekk ved egen
faglig tilnaerming. Et godt samarbeid dreier seg ogsd om etableringen av gode relasjoner
mellom partene (Vogt, 2016). Det vitnet for eksempel om god samarbeidsrelasjon da
ansatte i avlastningstjenesten ringte til et barns lzerer pa kveldstid for & avklare hva
barnet forsgkte a formidle da det ble svaert fortvilet og selvskadende over & ikke bli
forstdtt. Planlegging og den praktiske gjennomfgringen av hjelpetiltakene avhenger i
tillegg av god ledelse og koordinering, med vekt pd klarhet i malsettinger, arbeidsmater
og ansvarsfordeling (Stangvik, 2001). For @ oppna dette er det er en fordel at
arbeidsgruppen er noksa stabil og mgtes regelmessig for vurderinger og oppfglging av
tiltak (Vogt, 2016). Intervjupersonene uttrykte gnske om tettere samarbeid mellom
barnets hovedarenaer og at dette inkluderer flere samarbeidsmgter, plattformer for &
dele erfaringer og kursing og opplaering i for eksempel ASK. En spesialpedagog uttrykte:
«dette med § ha jevnlige samarbeidsmgater er alfa omega. Det skulle ogsd veert litt mer
rom og tid for at skole kan komme og veilede p§ bolig og foreldre»

Tydelige og samstemte system bestdende av gode faggrupper og godt samarbeid mellom
de ulike arenaene, preget av god kommunikasjon, felles forstaelse og at det arbeides
mot de samme tydelige malene er ifglge spesialpedagogene essensielt i
oppleeringsarbeidet. Haracopos & Luckow (2003) understgtter betydningen av at
neerpersonene har en felles holdning og tilnaerming til eleven. De hevder at dersom
enkelte opptrer aksepterende og stgttende til barnets forsgk pa grensesetting eller
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medvirkning, mens andre hindrer barnet i 8 gjennomfgre gnskene sine, vil dette bade
veere urimelig og uakseptabelt overfor eleven. Det vil ogsa virke forvirrende,
uforutsigbart og vanskelig for eleven & forholde seg til. Det er derfor ingen tvil om at
samordnet innsats er ngdvendig i arbeidet med bade alvorlige og sammensatte vansker
hos barn og unge i et systemorientert og forebyggende arbeid (Vogt, 2016; Nordahl et
al., 2018).

4.4.1.1 Hindringsfaktorer i samarbeidet

Det er gjennomgaende at noe av det viktigste for spesialpedagogene er at barnets
kommunikasjonshjelpemidler alltid er tilgjengelig og blir aktivt brukt pa alle arenaer. I
tillegg nevnes ulikt engasjement som en viktig hindringsfaktor i det tverrfaglig- og
foreldresamarbeidet. Som en spesialpedagog papekte, har «alle parter alt § vinne p& §
laere dem 8 kommunisere. Dette er jo sprket til disse elevene». De mener barnas
arenaer ma samarbeide tettere fordi:

Det bremser veldig utviklingen og laeringen til elever med kommunikasjonsvansker. Vi
kunne ha kommet mye lengre hvis alle hadde dratt i samme retning. Jeg syns det er trist a
hgre nar maskinen bare blir liggende i sekken hjemme eller pa avlastning med forklaring at
det bare er skolen som styrer med det.

Dette strider ogsd mot forskningslitteraturens dokumentasjon av barn med ASF behov for
mange repetisjoner i innleeringen og vanskeligheter med & generalisere ferdighetene fra
treningssituasjoner til hverdagsaktiviteter (Eldevik & Kazemi, 2016; Ghezzi & Bishop,
2008; Hernes & Larsen, 2012; Lovaas et al., 1979) Samtidig papekes det:

Foreldregruppen er ofte veldig sliten og gar i en slags overlevelsesmodus, og seerlig hvis
mye atferd er involvert. Da er det vanskelig & pushe pa at de ma bruke hjelpemiddel slik at
barnet deres f&r mulighet til 8 kommunisere. Sa jeg mener at ofte kan det vaere lettere a fa
til et samarbeid med omsorgsboliger, for der er det en slags kultivering

