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Sammanfattning
Denna psykologexamensuppsats undersoker anviandbarheten av den nya svenska versionen av
The Adaptive Behavior Assessment System — second edition (ABAS-II), ett standardiserat
psykologiskt instrument vilket bedomer adaptiva fardigheter via fordldra- och lararskattningar.
Tjugofem fordldra- och ldrarskattningar gillande ungdomar/elever i gymnasiesérskola, varav
majoriteten hade diagnosen mental retardation jimférdes med normerna for instrumentet ABAS-
II. Resultatet visade statistiska signifikanta ldgre adaptiva fardigheter hos deltagande ungdomar.
Likasd visade denna studie att instrumentet kan urskilja styrkor och svagheter i1 adaptiva
fardigheter hos deltagarna vilka i sin tur kan ligga till grund for vidare insatser och interventioner.
En statistisk signifikant skillnad mellan fordldra- och ldrarskattningarna framkom &ven, dir
lararna tenderade att skatta hogre adaptiva fardigheter &n fordldrarna. Daértill framkom en
statistisk signifikant positiv korrelation mellan fordldra- och ldrarskattningarna. Den svenska
versionen av ABAS-II kan anses vara ett anvdndbart instrument nar det géller att kartldgga och
bedoma adaptiv forméga hos ungdomar 1 gymnasiesdrskola om bade fordldra- och

lararskattningar genomfors.

Nyckelord: ~ ABAS-II,  kartliggning, @ bedémning och utveckling av  adaptiva
fardigheter/formagor/beteende,  utvecklingsstorning/mental  retardation, ungdomar/elever,

insatser/interventioner.



Abstract
This paper investigates the usability of the new Swedish version of The Adaptive Behavior
Assessment System — second edition (ABAS-II), which is a standardized psychological
instrument, used for estimating adaptive skills by parent and teacher ratings. Twenty five parent
and teacher ratings on adolescents/students in upper secondary special school, the majority with
the diagnosis mental retardation, were compared with the norms of ABAS-II. The result showed
statistical significant deficiencies in adaptive skills in the adolescents/students as compared with
the norms. This instrument also showed strengths and shortcomings in adaptive skills concerning
the adolescents/students which can be used as a foundation for different interventions. Moreover,
a statistical significant difference was also seen between the different raters, were the teachers
tended to rate higher adaptive skills than the parents. Added to this, a statistical significant
positive correlation between the parent and teacher ratings was also seen. The Swedish version of
ABAS-II can be seen as a useful tool when mapping and assessing adaptive skills with

adolescents/students in upper secondary special school if both parent and teacher ratings are used.

Keywords: ABAS-II, mapping, assessing and development of adaptive skills/abilities/behavior,

mental retardation, adolescents/students, interventions.
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Inledning
Sedan 1990 har Sverige bundit sig folkrittsligt till att forverkliga FN:s Barnkonvention. I
Barnkonventionens sakprinciper fastslas bland annat att alla barn har samma réttigheter och lika
virde, att barnets bésta ska komma 1 forsta rummet, att varje barn har ritt att Gverleva, leva och
utvecklas, inte bara fysiskt utan ocksd psykiskt, socialt, moraliskt och andligt
(Barnombudsmannen, i.d.). En tolkning av ovanstidende sakprinciper dr att alla barn och
ungdomar 1 Sverige har ratt att utvecklas utifran sina egna villkor och forutsittningar. Utveckling

2

kan definieras som ... fordndringar i ménniskors och djurs struktur och fungerande som ett
resultat av biologiska och miljomaéssiga forhallanden” (Von Tetzchner, 2005, s. 7). I FN:s
Barnkonvention artikel 23.1 faststills dven att ... ett barn med fysiskt eller psykiskt handikapp
bor atnjuta ett fullvirdigt och anstindigt liv under forhdllanden som sikerstéller vérdighet,
fraimjar sjdlvfortroende och mojliggér barnets aktiva deltagande 1 samhéllet” (Barnkonventionen,
1.d.). Virldshdlsoorganisationen (WHO), vilken Sverige &r medlem 1, publicerade 2001
“International Classification of Functions” (ICF), varav den svenska versionen bendmns som ett
klassifikationssystem for funktionstillstind, funktionsnedsittning och hilsa (Socialstyrelsen, i.d).
ICF kan ses om ett komplement till diagnossystem, och betonar barns och vuxnas fungerande i
samspel med omgivningen. ICF betonar tillgangar och resurser istéllet for negativa konsekvenser
av handikapp, samt ett aktivt liv med delaktighet i samhéllet (Socialstyrelsen, i.d.; Sturm, 2009). I
Sverige har uppskattningsvis cirka 45000 barn och ungdomar en eller flera betydande

funktionsnedséttningar, till de vanligaste hor utvecklingsstorning (Barnombudsmannen, 2007). (1

denna uppsats anvinds beteckningarna utvecklingsstorning och mental retardation synonymt).

Nar barn inte utvecklas som forvéntat, dr det viktigt att fa information om pa vilket sétt barnets
utveckling yttrar sig. Det kan med andra ord bli angeldget att fa till stind en psykologisk
utredning for att battre forsta barnet och for att ta reda pd hur hans/hennes utveckling kan fridmjas
pa bidsta vis. En psykologisk utredning kan sedan ligga till grund for vidare insatser och
interventionsprogram for att gagna individens utveckling (Smedler & Tideman, 2009). 1 en
utredning géllande mental retardation gors vanligen en bedomning angiende individens
intellektuella formaga samt en beddmning av hans/hennes adaptiva niva. Den intellektuella

formagan bedoms med ndgon form av intelligenstest (American Psychiatric Association, 2002;

AAMR, 2002). I Sverige har det emellertid tidigare saknats ett etablerat instrument for att méta



adaptiv niva. Det har sdledes funnits ett behov av en standardiserad metod for att kunna bedéma
denna. Sedan 2008 finns 1 Sverige ett standardiserat psykologiskt testinstrument som avser att ge
en omfattande bedomning av adaptiva fardigheter av barn och ungdomar aldrarna 5-21: ABAS-II,
The Adaptive Behavior Assessment System — second edition, att tillgd (ABAS-II, svensk manual,
2008). Adaptiva fardigheter definieras som “de praktiska och vardagliga fardigheter en individ
behdver for att kunna anpassa sig till de krav omgivningen stiller, inklusive formégan att ta hand
om sig sjidlv och samspela med andra” (ABAS-II, svensk manual, 2008, s.10). (I denna uppsats

anvénds adaptivt beteende, adaptiva fardigheter och formagor synonymt).

Mental retardation eller utvecklingsstorning kan uppfattas som statisk och att det inte finns
mycket att gora for att hjdlpa dessa individer att utvecklas. Diagnosen utvecklingsstorning ar
irreversibel, men detta betyder inte att individer med utvecklingsstorning &r att betrakta som
oférmogna att utvecklas (Sattler & Hoge, 2006). Tvartom menar till exempel Harrison (1989) att
adaptivt beteende anses vara utvecklingsbart till skillnad fran intelligens som &r att betrakta som
mer stabilt. 1 linje med detta kommer ténkta interventioner inte vanligen att leda till ndgra
signifikanta forbittringar pé intelligenstest hos barn med mental retardation, men kan forbattra
deras livsformégor (Sattler & Hoge, 2006), det vill sdga adaptiva beteenden. Sattler och Hoge
(2006) betonar vikten av att individer med mental retardation blir integrerade i samhillet, och far
mojlighet att utvecklas som individer. Sammantaget framhaller de ett allmént erkinnande av att

personer med mental retardation kan forbéttra sin funktionsférméga.

Utifrain ABAS-II kan dven olika insatser planeras, genomforas och utvirderas (Pearson
Assessments, 2008), vilket kan bidra till att individer med mental retardation kan ges
forutséttningar for att utveckla sitt adaptiva beteende och vardagliga fungerande. Da instrumentet
ar nytt, ar det 1 behov av utprévning och utvirdering. En aldersgrupp som inte tidigare undersokts
med instrumentet dr ungdomar 1 gymnasieséarskola. Deltagande elever 1 denna studie dr ungdomar
som gar 1 gymnasiesirskola och som uppfyller ndgot av kraven for tilltrade till gymnasiesirskola
(SFS 1985:1100 kapl:5§; kapl:16§; kap3:3§). Sammantaget har en betydande majoritet, 68
procent, av deltagarna i denna studie diagnosen utvecklingsstorning varfér huvudfokus 1 denna

psykologexamensuppsats lagts harvid. Dessa individer kan som grupp befinna sig i1 en

utvecklingsperiod som stéller hoga krav vad géller adaptivt beteende, da de &r pa vag ut i



vuxenlivet (Rush, Major-Sanabria, & Corcoran, 2008), vilket d&ven kan motivera en kartliggning

av deras adaptiva formégor.

Denna psykologexamensuppsats avser att undersoka adaptiva fardigheter hos en grupp ungdomar

1 gymnasiesirskola med hjélp av det psykologiska instrumentet ABAS-II.

Bakgrund

Psykologisk utredning

En psykologisk utredning dr en komplex process som bestdr av olika moment sdsom samtal,
observation och testning. Psykologens uppgift 1 utredningar ar att, tillsammans med individen och
viktiga personer 1 dess omgivning, samla tillforlitlig information som kan leda till en bittre
forstéelse av individens aktuella problematik, och som kan anvédndas for att hjdlpa individen och
personerna 1 hans/hennes omgivning (Smedler & Tideman, 2009). Det blir siledes viktigt att lara
kdnna individen vél, vilket innebdr en omfattande kartliggning av sdvél individuella, som
kontextuella faktorer (Broberg, Almqvist, & Tjus, 2003). En psykologisk utredning bor enligt
Smedler och Tideman (2009) priaglas av ett prévande och undersdkande arbetssitt, och beroende
pa fragestillning eller problematik viljs metod och tillvigagangssitt. Den psykologiska
utredningen bor kunna ge svar pd det som foranlett utredningen och mynna ut i rekommenderade
atgirdsforslag sdsom behandling, interventioner, trdnings- och stodatgiarder (Beck & Jansen,

1999; Sattler & Hoge, 2006; Smedler & Tideman, 2009).

