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Den tidiga spréakutvecklingen kan vara en indikator for den fortsatta
sprakutvecklingen, darfor dr det véardefullt att veta hur olika faktorer kan péverka den.
Det finns en 6kad medicinsk risk under forlossningen och den forsta tiden efter
fodseln om barnet fods prematurt eller 6verburet. Det har visat sig att barn som fods
prematurt kan ha en svagare spraklig utveckling dn jimnariga.

Pro gradu-avhandlingens syfte var att undersoka eventuella skillnader i den tidiga
sprakutvecklingen mellan prematura, fullgangna och 6verburna barn. Utdver det
kontrollerades dven paverkan av demografiska faktorer. Forskningsfrdgan var om det
finns skillnader i prematura, fullgdngna och dverburna barns tidiga sprakutveckling.

Avhandlingen ir en delstudie i projektet “Nycklarna till en god uppvéxt” som ér en
tvirvetenskaplig, longitudinell kohortstudie. Avhandlingens sampel var 745 barn,
vars fordldrar bedomde sprakutvecklingen med finska versionen av blanketten The
MacArthur-Bates Communicative Development Inventories (CDI) 1 13 och 24
manaders alder. Fordldrarna fyllde i en bakgrundsblankett om demografiska faktorer.

Resultatet i avhandlingen visade att de prematura hade ett signifikant mindre
expressivt ordforrdd och anvinde farre handlingar och gester i 13-ménadersildern én
de fullgdngna och 6verburna. De verburna barnen hade battre resultat dn fullgdngna
och prematura barnen i alla deltest, men skillnaderna var inte statistiskt signifikanta.
Det fanns ingen statistiskt signifikant skillnad mellan de prematuras, fullgdngnas och
overburnas receptiva ordforrdd vid 13-ménadersdldern eller expressivt ordforrdd och
yttrandemedellangd (MSL) vid 24-manadersaldern.

Av demografiska faktorerna framkom att flickorna hade ett storre receptivt och
expressivt ordforrdd, anvénde fler handlingar och gester i 13-méanaderséldern och
hade ett storre expressivt ordforrdd och yttrandemedelldngd (MSL) i 24-
ménadersaldern. Familjer vars minadsinkomst var 3000 euro eller under hade barnet
ett storre receptivt ordforrad dn barn i1 familjer vars inkomst var Gver 3000 euro. Barn
fran familjer med lag social status hade mindre expressivt ordforrddet och MSL vid
24-manadersaldern. Barn vars pappa hade forsenad talutveckling hade ett mindre
expressivt ordforrad i 24-manadersaldern.

Slutsatsen &r att i 13 och 24 manaders alder verkar sprakutvecklingen hos 6verburna
och fullgdngna barn se motsvarande ut, medan de prematura barnens sprakutveckling
skiljer sig 1 13-ménadersédldern i handlingar och gester samt 1 expressivt ordforrad,
men skillnaderna forsvinner till 24-ménadersaldern.

Nyckelord: barn, CDI, fullgangen, graviditetens ldngd, prematur, sprakutveckling,
overburen
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1 Introduktion

Barns sprakutveckling dr en komplex process som paverkas av flera olika faktorer och
dérfor ar det viktigt att undersdka om det finns riskfaktorer for sprakutvecklingen,
speciellt eftersom svaghet i den tidiga ordforradsutvecklingen kan vara en indikator {for
barnets fortsatta sprakutveckling (Kunnari & Savinainen-Makkonen, 2004).
Information om riskfaktorer pa sprakutvecklingen &r viktigt for bade prevention och
behandling av svérigheterna som kan forekomma. Enligt Timonens (2019) studie finns
det medicinskt storre risker i graviditeten, forlossningen och tiden efter fodseln hos barn
som fotts prematurt eller 6verburet (Timonen, 2019). Barn som fods prematurt kan ha
en svagare spraklig utveckling 4n jaimnariga fullgdngna barn (Stolt & Yliherva, 2017).
Det har inte hittats studier om 6verburenheten medfor risker for den tidiga
sprakutvecklingen men med tanke pa de medicinska riskfaktorer som dverburen

graviditet och forlossning medfor ar det viktigt att undersdoka dmnet.

1.1 Tidig sprakutveckling

Den tidiga sprakutvecklingen bestar av den pragmatiska, fonetiska, lexikala och
grammatiska utvecklingen fore tva ars aldern. I den tidiga sprdkutvecklingen utvecklas
den pragmatiska, fonetiska och lexikala mest, medan den grammatiska utvecklingen
borjar ta fart forst senare. Ordforradets storlek i tidig alder har visat sig ha ett samband
med den fortsatta sprakutvecklingen, bland annat med bdjning och bendmning av ord
samt fonologisk utveckling (Kunnari & Savinainen-Makkonen, 2004). Barn som snabbt
tar till sig nya ord har dven léttare att vara delaktiga i kommunikationen (Kunnari &

Savinainen-Makkonen, 2004)

1.1.1 Tidig pragmatisk utveckling

Den pragmatiska utvecklingen borjar tidigt efter fodseln dé barnet borjar soka efter
bekanta ansikten och roster och barnet 14r sig snabbt att urskilja mammans ansikte fran
andra (Nettelbladt, 2013). Vid sex veckors alder utvecklar barnet leendet, vilket &nnu da
upptrader framlockat av omgivningen. Vid tre ménader kan barnet le for att locka fram
reaktioner av omgivningen och vid 5—6 ménader borjar barnet uppvisa leendet till
bekanta personer. Utvecklingen av 6gonkontakten dr dven en viktig milstolpe for

barnets fortsatta pragmatiska utveckling (Nettelbladt, 2013).
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I den tidiga pragmatiska utvecklingen ar gesterna i en central roll,
eftersom de senare kommer borja fungera som kommunikativa funktioner, sdsom att
peka, ta och begira (Nettelbladt, 2013). I takt med att barnet utvecklar sitt talade sprak
minskar rollen av gesterna, men de forblir &nda i en central roll 1 kommunikationen.
Enligt Nettelbladt (2013) &r en av barnets forsta gester att stricka sig efter ett foremal,
vilken utvecklas vid fem manaders alder och borjar anvindas kommunikativt aningen
senare. | sju manaders alder brukar debuten f6r att vinka adjé forekomma, samtidigt
utvecklas ocksé en gest for att avvisa nigot, exempelvis genom att trycka bort nagot
eller ndgon. Omkring tio manaders alder utvecklas gesten for att villa bli upplyft, medan
pekgesten utvecklas mellan 9 ménader och 1;3 &r. Vid samma tidpunkt med
utvecklingen av pekgesten utvecklas dven nickning och huvudskakning. I 1-arsaldern
utvecklas gester for att visa, erbjuda och ge. Trots individuella variationer anses de
centrala kommunikativa gesterna ha debuterat och utvecklats hos barnet fore 15

manaders alder (Nettelbladt, 2013).

Utvecklingen av pekgesten brukar hiinga ithop med utvecklingen av de
forsta orden. Ge-och-ta-gesten ér en viktig gest for att senare léra sig att pakalla
uppmaérksamhet och att utveckla turtagningen. I flera tidiga kommunikativa lekar,
sdsom bendmningslekar, dr exempelvis ge-och-ta-gesten och pekgesten i en central roll.

I lekarna utvecklas dven barnets delade uppmérksamhet (Nettelbladt, 2013).

1.1.2 Tidig lexikal utveckling

Barnet forstar ord och tal redan fore det sjalv borjar producera ord (Lyytinen, 1999).
Barnet borjar forstd de forsta orden vanligtvis 1 8—10-méanadersaldern (Kunnari &
Savinainen-Makkonen, 2004), vilka vanligtvis dr verb eller substantiv. I 10—11-
madnadersaldern brukar barnets receptiva ordforrad borja utvecklas snabbare (Kunnari &
Savinainen-Makkonen, 2004). Det receptiva ordforrddet hos finsksprékiga barn i 12-
manadersaldern brukar vara mellan 60 och 90 ord (Stolt & Yliherva, 2017). Enligt
Lyytinen (1999) dr finsksprékiga barns receptiva ordforrdd i 12-ménadersaldern cirka
90 ord och i 14-manadersaldern 160 ord. Dock bor det beaktas att det kan vara svért att
veta vad barnet fOrstar och att tolkningsfel 1 bedomningen darfor kan férekomma
(Lyytinen, 1999). Enligt Fenson med flera (2007) &r engelskspréakiga barns receptiva

ordforrad 1 12-ménadersaldern 119 ord och i 18-manadersaldern 252 ord (Fenson m.fl.,
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2007). D4 barnet dr i 1;6-arséldern brukar det receptiva ordforrddet vara omkring 200
ord. I tvadrséldern &r det redan svart att bedoma barnets receptiva ordforrad eftersom

barnet lédr sig nya ord dagligen (Kunnari & Savinainen-Makkonen, 2004).