En far forklarte at de hjemme ikke har de samme mulighetene og ressursene som skolen
og avlastningstjenesten til & gi datteren tett oppfglging til enhver tid. I tillegg til
begrenset ressurser og tid, kan andre hindringsfaktorer dreie seg om urealistiske
forventninger til samarbeidet, lite kunnskap om hverandre, uoversiktlige rutiner, lite
samhandlingskompetanse, for lite prioritet i ledelsen, at gevinsten av samarbeidet virker
asymmetrisk og at samarbeidet oppleves palagt (Nordahl et al., 2018). En
spesialpedagog understrekte «jeg tror ikke det handler om vilje, men om tid, rett og
slett. Det er jo utfordrende § ha barn med autisme og mye utagering, som vi ofte har hos
oss». Det finnes lite statlige foringer for hvordan foreldresamarbeid skal framg3, og
Barneombudet (2017) hevder at foreldrenes perspektiver pa elevenes behov, styrker og
utfordringer i liten grad vektlegges. De dokumenterer at flere foreldre opplever et darlig
samarbeid med skolen, og at skolen snakker et fagsprak de ikke forstar som hindrer
mulighet for god relasjon og felles forstdelse. I tillegg unngar flere & klage fordi de er
redde for at det skal pdvirke barnets oppleaeringstilbud.

4.4.2 Relasjoner

Foreldrene ga uttrykk for at kommunikasjonen mellom dem og barnet sitt fungerer
relativt godt fordi de kjenner dem og det i stor grad handler om & «dechiffrere og dekode
mye av den manglende verbale kommunikasjonen». Det presiseres ogsé at
utenforstdende som ikke kjenner dem kan ha vanskeligheter med 8 forstd barnets
kommunikative signaler som enkeltord, kroppssprak, gester, handlinger eller utfordrende
atferd. Samtidig fortalte en at «i situasjoner hun ikke blir forstdtt bli hun sint, skriker og
er lei seg. Vi har mange eksempler p§ at hun gr8ter og vi ikke vet hvorfors.
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Spesialpedagogene argumenterte for at en i mange tilfeller kan ga glipp av viktig
informasjon dersom en ikke er observant nok pa elevens kroppssprak: «dersom elevene
fér tilgang til og anledning til § bruke rike kommunikasjonsverktgy, kan de f§ mulighet til
8 kommunisere om noe som naerpersonen ikke har tenkt p§ engang». En eksemplifiserte
med at det kan vaere at eleven har fatt gye pa eller ser frem til noe som tar stor plass i
hodet deres og som de gnsker & snakke om. Forskning understgtter relasjonens
betydning for laering og emosjonell, kognitiv og sosial utvikling (Lewis, 2003; Rutter &
Rutter, 2000; Schibbye, 2009).

Det er ogsd godt dokumentert at gode relasjoner mellom ulike mikrosystem
(mesosystemet) vil pdvirke regulering av barnas atferd og fungere som grunnlag for
trygghet, utforskning, mestring og leering (Juul & Jensen, 2002; Rhodes et al., 2004; Ryff
& Singer, 2001). Foreldrene papekte pa sin side «han har ulike m&ter § opptre p§ i
samspill med ulike personer og arenaer og alle rundt han har sine egne
samspillsteknikker og kommunikasjonsmdter». 1 tillegg fortalte en forelder at sgnnen ofte
tar seg ut nar han er pa skolen eller avlastning, og dermed er sveert sliten ndr han
kommer hjem og har behov for & slappe av. Bakken (2015) bruker begrepet kognitiv
overbelastning for @ beskriv resultatet av merbelastningen som blant annet personer
med ASF opplever ved mangelfull tilrettelegging. Dette innebaerer at hjernen blir «svaert
sliten» fordi personen blir konfrontert med for mange vanskelige oppgaver over tid. Nar
en elev med ASF opplever kognitiv overbelastning over lengre perioder, kan dette fagre til
nedstemthet, funksjonsfall, prestasjonsangst og fysiske og psykiske plager (Bakken,
2015). En spesialpedagog fortalte «er det en voksen de er trygge p8, er dem ofte
roligere enn hvis det er en utrygg voksen eller en de ikke kjenner s§ godt. At man har
god kjemi, har ogsa betydning». Partene vet hva de kan forvente av hverandre, hva ulike
signaler og atferd hos den andre betyr og hvilke grenser som eksisterer (Pianta et al.,
2003; Drugli, 2012). Samtidig argumenterer hun for at det ofte forekommer mest
utagering mot de personene som eleven kjenner best og er tryggest pa, «den man
elsker, tukter man». En god relasjon preges ogsd av at barnet kan bruke
tilknytningspersonen som trygg base eller sikker havn i utrygge situasjoner (Bowlby,
1988). For eksempel kan eleven ha opplevd stressende situasjoner rett fgr eller sammen
med en annen mindre trygg person, og dermed tar ut frustrasjon eller redsel mot
tilknytningspersonen som utviser emosjonell stgtte og engasjert i 8 tolke elevens
signaler. En tillitsfull relasjon er verken noe en ansatt kan kreve eller forutsette, men
gjgre seg fortjent til igjen og igjen (Skau, 2017). Barneombudet (2017) uttrykker
bekymring for at skolene ikke sikrer stabile ressurser og rammer til disse elevene.
Positive relasjoner gir gode Iaeringsvillk%r og barn som trives og fgler trygghet, vil vaere
bedre rustet til & lzere og utvikle seg (Hattie, 2009). En forelder understrekte behovet for
at det er faerre og faste ansatte rundt datteren, ettersom det i dag er mange ulike
mennesker som jobber med henne pa de ulike arenaene. Elever med ASF er szerlig
sarbare for personalskift og kan lettere bli stresset og frustrert, og dermed mindre
mottakelig for lzering. Ledelsen ved skolen har ifglge Statped (2022a) et saerlig ansvar
for & bygge gode team rundt eleven og utarbeide og sikre gode overgangsrutiner ved
personalskifte. Nar elevene fgler seg trygge, frigis deres energi til lsering og utforskning
(Bergin & Bergin, 2009).