Vid psykologisk utredning dr psykologisk testning ett betydelsefullt moment. Med psykologisk
testning avses ... en standardiserad situation for att gora systematiska observationer, och det
finns pa forhand givna kriterier for hur dessa kan beskrivas och sammanfattas” (Smedler &
Tideman, 2009, s. 24). Metaanalyser visar att validiteten gillande psykologiska test generellt dr
god och Overtygande, och att anvdndandet av olika beddmningsmetoder déribland test, 1 hogre
grad kan ge en fullstindig bild jamfort med att anvdnda sig av enstaka killor (Meyer, m.fl.,
2001). Psykologiska test kan sdledes anvéndas for att f4 6kad forstaelse och mer information om

individens aktuella fungerande.



Psykologisk utredning och diagnosen utvecklingsstorning. Viktiga aspekter att beakta i utredning
av barn som inte utvecklas som forvéntat 4r exempelvis psykologiska, medicinska, pedagogiska
och sociala. I en psykologisk utredning kan exempelvis en beddmning av huruvida en individ har
en utvecklingsstorning vara aktuellt. En sddan beddmning innebédr bland annat omfattande
reliabla och valida métningar av intellektuellt fungerande och adaptivt beteende (Sattler & Hoge,
2006). Vid diagnostisering av mental retardation, krdvs enligt det diagnostiska
klassifikationssystemet DSM-IV, att den intellektuella funktionsnivdn ligger klart under
genomsnittet, vilket kan uppmitas med ett intelligenstest, och att det foreligger nedséttningar
gillande adaptiv funktionsféorméga (American Psychiatric Association, 2002). Adaptivt beteende
kan beddémas genom standardiserade métningar dir jimforelser med den allmidnna befolkningen
gors (AAMR, 2002). I lander som exempelvis USA har det under en ldngre tid funnits ett antal
tillgdngliga, vil standardiserade instrument for att méta adaptivt beteende; Vineland Adaptive
Behavior Scales - Second edition, Scales of Independent Behavior-Revised och ABAS-II (Sattler
& Hoge, 2006). Innan arbetet under viren 2007 startade med att utarbeta en svensk version av
ABAS-II, fanns inga etablerade instrument for att méta adaptiva fardigheter att tillgd for svenska
psykologer. Det har dérfor funnits ett behov av en standardiserat metod for att kunna beddoma
adaptiva fardigheter, bland annat som stdd vid diagnosséttning av mental retardation (ABAS-II,

svensk manual, 2008).

Vid diagnossdttning av mental retardation ses en adaptiv formdga som skattas tvd
standardavvikelser under medelvérdet pa antingen en av de tre fardighetsomradena; Kognitiva-,
Sociala- eller Praktiska fardigheter, eller pa en generell poidng pd dessa tre fardighetsomraden
tillsammans som en tdnkbar riktlinje (AAMR, 2002). D& detta dr en tdnkbar riktlinje, och
eftersom instrumentet dr nytt, limnas reservation for vad som ir att beakta som en 1ag adaptiv
forméiga, sdsom det mits med ABAS-II, med andra ord bor resultaten tolkas med viss
forsiktighet. Enligt den svenska manualen for ABAS-II (2008) dr det vid diagnossittning viktigt
att se till helhetsresultatet och aldrig till enskilda poang, dértill &r alltid en sammanvégning av all

tillgdnglig information viktig for att gora en sé tillforlitlig bedomning som mojligt.

Individer med en intellektuell funktionsnivd under genomsnittet bor sdledes inte betraktas som

mentalt retarderade om de inte har begransningar géllande adaptivt beteende. Sammantaget &r det



10

ddrmed inte tillrdckligt att bara beddma den intellektuella funktionsnivén, utan métningen av

adaptivt beteende 4r dessutom nédvéandig (AAMR, 2002).

Utvecklingsstorning/mental retardation

Bendmning, definition och avgrdnsning. Det finns 1 litteraturen en rad olika sétt att bendmna och
definiera intellektuella och adaptiva funktionsnedséttningar som barn och ungdomar kan ha, till
exempel kognitivt funktionshinder, (psykisk) utvecklingsstorning och mental retardation (Fors &
Tideman, 2007). I svensk fackterminologi anvinds vanligen beteckningen utvecklingsstorning
och mental retardation synonymt (Gillberg, 2009). Dértill utgar denna uppsats frain DSM-IV:s
definition av mental retardation da detta klassifikationssystem anvidnds inom psykiatrisk vard

(Ottosson, 2009).

Enligt DSM-IV-TR innebir mental retardation:

"A. Intellektuell funktionsniva som ligger klart under genomsnittet, det vill sdga ett IK-
virde pa 70 eller ldgre vid individuell testning (for spddbarn en klinisk bedomning av att
intellektuell formaga ligger signifikant under genomsnittet).

B. Samtidigt forekommande brister i eller nedsdttning av adaptiv funktionsférmaga
(det vill sdga personens formaga att uppfylla den kulturella gemenskapens dldersanpassade
krav) i minst tvd av foljande avseenden: kommunikation, ADL firdigheter, boende,
socialt/interpersonellt, nyttiande av offentliga resurser, malinriktning, studier, arbete, fritid,
hélsa och personlig sdikerhet.

C. Debut fore 18 ars dalder.”

(American Psychiatric Association, 2002, s.37)

Kdnnetecken for mental retardation. Mental retardation innebédr en sammansatt problematik med
svarigheter inom en rad olika omrdden. Kdnnetecknande for individer med utvecklingsstdrning &r
en langsam kognitiv utveckling och begriansningar i1 adaptiv forméga. Detta kan till exempel yttra
sig 1 svarigheter gillande uppméarksamhet, minne, att forstd sociala regler, att tinka logiskt, samt
svarigheter med att se konsekvenserna av sina handlingar (Sattler & Hoge, 2006). Barn med

utvecklingsstorning genomgédr samma utvecklingsfaser som normalbegdvade barn, men jamfort
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med normalbegivade barn nir dessa barn de olika utvecklingsfaserna i en ldngsammare takt och
generellt sett nar de inte heller lika langt (Beck & Jansen, 1999). Beteenden hos barn med mental
retardation liknar pa ménga vis barns beteende 1 yngre éldrar utan mental retardation (Sattler &
Hoge, 2006). Individer med mental retardation kan &ven ha en ojimn profil inom olika
utvecklingsomraden (Beck & Jansen, 1999). De intellektuella svarigheterna hos individer med
utvecklingsstorning &r relaterade till vad som brukar kallas hogre kognitiva processer sdsom
beslutsfattande, planering och utférande av planer, effektiv problemlosning, samt generalisering
och abstraktionsformiga (Sattler & Hoge, 2006). Likasd kan de ha en bristande
perceptionsférmaga vilket exempelvis kan innebdra svarigheter med att samordna olika
sinnesintryck, att kdnna igen sin omgivning, att kunna orientera sig och forstd syfte och
sammanhang. Dirtill har en betydande del av individer med utvecklingsstdrning inte sdllan en

sen eller avvikande sprakutveckling (Sturm, 2009).

Utmaérkande for barn och ungdomar med mental retardation &r att de behdver stod och hjélp inom
en rad olika omrdden som exempelvis 1 skolan, men ocksd hemma och ute 1 samhéllet. Hur detta
stod kan se ut beror pd skillnaden mellan de krav som stills pd individen och hans/hennes
intellektuella forméga, adaptiva fardigheter och andra risk- och skyddsfaktorer. Graden av stod
som individer behdver varierar ocksd Over olika situationer och perioder i livet (Carr, 2006).
Sambhillet formar de villkor under vilka barn och ungdomar med utvecklingstdrning skall och kan
utveckla sig, betonar Beck och Jansen (1999). Exempelvis kan det finnas en 6kad risk for att
manniskor ska hamna under vad som anses vara normal begidvning, da det svenska samhillet idag
stiller 6kade krav pa teknisk kunskap, och alltfler rutinbaserade och praktiska arbeten forsvinner

(S6derman & Nordlund, 2005).

Enligt Carr och O’Reilly (2007) &r den bdsta prognosen for de personer som har en lindrig mental
retardation, en god adaptiv formaga, f4 komorbida svérigheter, stabila familjeforhallanden och att
befinna sig i omgivningar med mycket stod. Med komorbida svarigheter avses samtidig
forekomst av flera sjukdomar (Egidius, 2008). Enligt Sattler och Hoge (2006) bor mental
retardation inte betraktas som en sjukdom utan istdllet som symtom pa olika och varierande
tillstind som ingriper 1 hjarnans normala utveckling. S6derman och Nordlund (2005) menar att

personer med utvecklingsstorning inte har andra kénslor &n méanniskor 1 allménhet, ddremot kan
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det for dessa personer vara svart att tolka och forstd sina kénslor. Vidare menar Sattler och Hoge
(2006) att diagnosen mental retardation inte bor hindra oss frdn att se att barn med mental
retardation skiljer sig mellan varandra precis som alla andra normalbegévade barn gér. S6derman
och Nordlund (2005) betonar dven att individer med utvecklingsstorning har samma behov av

trygghet, social samvaro, sexualitet, narhet och personlig utveckling som alla andra individer.

Forekomst och etiologi. 1 Sverige har uppskattningsvis mellan 0,6 - 1 procent av befolkningen,
det vill sdga, cirka 55000 - 90 000 individer utvecklingsstorning. Det &r svart att uppskatta
antalet, bland annat beroende pd att definition och avgrinsning kan vara olika.
Utvecklingsstorning ridknas som den storsta gruppen bland personer med funktionsnedséttningar

(Sturm, 2009).