Tidpunkten dé barnet utvecklar sina forsta ord varierar, vanligtvis
fran 9—10-manadersalder till och med till 1;6-arsédldern (Kunnari & Savinainen-
Makkonen, 2004; Nettelbladt, 2007a). Barnets forsta ord brukar vara de som anvands
mest frekvent och som fonologiskt &r latta att producera, det vill sdga ord som é&r korta
och stavelsevis och motoriskt latta (Kunnari & Savinainen-Makkonen, 2004). De brukar
besta av konsonant-vokal-stavelser (Nettelbladt, 2007a). De forsta orden brukar vara
substantiv och det 4r universellt vanligt att de 4r exempelvis namn pa
familjemedlemmar, djur och djurléten, ord som hinger ihop med méltider och ljud fran
ljudande foreméal (Kunnari & Savinainen-Makkonen, 2004). D4 barnet har lart sig
mellan 50 och 100 ord brukar verben och adjektiven borja 6ka (Nettelbladt, 2007b). Det
ar dven vanligt att barnet tidigt utvecklar ord med vilka de kan paverka sin omgivning, i
finskan dr de exempelvis anna, lisdd och pois (ge, mera, bort). Barnets forsta ord &r ofta
aterkommande och bundna till vissa situationer och rutiner. I borjan handlar talet om

saker som hiander hir och nu (Nettelbladt, 2007).

I den tidiga lexikala utvecklingen gor barnet en hel del ver- och
underextensioner. Overextensioner betyder att samma ord kan ha flera betydelser,
exempelvis kan en sko betyda skorna i tamburen men ocksa att fara ut, medan
underextension &r da ett ord enbart betyder en sak sdsom att en boll enbart betyder
bollen pé girden men inte bollen i boken (Kunnari & Savinainen-Makkonen, 2004). Da
barnet 4r omkring 18 manader och det har lart sig cirka 50 ord, brukar det ske en sa
kallad ordforradsexplosion och i samband med det utvecklas talet fran ettordssatser till
flerordssatser (Kunnari & Savinainen-Makkonen, 2004). Ordforradsexplossionens start
brukar variera beroende pd barnets aktiva ordforrdd. Ordforrddsexplosionen brukar
delas in i tre faser. I den forsta fasen utvecklas frimst substantiven, 1 den andra okar
verben och 1 den tredje dkar funktionsord snabbt. D4 barnet har lart sig flera ord
behover ordforradet omorganiseras, vilket utvecklas genom att barnet borjar dver-, sido-

och underordna ordférradet (Nettelbladt, 2007).

I 18-ménadersaldern kan finsksprakiga barn producera 1 medeltal

70 ord och i 24-ménaderséldern 270 ord (Stolt & Yliherva, 2017). Dock é&r variationen
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stor och kan 1 24-manaderséaldern vara allt fran 50 ord till 6ver 500 ord (Stolt &
Yliherva, 2017). Enligt Kunnari och Savinainen-Makkonen (2004) kan finsksprakiga
barn i 18-manadersaldern producera 50—70 ord och 1 24-manadersaldern i medeltal 250—
300 ord. Efter tvaarsaldern utvecklas ordforradet med cirka 10 ord 1 dagen (Kunnari &
Savinainen-Makkonen, 2004). Enligt resultat i Lyytinens (1999) studie &r finsksprakiga
barns expressiva ordforrad i medeltal 7 ord i 12-ménaderséldern, 17 ord i 14-
manadersaldern, 70 ord i 18-méanadersaldern och 278 ord i1 24-manadersaldern
(Lyytinen, 1999). Hos engelsksprakiga barn ar det expressiva ordforradet i medeltal 10
ord i 12-manadersaldern, 16 ord i 13-manadersaldern och i 24-manadersaldern 307 ord
(Fenson m.fl., 2007). Enligt Fenson med flera (2007) har barn som i ett tidigt skede
utvecklar det expressiva och receptiva ordforrad ett storre ordforrad dn medeltalet &nnu
ett och ett halvt ir senare, vilket indikerar att det finns en bestdndighet 1 ordf6rrddets

kontroll.

1.1.3 Tidig grammatisk utveckling

Barns yttranden behdvs ofta fyllas ut for att de ska bli fullstdndiga. Ofta saknas det
andelser och funktionsord. Orsaken till att barn uteldmnar ord ar att de inte dnnu har
automatiserat det grammatiska systemet. Enligt (Hékansson & Hansson, 2007)
stadiemodell for den grammatiska utvecklingen pa svenska bestér det forsta stadiet
fraimst av ettords-yttranden eller inldrda fraser. Det forsta stadiet 4r da barnet ar 1;0 till
1;6 &r och yttrandemedelldngden (Mean Length of Utterance, MLU) i ord ar under tva
(Hékansson & Hansson, 2007). MLU beréknas som ett medeltal av 50—-100 yttranden
som barnet spontant producerar (Lyytinen, 1999). I det hir stadiet bojer barnet framst

substantiv (Hékansson & Hansson, 2007).

I det andra stadiet vid 1;6 till 2;6-arsaldern borjar barnet
kombinera ord forst till tvdordssatser och sedan till satser med flera ord (Hakansson &
Hansson, 2007). MLU ar 1,5-2,5 ord. Substantiven kan bojas 1 bestimd form och 1
pluralis, medan artiklar ofta utelimnas. Aven verbbdjning borjar forekomma, men hos
svensksprakiga barn uteldmnas verbet vara ofta. Ordfoljden borjar likna en vuxens
ordfoljd, men satsdelar kan uteldmnas. I fragor med frdgeord kan verbet eller frageordet
saknas 1 borjan. Ofta star negationer framfor verbet. Om bisatser forekommer, saknas

ofta bisatsinledaren. Ocksa prepositioner kan saknas (Hakansson & Hansson, 2007).
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Yttrandemedelldngden kan dven rdknas utifran barnets tre ldngsta yttranden som
fordldern har hort barnet siga (Maximum Sentence Lenght, MSL). MSL réknas utifrdn
att morfemen, den minsta sprakliga enhet med betydelseskiljande mening, i yttrandet
raknas ihop och divideras med tre (Lyytinen, 1999). I en studie med finska barn
framkom det att barn borjar boja ord efter att de utvecklat ett grundordférrad med vilket
de kan beskriva sin omgivning. I 18-manadersaldern var barnens MSL 1,8 morfem och i
spontantalet anviandes det 1 medeltal 3 bojningar. Efter det skedde en snabb utveckling
och vid 24 ménaders alder var MSL 5,7 morfem och i spontantalet anvéndes 9 béjningar
(Lyytinen, 1999). Barn som i 18-méanadersildern har kommit ldngre i1 sin morfologiska
utveckling bibehéller sitt forsprang dnnu ett ar senare (Lyytinen, 1999). Barn med
bredare ordforrad brukar producera liangre yttranden och ha bittre kontroll pa &dndelser

an jamndriga (Lyytinen, 1999).

Finsksprakiga barn i 24-manadersaldern anvinder i spontantalet
frimst presens- och imperfektform sdsom ottaa-otti (tar-tog), verben bojer de 1 forsta
och tredje person, ajan-ajaa (jag kor-den kor). Med genitiv beskriver de dgande form,
minun, ditin (min, mammas), och definierar platser med hjélp av kasusformer, kaapissa-
kaapista (i skapet, ur skapet). Partitiv anvidnds ofta bade i singular och plural,

exempelvis pihalla on poikia (pé gérden finns pojkar) (Lyytinen, 1999).

1.2 Definitioner pa de olika tidpunkterna for fodseln
En typisk graviditet &r cirka 40 graviditetsveckor och det berdknade
forlossningsdatumet ar raknat enligt de 40 veckorna. Graviditetsveckorna skrivs som

veckor+dagar, det berdknade forslossningsdatumet dr med andra ord 40+0 veckor

(Lehtonen & Parikka, 2017).

Barnet kallas prematurt om det fods mellan 22+0 och 36+6
graviditetsveckor. Om ett barn fods fore 22+0 graviditetsveckor &r det ett missfall.
Termen prematur hdnvisar pa att barnet fods for tidigt. Skillnaderna mellan prematura
barn dr dock stora och varierar ofta ocksd beroende pa barnets vikt. Ett prematurt barn
4r med andra ord alla barn fodda fore 37+0 graviditetsveckor. Ar barnet fott fore 32+0
ar det mycket for tidigt fott och om det ér fott fore graviditetsvecka 28+0 ar det extremt
for tidigt fott (Lehtonen & Parikka, 2017). Prematura barn kan ocksa variera pa

fodselvikten. Liten fodselvikt definieras som under 2500 gram, mycket liten fodselvikt
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som under 1500 gram och extremt liten fodselvikt som under 1000 gram. Om ett barn
fods fore 32+0 graviditetsveckor eller fodselvikten dr under 1500 gram talas det om
valdigt sma prematurer (Lehtonen & Parikka, 2017). I Finland f6ds 6ver 3000
prematura barn i aret, vilket motsvarar ett pa 20 fodda barn. Dock f6ds de flesta barn
nira det berdknade forlossningsdatumet och enbart 1 % av de nyfodda barnen f6ds som

vildigt sma prematurer (Lehtonen & Parikka, 2017).