4.4.3 Et ASK-vennlig miljg

Spesialpedagogene gjentok gjennom intervjuene at funksjonell kommunikasjon for
elevene forutsetter at hjelpemidlene som trengs er tilgjengelige for dem. Dette krever
ikke bare innsats fra den enkelte spesialpedagog, ansatt eller andre ngkkelpersoner, men

48



avhenger ifglge en spesialpedagog av statlige og lokale fgringer som stiller krav til
ledelsen og de ansatte i skolen. Inkludering forutsetter at idealet gjennomsyrer hele
skolens institusjon og at skoleeiere, leerere, fagarbeidere, foreldre og elever deler de
samme inkluderende og demokratiske verdiene (Haug, 2017). Alle norske barn har rett
til en inkluderende skole som fremmer helse, trivsel, trygghet og lzering, og der
mangfoldet anerkjennes som en ressurs (Kunnskapsdepartementet, 2017). Prinsippet er
sterk forankret i norske lover og styringsdokumenter, men sier lite om hvordan
inkluderingsidealet fungerer i praksis. Ifglge en spesialpedagog, dreier det seg blant
annet om, 3 tilrettelegge det fysiske skolemiljget slik at det blir mer ASK-vennlig. For
eksempel bgr skolemiljget merkes med bilder og plakater slik at ogsa elever uten
funksjonelt talesprdk eller leseferdigheter blir inkludert i livet i skolen. Som hun selv
papekte, er «bilder noe alle kan forstd». Universell utforming av omgivelsene bidrar til &
inkludere hele elevmangfoldet, og er forankret i opplaeringsloven (2021) og likestillings-
og diskrimineringsloven (2022). Uforstaelige miljo kan skape utrygghet, frustrasjon og
kaos, og dermed utlgse utfordrende atferd (NAKU, 2021). Ved 3 ta fgrende prinsipp om
inkludering og mangfold p& alvor, vil alle elever oppleve at de har en naturlig plass i
fellesskapet, at de kan vaere seg selv og mottar likeverdige utviklingsmuligheter
(Kunnskapsdepartementet, 2017; (Meld. St. 6 (2019-2020)).