Gallande etiologi, vilket definieras som sjukdomsorsaker (Egidius, 2008), finns det en rad olika
orsaker till mental retardation. Bland dessa kan nimnas genetiska sjukdomar som fenylketouri -
PKU eller kromosomavvikelser sdésom Downs syndrom eller fragil X. Andra orsaker kan vara
forviarvade skador, infektioner och sjukdomar under graviditeten som exempelvis rubella eller
herpesvirus hos modern. Likasd moderns intag av olika gifter under graviditeten, dartill extrem
prematuritet, hjarnblodning, och syrebrist 1 samband med fodseln. Ytterligare orsaker kan utgoras
av exempelvis skallskador eller allvarlig vanvard efter fodelsen. Inte sdllan ror det sig om flertalet
samverkande faktorer, och det kan vara svart att faststdlla vilken/vilka faktorer som orsakat
utvecklingsstorningen (Rasmusson, 2000). Da det foreligger en rad olika bakomliggande orsaker

till utvecklingsstorning indikerar detta en heterogen diagnoskategori (Herbert, 2005).

Utvecklingsstorning och komorbiditet. Mental retardation kan utgéra barnets priméra diagnos
men &dven samexistera med andra diagnoser. Cirka 80 procent av individerna med
utvecklingsstorning har ockséd ett tilliggshandikapp (Sturm, 2009). Mental retardation kan
samexistera med andra neurologiska nedséttningar sasom epilepsi eller cerebral pares.
Ytterligare vanliga komorbida funktionsnedsittningar &r syn- och horselskador, tal- och
sprakstorningar, 1ds- och skrivsvarigheter, koncentrationssvérigheter, rorelsehinder samt
neuropsykiatriska nedsdttningar som exempelvis autism och autismliknande tillstdnd (Sturm,

2009; Rasmussen, 2000; Grunewald, 1998). Aven faktorer sdsom l3g sjilvkinsla och sinkt
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motivation kan ibland ytterligare paverka och sidnka den kognitiva kapaciteten hos barn med

utvecklingsstorning (Sattler & Hoge, 2006) likvél som depression och dngestsyndrom.

Adaptivt beteende/formdgor/firdigheter

Bendmning, definition och avgrdinsning. Det finns 1 litteraturen en rad olika sétt att bendmna,
definiera och avgrinsa begreppet adaptivt beteende (Fors & Tideman, 2007). I denna uppsats
anvénds de definitioner av begreppet adaptivt beteende som ligger till grund f6r det psykologiska
test, ABAS-II, som undersoks, tillika testets definition.

American Association on Intellectual and Developmental Disabilities (AAIDD), (tidigare
American Association on Mental Retardation, AAMR), dr en ledande och inflytelserik
intresseorganisation pa omradet mental retardation (Fors & Tideman, 2007). Enligt den svenska
manualen for ABAS-II (2008) “miéts de specifika adaptiva fardigheterna som ingdr i de
definitioner som slagits fast av AAIDD och DSM-IV-TR med testet for adaptiva fardigheter,
ABAS-II” (ABAS-II, svensk manual, 2008, s. 10). Adaptiva fardigheter definieras som “de
praktiska och vardagliga fardigheter en individ behdver for att kunna anpassa sig till de krav
omgivningen stéller, inklusive formagan att ta hand om sig sjdlv och samspela med andra”
(ABAS-II, svensk manual, 2008, s.10). AAMR/AAIDD menar att adaptivt beteende &r
”samlingen av konceptuella, sociala, och praktiska fardigheter, vilka har larts av ménniskor for
att fungera 1 det vardagliga livet” (AAMR, 2002, s.14). Konceptuella fardigheter (i svenska
versionen av ABAS-II bendmnt som Kognitiva fardigheter) dr fardigheter vilka behovs for att pa
ett kognitivt konstruktivt sétt fungera i vardagen. Sociala fardigheter innefattar fardigheter som
behovs for att konstruktivt samspela med omgivningen och ha en meningsfull fritid. Praktiska
fardigheter innefattar fardigheter vilka behovs for att virna om sig sjélv och andra, samt att aktivt

delta 1 samhéllet (ABAS-II, svensk manual, 2008).

Adaptivt beteende betraktas som dynamiskt och relativt, inte som absolut och statiskt. Dartill
anses adaptivt beteende influeras av kulturella och aldersrelaterade normer och forvéntningar.
Detta kan exempelvis innebdra att adaptivt beteende kan variera under olika utvecklingsperioder 1
livet, och att en person som anses ha en hdg nivd av adaptivt beteende 1 en miljé inte

nodvindigtvis behdver ha det 1 en annan miljo (Horn & Fuchs, 1987). Vidare ar adaptivt
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beteende beroende av individens omgivning, till exempel de personer vilka individen interagerar

med (Harrison, 1989).

Alder har visat sig i hog grad vara relaterat till adaptivt beteende (Oakland & Harrison, 2008a).
Aven en individs intelligensniva paverkar utvecklingen av adaptiva firdigheter (Woolf & Woolf,
2008). Kon, etniskt ursprung samt socioekonomisk status ddremot bidrar endast i liten grad till
den forklarande variansen mellan grupper nir det giller adaptivt beteende (Oakland & Harrison,
2008a). Tvé faktorer som kan vara avgérande for huruvida individer kan anvinda sig av tidigare
forvirvad kunskap for att hantera och klara av nya och olika situationer, vilket kan betraktas som

en del av adaptivt beteende, dr motivation och personlighet (Borthwick-Duffy, 2007).

Generellt sett kan en individs adaptiva beteende variera over tid och milj6, beroende pa vilka
forvintningar och krav som stills och vilket stod som finns att tillgd. Vissa individer anpassar sig
bittre till en sorts miljo till exempel skolmiljon, medan andra anpassar sig battre till exempelvis
hemmiljon. Adaptivt beteende dr dven ndra relaterat till kulturella och/eller samhélleliga
forvantningar. I detta sammanhang ar det viktigt att ta hdnsyn till att kulturella och samhélleliga

forvantningar varierar och forandras over tid (Borthwick-Duffy, 2007).

Sammantaget kan adaptiva fardigheter anses vara avgorande for hur individen formér att moéta de

krav som stélls 1 vardagen (ABAS-II svensk manual, 2008).

Adaptiva firdigheter och exekutiva funktioner. Adaptiva fardigheter kan dven ses som en del av
den yttre manifestationen av de exekutiva funktionerna (ABAS-II, svensk manual, 2008).
Exekutiva funktioner kan definieras som “férmagan att planera och organisera sitt beteende 1
forhéllande till tid och rum 1 syfte att uppfylla mal och intentioner” (Merland, 2008, s.19). I de
exekutiva funktionerna finns en dvergripande kontrollmekanism dér information koordineras och
integreras, aktivitet styrs och uppmirksamhet riktas (Fors & Tideman, 2007). Exekutiva
funktioner omfattar de fardigheter vilka dr nddvindiga for malinriktade och @ndamélsenliga
aktiviteter. Neuropsykologiska undersdkningar tyder pa att dessa fardigheter till stor del styrs
frdn de framre regionerna i hjdrnan, de som brukas kallas for prefrontala cortex. Dessa regioner ar

relativt omogna under barndomen, men fortsitter att utvecklas in i tidiga tondren (Anderson,
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1998), och forst 1 vuxen alder kan de exekutiva funktionerna betraktas vara fullt utvecklade (Fors
& Tideman, 2007). En mgjlig tolkning &r att individer med utvecklingsstorning troligen inte
utvecklar de exekutiva funktionerna fullt ut, vilket 1 sin tur skulle kunna ha betydelse for

utvecklingen av de adaptiva fardigheterna.

Utveckling av adaptivt beteende. Att en individs adaptiva fardigheter dr aldersrelaterade, innebar
att de adaptiva fardigheterna utvecklas med &ldern och ser olika ut i de olika &lderstadierna.
Saledes blir det adaptiva beteendet generellt sett mer komplext i takt med att individen blir dldre
och mer forvintas av honom/henne (Rush, Major-Sanabria, & Corcoran, 2008). Dock menar

Borthwick-Duffy (2007) att det forvéntade adaptiva beteendet i olika dldrar kan variera stort.

Utifran en utvecklingspsykologisk aspekt dr det for smé barn viktigt att till exempel utveckla
grundlaggande fardigheter sdsom att ldra sig att kommunicera exempelvis genom att sdga sina
forsta ord, att kunna samspela med andra (Hwang & Nilsson, 2003), och att utveckla ett
grundlaggande sjdlvomhédndertagande (Horn & Fuchs, 1987). Detta kan ses som utvecklandet av
viktiga adaptiva fardigheter.

For skolbarn blir till exempel utvecklandet av de adaptiva fardigheterna 1 form av att forsta och
att svara efter de sociala regler som finns 1 olika situationer viktiga (Horn & Fuchs, 1987).
Utifran en utvecklingspsykologisk aspekt dr det dértill till exempel viktigt att barnet 1 hdgre grad
kan styra, planera och kontrollera sin inldrning, och utveckla en forbattrad uppfattning om sig

sjalv och om andra (Hwang & Nilsson, 2003).

Under adolescensen dr det exempelvis viktigt att bli mer oberoende gentemot sina forédldrar, att
komma nirmare sina vinner och att bli mer engagerad 1 samhillet. Att bli mer sjdlvstindig blir
hogst aktuellt under tondren, da eget beslutsfattande angéende framtiden blir angeldget (Hwang &
Nilsson, 2003). Adaptiva fardigheter under senare tonérstid och vuxenliv innefattas bland annat
av att ta socialt och yrkesmaéssigt ansvar (Sattler & Hoge, 2006). Med éldern 6kar dven vikten av
att ta eget ansvar och att vara sjdlvstindig vilket gor att brister 1 det adaptiva beteendet blir allt

tydligare jamfort med barn 1 yngre aldrar (ABAS-II, svensk manual, 2008). Den adaptiva
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formagan anses nu vara av sidrskild vikt eftersom individer 1 hogre grad an tidigare forvéntas

klara av att leva upp till de krav som omgivningen stéller.