Utover den berdknade tiden 40+0, anses ett barn som fods mellan
37+0 och 41+6 graviditetsveckor som fullgangen (Lehtonen & Parikka, 2017). Ett barn
som dr dverburet dr fott efter 42+0 graviditetsveckor (Lehtonen & Parikka, 2017). Ofta
sdtts fodseln 1 gdng pd grund av varierande orsaker redan vid 42+0 graviditetsveckor
eller senare, vilket ar orsaken till att antalet 6verburna barn varierar i olika ldnder och
olika sjukhus. Av graviditeterna i Finland &r ungefar 4-5 % &verburna (Timonen, 2019).
Orsaken till dverburenheten &r okénd och det finns enbart begrinsat med kunskap om
overburenhet. Riskfaktorer for 6verburenhet dr att mamman ar forstfoderska, ar 6ver 30
ar, har overvikt, har 1ag utbildningsniva, har svag socioekonomisk status, har ljus
hudfarg, har haft tidigare 6verburna foster eller att fostret &r en pojke (Timonen, 2019).
Aven i Kistka med fleras (2007) studie framkommer det en signifikant hogre risk att
den f6ljande graviditeten dr overburen hos mammor som tidigare har haft 6verburna
foster (Kistka m.fl., 2007). Overburenhet ir alltid en medicinsk risk, eftersom
moderkakans formaga att 6verfora syre och naringsdmnen till fostret forsamras med
tiden. P& grund av moderkakans bristande formaga att 6verfora syre till fostret vid
overburenhet dr risken for syrebrist fore, under och efter fodseln dubbelt storre jamfort
med fullgéngna graviditeter. Dodlighetsrisken under graviditeten och
nyfoddhetsperioden &r ocksa hogre hos dverburna foster (Timonen, 2019). Enligt
Campbell med flera (1997) ér dock risken for perinatal dodlighet hos dverburna liten da
dven Ovriga riskfaktorer beaktas, sisom mammans élder. De kom dven fram till att
Overburna barn som var stora vid fodseln var kopplade till en 6kad risk for modern,
medan Gverburna barn som var smé vid foédseln hade storre risker for komplikationer

vid fodseln (Campbell, Ostbye, & Irgens, 1997).
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1.3 Sprakutveckling hos prematura och 6verburna barn

Manga barn som fods prematurt utvecklar sitt sprak aldersenligt, men hos 2-ariga barn i
Finland som f6tts som véldigt sméd prematurer har det framkommit att 16—18 % har en
svag sprakligniva medan motsvarande procent hos fullgangna 2-&riga barn ar 8—10 %
(Stolt & Yliherva, 2017). Annu som 5-&ringar kan skillnaderna mellan den svaga
sprakliga nivan vara tva eller till och med tredubbel mellan de som f6tts som valdigt
sma prematurer och de som f6tts som fullgangna (Stolt & Yliherva, 2017). Om barn
som fotts som véldigt sma prematurer i 2 arsalder har ett litet ordforrad, talar i korta
satser utan dndelser eller har svagheter i sprakforstaelsen jamfort med jimnariga
indikerar det att barnet kommer ha ett svagare sprak dnnu i 5-arséldern (Stolt &
Yliherva, 2017). Bland vildigt sma prematurer finns dven en 6kad risk for att det svaga
spraket kommer att finnas kvar dnnu i 5-&rsaldern, jAmfort med fullgdngna barn som har
haft ett svagt sprék i borjan. Under de forsta levnadséren lir sig barnet sddana
kunskaper, som spréket senare kommer byggas pa. Darfor ar det viktigt med
uppfoljning och tidiga stodinsatser, speciellt bland vildigt sma prematura barn (Stolt &
Yliherva, 2017). Det finns dven studier enligt vilka det inte finns ett entydigt samband
mellan sprakutvecklingen och prematuritet. Dock kan fostrets tillvixthdmning, att det &r
kortare eller viager mindre &n forvéntat, vara en riskfaktor vid forlossningen och

nyfoddhetsperioden (Nettelbladt & Salameh, 2007).

Under litteratursdkningen hittades inga studier om hur 6verburenhet
paverkar den tidiga sprikutvecklingen. I El Marroun med fleras (2012) studie om
overburenhet och dess risk for beteendeproblem och emotionella problem jamfort med
prematura och fullgdngna barn i den tidiga barndomen, kom det fram att bade 6verburna
och prematura barn har mera beteende- och emotionella problem én fullgdngna barn.
Det kom édven fram att dverburna barn allmént har en hdgre risk for problembeteende
och nistan 2,5 ganger storre sannolikhet att ha uppméarksamhetsstorning och hyperaktivt
problembeteende (El Marroun m.fl., 2012). I Seikku med fleras (2016) studie dér
prematura, fullgdngna och dverburna barn jamfordes framkom det att barn som fotts
prematurt hade 6kad risk for CP, epilepsi, intellektuell funktionsnedsittning och
sensorineuronal nedséttning medan dverburna barn hade 6kad risk for intellektuell
funktionsnedséttning (Seikku m.fl., 2016). Li med flera (2019) kom till motsvarande
resultat som Seikku med flera (2016) att barn som fotts prematura hade en betydligt

storre risk for att fa epilepsi, jamfort med fullgangna och dverburna dér risken inte var
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lika hog (Li m.fl., 2019). I studien av Vukojevic med flera (2016) framkom det att
neuropsykiatriska funktionsnedséttningar dr vanligare hos dverburna pojkarna én
fullgdngna barn, och vanligast var intellektuell funktionsnedséttning. Det kom dven
fram till att det kan forekomma svarigheter i spraket och talet som en fo6ljd av den
neuropsykiatriska funktionsnedséttningen som orsakats av dverburenhet (Vukojevic
m.fl., 2016). Det saknas studier om hur 6verburenhet eventuellt paverkar den tidiga
sprakutvecklingen, men det finns evidens for att verburenhet kan orsaka
neuropsykiatriska funktionsnedsittningar, beteendeproblem och emotionella problem,
vilket motiverar forskning om &verburenhet ar en riskfaktor for sprakutvecklingen.
Resultatet skulle medfora information om behovet av exempelvis extra uppfoljning och

tidigt stod for deras sprékutveckling.

1.4 Demografiska faktorers paverkan pa sprikutvecklingen

Olika demografiska faktorer kan paverka barnets sprakutveckling, varav en ar kon. |
Collisson med fleras (2016) studie framkom det att pojkar utvecklar sitt tal senare
jamfort med flickor (Collisson m.fl., 2016). I en studie med svenska barn i alder 18
manader konstateras det dven att flickor hade storre receptivt och expressivt ordforrad
an pojkar (Berglund, Eriksson, & Westerlund, 2005). I en studie dér barns
sprakutveckling bedomdes av fordldrarna bade i 16-ménadersaldern och i 30-
manadersaldern framkom det dven att flickor var mer verbala an pojkar (Umek,
Fekonja, Kranjc, & Bajc, 2008). I en studie med finsksprakiga barn framkom det dock
att flickor hade fatt hogre poéng i bedomningen én pojkar, men skillnaden var inte

signifikant (Lyytinen, 1999).

En riskfaktor for forseningar i talutvecklingen hos barn ér forseningar i
talutvecklingen eller diagnostiserad sprakstorning hos en familjemedlem (Collisson
m.fl., 2016). Av barn som diagnostiseras med sprakstorning har 30—40 % nagon néra
anhorig, sdsom ett syskon eller en forédlder, som har haft en sprakstdrning eller lds-och

skrivsvérigheter (Nettelbladt & Salameh, 2007).

Den sociala statusen kan definieras pa olika sétt, men brukar definieras
utifrn fordldrarnas utbildningsnivé, civilstand eller inkomst (Letourneau, Duffett-
Leger, Levac, Watson, & Young-Morris, 2013). I studien av De Giacomo med flera

(2018) dér de jamforde sprakutvecklingen hos 60 italienska barn, 30 flickor, 30 pojkar, 1
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alder 3-5;11 &r frdn kommuner med olika socioekonomiska status (SES) kom de fram
till att SES inte paverkade sprakinlirningen (De Giacomo m.fl., 2018). Aven i en studie
med svenska barn framkom det ingen paverkan av SES pa sprakutvecklingen da barn 1
alder 18 ménader fran familjer med olika SES jamfordes (Berglund m.fl., 2005). Dock
finns det flera studier som har kommit fram till att familjens SES péverkar pa
sprakutvecklingen. Barn fran familjer med hogre SES har visat sig ha battre
sprakforméga an barn fran familjer med ldgre SES framkommer bland annat i meta-
analyser och studier fran USA (Hoff-Ginsberg, 1998; Letourneau m.fl., 2013). SES
paverkan pé sprakutvecklingen kan variera mellan olika ldnder, eftersom det finns
variationer i studiernas resultat. I studien av Collisson med flera (2016) framkommer
det ingen skillnad i barns sprakutveckling mellan familjer med olika inkomstnivaer

(Collisson m.fl., 2016).