«En ASK-vennlig skole forutsetter ifalge en spesialpedagog ogs8 at ledelsen driver
opplysningsarbeid og at de som jobber med ASK har hgy kompetanse innenfor
fagomr8det og forst8else for nytteverdien». Dette sa hun pa bakgrunn av en opplevelse
av at flere i elevenes oppvekstmilje «har en oppfatning av at § bruke ASK er valgfritt og
at de ikke fgler forpliktelse til det». Det er ifglge henne en konsekvens av manglende
kunnskap om, engasjement for og lokale og statlige fgringer om ASK. «Ikke minst m&
personalet som arbeider med ASK f§ planleggingstid til § produsere ASK-materiell fordi
dette er en kontinuitetsprosess der materiell regelmessig blir gdelagt. For eksempel kan
det bli kastet og det kan komme mat eller kroppsvaeske p8». Dette understgtter i tillegg
viktigheten av at utstyret, seerlig digitale enheter, er brukervennlige slik at elevene kan
administrere disse selv (for eksempel legge til lading) og dermed ikke vaere avhengig av
engasjementet til omgivelsene. En av dem sa «jeg har sett i §r etter &r at
opplaeringsopplegget stopper opp n8r materiellet blir odelagt. Elektroniske hjelpemiddel
mé t8le stat og at svaksynte eller elever med d&rlig h8ndkoordinasjon baler med
ladeledninger». Brukervennlighet argumenteres for & kunne gke elevens selvstendighet
og kommunikasjonsmuligheter. En annen fortalte at de alltid har lavteknologiske former
for ASK tilgjengelig dersom det digitale hjelpemiddelet blir gdelagt og ma sendes inn til
reparasjon. Samtidig argumenteres det for «disse gir ikke eleven like stort utvalg og
repertoar som et digitalt hjelpemiddel». Forutsetningene for laering og tilrettelegging
stiller hgye krav til de ansattes faglige og pedagogiske kompetanse og til hvordan
lzererkollegiet, skoleledelsen og skoleeier stgtter laerernes arbeid med elevene (NOU
2014: 7; Opplaeringslova, 2022). Det er et godt poeng ndr spesialpedagogen hevder:

Da mener jeg at alle ansatte som jobber med elever som har behov for ASK, skal kunne
faget sitt like godt som en matematikklaerer som skal undervise i matematikk. Du skal ikke
slippe til uten at du kan det, og hvis du ikke kan det ma du lzere deg det. Det burde ikke
vaere valgfritt 8 bruke ASK.

A anerkjenne ASK som et sprak kan pavirke ASK-brukernes rettigheter, folelse av aksept
og likeverd (Naess, 2015). I tillegg hevder Naess (2015) at dette vil pavirke fagpersoners
forstdelse av ASK og det pedagogiske tilbudet elevene mottar. Berikelsesperspektivet
fremhever elevmangfoldets verdi og betydningen av & mgte den store variasjonen blant
barn med respekt og positivt engasjement. Dette inkluderer & gi eleven positiv
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oppmerksomhet og opplevelse av & vaere verdsatt, pa bakgrunn av at ingen kan fratas
laerings- og utviklingsmuligheter til tross for deres szerlige hjelpebehov (Befring,
2019b).Spesialpedagogene gjgr avdelingsleder, rektor, kommunen og staten og andre
instanser i ekso- og makrosystemene ansvarlig for at slike prinsipper ivaretas ved & stille
krav og legge fgringer for det pedagogiske arbeidet i et ASK-vennlig miljg.
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5 Avslutning

Nar vi i dag leser om autismespekterforstyrrelse er det ofte i negative sammenhenger
knyttet til utfordrende atferd, samhandlingsvansker, overdreven bruk av tvang og makt
og uheldige utviklingsmgnster. Det brukes i liten grad anerkjente kunnskapsbaserte
intervensjoner og det er splittede oppfatninger rundt hva som er de beste tilnaermingene
knyttet til problematikken. Det er i tillegg ulike meninger om ansvarsfordelingen i
forbindelse med laering og utvikling, noe som reflekterer manglende samstemthet og
helhetlig innsats. I dette avsluttende kapittelet vil studiens hovedfunn presenteres og
konkluderes i lys av problemstilling og forskningsspgrsmal. Avslutningsvis vil egne tanker
og refleksjoner rundt tema og funnene presenteres.