Adaptiva formdgor hos individer med utvecklingsstorning. Det adaptiva beteendet hos individer
med mental retardation varierar beroende pa olika diagnos/er, intellektuell forméga, etiologi,
alder och mognad, sidvédl som miljomaissig kontext. Med avseende pa beteende och biologisk
utveckling dr individer med mental retardation inte heller att betrakta som en homogen grupp.
Olika grupper, exempelvis individer med fragil X eller Downs syndrom, har olika adaptiv
utveckling (Loveland & Tunali-Kotolski, 1998). Detta innebar ocksé att ingen enhetlig testprofil 1
mitningar av adaptivt beteende kan ses hos individer med diagnosen mental retardation, &ven om
testprofilen inte sdllan &r jamn och 14g. Beteendet 1 vardagen kan antas variera beroende pa hur
vdl de adaptiva fardigheterna har utvecklats (ABAS-II, svensk manual, 2008). Hur adaptivt
beteende utvecklas hos individer med mental retardation varierar 1 sin tur pad en mangd olika
faktorer exempelvis etiologi, intelligensnivd samt individens kontext. Manga individer med
mental retardation bibehéller eller fortsitter att forvarva adaptiva formégor in 1 vuxenlivet, d&ven
om det finns individer som upplever ett avstannande eller till och med en minskad adaptiv
formaga. Dock krédvs mer forskning inom omradet for att klargéra variationen mellan individer
med utvecklingsstorning nir det giller utvecklingen av adaptiv formaga samt hur adaptivt
beteende hos personer med mental retardation fordndras med tiden (Loveland & Tunali-Kotolski,
1998). I tonaren blir de vardagliga uppgifterna mer komplexa och de adaptiva fardigheterna
maste utvecklas och fordndras for att motsvara de nya kraven pa exempelvis 6kad sjélvstindighet
(Rush, Major-Sanabria, & Corcoran, 2008; Fors & Tideman, 2007). Liksom f6r individer med

mental retardation blir brister 1 adaptivt beteende darfor tydligare 1 tonédren.

Instrumentet ABAS-11

Det instrument som anvidndes vid beddmningen av adaptivt beteende i denna studie dr den
svenska versionen av ABAS-II, med bade foridldraskattnings- respektive lararskattningsformulér
utford géllande varje individ. ABAS-II syftar till att “utvirdera om en individ besitter de
fardigheter han eller hon behover for att fungera i1 sin vardag utan hjilp av andra... déarfor
fokuserar skalorna pa sjilvstdndiga fardigheter och méter vad en individ faktiskt gor 1 olika

situationer” (ABAS-II, svensk manual, 2008, s.11). Instrumentets nio delskalor bestar var for sig
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av tolv till tjugotre pastaenden, dér ldrare respektive fordldrar tar stdllning till i vilken omfattning
ungdomen korrekt och utan hjdlp visar upp en viss fardighet i1 de situationer dér detta kravs.
Exempel péd péstdenden fran instrumentets delskalor kan vara “Forstar och foljer en enklare
vigbeskrivning”, ”Arbetar sjilvstindigt och ber om hjilp nir det behdvs”, Ar flexibel om planer
maste dndras”. Skattaren ska besvara varje pastdende med ett av foljande alternativ, vilka ger
olika podng: ”Saknar fOrutsdttning” (0 poédng), “Aldrig/ndstan aldrig” (1 podng), “Ibland” (2
podng), Alltid/ndstan alltid” (3 podng). Dartill finns alternativet “Troligtvis” som innebér att
skattaren anser sig gora en trolig beddmning av barnets fardighet, samt viljer ett av ovanstdende
alternativ. De nio delskalorna &r Kommunikation, Samhéllsdelaktighet, Kunskapstillimpning,

Hem-/Skolbeteende, Hilsa och sdkerhet, Fritid, Sjdlvomsorg, Sjélvstyrning och Relationsformaga

(ABAS-II, svensk manual, 2008).

Tabell 1. Beskrivning av instrumentet ABAS-II.

ABAS-II Beskrivning av fardigheter

Kommunikation Kommunikation avser bland annat att mita fardigheter vilka behovs for att kunna
uttrycka sig i tal och skrift, lyssna och kommunicera med andra.

Sambhillsdelaktighet Sambhiéllsdelaktighet avser bland annat att mita fardigheter vilka dr nodviandiga for att
kunna delta aktivt i1 samhillet till exempel att kunna ta del av viktig
samhéllsinformation.

Kunskapstillimpning Kunskapstillimpning avser bland annat att méta inldrda fardigheter vilka dr ndédvandiga

for ett vardagligt fungerande till exempel att kunna anvidnda kunskap fran en situation
till en annan.

Hem-/Skolbeteende Hem-/Skolbeteende avser bland annat att méta fardigheter som ar behdvliga for att
fungera i hemmet respektive skolan till exempel utféra vardagssysslor i hemmet och
arbeta pa lektionerna utan att stéra de andra eleverna.

Hilsa och sékerhet Hilsa och sédkerhet avser bland annat att méta fardigheter vilka behovs for att virna om
sin hilsa och till exempel inte utsitta sig for risker.

Fritid Fritid avser bland annat att méta fardigheter som ar nddvidndiga for att inneha en
meningsfull fritid till exempel att kunna umgds med andra och utova egna
fritidsintressen.

Sjdlvomsorg Sjdlvomsorg avser bland annat att mita fardigheter vilka dr behdvliga for att kunna ta

hand om sig sjilv exempelvis att kunna skota sin hygien.

Sjélvstyrning Sjélvstyrning avser bland annat att méata fardigheter vilka &r nodviandiga for att vara
sjalvstindig till exempel att inneha en god sjilvkontroll och att kunna ta ansvar.

Relationsformaga Relationsférmaga avser bland annat att méita fardigheter som behovliga for att kunna
samspela med andra till exempel att kunna etablera och upprétthalla vinskapsrelationer.
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Kognitiva fardigheter Kognitiva fardigheter, som bestér av delskalorna Kunskapstillimpning, Sjalvstyrning
samt Kommunikation, innefattar fardigheter som behovs for att pa ett kognitivt
konstruktivt sétt fungera i vardagen.

Sociala fardigheter Sociala fardigheter, som bestar av delskalorna Fritid och Relationsforméga, innefattar
fardigheter vilka behovs for att konstruktivt samspela med omgivningen och ha en
meningsfull fritid.

Praktiska fardigheter Praktiska fardigheter, som bestar av delskalorna Hilsa och Sékerhet,
Sambhiéllsdelaktighet, Sjdlvomsorg samt Skolbeteende/Hembeteende, innefattar
fardigheter som behdvs for att virna om sig sjdlv och andra, samt att aktivt delta i

samhillet.
Generell Adaptiv Generell Adaptiv Fardighet (GAF) ar ett 6vergripande matt over alla adaptiva omraden
Fardighet (GAF) sdsom de méts med instrumentet ABAS-II.

(ABAS-II, svensk manual, 2008).

Sammantaget ger ABAS-II en total poédng, det vill sdga en poidng pa Generell Adaptiv Fardighet
(GAF). Denna poidng utgors av podngen pa de tre dvergripande fardighetsomrddena Sociala-,
Praktiska- och Kognitiva fardigheter. Dessa utgors 1 sin tur av podngen pa var och en av de nio

delskalorna (ABAS-II, svensk manual, 2008)

ABAS-II kan anvéndas vid utredning av barn och ungdomar med olika typer av svérigheter som
exempelvis innefattar brister 1 fardigheter vilka behdvs for att kunna fungera tillfredsstéllande 1
sin omgivning, saledes inte bara nir det giller utredning av mental retardation (ABAS-II, svensk
manual, 2008). Studier gidllande ABAS-II uppvisar goda resultat nér det giller dess kinslighet for
att skilja mellan kliniska och icke kliniska grupper (ABAS-II, amerikansk manual, 2003). ABAS-
IT kan exempelvis ge information vid utredningar av barn och ungdomar med psykiatrisk
problematik dir dven adaptiva svérigheter forekommer (Smedler & Tideman, 2009). Dock é&r det
svart att med hjilp av ABAS-II sérskilja mellan barn och ungdomar med vélutvecklade adaptiva

fardigheter, det vill sdga att en takeffekt foreligger (ABAS-II, svensk manual, 2008).

Kopplingen mellan adaptiva fdrdigheter och intelligens. Begreppen intelligens och adaptiv
formaga ar tva relaterade, men sérskilda begrepp (ABAS-II, svensk manual, 2008). Intelligens
ses som en process och speglar maximala utféranden, medan adaptivt beteende omfattar

vardagligt beteende och speglar typiska utforanden. Uppskattningsvis ligger korrelationen mellan
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adaptivt beteende uppmitt exempelvis med ABAS II och uppmaitt intelligens mellan ungefér 0.3
till 0.5 (Sattler & Hoge, 2006). Korrelationsstudier med den amerikanska versionen av ABAS-II
och intelligenstestet WISC- IV visar pa en korrelation mellan Generell Adaptiv Fardighet (GAF)
och podng pa hela intelligensskalan (HIK) 0.41 for f{ordldraskattningen och 0.58 for
lararskattningen (ABAS-II, svensk manual, 2008). Kommunikation, uppmaitt som en del av
adaptivt beteende 1 till exempel instrument som ABAS-II, har visats 1 hogre grad kunna kopplas

till intelligens dn de andra delskalorna géllande adaptiv formaga (Harrison, 1989).

Normering. Originalversionen av ABAS-II innehaller skattningsskalor for &ldrarna 0-89 ér,
skalor vilka kan besvaras av den vuxne sjilv, forskoleldrare/larare samt fordlder/vardnadshavare.
Under utarbetandet av den svenska versionen beslots att endast anpassa fordldraskattningen, 5-21
ar, samt lararskattningen, 5-21 &r, till svenska forhallanden. Under bearbetningen av den svenska
versionen av ABAS-II, har det tagits fram svensk jadmforelsedata, normer, vilket gér det mojligt
att fa en jimforelse mellan en individers adaptiva fardigheter i samma &lder. For de individer som
skattats under det svenska normeringsarbetet har variabler sisom kon, forédldrars utbildningsniva,
utlindsk bakgrund samt alder registrerats. Nér det géller fordldrars utbildningsniva finns det en
Overrepresentation av fordldrar med en utbildningsnivda som motsvarar 3 eller fler éars
eftergymnasial utbildningsnivd, vilket &r att betrakta som en vanlig svarstrend (ABAS-II, svensk
manual, 2008). [ normdatan dr andelen individer med utldndsk bakgrund 13 procent av det totala
antalet insamlade skattningar, vilket 1 stort gir i linje med befolkningen i1 Sverige (15 procent).
Data ar dven insamlade frén sdvél storstad som glesbygd. Den svenska normeringsgruppen bestar
sammanlagt av 733 ldrarskattningar och 496 fordldraskattningar. I lirarskattningen &r 51 procent
flickor och 49 procent pojkar, medan det i fordldraskattningen dr 53 procent flickor och 47

procent pojkar (ABAS-II, svensk manual, 2008).