2 Syfte

Syftet med avhandlingen var att undersoka om det finns skillnader 1 den tidiga
sprdkutvecklingen mellan barn som har f6tts prematurt, fullganget eller 6verburet.
Speciellt intresse var att studera om dverburenhet dr en risk for tidig sprakutveckling,
eftersom det saknas studier 1 det. Dértill kontrollerades det ifall demografiska
faktorerna, sdsom kon, familjens sociala status och inkomst samt eventuell forsening i
fordldrarnas talutveckling som barn, paverkade pa barnens sprikutveckling.
Forskningsfragan var om det finns skillnader i den tidiga sprakutvecklingen mellan

prematura, fullgdngna och dverburna barn.

3 Metod

Pro gradu-avhandlingen ar en delstudie i projektet "Nycklarna till en god uppvéxt” som
ar en tvirvetenskaplig longitudinell kohortstudie vars syfte ér att undersoka tidiga
tecken och orsaker till problem i barns hélsa och vilméende. Det etiska tillstdndet for
projektet Nycklarna till en god uppvéxt har godkénts av Social- och
hilsovardsministerier 1 Finland och den etiska kommittén 1 Egentliga Finlands
sjukvérdsdistrikt 27.2.2007. Fordldrarna har gett ett skriftligt samtycke for deltagandet

och har fétt information om att de kan avbryta sitt deltagande i vilket skede som helst av
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studien och av vilken orsak som helst (Lagstrom m.fl., 2012). Fér avhandlingen

behovdes inget skilt etiskt tillstand.

3.1 Deltagare

Deltagarna hor till kohortstudien ”Nycklarna till en god uppvéxt”. Det ar frdgan om en
mangprofessionell kohortstudie som genomfors i Egentliga Finlands sjukvérdsdistrikt.
Barnen i kohorten foddes under tidsperioden januari 2008 till april 2010.
Barnmorskorna pa mdédrarddgivningen fragade familjerna att delta pa deras forsta
radgivningstraff. For att 6ka deltagarantalet gavs familjerna ocksa mdjligheten att delta i
studien efter fodseln, via Abo universitetscentralsjukhus och Salo sjukhus.
Rekryteringsmaterialet och intervjuformuléren delades ut pa bada officiella spraken, det
vill sdga svenska och finska. I kohorten deltog 9811 mammor och deras 9936 barn, av
vilka 1797 mammor, deras 1658 partner och deras 1805 barn rekryterades till en
intensiv uppfoljningsperiod. Redan under graviditeten koncentrerades det pa att samla
in data av partnerna. Det deltog bade svensk- och finsksprakiga familjer i studien

(Lagstrom m.fl., 2012).

Inkluderingskriterierna for avhandlingen var att foréldrar skulle ha fyllt i
sprakbedomningen enbart pa finska bade da barnet var 13 och 24 manader gammal och
mammans modersmaél skulle vara finska. Forst exkluderades 576 barn fran samplet
eftersom de saknade forédldrarnas sprdkbeddmning fran bada tidpunkterna. Eftersom den
svensksprakiga och finsksprakiga blanketten for sprakbeddmningen inte motsvarar
varandra, har enbart de finskspréakiga inkluderats i avhandlingen och darfor har 41 barn
vars sprakbeddmning var ifylld pa svenska exkluderats ur data. Ocksa de 58 barn vars
sprdkbeddmning hade fyllts i pd bade svenska och finska har exkluderats, eftersom
sprakutvecklingen hos flersprakiga avviker fran ensprakigas sprakutveckling (Hoff &
Core, 2013). Mammor som rapporterade annat modersmal dn finska exkluderade 18
barn, eftersom enbart finsksprékiga familjer har inkluderats. Utdver det exkluderades 23
barn eftersom mammans modersmaél blev oklart. Dérefter exkluderades 13 barn for att
deras fodseltidpunkt inte hade rapporterats. Till sist exkluderades &nnu 108 barn som
saknade fordldrarnas spradkbedémning vid 13 ménader och 223 barn som saknade
bedomningen vid 24 manader. Det slutliga samplet i denna studie blev 745 barn (se

figur 1).
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Figur 1. Flodesdiagram over deltagarexkludering

3.2 Datainsamling

Demografiska uppgifter av familjer har samlats via graviditetens
uppfoljning frdn modrarddgivningen och med frigeformular som familjerna fick per
post med returkuvert eller elektroniskt. De fyllde i1 blanketter om demografiska faktorer
och en blankett om barnens spréakutveckling. Demografiska faktorerna som anvindes 1
avhandlingen var kon, fordldrarnas sociala status, inkomst och eventuell forsening i

fordldrarnas talutveckling.
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Barnens sprakutveckling beddmdes i 13 och 24 manaders alder med finska
versionen av The MacArthur-Bates Communicative Development Inventories (CDI)
(Lyytinen, 1999). I blanketten for yngre barn i dldern 8—16 manader bedoms det tidiga
ordforradet 1 form av forstaelse och produktion samt handlingar och gester. Forstaelsen
och produktionen bedéms utifran fragor om barnet forstar instruktioner och fragor,
grunder for talet och bade expressivt och receptivt ordforrad. Handlingar och gester
bedoms utifran de forsta kommunikativa gesterna, lekar och rutiner, handlingar med
foremal och latsas att vara fordlder samt att imitera vuxenhandlingar. I blanketten for
dldre barn i &lder 16-30 ménader bedoms barnets expressiva ordforrad och grammatik. I
blanketten fyller fordldrarna i barnets tre ldngsta yttranden som de har hort barnet
anvinda och utifran det radknas morfemens méingd varav ett medeltal rdknas ut {or att fa
veta barnets MSL (Lyytinen, 1999). I undersdkningen skickades CDI-blanketten for
yngre barn ut till familjerna da barnen var 13 méanader och blanketten for dldre barn
skickades dé barnen var 24 manader (Lagstrom m.fl., 2012). Familjen kunde fylla i

blanketten antingen i pappersform eller elektroniskt.

3.3 Bearbetning av data och statistiska analyser

Variabler fran CDI blanketten som anvindes for undersdokningen av
sprakutvecklingen i 13-ménaderséldern i avhandlingen dr handlingar och gester,
receptivt och expressivt ordforrad. Sprikvariabler for barn 1 24-manadersaldern som
anvéndes 1 avhandlingen &r barnets expressiva ordforrdd och MSL som ett méitt pa
grammatisk utveckling bedomt med CDI blanketten. Variabeln expressivt ordforrad i 13
manaders alder skilde sig fran normalférdelning och for att kunna anvénda parametriska
test har variabeln CDI 13 expressivt ordforrad logtransformerats. Demografiska
faktorerna som anviandes som kontrollvariabler var kon, inkomst, social status och

eventuella forseningar 1 fordldrarnas talutveckling.

Familjerna delades in i tva grupper beroende pa om hushéllet {fortjénar
over 3000 euro per manad eller 3000 euro eller under per manad. Familjens sociala
status definierades enligt fordldrarnas arbetstitel (Lagstrom m.fl., 2012). Familjerna
delades in 1 tva grupper med hog och l1dg social status. Familjen fick hog social status
om ena eller bada fordldrarna hade hogre social status. Den ena gruppen med chefer,

specialister och experter klassades som hog social status och den andra gruppen med
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kontors- och kundtjénstpersonal, service- och forséljningspersonal, jordbrukare och
skogsarbetare med flera, byggnads-, reparations- och tillverkningsarbetare, process- och
transportarbetare samt ovriga arbetstagare klassades som lagre status. Yrkesindelningen

ar gjort enligt statistikcentralens Yrkesklassificering 2010 (Statistikcentralen, 2010).

Data analyserades med statistikprogrammet IBM SPSS Statistics 26 for
Windows. Med one-way ANOVA analyserades om vilken graviditetsgrupp barnet
horde paverkade den tidiga sprakutvecklingen. De demografiska variablernas paverkan
pa sprakutvecklingen analyserades med oberoende t-test. For att kontrollera
demografiska faktorernas eventuella paverkan pd sprakutvecklingen i de olika

graviditetsgrupperna anvindes ANCOVA.

4 Resultat

I resultaten presenteras forst deskriptiv statistik och efter det eventuella skillnader i
sprédkutvecklingen i de olika graviditetsgrupperna. Till sist presenteras de olika

demografiska faktorernas paverkan pa sprakutvecklingen.

4.1 Deskriptiv statistik
Av de deltagande barnen var 383 pojkar och 362 flickor. Se tabell 1 f6r noggrannare
fordelning enligt kon. Av barnen var 26 prematurt fddda och 43 dverburna. Av de

Overburna var 25 pojkar och resten flickor, medan av de prematura var 14 pojkar och 12

flickor.

Tabell 1
Férdelning av pojkar och flickor i data.

Prematur Fullgdngen Overburen Sammanlagt
Pojkar 14 344 25 383
Flickor 12 332 18 362

Sammanlagt 26 676 43 745
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Av demografiska faktorerna framkom det att 393 (52,8 %) av fordldrarna
som deltagit i studien fortjdnar som hushall 3000 euro per ménad eller under, medan
341 (45,8 %) rapporterade att de fortjanar 6ver 3000 euro per minad. Av familjerna
hade 11 inte uppgett nagra uppgifter om inkomst. Av familjerna hade 197 (26,4 %) en
lagre social status och 507 (68,1 %) en hdgre social status. Informationen om social

status saknades hos 41 familjer. For noggrannare data se tabell 2.