5.1 Oppsummering av studiens hovedfunn

Denne studien har forsgkt a8 belyse problemstillingen «Hvordan kan sprak- og
kommunikasjonsvansker utlgse utfordrende atferd hos individer med
autismespekterforstyrrelse?». For & avgrense temaet ble det i tillegg formulert tre
forskningsspgrsmal som setter sgkelys mot en helhetlig forstaelse av utlgsende faktorer
som forbindes med barnets diagnoser og komorbide lidelser, miljgbetingelser og barnets
oppvekstmiljg. Det var blant annet gjennomgaende i intervjuene og den deltagende
observasjonen at utlgsende faktorer ofte var knyttet til misforstaelser eller feiltolkninger
bdde av diagnostiske-, situasjonsbetingede- og relasjonelle faktorer. Selv om
autismespekterforstyrrelse kjennetegnes ved betydningsfulle avvik i sosialt samspill,
sprak- og kommunikasjonsmgnstre og begrensede og gjentagende interesser og
aktiviteter (APA,2013; WHO,2018), kan likevel ikke forstyrrelsen isolert sett forklare
sprak- og kommunikasjonsvansker. Blant annet forbindes ASF ofte med tilleggsvansker
som ogsa pavirker sprakutvikling, laering og sosial fungering (Irvine et al., 2016; Lai et
al., 2014; Lundstréom et al., 2011). ADHD og angstlidelser er blant de vanligste
tilleggsvanskene, og forskningslitteraturen antyder at begrensede sosiale og
sprakstimulerende erfaringer kan medfgre svikt i sprakutviklingen (Doussard-Roosevelt
et al., 2003; Konstantareas et al., 1988; Lord et al., 1983; Siller & Sigman, 2002).
Utfordringer med & gi adekvat respons i bade verbal og nonverbal sosial kommunikasjon,
kan ogsa forklares i lys av gruppens tendens til overselektivitet som gjgr dem
uoppmerksomme pad vesentlige elementer og komplekse kommunikative signaler som
kroppssprak, gester, blikk, intonasjon, o.l.) (Ghezzi & Bishop, 2008; Haymes, 1995;
Lovaas, 2003). Slike utfordringer og manglende evner eller muligheter til 8 gi uttrykk for
sine ubehag kan derfor utlgse stressfglelser, og sma forandringer kan utlgse kraftige
reaksjoner (Hallett et al., 2010; Statped, 2022b; Surén, 2020). Det stiller videre krav til
at oppvekstmiljget tilrettelegger og gjgr supplerende og alternative
kommunikasjonsformer tilgjengelig for barnet. Det er ulike oppfatninger blant
intervjupersonene om hvem som har ansvar for en slik tilrettelegging, men det
argumenteres i lys av forskningslitteraturen for ngdvendigheten av et helhetlig og
samstemt system der barna far mulighet til 8 bruke hjelpemidlene pa ulike arenaer.
Dette fordi barn med ASF ofte har repetisjon i innleeringen og vanskeligheter med 3
generalisere ferdighetene fra treningssituasjoner til hverdagsaktiviteter (Henres &
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Larsen, 2012; Eldevik & Kazemi, 2016; Lovaas et al., 1979; Ghessi & Bishop, 2008). Det
forutsetter opplysningsarbeid, kunnskapsutvikling og holdningsendring slik at alle
sentrale personer blir i stand til & ivareta barnets rettigheter innenfor opplaering og ellers
i samfunnslivet. Dette inkluderer opplaeringsansvarliges faglig, pedagogiske og
relasjonelle kompetanse i mgte med barnet og samstemte samarbeidsrelasjoner mellom
barnets ulike hovedarenaer (NOU 2014: 7, 2014; Opplaeringslova, 2021; Pianta et al.,
2003; Drugli, 2012; Vogt, 2016). I tillegg ma dette inkludere anerkjennelse av
alternative og supplerende kommunikasjonsformer (ASK) som eget sprak. Uheldige
konsekvenser pa@ bakgrunn av mangelfull tilrettelegging, kan gi seg utslag i
utviklingsmessig stagnasjon (regresjon) og overdreven bruk av tvangstiltak for @ stoppe
og regulere utfordrende atferd (Helsetilsynet, 2008, 2014; Stubrud, 2015).
Forskningslitteraturen understgtter spesialpedagogenes erfaringer med bruk av operante
leeringsbetingelser og positiv forsterkning i innlaering av ferdigheter. Gjennom
atferdsanalyser kan sentrale personer reflektere over og vurdere tiltak, holdninger og
andre miljgbetingelser som i stor grad pavirker barnets atferd, leering og utvikling
(Skinner, 1965; Skjerve & Reichelt, 2019; Sturmey, 1996). Alle norske barn har ogsa
rett til en inkluderende skole som fremmer helse, trivsel, trygghet og laering, og der
mangfoldet anerkjennes som en ressurs (Kunnskapsdepartementet, 2017). Inkludering
av ASK-elever forutsetter at idealet gjennomsyrer hele skolens institusjon og stiller krav
til universell utforming av skolemiljget og likeverdige muligheter (Haug, 2017;
Oppleeringslova, 2021).