Férdldra- och ldrarskattning. | ABAS-II himtas alltsd information om barnets och ungdomens
adaptiva formaga fran tva olika kallor, skattare. Lararskattningen som besvaras av ldrare,
lararassistent eller annan skolpersonal bestir av 154 pastdenden, och avser att bedoma de
adaptiva fardigheter som dr relevanta for hur ungdomen fungerar i skolan och i samhillet. De

adaptiva fardigheter som &r relevanta for hur ungdomen fungerar i hemmet och i samhéllet, det
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vill sdga fordldraskattningen, vilken bestdr av 184 péstdenden, besvaras av fordlder eller

vardnadshavare. (ABAS-II, svensk manual, 2008).

Det finns en Overensstimmelse géllande hur fordldrar och ldrare skattar. Korrelationsstudier
mellan fordldra- och ldrarskattningar, visar pa en samvariation runt 0.4, men sdllan en hogre
samvariation &n 0.3 eller 0.4. En forklaring till de olikheter som ses mellan fordldra- respektive
lararskattning kan vara att individen uppvisar olika beteenden i olika miljoer. En annan forklaring
kan vara att fordldrar generellt uppger en hogre problembelastning dn vad ldrare gér (ABAS-II,
svensk manual, 2008). Forskning har ocksd visat att adaptiva métningar som administreras av
larare ofta har en hogre korrelation med uppmétt poing pé intelligenstest jamfort med de adaptiva
matningar som administreras av fordldrarna (Harrison, 1989). Forskning har dven visat att
korrelationer mellan hur f6rdldra- och lararskattningar géllande adaptivt beteende pa olika

psykologiska skattningsformulér ligger runt 0.28 (Sattler & Hoge, 2006).

For- och nackdelar med att anvinda sig av information fran fordldra- och ldararskattningar
géllande adaptivt beteende. A ena sidan #r det svért for en utomstiende person att bedéma en
individs typiska, vardagliga beteende 1 en testsituation eller en observationssituation. Det dr
istillet fordelaktigt att de personer som kanner till individens typiska vardagliga beteende far
uppskatta detta med hjilp av ett standardiserat instrument. A andra sidan kan dessa skattningar
dock betraktas som endast en del av en persons adaptiva beteende, ndmligen ldrarnas och
fordldrarnas uppfattningar om vad en person har for adaptivt beteende, och kan behdva
kompletteras med andra metoder som exempelvis intervjuer och observationer (Borthwick-Dufty,

2007).

Enligt den svenska manualen for ABAS-II (2008) okar validiteten och reliabiliteten géllande
bedomningen av det adaptiva beteendet nir information fas fran olika killor, alltsd om flera
skattare bedomer samma individ. Dock menar Borthwick-Duffy (2007) att en noggrann
avvigning bor goras infor valet av skattare, det vill siga en beddmning av hans/hennes
lamplighet att uppskatta en individs adaptiva beteende. Flera faktorer kan spela in som
exempelvis hur ldnge, och hur vil skattaren ként personen 1 fraga, hur deras relation ser ut, vad

konsekvenserna av ett hogt respektive lagt adaptivt beteende kan innebidra for skattaren och
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personen 1 frdga, hur bekant skattaren dr med de krav och forvédntningar som stélls pd individen 1
hans/hennes kontext, samt over vilka kontexter individens adaptiva beteende har bedomts

(Borthwick-Duffy, 2007). Andra faktorer som kan paverka och skilja sig 4t mellan skattare kan
vara tolerans och kénslighet infor det uppskattade beteendet, samt vilken referensram som

anvénds for att utvirdera individen (Sattler & Hoge, 2006).

Tidigare studier. 1 en svensk studie gidllande ABAS-II undersoktes barn med medelaldern 11.5
och 1225 4r, med diagnosen lindrig mental retardation. [ studien besvarades 29
skattningsformuldr av bade fordldrar och ldrare. Resultaten visade att individer med lindrig
mental retardation pad gruppniva hade ldgre genomsnittliga resultat pa maéttet Generell Adaptiv
Fardighet (GAF), de tre fardighetsomradena Sociala-, Praktiska- och Kognitiva fardigheter, och
pa samtliga delskalor i savél fordldra- som ldrarskattningen dn normgruppen. Studien visade
ocksa att fardighetsomrddet Sociala fardigheter fick hogst medelviarde, foljt av Kognitiva
fardigheter och ligst var medelvardet for Praktiska fardigheter. Studien visade dven att individer
med diagnosen lindrig mental retardation kan uppvisa savil styrkor och svagheter géllande
adaptiva fardigheter da det fanns en spridning mellan dessa fardighetsomraden (ABAS-II, svensk
manual, 2008). I Fors och Tidemans (2007) studie jamfordes 88 individer 1 sédrskola, 1 arskurserna
sju till nio, med diagnosen lindrig mental retardation med elever i motsvarande arskurser 1
grundskolan (n = 130). I denna studie anvédndes enbart lararskattningsformuléret. Resultaten
visade att de elever som gick 1 sérskola pa gruppniva hade ldgre genomsnittliga resultat pd méttet
Generell Adaptiv Fardighet (GAF) och pa de tre fardighetsomraddena dn eleverna 1 grundskola
(Fors & Tideman, 2007). Sammantaget visar dessa tidigare svenska studier att nedsittningar i
adaptiv formaga har kunnat urskiljas hos personer med lindrig mental retardation med

instrumentet ABAS I1.

Reliabilitet och validitet. Reliabilitet uttrycker mitningens precision, kan berdknas pa olika sitt
och uttryckas 1 form av en korrelationskoefficient. Reliabiliteten har berdknats med Cronbachs
alfakoefficient 1 den svenska versionen av ABAS-II. Instrumentet uppvisar en god reliabilitet
gillande Generell Adaptiv Forméaga (GAF), 0.97 respektive 0.98 i de bdda skattningsskalorna.
For fardighetsomrédena varierar reliabiliteten mellan 0.91 och 0.97, och for de enskilda skalorna

varierar reliabiliteten mellan 0.78 och 0.95 (ABAS-II, svensk manual, 2008). Validitet anger 1
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vilken grad en testmetod maéter de egenskaper, formagor eller fardigheter den avser att maéta.
Eftersom ABAS-II ar ett relativt nytt instrument 1 Sverige innebér det att det 4r under, och 1

behov av, en fortgdende validitetsprovning. Den amerikanska versionen, som har anvints
betydligt ldngre dn den svenska, anses vara ett reliabelt och wvalitt instrument for att bedoma

adaptivt beteende (Sattler & Hoge, 2006).

Sammantaget kan ABAS-II anvindas som stdd vid diagnostisk beddmning och klassificering
(ABAS-II, amerikansk manual, 2003). Det kan ocksd anvédndas for att kartligga och bedoma en
enskild individs starka och svaga sidor nér det giller adaptiv formaga (ABAS-II, svensk manual,
2008). Med kartlaggning avses 1 denna uppsats att systematiskt utforska, beskriva och identifiera
adaptiva fardigheter. Instrumentet kan dven anvéndas vid kartldggning och bedomning av behov
av stod, samt vid uppfoljning av utveckling/fordndring nédr det géller adaptiva fardigheter
(ABAS-II, amerikansk manual, 2003). Vidare kan anvdndandet av ABAS-II ligga till grund for
planeringen av insatser och interventioner (Harrison & Oakland, 2008b), det vill sdga olika
former av dtgérder. Dartill kan instrumentet anvidndas for att utvdrdera och undersoka effekterna

av olika insatser och interventioner (ABAS-II, amerikansk manual, 2003).

Insatser och interventioner

Insatser och interventioner for barn och ungdomar med mental retardation. Mental retardation
kan inte botas, men hur stor nedséttningen ter sig dr beroende av om barnet/ungdomen har ndgon
ytterligare problematik, och i vilken utstrickning barnet/ungdomen far mojlighet att utnyttja sina
psykiska och fysiska resurser (Beck & Jansen, 1999), samt vilka insatser som sétts in och vilka
samhillets krav dr (Broberg, Almqvist, & Tjus, 2003). Den professionella hjélp som finns
tillgdnglig for barn och wungdomar med funktionsnedséttningar som exempelvis
utvecklingsstorning, ska ta hinsyn till bade barnets och ungdomens unika kvalitéer och de
aspekter av utveckling och behov vilka kan antas vara universella for alla barn och ungdomar

(Herbert, 2005).

Atgirder i form av olika stddjande och hjilpande insatser och interventioner som erbjuds
barnet/ungdomen bor etableras 1 ndra samarbete med familjen, olika yrkeskategorier och olika

forvaltningar.  Detta  forutsdtter dels tillrdcklig  information och  kunskap om



23

funktionsnedséttningen, men ocksa att det finns tillrdckliga resurser att tillgd (Beck & Jansen,
1999). Interventioner kommer vanligen inte att leda till nagra signifikanta forbéttringar pa

intelligenstest hos barn med mental retardation, men kan forbéttra deras livsformagor (Sattler &
Hoge, 2006), det vill sidga adaptiva beteenden. Manga inldrningsrelaterade problem och
beteendeproblem kan forebyggas till exempel med hjdlp av olika pedagogiska stddinsatser. Olika
pedagogiska atgirder kan frimja bdde individens inldrning och sjilvstandighetsutveckling vilket i
sin tur kan fridmja individens allminna utveckling positivt (Sturm, 2009). Studier visar att barn
med utvecklingsstorning kan utvecklas till sjdlvtillrackliga och produktiva individer, med rétt
traning kan exempelvis barn med Downs syndrom fortsétta att utveckla sin sprakliga formaga
under ungdomen och vuxenlivet (Sattler & Hoge, 2006). Eftersom det kan vara svart att forutse
vilka insatser och interventioner som ar mest verksamma for barnet eller ungdomen, kan det vara
viktigt att prova sig fram. Olika insatser och interventioner varierar dven generellt beroende pd
barnets/ungdomens olika behov och alder (Beck & Jansen, 1999). En wvariation av
interventionsmetoder finns tillgédngliga for barn och ungdomar med mental retardation, sdsom
exempelvis kommunikationstrdning, avslappningstrdning, exponeringstrdning, trdning i social
forméga, problemlosningstrianing, olika former av kognitiv omstrukturering (Herbert, 2005) samt
olika former av psykoterapi (Sattler & Hoge, 2006). Skolan kan &ven vara en viktig plats diar barn
och ungdomar med mental retardation kan 6va och utvecklas. Viktiga moment 1 skolan kan

exempelvis vara arbetsprovning, praktikperioder och social traning (Beck & Jansen, 1999).