Tabell 2

Fordelning av deltagarna i studien enligt graviditetens lingd och demografiska

faktorer.

Prematur  Fullgdingen = Overburen = Sammanlagt
Inkomst < 3 000 € 13 352 28 393 (52,8 %)
Inkomst > 3000 € 13 314 14 341 (45,8 %)
Ligre social status 7 177 13 197 (26,4 %)
Hogre social status 16 463 28 507 (68,1 %)
Talforsening, mamma 0 8 0 8 (1,1 %)
Talforsening, pappa 1 14 0 15 (2,0 %)

I de deskriptiva data som behandlar barnens sprakutveckling i form av
resultat fran CDI-blanketten framkommer det att det fanns en stor variation mellan
barnen och speciellt inom de olika graviditetsgrupperna. Deskriptivt har de Gverburna
ofta klarat sig bist, medan de prematura barnen i flera fall har varit svagast. For en

noggrannare oversikt se tabell 3.
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Tabell 3
Resultat av sprakvariabler i CDI 13 och 24 i olika graviditetsgrupper.
Graviditetens n M SD Mdn Min Max
langd
CDI 13 Prematur 22 26,32 9,96 27,00 11,00 45,00
Handlingar
och gester
Fullgdngen 454 31,95 8,62 32,00 0,00 59,00
Overburen 26 34,15 8,40 35,00 11,00 47,00
CDI 13 Prematur 26 98,04 66,96 98,50 4 210
Receptiv
Fullgangen 676 107,98 69,64 96,50 2 361
Overburen 43 118,23 76,50 114,00 1 306
CDI 13 Prematur 26 4,15 8,25 1,00 0 38
Expressiv
Fullgangen 676 7,79 17,40 3,0 0 296
Overburen 43 9,00 13,64 4,00 0 80
CDI 24 Prematur 26 271,42 176,12 310,00 3 586
Expressiv
Fullgangen 676 298,57 165,54 326,50 4 595
Overburen 43 324,70 156,97 367,00 4 538
CDI24 MSL  Prematur 21 5,41 2,54 5,00 2,00 10,00
Fullgdngen 537 6,35 2,63 6,33 0,00 15,00
Overburen 33 6,88 2,17 7,00 3,00 12,00

Kommentar: n = antal, M = medeltal, SD = standardavvikelse, Mdn = Median, Min =

Minimi, Max = maximi

Med Spearmans korrelationsanalys analyserades det om det fanns ett

eventuellt samband mellan graviditetens ldngd och de olika sprakvariablerna i CDI-

blanketten. I analysen framkom det en signifikant positiv korrelation mellan
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graviditetens langd och resultatet i CDI 13 handlingar och gester samt CDI 13
expressivt ordforrdd och CDI 24 MSL. For en noggrannare oversikt se tabell 4.

Tabell 4

Korrelationen mellan graviditetens lingd och resultat i CDI 13 och 24.

CDI 13 CDI 13 CDI 13 CDI 24 CDI 24

H&G Receptiv Expressiv Expressiv  MSL
Graviditets-  » =0,131; r=20,037; r=20,093; r=10,053; r=0,086;
grupp p=0,003* p=0,312 p=0011** p=0,152 p=0,038*

Kommentar: *p < 0,01, **p < 0,05, H&G = Handlingar och gester

4.2 Skillnader i spriakutvecklingen vid 13 méin. mellan graviditetsgrupperna
For att analysera eventuella skillnader 1 barnens sprakutveckling mellan

olika graviditetsgrupper vid 13 manader gjordes en one-way ANOVA eftersom de

beroende variablerna, det vill sdga CDI 13 handlingar och gester, CDI 13 receptivt

ordforrad och CDI 13 expressivt ordforrdd och observationerna var oberoende varandra.

De dverburna barnen fick flest podng i handlingar och gester (M = 34,15;

SD = 8,40), foljt av de fullgdngna barnen (M = 31,94; SD = 8,62). De prematura barnen
fick minst poéng i testet (M = 26,32; SD = 9,96). D4 eventuell skillnad i handlingar och
gester mellan barnen i de olika graviditetsgrupperna analyserades, framkom det en
signifikant huvudeffekt (F(2;499) = 5,418; p = 0,005) men effekten var svag (r = 0,235).
Planerade kontraster visade att de dverburna barnen inte klarade sig signifikant béttre dn
de fullgdngna barnen (t(499) = 1,263; p = 0,207, r = 0,056). De fullgdngna barnen
klarade sig signifikant béttre &n de prematura barnen (t(499) =2,973; p =0,003; r =
0,133), men effekten var svag. De 6verburna klarade sig signifikant battre dn prematura

(t(499) = 3,120; p = 0,002, r = 0,139), men effekten var svag.

I det receptiva ordforradet 1 13-ménaderséldern fick de 6verburna mest
podng (M = 118,23; SD = 76,50) och de fullgdngna nést mest (M = 107,98; SD = 69,64)
och de prematura fick minst podng (M = 98,04; SD = 66,93). I analysen av eventuella
skillnader mellan de olika graviditetsgrupperna framkom det ingen signifikant

huvudeffekt (F(2:742) = 0,720; p = 0,487).
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De 6verburna fick flest podng i expressivt ordforrad i 13-ménadersaldern

(M =0,73; SD = 0,49) medan de fullgangna fick nist mest poing (M = 0,64; SD = 0,49)
och de prematura fick minst podng (M = 0,40; SD = 0,48). I analysen av eventuella
skillnader mellan graviditetsgrupperna i expressivt ordforrad framkom det en signifikant
huvudeffekt (F(2:742) = 3,730; p = 0,024) vars effekt var svag (r = 0,135). De planerade
kontrasterna visade att det inte fanns nagon statistisk skillnad mellan éverburna och
fullgdngna barnens expressiva ordforrad (t(742) = 1,202 ; p = 0,230; r = 0,044). De
fullgdngna barnen hade ett signifikant storre expressivt ordforrad &n de prematura
(t(742) =2,393; p=0,017; r = 0,088) men effekten var svag och de 6verburna hade
dven ett signifikant storre expressivt ordforrad dn de prematura (t(742) = 2,686; p =

0,007; r = 0,098) dven med en svag effekt.

4.3 Skillnader i spriakutveckling vid 24 min. mellan graviditetsgrupperna
Skillnader 1 sprakutveckling i 24-manadersaldern mellan de olika graviditetsgrupperna
analyserades med one-way ANOVA, eftersom data fyllde kriterierna for det. De
Overburna hade det storsta expressiva ordforradet (M = 324,70; SD = 156,97), de
fullgangna hade det nist storsta (M = 298,57; SD = 165,54) och de prematura hade det
minsta (M = 271,42; SD=176,12). I analysen med ANOVA framkom ingen signifikant
huvudeffekt mellan graviditetsgrupperna (F(2:742) = 0,882; p = 0,414).

De dverburna hade det hogsta resultatet i MSL (M = 6,88; SD = 2,17), de
fullgangna det nést hogsta (M = 6,35; SD = 2,63) och prematura det ldgsta resultatet (M
=5,40; SD = 2,54). Skillnaden mellan graviditetsgrupperna hade inte ndgon signifikant
huvudeftekt (F(2:588) = 2,057; p = 0,129).

4.4 Demografiska faktorer och spriakutveckling

For att undersoka effekten av bakomliggande demografiska faktorer i den tidiga
sprakutvecklingen analyserades paverkan av kon, familjens inkomst, social status och
eventuell forsening i mammans eller pappans tidiga talutveckling. Analysen gjordes
med oberoende t-test for de olika demografiska faktorerna jaimfort med de resultat

barnen fatt i CDI-blanketten 1 13-ménadersaldern och 24-méanaderséldern.

I analysen framkom det att flickor klarade sig signifikant béttre dn pojkar 1

testet 1 bada aldersgrupperna och alla deltest (tabell 5). Det expressiva ordforradet 1 13-
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mdnadersalder var storre hos flickorna én pojkarna och skillnaden var signifikant
(#(743) = -2,703; p = 0,007), effekten var svag (d = 0,196). I 13-manadersaldern var det
receptiva ordforradet dven storre hos flickorna én hos pojkarna och skillnaden var
signifikant (#743) = -3,186; p = 0,002), effekten var svag (d = 0,233). I handlingar och
gester 1 13-ménadersaldern hade flickorna @ven signifikant hdgre poéng dn pojkarna

(#(500) = -3,436; p = 0,001), effekten var svag (d = 0,307).

Hushallets gemensamma inkomst paverkade enbart pa det receptiva
ordforradet. Barnen som kom fran familjer vars inkomst var mindre én eller lika med
3000 euro hade ett signifikant storre receptivt ordforrad i 13-manadersaldern 4n barnen
som kom fran familjer vars inkomst var 6ver 3000 euro i minaden och skillnaden var
signifikant (#(739) = 0,409; p = 0,044) men effekten var svag (d = 0,149). I de andra
delarna av sprakutvecklingen som bedomts fanns inga signifikanta skillnader mellan
barnen fran familjer med under 3000 euro ménadsinkomst och familjer med 6ver 3000
euro manadsinkomst. I 13-manadersaldern framkom det inga signifikanta skillnader i
spridkutvecklingen, beroende pa om familjens sociala status var hog eller ldg. For en

noggrannare oversikt se tabell 5.