5.2 Avsluttende refleksjoner

Skolen er ogsa forpliktet til 8 mgte alle elever pa en likeverdig mate uavhengig av
laeringspotensial, talent eller stgttebehov, slik at de far mulighet til 8 oppleve
laeringsglede og mestring (Kunnskapsdepartementet, 2017; Opplaeringslova, 2019). Det
stilles derimot fa krav til foreldre og avlastningstjenestens rolle i opplaeringsarbeidet.
Derfor argumenteres det for at opplysningsarbeid og kunnskapsutvikling er det viktigste
virkemiddelet for at alle hovedarenaer far forstaelse for viktigheten av funksjonell
kommunikasjon gjennom ASK. Det handler videre om & ivareta grunnleggende behov
gjennom til & uttrykke sine gnsker og behov, og det er av stor betydning for mennesker
& kunne pavirke hverdagen sin slik at de kan f& Empowerment i sitt eget liv.
Spesialpedagogikkens viktigste rolle er & fremme sarbare barns muligheter til en styrket
livskompetanse. Som det har blitt nevnt en rekke ganger gjennom denne
masteroppgaven er kommunikasjon grunnsteinen i alle typer mellommenneskelige
relasjoner og ulike former for spr‘a’uk formidler kommunikasjon. Funksjonell
kommunikasjon kan dermed virke forebyggende for utfordrende atferd og uheldige
utviklingslgp, og det argumenteres for at skolen og kunnskapsrike ansatte er den
viktigste forebyggende arenaen. Samtidig ma kunnskaper og holdninger overfgres til
barnets andre hovedarenaer slik at barnet mgtes av et helhetlig og samstemt
oppvekstmiljg som tar sikte pd & utvikle barnets livsmestrende ferdigheter. Det krever at
gruppen prioriteres gkonomisk og ressursmessig og at fenomenet forskes videre pa.

5.2.1 Videre forskning

Denne masteroppgaven kan betraktes som en eksplorerende studie som forsgker a
belyse en helhetlig forstaelse av utfordrende atferd hos individer med ASF. Studien
favner bredt og tar for seg mange sentrale temaer, og det er gjort et dypdykk i den
foreliggende forskningslitteraturen. Samtidig begrenses den av et lite datamateriale og
kvalitetsmessige implikasjoner knyttet til kvalitativ tilneerming. Til tross for at
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autismespekterforstyrrelse er et felt det gjennom &rene har blitt forsket mye pa, er det
likevel sdpass store variasjoner nar det kommer til symptombilde og komorbiditet at den
valgte forskningslitteraturen ikke er dekkende. Mye av forskningen retter sgkelys mot
sentrale kjennetegn ved autismediagnosen og hvordan dette kan gi seg utslag i
utfordrende atferd eller konsekvensene av darlig tilrettelagt opplaeringstilbud. Pa
bakgrunn av kompleksiteten knyttet til fenomenet, er det likevel relativt lite forskning
som retter sgkelyset mot en helhetlig forstaelse som ser sammensatte vansker hos
individer med ASF i lys av miljgbetingede faktorer. Samtidig rapporteres det om uheldige
utviklingsmessige utfall og at individer med ASF oftere utvikler sosiale, skolerelaterte,
emosjonelle, atferdsrelaterte eller psykiske vansker enn resten av befolkningen (Ottem &
Lian, 2008; Saito et al., 2017; Lundstrém et al., 2011). Derfor er det viktig & fortsette og
forske for 8 forstd og utvide kunnskapen pa feltet. For eksempel kan det i stgrre grad
rettes sgkelys mot individenes opplevelser i mgte med omverdenen slik at mistolkninger
om at individer med ASF ikke gnsker eller interesserte i sosial kontakt unngds og de i
stgrre grad inkluderes i samfunnet. Det forutsetter ogsa mer forskning pa hvordan sprak-
og kommunikasjonsferdigheter kan styrkes og funksjonell bruk og opplaering i ASK.
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