Det ar viktigt att interventioner fokuserar pa de fardigheter som dr nédvandiga for att individen
ska kunna fungera 1 olika situationer, och att interventionerna speglar individens behov och den
kontext dir fardigheterna ska utforas. Det adaptiva beteendet paverkar manga aspekter av en
individs liv och dr darfor ofta angelédget att arbeta med, inte minst da det som sagt 1 hog grad ar
att betrakta som utvecklingsbart. ABAS-II kartlagger som sagt styrkor och svagheter 1 adaptiv
formaga och ger en bild av vilka omraden barnet/ungdomen kan behdva utveckla. Exempelvis
kan varje pastaende i testet identifiera viktiga fardigheter, som individen kan behova utveckla och
ova pad (ABAS-II, amerikansk manual, 2003). Anvdndning av ABAS-II innebdr sammantaget en
kartlaggning och bedémning av det typiska beteendet vilket utgor ett bra underlag for planering

av olika insatser och interventioner (ABAS-II, svensk manual, 2008).
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Sammanfattning

Nar barn inte utvecklas som forvéntat, dr det viktigt att fa information om pa vilket sétt barnets
utveckling yttrar sig. Det kan med andra ord bli angeldget att fa tillstdind en psykologisk
utredning for att béttre forsta barnet och ta reda pé hur dess utveckling kan frimjas pa bésta vis. |
en utredning gillande mental retardation gors vanligen en bedomning angadende individens
intellektuella formaga samt en beddmning av hans/hennes adaptiva niva. Barn och ungdomar
med utvecklingsstorning kidnnetecknas bland annat av att de har en langsam och i1 hogre grad
avstannad kognitiv utveckling savil som begrénsningar i adaptiv formaga. For att kunna faststélla
diagnosen mental retardation, &r det inte tillrickligt att bara bedoma den intellektuella
funktionsnivén, utan en mitning av adaptivt beteende ar ocksd nddvéindig. I Sverige finns sedan
2008, ABAS-II, ett psykologiskt instrument vilket kan anvidndas for att bedoma och kartldgga
barn och ungdomars adaptiva férmaga, samt ligga till grund for planering och utvirdering av

insatser och interventioner.

Syfte och frdagestdllning

Syfte. ABAS-II ér ett nytt instrument 1 Sverige, vilket bland annat innebér att det finns ett behov
av att undersoka dess anvédndbarhet 1 olika kliniska aldergrupper. Syftet dr att undersoka
huruvida instrumentet ABAS-II kan vara ett anvidndbart instrument géllande kartliggning av
adaptiv formaga hos ungdomar i gymnasiesdrskola. Med anviandbarhet menas i1 detta fall om det
finns en statistisk signifikant ldgre adaptiv formaga mellan deltagande ungdomar i
gymnasiesirskola och ungdomar 1 allménhet, och huruvida det framkommer nédgra styrkor och
svagheter gillande adaptiv formaga pd gruppnivéa hos deltagande ungdomar, samt om det finns
nagon samvariation mellan fordldrars och larares skattningar. Ytterligare en ambition med denna
uppsats dr att betona vikten av olika insats- och interventionsmdjligheter géllande adaptiva
fardigheter for barn och ungdomar med funktionsnedsittningar sasom utvecklingsstorning. Olika
interventioner tilldmpas oftast individuellt, di studien gors pa gruppniva, kommer endast mojliga
interventionsomrdden géllande deltagande ungdomar, forsoka identifieras utan att ange

individspecifika interventionsplaner.
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Frdgestdllningar:

1. Finns det en statistisk signifikant ldgre adaptiv formiga hos ungdomarna 1
gymnasiesirskola jaimfort med ungdomar 1 allménhet, sdsom de beddmts 1 de svenska
normerna for ABAS-11?

2. Framkommer det pa gruppniva hos deltagande ungdomar nagra styrkor och svagheter om
ja, hur ser dessa ut?

3. Finns det en statistisk signifikant samvariation mellan Generell Adaptiv Fardighet (GAF)

pa foréldra- och lararskattningarna, om ja, hur ser denna ut?

Metod
Studiens uppligg
I studien jamfors adaptivt beteende pa gruppniva, mellan gymnasieungdomar i sdrskolan och
normerna 1 den svenska versionen av ABAS-II. Bedomningen och métningen av adaptivt
beteende har skett genom att fordldrar/vdrdnadshavare och ldrare, elevassistenter och Ovrig
skolpersonal fyllt 1 instrumentets skattningsformulér. Skattningarna utférdes under hostterminen
2009. I studien har en icke-experimentell kvantitativ metod anvints (Shadish, Cook, & Campbell,

2002) och studien dr ndrmast att betrakta som deskriptiv.

Procedur

Under véren 2009 kontaktades rektorer for olika sdrskolor i Skdne och Vistra Gotaland for att
undersoka mojligheten och intresset for ett deltagande. Kontakt skapades med en
gymnasiesirskola som var positiv till studiens genomforande. Vid terminsstart hostterminen 2009
informerades ldrare, elevassistenter och ovrig skolpersonal pd den aktuella skolan om projektet.
Under hostterminen holls sedan, vid tva olika tillfdllen, informationsmoéten pa skolan for de
larare, elevassistenter och Ovrig skolpersonal som var intresserade av att deltaga 1 studien.
Information gavs om studiens syfte och genomférande samt elevernas ritt till anonymitet och
frivillighet att deltaga. Da mdgjlighet inte fanns att ndrvara pd olika fordldramdten, gjordes
overenskommelsen att ldrarna, elevassistenterna och den 6vriga skolpersonalen skulle ta kontakt
med elevernas fOrdldrar/vardnadshavare for att wundersoka ett mdgjligt deltagande.
(Fortséttningsvis bendmns dessa for lasbarhetens skull endast som ldrare respektive fordldrar).

Vid informationstillfdllena delades sedan fordldraskattningsformulér och lararskattningsformulir
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ut samt informationsblad om projektet till ldrarna. Likvdl samtyckesblanketter angaende
deltagande 1 studien avsedda for fordldrar och elever att underteckna. Lararnas kontakt med
fordldrarna skedde pa olika sitt, antingen genom informationsblad, muntlig information eller
bada delar. Séledes fick forédldrarna instruktioner av ldrarna och dirmed inga muntliga
instruktioner av uppsatsforfattarna om hur skattningsformuldren fylls 1, vilket ldrarna fick.
Forfragningarna gjordes fritt av ldrarna pd gymnasiesédrskola for att 6ka antalet intresserade
deltagare, vilket innebar att ingen specifik diagnos erfordrades for ett deltagande. I de fall dar

diagnos ej angetts eller varit oklar, kontaktades berdrda fordldrar for ett fortydligande.

Under sommaren och hosten 2009 kontaktades &dven ett stort antal olika kommunala
gymnasieskolor 1 Skane, Smaland och Vistra Gotaland, angdende mojligheten att verka som
kontrollgrupp till studien. D4 intresset var lagt hos de kontaktade skolorna och tiden knapp,
fattades beslut att istillet anvinda normerna for ABAS-II som jimforelse. Aven om en faktisk
kontrollgrupp hade varit 6nskvérd, beddomdes de nyutkomna svenska normerna fran 2008 som

vérda att anvindas.

Deltagare

For barn och ungdomar som inte kan gé i gymnasieskolan for att de ar utvecklingsstérda finns
gymnasiesirskola (SFS 1985:1100 kap1:5§) vilken innebédr en frivillig och avgiftsfri skolform
(Skolverket, 1.d.). Med utvecklingsstorning menas de elever som inte fOrvdntas uppna
gymnasieskolans kunskapsmal for att han/hon &r utvecklingsstérd (SFS 1985:1100 kap 3:3 §).
Det som 1 lagen sdgs om utvecklingsstorda giller 4ven de som har fatt ett betydande och
bestdende begavningsmaissigt funktionshinder pd grund av hjirnskada, foranledd av yttre vald
eller kroppslig sjukdom, samt personer med autism eller autismliknande tillstind (SFS 1985:1100
kap 1:16 §). Saledes ér dven dessa individer behoriga till gymnasiesirskola. Deltagande elever i
denna studie dr gymnasieungdomar som gar 1 sdrskola och som uppfyller ndgot av ovan krav for
tilltrade till gymnasiesirskola (n = 25). Sammantaget har en betydande majoritet, 68 procent, av
deltagarna i denna studie diagnosen utvecklingsstorning. Bland dessa finns en stor spridning
géllande ytterligare nedsittningar som exempelvis; autismspektrumstérning, koncentrations-, lds-
och skrivsvérigheter. Resterande deltagare utan diagnosen utvecklingsstorning har exempelvis

autismspektrumsstorning eller betydande hjarnskador. Deltagande ungdomar, féridldrar och larare
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ar pa intet sitt slumpmadssigt utvalda, utan de som deltagit har gjort det for att de var de som var
villiga att delta. Lararskattningsformuldren fylldes 1 huvudsak i av ldrare, men i enstaka fall d&ven
av elevassistenter och Ovrig skolpersonal. Sammantaget medverkade sjutton ldrare. Totalt
skattades 25 ungdomar varav nio stycken var flickor och sexton stycken var pojkar. Dessa
delades in 1 tvd &ldersgrupper, 15-16:11 &r samt 17:0-22:11 &r, samma aldersgrupper som
normerna dr indelade efter. I den fOrsta dldersgruppen ingick fem elever, och i den andra
aldersgruppen 20 elever. Samtliga deltagare angav svenska som hemsprak undantaget en, vilken

angav svenska och ytterligare ett hemsprak.