Flickorna hade ett signifikant storre expressivt ordforrdd och lingre MSL 1
24-manaderséldern jamfort med pojkarna som hade bade ett mindre expressivt
ordforrad och kortare MSL (tabell 6). Skillnaderna i bade det expressiva ordforradet
(#(743) = -6,199; p < 0,001) och MSL (#(589) = -3,628; p < 0,001) var signifikant, och
effekten for det expressiva ordforradet var medelstark (d = 0,46) och MSL svag (d =
0,300).

I 24-manadersaldern framkom det en skillnad i bade expressivt ordforrdd
och MSL. Det expressiva ordforrddet var storre hos barnen fran familjer med hog social
status dn barnen fran familjer med lag social status. Skillnaden var signifikant (#(702) =
-3,049; p = 0,002) och effekten var svag (d = 0,254). Barnen frén familjer med hog
social status hade dven langre MSL &n barnen fran familjer med lag social status. Det
var en signifikant skillnad mellan grupperna (#(552) = -2,575; p = 0,010) och effekten
var svag (d = 0,245).



Laura Simpura 19
Tabell 5
Demografiska faktorer sprakutveckling vid CDI 13

CDI 13 expressiv CDI 13 receptiv CDI 13 H&G

N®) n M (SD) p n M (SD) p n M (SD) p
Kon Pojke 383 383 6,10 0,007 383 100,33 0,002 256 30,51 0,001
(51 %) (10,26) (65,70) (8,44)
Flicka 362 362 945 362 116,57 246 33,17
(49 %) (21,82) (73,31) (8,87)
Inkomst <3000€ 393 393 8,29 0,384 393 113,53 0,044 265 32,53 0,054
(54 %) (18,76) (71,40) (8,61)
>3000€ 341 341 7,19 341 103,09 233 31,01
(46 %) (14,92) (68,56) (8,91)
Social status ~ Lag 197 197 8,10 0,873 197 113,09 0,354 135 32,52 0,228
(28 %) (22,84) (72,37) (8,70)
Hog 507 507 7,86 507 107,59 338 31,45
(72 %) (14,77) (69,81) (8,73)
Forsenad Ja 737 737 1,76 0,618 737 108,64 0,114 497 31,85 0,328
talutveckling (99 %) (17,05) (70,04) (8,77)
hos mammas
Nej 8 8 4,75 8 69,38 5 28,00
(1 %) (4,92) (47,78) (5,29)
Forsenad Ja 730 730 7,75 0,783 730 108,25 0,946 493 31,84 0,636
talutveckling (98 %) (17,09) (69,90) (8,78)
hos pappan
Nej 15 15 6,53 15 107,00 9 30,44
(2 %) (9,67) (73,66) (7,02)

Kommentar: n = antal, M = medelvérde, SD = standardavvikelse, p =

sannolikhetsviarde
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Forseningar i mammans tidiga talutveckling paverkade inte barnens tidiga
sprakutveckling. Diaremot paverkade forseningar i pappans tidiga sprakutveckling det
expressiva ordforradet i 24 ménaders alder. Barn vars pappa inte haft forseningar i den
tidiga sprakutvecklingen hade ett stérre expressivt ordforrdd dn barn vars pappor hade
haft forseningar i den tidiga spréakutvecklingen. Skillnaden mellan de tva gruppernas
expressiva ordforrad var signifikant (#(743) = 2,943; p = 0,003) och effekten var stark

(d = 0,700). For en noggrannare dversikt om fordelning se tabell 6.

Eftersom det fanns signifikanta skillnader i resultat av handlingar och
gester samt i det expressiva ordforrdet i 13 ménaders &lder mellan graviditetsgrupperna
och eftersom variablerna skilde sig mellan konen, gjordes det en ANCOVA for att
kontrollera eventuell sampaverkan av kon pa resultatet av skillnaderna 1
sprakutvecklingen i de olika graviditetsgrupperna. Eftersom kon var den enda
demografiska faktorn som var signifikant i handlingar och gester samt i det expressiva

ordforradet kontrollerades konet.

Da handlingar och gester kontrollerades for kon framkom det att
kovariatet kon hade ett signifikant samband med hur mycket handlingar och gester
barnen anvénde (F(1:498) = 11,661; p = 0,001), flickorna anvénde fler handlingar och
gester dn pojkarna. Nér kovariatet kon togs 1 beaktande fanns det en signifikant effekt
av sprakutveckling i de olika graviditetsgrupperna (£(2:498) = 5,357; p = 0,005).
Kontrollen av konens sampaverkan dndrade inte resultatet. De 6verburna barnen
anviande mest handlingar och gester (M = 34,13; SE = 1,68), de fullgdngna nést mest
(M = 31,94; SE = 0,40) och de prematura barnen minst (M = 26,41; SE = 1,83).
Skillnaden mellan de prematura och fullgingna var signifikant (5,53; SE = 1,87; p =
0,003) och mellan prematura och dverburna var skillnaden signifikant (7,717; SE =
2,49; p = 0,002). Skillnaden mellan fullgangna och 6verburna var inte signifikant
(2,186; SE = 1,73; p = 0,207).
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Tabell 6
Demografiska faktorer och sprakutveckling i CDI 24
CDI 24 expressiv CDI 24 MSL
N (%) n M(@SD) p n M@ SD) p
Kon Pojke 383 383 263,49 <0,001 291 595 <0,001
(51 %) (168,09) (2,59)
Flicka 362 362 336,84 300 6,72
(49 %) (154,01) (2,58)
Inkomst <3000€ 393 392 302,41 0,683 306 6,31 0,749
(54 %) (167,50) (2,68)
>3000€ 341 341 297,40 276 6,38
(46 %) (163,41) (2,53)
Social status ~ Lag 197 197 268,54 0,002 153 5,89 0,010
(28 %) (169,21) (2,57)
Hog 507 507 310,84 401 6,52
(72 %) (163,70) (2,58)
Forsenad Nej 737 737 298,97 0,797 585 6,35 0,412
talutveckling (99 %) (165,92) (2,62)
hos mamman
Ja 8 8 314,13 6 5,47
(1 %) (115,33) (0,67)
Forsenad Nej 730 730 301,68 0,003 580 6,37 0,061
talutveckling (98 %) (163,91) (2,61)
hos pappan
Ja 15 15 175,33 11 4,88
(2 %) (195,62) (2,11)

Kommentar: n = antal, M = medelvérde, SD = standardavvikelse, p =

sannolikhetsvarde
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Dé expressivt ordforrad kontrollerades med kon framkom det att kon hade
en signifikant paverkan pa det expressiva ordforradet i 13-manadersaldern (F(1:741) =
9,273; p = 0,002). D4 kovariatet kon beaktades blev resultatet likadant som resultatet i
ANOVA. Det fanns fortfarande en signifikant skillnad mellan de olika
graviditetsgrupperna (F(2:741) = 3,832; p = 0,022). Det justerade medeltalet visade att
de 6verburna barnen fortfarande hade det storsta expressiva ordforrad (M = 0,74; SE =
0,08), de fullgangna hade aningen mindre (M = 0,64; SE = 0,02) och de prematura hade
det minsta expressiva ordforradet (M = 0,41; SE = 0,10). Mellan de prematura och
fullgangna fanns det en signifikant skillnad (0,233; SE = 0,10; p = 0,018) och dven
skillnaden mellan de prematura och 6verburna var signifikant (0,334; SE = 0,12; p =
0,006). Mellan de 6verburna och fullgdngna fanns det inte en signifikant skillnad
(0,101; SE = 0,08; p = 0,190).

Eftersom det inte fanns skillnader i sprdkvariabler mellan de olika
graviditetsgrupperna vid 24 ménaders alder kontrollerades inte demografiska

faktorernas sampaverkan pa dem.

5 Diskussion

Avhandlingens syfte var att undersoka eventuella skillnader 1 den tidiga
sprakutvecklingen hos prematura, fullgdngna och dverburna barn. Eftersom det saknas
studier om dverburenhetens paverkan pa sprakutvecklingen var intresset sarskilt stort
for just det. Forskningsfrdgan var om den tidiga sprakutvecklingen hos prematura,

fullgdngna och Gverburna barn skiljer sig frdn varandra.

5.1 Graviditetens lingd och sprikutveckling

I resultatet framkom det en signifikant skillnad i det expressiva ordforradet samt
handlingar och gester hos prematura barn 1 13-ménadersdldern jamfort med fullgdngna
och dverburna barn. Det receptiva ordforradet 1 13-ménadersédldern skiljde sig inte
mellan de olika graviditetsgrupperna. I 24-ménaderséldern fanns det inte ndgon
statistiskt signifikant skillnad mellan graviditetsgrupperna, varken i expressivt ordforrad

eller 1 yttrandemedelldingd (MSL). Av demografiska faktorerna framkom det att kon,
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inkomst, social status och forsenad talutveckling hos pappan hade en effekt pa vissa

sprakvariabler 1 viss élder.