Etiska aspekter
Studien omfattas av de yrkesetiska principerna for psykologer i Norden (Qvreeide, 2003). Under
denna examensuppsats har dven kontinuerlig handledning av universitetslektor och legitimerad

psykolog Gunnel Ingesson vid Institutionen for psykologi vid Lunds universitet givits.

Vid informerandet gillande projektet, till sévil ldrare, som till fordldrar och ungdomar,
papekades ritten till anonymitet och frivillighet att deltaga samt rétten till att avbryta sin
medverkan om de s& Onskade. Fordldrar, samt eleven/ungdomen sjélv, fick dven skriva under
blankett om informerat samtycke till deltagande 1 studien. Forédldrarna och eleverna/ungdomarna
erbjods dven mojligheten till att forvara testresultatet som en del 1 ungdomens journal hos skolans
kontaktpsykologer. Detta medforde att namn pa dessa skattningsformuldr i sé fall erfordrades,
annars var alla personliga uppgifter avidentifierade och helt konfidentiella. Daértill har
bearbetningen av materialet skett helt avidentifierat och materialet har behandlats konfidentiellt.
Forvaring av testmaterialet hos skolpsykologerna erbjods for att ungdomen tillsammans med
foréldrar, ldrare och en av skolans kontaktpsykologer skulle kunna titta pd skattningarnas resultat
tillsammans. Om materialet inte Onskades forvaras som en journalhandling efter studiens
genomforande strimlades istéllet materialet. Dartill erbjods deltagande ldrare en eftersittning 1
vilken ambitionen var att redogodra for studiens resultat pa gruppnivd samt exemplifiera mojliga
interventionsomraden. Béde larare och fordldrar har vid behov kunnat, hora av sig med fragor

och fortydliganden angdende studien vilket de 1 enstaka fall ockséa gjort.
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Bearbetning av data

Totalt delades 51 stycken fordldraskattningar respektive 51 stycken lararskattningar ut till ldrarna.
Sammantaget samlades fordldra- och ldrarskattningar in gillande 25 elever. Samtliga bearbetades
och anvindes 1 studien, vilket innebér att cirka hélften av de tillfrdgade eleverna/ungdomarna och
deras fordldrar var villiga att delta. Samtliga formular réttades i enlighet med ABAS-II manualen.
Vid rittningen sdgs att elva fordldraskattningsformuldr respektive fem ldrarskattningsformular
inte var fullstandigt ifyllda. I dessa formuldr var det i genomsnitt tre pistdenden som saknade
svar som da berdknades med ett medelviarde for de ovriga péstiendena inom samma delskala.

Dessa extrapoleringar har inte ansetts paverka resultatet.

Statistisk analys

All data har bearbetats med dataprogrammet Statistical Package for Social Sciences, version 17.0.
For att berdkna statistiska signifikanta skillnader mellan deltagande ungdomar 1 gymnasiesérskola
och normerna i den svenska versionen av ABAS-II, anvindes Z-test (Aron & Aron, 2002). Z-test
anvindes dd bakomliggande population dr normalfordelad, det vill sdga att normgruppen for
testinstrumentet d4r normalfordelat. Men da urvalet inte var helt normalfordelad, anvdndes Mann-
Whitney U Test for tvd oberoende grupper, for att berdkna statistiska signifikanta skillnader
mellan fordldraskattningen och lirarskattningen pa variabeln Generell Adaptiv Féardighet (GAF).
Samma metod anvéndes dven for att berdkna huruvida det fanns en statistisk signifikant skillnad
mellan ungdomarna 1 urvalsgruppen med eller utan diagnosen utvecklingsstorning. Berdkningen
av sambandet, korrelationen, mellan fordldra- och ldrarskattningen gjordes med en
ickeparametrisk métning, Spearman’s r. Angaende korrelationer, menar Brace, Kemp & Snegler
(2006) att en korrelation mellan O till 0.2 ofta anses vara en svag korrelation, 0.3-0.6 anses
ddremot vara en mattlig korrelation medan 0.7 till 1.0 anses vara en stark korrelation.
Effektstorlek “ar ett matt som kvantifierar storleken i skillnaden mellan tva maétt, ju storre
effektstorlek desto tydligare ar skillnaden mellan méatten” (ABAS-II, svensk manual, 2008, s.26)
det vill sdga mellan medelviardena. Effektstorleken har berdknats med formel for Cohens D
(Cohens, 1988). Med en liten effektstorlek menar Cohen (1988) ett varde pa 0.1-0.3, 0.3-0.5
anses diaremot vara en mattlig effekt, medan ett vdrde mellan 0.5-1.0 anses vara en stor

effektstorlek.
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Den svenska versionen av ABAS-II:s normer for Generell Adaptiv Fardighet (GAF), samt de tre
fardighetsomrédena; Kognitva-, Sociala- och Praktiska fardigheter, har medelvirdet 100 och
standardavvikelsen 15. Delskalorna har medelviardet 10 och standardavvikelsen 3 (ABAS-II,
svensk manual, 2008).

Resultat
Generell Adaptiv Fdrdighet (GAF)
Fordldraskattning. Angaende Generell Adaptiv Fardighet (GAF) visade resultaten att deltagande
ungdomar 1 gymnasiesérskola 1 genomsnitt hade statistisk signifikant ldgre podng dn jamnériga 1
de svenska normerna for ABAS-II, (se tabell 2). Medelvirdet for Generell Adaptiv Fardighet
(GAF) hos deltagande ungdomar i1 gymnasiesdrskola hamnade betydligt under genomsnittet
jamfort med de svenska normerna 1 ABAS-II, det vill sdga en indexpodng under 69 (M = 60.52,
SD = 19.95), (se figur 1 och tabell 2).

Tabell 2. Resultat pa ABAS-II for ungdomar i gymnasiesdrskola i relation till normdata for
fordldraskattningen (n = 25)

Skala M SD Normdata, M Normdata, SD CohensD Z (p)z

Kommunikation 2.32 2.19 10 3 2.96 12.80  <0.001
Sambhaillsdelaktighet 3.20 2.93 10 3 2.29 11.33  <0.001
Kunskapstillimpning 3.44 3.25 10 3 2.10 1093  <0.001
Hembeteende 6.08 4.00 10 3 1.12 6.53 <0.001
Hilsa och sékerhet 6.96 4.94 10 3 0.77 5.07 <0.001
Fritid 2.32 2.70 10 3 2.69 12.80  <0.001
Sjalvomsorg 3.80 4.12 10 3 1.74 10.33  <0.001
Sjélvstyrning 3.52 3.16 10 3 2.10 10.80  <0.001
Relationsforméga 5.08 3.70 10 3 1.47 8.20 <0.001
Kognitiva fardigheter 53.04 17.19 100 15 2.92 15.65 <0.001
Sociala fardigheter 64.72 15.76 100 15 2.29 11.76  <0.001
Praktiska fardigheter 68.92 22.80 100 15 1.64 1036  <0.001

Generell Adaptiv
fardighet 60.52 19.95 100 15 2.26 13.16  <0.001
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Ldrarskattning. Géllande Generell Adaptiv Fardighet (GAF) visade resultaten att deltagande
ungdomar 1 gymnasiesérskola 1 genomsnitt hade statistisk signifikant ldgre podng dn jamnériga 1
de svenska normerna for ABAS-II, (se tabell 3). Medelvdrdet for Generell Adaptiv Fardighet
(GAF) hos ungdomarna i gymnasiesdrskola hamnade klart under genomsnittet jamfort med de
svenska normerna i ABAS-II, det vill sdga en indexpodng mellan 70-84 (M = 78.96 SD 19.80),
(se figur 1 och tabell 3).

Tabell 3. Resultat pa ABAS-II for ungdomar i gymnasiesdrskola i relation till normdata for

ldrarskattningen (n = 25)

Skala M SD Normdata, M Normdata, SD CohensD Z (p)z
Kommunikation 5.40 3.21 10 3 1.48 7.67 <0.001
Sambhaillsdelaktighet 532 3.64 10 3 1.41 7.80 <0.001
Kunskapstillimpning 5.72 3.42 10 3 1.33 7.13 <0.001
Skolbeteende 9.16 3.20 10 3 0.27 1.40 -

Hilsa och sékerhet 6.20 4.00 10 3 1.09 6.33 <0.001
Fritid 5.76 4.04 10 3 1.20 7.07 <0.001
Sjalvomsorg 7.00 431 10 3 0.82 5.00 <0.001
Sjélvstyrning 6.96 3.18 10 3 0.98 5.07 <0.001
Relationsforméga 6.56 3.66 10 3 1.03 5.73 <0.001
Kognitiva fardigheter 78.20 17.00 100 15 1.36 7.27 <0.001
Sociala fardigheter 80.08 19.72 100 15 1.15 6.64 <0.001
Praktiska fardigheter 81.00  21.75 100 15 1.03 6.33 <0.001

Generell Adaptiv
fardighet 78.96 19.80 100 15 1,21 7.01 <0.001
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Figur 1. Jamforelse av medelvirdespodng i fordldra- respektive ldrarskattningen for Generell
Adaptiv Férdighet (GAF) och de tre firdighetsomradena,; Kognitiva-, Sociala- samt Praktiska
fardigheter.
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Figuren visar att ungdomarna i gymnasiesérskola generellt skattades hogre pa Generell Adaptiv
Féardighet (GAF), och de tre fardighetsomrddena 1 ldrarskattningen jamfort med

fordldraskattningen.

Fardighetsomraden

Fordldraskattning. Nar det géller Kognitiva-, Sociala- och Praktiska fardigheter visade resultaten
att deltagande ungdomar i gymnasiesirskola i genomsnitt hade statistisk signifikant ligre podng
an jidmnariga 1 de svenska normerna for ABAS-II, (se tabell 2). Medelvirdet for Kognitiva-,
Sociala-, samt Praktiska fardigheter hos ungdomarna i1 gymnasiesidrskola hamnade betydligt
under genomsnittet jamfort med de svenska normerna i ABAS-II, det vill sdga en indexpoédng

under 69, (se figur 1 och tabell 2).
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Hogst medelvirde fick fardighetsomrddet Praktiska fardigheter, foljt av fardighetsomrddena
Sociala- samt Kognitiva fardigheter, (se figur 1 och tabell 2).