De 6verburna barnen fick battre resultat dn de fullgdngna och prematura
barnen i alla sprdkvariabler i bade 13 och 24 manaders alder. Trots att skillnaderna inte
var signifikanta mellan de fullgangna och 6verburna barnen, visar det en tendens for att
de 6verburnas sprakutveckling skulle vara fore de fullgangnas. En orsak till de
Overburnas tidiga sprakutveckling dr fore kan bero pé att barnen dr mer mogna eftersom
deras biologiska utveckling ir tva veckor lingre redan vid fodseln. Eftersom
skillnaderna inte var signifikanta gér det inte att dra nagra slutsatser och for att kunna
faststélla ifall dverburna barns tidiga spréakutveckling &r fore de fullgdngnas skulle det
behovas forskning med storre grupper for att utesluta risken for att skillnaden skulle

bero pé individuella faktorer.

Utifrén resultatet gdr det att konstatera att dverburenhet inte ar en
riskfaktor for den tidiga sprdkutvecklingen, tvirtom verkar det néstan vara till fordel.
Skillnaderna kan dock bero pé de individuella faktorerna, exempelvis barn fran familjer
med hog social status hade i 24-ménaderséldern signifikant bittre expressivt ordforrad
och MSL och 1 data hade néstan 70 % av familjerna hogre social status. Dérfor skulle
det vara virdefullt med mera forskning mellan 6verburna och fullgdngna dér

skillnaderna 1 social status skulle vara mera jimn.

De prematura barnen hade sdmre resultat dn de fullgdngna och 6verburna i
alla sprakliga delomraden. Den prematura gruppen var rétt liten och skillnaderna kan
dven bero pa individuella faktorer, trots att det i bakgrundslitteraturen framkommer att
prematura barns sprakutveckling i 24-ménadersaldern dr oftare forsenad &n fullgangnas

(Stolt & Yliherva, 2017).

Nar sprakutvecklingen jamfordes mellan de olika graviditetsgrupperna
framkom det en skillnad i hur de olika gruppernas tidiga sprakutveckling ser ut. De
overburna och fullgangna barnen var signifikant béttre 4n de prematura barnen i 13-
manadersaldern 1 handlingar och gester samt 1 expressivt ordforrad, men
effektstorlekarna var svaga. Orsaker till att de prematura barnens expressiva ordforrad
och handlingar och gester i 13-méanaders alder ligger efter kan eventuellt bero pa om det
under forlossningen har varit komplikationer och svarigheterna framkommit som direkt

foljd till det. De prematuras biologiska utveckling kan vara upp till tre veckor kortare adn
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fullgangnas och fem veckor kortare 4n dverburnas, vilket kan ha orsakat att hjarnans
biologiska utveckling har varit efter de andras som lett till att prematuras
sprakutveckling var svagare. Eventuellt kan det 4ven bero pa om det prematura barnet
har varit ifran fordldrarna en langre tid efter forlossningen, exempelvis varit 1 kuvésen
och behovt medicinsk vard en lidngre tid. Enligt de Chateau (1980) gynnas barns
sprakutveckling av att barnet har varit med mamman direkt efter forlossningen. Da
barnet inte 4r med fordldrarna fran borjan kan den sprékliga stimulansen bli mindre
jamfort till barn som &r med fordldrarna direkt efter forlossningen. I det receptiva
ordforradet vid 13-ménadersdldern fanns det ingen signifikant skillnad mellan de olika
grupperna, vilket kan bero pa att de individuella skillnaderna inom det receptiva
ordforradet 1 den hér aldern &r stora och da samplet &r litet kan det leda till att
skillnaderna inte kommer fram. Vid 24-ménadersildern fanns det ingen skillnad i1 de

olika gruppernas sprakutveckling, varken i expressivt ordforrad eller i MSL.

Slutsatsen ér att vid 13-ménadersédldern har de fullgdngna och dverburna
ett storre expressivt ordforrdd och anvinder mera handlingar och gester én de
prematura, men att skillnaderna mellan grupperna minskar tills 24-manadersaldern. Det
kan bero pa att de prematura barnens sprakutveckling hinner i kapp de éverburna och
fullgangna barnens sprakutveckling tills 24-ménadersaldern. En annan orsak till att
skillnaderna minskat till 24-manaderséldern kan vara att skillnaderna inom grupperna ar
sa stora att det inte i 24-manadersélder mera mirks nédgon skillnad mellan grupperna. |
fortsatt forskning skulle det dven vara vardefullt att specificera de olika prematuritets
grupperna. De flesta barn fods néra det beréknade forlossningsdatumet och endast 1 %
fods som vildigt sma prematurer (Lehtonen & Parikka, 2017). Darfor skulle det vara
vérdefullt med forskning om hur de vildigt sma prematurerna utvecklar sitt sprak

jamfort till exempelvis fullgangna eller barn som &r fodda néra gransen till fullgdngen.

Resultatet att det inte fanns nadgon skillnad mellan de prematura och 6vriga
graviditetsgrupperna 1 24-méanadersaldern dr motstridiga jamfort med litteraturen. Enligt
Stolt och Yliherva (2017) hade 1618 % av finsksprakiga prematura barn i1 2-arsaldern
en svagare spréklig nivd medan motsvarande siffra hos fullgangna barn var 810 %.
Dock talar de om vildigt sma prematurer vilket syftar pa barn som ér fodda fore 32+0
graviditetsveckor eller som vid fodseln viagt under 1500 gram vilket skiljer sig fran
definitionen som anvénds 1 avhandlingen, dér prematura rdknats som alla barn fodda

fore graviditetsvecka 36+6 kan definitionen vara en orsak till skillnaderna mellan
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resultaten. Stolt och Yliherva (2017) konstaterar att barn som fotts som vildigt sma
prematurer och i 2-arsaldern har varit sprékigt svaga har en 6kad risk for svagheter i
spraket dnnu 1 5-arsaldern. I avhandlingens data har de prematura barnen eventuellt
hunnit ta fast de fullgangna och 6verburna barnen till 24-manaderséldern, trots att de
annu vid 13-manadersaldern haft ett svagare expressivt ordforrad och anvént sig av
farre handlingar och gester. De prematura barnen var farre én de fullgangna och
Overburna och dérfor kan skillnaderna eventuellt bero pa individuella faktorer, vilket
kan forklara att resultatet i avhandlingen skiljer sig fran Stolt och Ylihervas (2017)

resultat.

Eftersom det inte hittats nagra studier om hur 6verburenhet paverkar pa
spridkutvecklingen finns det inga direkta resultat att jamfora till. Det hittades dock
studier som kommit fram till att Gverburenhet skulle dka risken for exempelvis
beteende- och emotionella svarigheter, uppmirksamhetsstorning och hyperaktivt
problem beteende (El Marroun m.fl., 2012) samt intellektuell funktionsnedséttning och
ovriga neuropsykiatriska funktionsnedsittningar (Seikku m.fl., 2016; Vukojevic m.fl.,
2016). I studien av Vukojevic med flera (2016) framkommer &ven en 6kad risk hos
Overburna att fa sprakliga svérigheter som foljd av neuropsykiatriska
funktionsnedséttningar. I avhandlingen framkommer ingen skillnad i den tidiga
sprakutvecklingen hos dverburna jamfort med fullgédngna typiskt utvecklade barn. Det
skulle vara intressant att veta om dverburna barn med exempelvis en neuropsykiatrisk
funktionsnedséttning skulle utveckla sitt sprak pa ett annat satt an fullgdngna barn med
motsvarande diagnos. Utifrdn avhandlingen resultat utvecklas 6verburna barns sprak pa
ett motsvarande sitt som fullgdngnas, medan de prematura utvecklas langsammare men
ndr samma niva tills 24-ménaderséldern. En del neuropsykiatriska
funktionsnedséttningar gar att diagnosticeras forst da barnet ar dldre och darfor kan
spréksvarigheter orsakade av det eventuellt framkomma f6rst d& barnet blivit dldre och
de sprakliga kraven okar. Darfor skulle det vara véirdefullt att jimfora
sprakutvecklingen hos prematura, fullgangna och 6verburna dven da de ar dldre,

exempelvis 1 daghems- eller skoléldern.
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5.2 Demografiska faktorer och tidig sprakutveckling

I avhandlingen framkommer det att flickorna hade ett signifikant storre receptivt och
expressivt ordforrad dn pojkarna i 13-méanadersaldern, flickorna anviande dven
signifikant fler handlingar och gester dn pojkarna. Vid 24 manaders alder hade flickorna
signifikant bade storre expressivt ordforrad och langre MSL &n pojkarna. Flera studier
har kommit fram till motsvarande resultat, att flickorna utvecklar sitt tal snabbare dn
pojkarna (Collisson m.fl., 2016; Berglund m.fl., 2005; Umek m.fl., 2008). Resultatet
skiljer sig dock fran Lyytinens (1999) studie enligt vilken konet inte skulle paverka

sprakutvecklingen hos finsksprikiga barn.

Da demografiska faktorn kon kontrollerades mot handlingar och gester
samt det expressiva ordforradets storlek i de olika graviditetsgrupperna framkom det
ingen sampaverkan av konet, utan skillnaderna mellan grupperna forblev likadana som 1
ANOVAN. Det framkom dven att de 6verburna och fullgdngna hade ett signifikant
storre ordforrdd och anvénde sig av fler handlingar och gester dn de prematura gjorde,
men det fanns ingen skillnad mellan de 6verburna och fullgdngna barnen, vilket

motsvarar resultatet som fatts fore kontrollen av konets paverkan.

Vid 13 ménaders élder hade barn frdn familjer vars inkomst var 3000 euro
eller under i manaden storre receptivt ordforrad dn barn fran familjer dar inkomsten var
over 3000 euro i ménaden. Det kan bero pé att redan om ena fordldern stannar hemma
med barnet ldngre sjunker hushallets inkomster. Det att barnet fatt stanna hemma med
ena eller bada fordldrarna kan ha gynnat den receptiva sprakutvecklingen hos barnet da
fordldern talar och ar i ndrkontakt med barnet mera 4n om det skulle vara pa daghem.
Resultatet skiljer sig fran Collisson med flera (2016) som inte kom fram till ndgon
skillnad beroende pa familjens inkomstniva. Orsaken till skillnaderna i resultaten kan
bero pa att inkomst eller sprékutveckling har definierats olika eller att barnen har
jamforts i en annan alder @n i avhandlingen. I 24-ménadersaldern framkom det en
signifikant skillnad mellan 1&g och hog social status, barn frén familjer med 14g social
status hade ett signifikant mindre expressivt ordforrad och hade kortare MSL. Det finns
flera studier som kommit fram till att SES kan paverka pa barns sprékutveckling (Hoff-
Ginsberg, 1998; Letourneau m.fl., 2013). Resultatet skiljer sig fran De Giacomo med
flera (2018) som har konstaterat att familjens SES inte paverkar pa sprékutvecklingen
hos barnet, och enligt en studie av Berglund med flera (2005) att det inte mérks ndgon

skillnad 1 sprékutvecklingen hos barn i 18-ménaderséldern beroende pa SES. Det skulle
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vara intressant att se om skillnaderna pa SES péaverkar da barnet blir dldre, exempelvis

dé det borjar skolan och kraven pé sprakféormagan okar.

I 24-ménadersaldern visade sig dven att pappans forsening i talutveckling
som barn ledde till att barnen hade ett signifikant mindre expressivt ordforrad.
Mammans forsening i talutveckling paverkade inte barnets tidiga sprakutveckling.
Resultatet stoder Collisson med fleras (2016) studie dar det konstaterades att en
riskfaktor for barnets forsening i sprakutvecklingen ar en forsening i sprakutveckling
eller diagnostiserad av sprékstorning hos en familjemedlem. Enligt Nettelbladt och
Salameh (2007) har 30—40 % av barnen som diagnosticeras sprakstorning ndgon néra
familjemedlem som har haft en sprakstorning eller l4s- och skrivsvarigheter. Det
intressanta i resultatet dr att det enbart var pappans forsening som paverkade och att det

enbart paverkade det expressiva ordforrad vid 24-manadersaldern.

5.3 Styrkor och begrinsningar i avhandlingen, forslag pa framtida
forskning

Styrkor 1 avhandlingen &r att det fanns tillgang till ett stort sampel vilket minskar pé
risken for att individuella faktorer skulle paverka pé resultatet. Dock en begrénsning &r
att skillnaden 1 gruppstorlekarna var stora, de fullgdngna var 676, 6verburna 45 och
prematura endast 26 men trots det fanns det tillrdckligt deltagare i alla grupper for att
utfora analyserna. Det fanns dven deltagare fran olika social status och inkomstniva
vilka mojliggjorde en mer representativ analys, trots det var familjer med hog social
status Overrepresenterade vilket kan pdverka pa avhandlingens resultat. Styrka var dven
att barnen hade foljts upp och det fanns resultat frin tva olika mattillfallen, vilket
mojliggjorde en uppfoljning over tid for att se eventuell skillnad i sprékutvecklingen

mellan grupperna.

En begréansning i studien dr att alla data har samlats in med fordldraenkéater
som fordldrarna sjdlva har fyllt i. CDI har validerats pé finska och enligt Lyytinen
(1999) har bedomningen som fordldrarna gér med CDI konstaterats vara pélitlig och ett
latt och snabbt sitt att f4 information om barns tidiga sprakutveckling. Eftersom det
frdgas om barnens nuvarande spraksituation paverkar inte fordldrarnas minne resultatet

lika mycket. Brister 1 att fordldrarna fyller i CDI-blanketten &dr dock att fordldrarna kan
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kénna igen och tolka barnens ord olika samt olika sitt att svara kan paverka, sdsom

over- och underdrivning (Lyytinen, 1999).

Forslag pa framtida forskning dr att f6lja upp hur prematura, fullgangna
och dverburna barn utvecklas senare, exempelvis i skoléldern dd de sprikliga kraven
oOkar. Fortsatt forskning kunde dven riktas till eventuella svérigheter i talproduktionen
och talmotoriska faktorer for att f4 information om 6verburenhet eller prematuritet
paverkar pa talutvecklingen. Aven hur verburna barn med exempelvis en
neuropsykiatrisk funktionsnedséttning utvecklar sitt sprak jamfort med ett fullganget
eller prematurt barn med motsvarande diagnos. Det skulle dven vara vardefullt med
mera forskning om demografiska faktorerna, exempelvis om social status, inkomst eller
familjemedlemmarnas forsening i sprakutvecklingen pdverkar barns sprakutveckling 1

dldre alder.

5.4 Slutsatser

Enligt avhandlingens resultat motsvarar de dverburna barnens tidiga sprakutveckling
fullgangnas och det framkom inga indikationer pé att dverburenhet skulle vara en risk
for den tidiga sprakutvecklingen. Overburna barn utvecklar sitt ordforrad i lite snabbare

takt under de tva forsta aren dn de fullgangna, men skillnaden 4r inte signifikant.

Prematura barn har i 13-ménaderséldern ett signifikant mindre expressivt
ordforrad och anvinder farre handlingar och gester dn 6verburna och fullgangna barn.
Det receptiva ordforradet 1 13-manadersaldern skiljer sig inte mellan grupperna.
Expressiva ordforradet och yttrandemedellingden (MSL) i 24-ménadersaldern skiljer

sig inte heller signifikant mellan de olika graviditetsgrupperna.
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PRESSMEDDELANDE

Graviditetens liingd har ett samband med den tidiga spriakutvecklingen
vid ett ars aldern, men inte mera vid 2 ars dldern
Pro gradu-avhandling i logopedi
Fakulteten for humaniora, psykologi och teologi,
Abo Akademi

Resultatet fran en pro gradu-avhandling indikerar pé att graviditetens ldngd har ett
samband med den tidiga sprakutvecklingen hos barn i 13 och 24 manaders alder. Laura
Simpura har undersokt den tidiga sprakutvecklingen hos prematura, fullgdngna och
Overburna barn inom projektet ”Nycklarna till en god uppvéxt”. Vid ett ars dldern hade
de prematura barnen ett mindre expressivt ordforrdd och anvinde férre gester dn
jamndriga fullgdngna och 6verburna barn. De dverburna barnen hade bittre resultat 1
frdgeformuldret &n de fullgangna, men skillnaderna var inte statistiskt signifikanta. Det
receptiva ordforradet skiljde sig inte hos prematura, fullgdngna och dverburna vid ett
arsaldern. I tva ars alder fanns inte nagon skillnad i sprakutvecklingen mellan
prematura, fullgdngna och dverburna barn.

I avhandlingen beaktades olika demografiska faktorer pd den tidiga
sprdkutvecklingen. Barnets kon, familjens inkomst och sociala status samt pappans
tidiga talutveckling paverkade pa olika omrdden av den tidiga sprakutvecklingen.
Flickor hade ett storre ordforrad, anvénde fler gester och ldngre meningar dn pojkar
bade vid ett och tva ar. I familjer dir manadsinkomsten var 3000 euro eller under var
barnets receptiva ordforrad storre i 13 ménaders élder dn hos barn i familjer dér
manadsinkomsten var 6ver 3000 euro. Barn fran familjer med lag social status hade
mindre expressivt ordforrat och anvinde kortare meningar vid 24-ménadersélder édn
barn frin familjer med hog social status. Barn vars pappa hade haft forsening i
sprakutvecklingen hade mindre expressivt ordforradd vid 24-méanaderséldern.

I avhandlingen deltog sammanlagt 745 finsksprékiga barn. Informationen
om sprakutvecklingen samlades in med ett frageformulér (finska version av The
MacArthur-Bates Communicative Development Inventories) som fordldrarna fyllde i da
barnet var 13 och 24 manader. Information om graviditetens ldngd och demografiska
faktorer samlades in med en bakgrundsblankett som foréldrarna fyllde 1.
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