Ldrarskattning. Géllande Kognitiva-, Sociala- och Praktiska fardigheter visade resultaten att
ungdomarna 1 gymnasiesérskola 1 genomsnitt hade statistisk signifikant ldgre podng dn jamnariga
1 de svenska normerna for ABAS-II, (se tabell 3). Medelvirdet for Kognitiva-, Sociala-, samt
Praktiska fardigheter hos ungdomarna i gymnasiesidrskola hamnade klart under genomsnittet
jamfort med de svenska normerna 1 ABAS-II, det vill sdga en indexpodng mellan, 70-84, (se figur

1 och tabell 3).

Precis som 1 fordldraskattningen fick fardighetsomradet Praktiska fardigheter hogst medelvérde,

foljt av fardighetsomradena Sociala- samt Kognitiva fardigheter (se figur 1 och tabell 3).

Delskalor

Fordldraskattning. Angdende de nio delskalorna visade resultaten att ungdomarna i
gymnasiesirskola 1 genomsnitt hade statistisk signifikant ldgre podng dn jimnariga i1 de svenska
normerna for ABAS-II, (se tabell 2). Medelvirdet for samtliga delskalor hos ungdomarna 1
gymnasiesirskola hamnade betydligt under genomsnittet och klart under genomsnittet jamfort
med de svenska normerna i ABAS-II, det vill sdga en skalpodng mellan 1-3, eller mellan 4-6, (se

figur 2 och tabell 2).

Hogst medelviarde fick delskalan Hélsa och sédkerhet, foljt av delskalorna Hembeteende,
Relationsformaga, Sjalvomsorg, Sjilvstyrning, Kunskapstillimpning, Samhéllsdelaktighet, samt

Kommunikation och Fritid, (se figur 2 och tabell 2).

Ldrarskattning. Angédende atta delskalor visade resultaten att ungdomarna 1 gymnasiesérskola 1
genomsnitt hade statistisk signifikant ldgre podng &n jamnariga 1 de svenska normerna for ABAS-
I1, (se tabell 3). Dock visade resultaten dven att ungdomarna i gymnasiesérskola i genomsnitt inte
hade en statistisk signifikant ligre podng &n jimnariga 1 de svenska normerna i ABAS-II pa
delskalan Skolbeteende (Z = 1.40). Medelvirdet for delskalan Skolbeteende hade ett

genomsnittligt virde jaimfort med de svenska normerna i ABAS-II, det vill sdga en skalpodng
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mellan 9-11 (M = 9.16, SD = 3.20). Medelvérdet for resterande delskalor hos ungdomarna i
gymnasiesirskola hamnade klart under genomsnittet eller inom genomsnittets nedre del jamfort
med de svenska normerna i ABAS-II, det vill sdga en skalpoing mellan 4-6, eller mellan 7-8, (se

figur 2 och tabell 3).

Hogst medelvérde fick delskalan Skolbeteende, foljt av delskalorna Sjdlvomsorg, Sjdlvstyrning,
Relationsformaga, Hélsa och sidkerhet, Fritid, Kunskapstillimpning, Kommunikation och

Samhaéllsdelaktighet (se figur 2 och tabell 3).

Figur 2. Jamforelse av medelvirdespodng i fordldra- respektive lirarskattningen for samtliga

nio delskalor.

Delskalor
19

17

15 7 —@— Lararskattning
13
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11
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Samhillsdelaktighet
Kunskapstillimpning

Halsa och sakerhet
Sjalvomsorg
Sjalvstyrning

Relationsformaga

Skolbeteende/Hembetee
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Figuren visar att ungdomarna i1 gymnasiesérskola generellt skattades hogre pa atta av nio
delskalor 1 ldrarskattningen &n 1 fordldraskattningen, endast delskalan Hélsa och sidkerhet

skattades hogre 1 fordldraskattningen én i lirarskattningen.

Effektstorlek
Sammantaget visade resultaten att effektstorleken var stor géllande Generell Adaptiv Fardighet

(GAF) samt de tre fardighetsomradena 1 sivél fordldra- som ldrarskattningen. Dértill sdgs en stor



34

effektstorlek gillande samtliga delskalor 1 sdvél fordldra- som ldrarskattning forutom for
delskalan Skolbeteende i ldrarskattningen som hade en liten effektstorlek. En stor effektstorlek,
ett virde mellan 0.5-1.0 (Cohens, 1988), innebir att det finns en tydlig skillnad mellan
medelviardena hos ungdomarna i gymnasiesdrskola och instrumentets normgrupp. En liten
effektstorlek, ett virde mellan 0.1-0.3 (Cohens, 1988), innebdr diaremot att det finns en mycket
liten skillnad mellan medelvdardena hos ungdomarna i1 gymnasiesdrskola och instrumentets

normgrupp.

Samband och skillnad mellan fordldra- och lirarskattning

Resultatet visade pa en statistisk signifikant positiv korrelation mellan fordldra- och
lararskattningen (s = 0.42, n = 25, p < 0.05, two-tailed). Enligt Brace, Kemp & Snegler (2006)
ar denna korrelation att betrakta som mattlig. Vid jaimforelser med Mann-Whitney U Test for tva

oberoende grupper, sags en statistisk signifikant skillnad mellan fordldra- och ldrarskattning (U =

154.00, N1=25, N2 =25, p =0.002, two-tailed).

Skillnad mellan ungdomarna med och utan diagnosen utvecklingsstorning

Jamforelser med Mann-Whitney U Test for tvd oberoende grupper, visade ingen statistisk
signifikant skillnad mellan deltagande ungdomar med diagnosen utvecklingsstérning och
deltagande ungdomar utan diagnosen, i savél fordldra- som ldrarskattning géllande Generell
Adaptiv Fardighet (GAF). Fordldraskattningen (U = 62.00, Ni=17,N2=3, p = 0.75, two-tailed)
och lédrarskattningen (U = 65.00, Ny = 17, N2 = g, p = 0.89, two-tailed). Enligt
fordldraskattningarna géllande Generell Adaptiv Firdighet (GAF) hade ungdomarna med
diagnosen utvecklingsstorning (M = 59.89, SD = 15.80, n = 17), och ungdomarna utan diagnosen
(M =61.88, SD =28.13, n = 8). Enligt lararskattningen géllande Generell Adaptiv Fardighet
(GAF) hade ungdomarna med diagnosen utvecklingsstorning (M = 78.41, SD = 19.21, n = 17),
och ungdomarna utan diagnosen (M = 80.13, SD = 22.33, n = 8). Detta innebér att deltagande
ungdomar i gymnasiesdrskola som helhet hade statistisk signifikant ldgre adaptiva fardigheter,

det vill sdga oavsett om de har diagnosen utvecklingsstorning eller inte.
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Diskussion

Sammanfattning av resultat

Ungdomarna 1 gymnasiesirskola far som grupp ett statistiskt signifikant ldgre resultat pa skalan
Generell Adaptiv Fardighet (GAF), pd sdvdl fordldra- som lédrarskattningen, jimfort med
jdmnariga 1 de svenska normerna for ABAS-II. Det framkommer ingen skillnad mellan
deltagande ungdomar med eller utan diagnosen utvecklingsstorning. Dartill ses ett statistiskt
signifikant ldgre resultat pd alla fardighetsomrdden: Kognitiva-, Sociala-, och Praktiska
fardigheter, likvdl som péd samtliga delskalor 1 badde fordldra- och lararskattningen, undantaget
delskalan Skolbeteende 1 ldrarskattningen. Hogst medelviarde far delskalan Hélsa och sédkerhet
(fordldraskattningen) respektive delskalan Skolbeteende (lararskattningen). Légst medelvérde
bland delskalorna har Kommunikation, Kunskapstillimpning, Samhéllsdelaktighet samt Fritid 1
savdl fordldra- som ldrarskattningarna. Av dessa fyra hamnar delskalorna Fritid och
Kommunikation (fordldraskattningen) och delskalorna Kommunikation och Samhéllsdelaktighet
(lararskattningen) lagst. Effektstorleken &r stor gdllande Generell Adaptiv Fardighet (GAF) likvél
som for samtliga fardighetsomraden, 1 sévil fordldra- respektive lararskattningen. Effektstorleken
ar dven stor gillande samtliga delskalor 1 sévél fordldra- som lédrarskattningen, undantaget
delskalan Skolbeteende i lararskattningsformulédret som har en liten effektstorlek. Resultatet visar
aven en statistisk signifikant skillnad mellan fordldra- och ldrarskattningarna, och dir ldrarnas
skattning av  elevernas adaptiva formdga Overlag & hogre dn  fordldrarnas.
Korrelationsberdkningen pa skalan Generell Adaptiv Fardighet (GAF) mellan fordldra- och
lararskattningen visar att det finns en statistisk signifikant positiv korrelation pd 0.42, det vill

sdga en mattlig korrelation.

Generell Adaptiv Fdrdighet (GAF) och inbérdes skillnader

Utifran resultat kan slutsatsen dras att deltagande elever pa gymnasiesirskola pd gruppnivd har
statistisk signifikant l14gre adaptiva fardigheter oavsett om diagnosen utvecklingsstérning innehas
eller ej. Detta bor vara ett rimligt resultat eftersom deltagande ungdomar har tilltrade till
gymnasiesidrskola och darmed kan forvintas ha olika typer av svarigheter. Dartill
overensstimmer det med teorin om att individer med utvecklingsstorning ska ha nedsittningar

gillande adaptiv forméga.



36

Resultatet gidllande Generell Adaptiv Fardighet (GAF) avseende forédldra- och lararskattningarna
visar pa inbordes skillnader mellan deltagarna 1 gruppen det vill sdga, det finns en relativt stor
spridning mellan ungdomarna 1 gymnasiesirskola. Spridningen kan forklaras av att deltagarna 1
denna studie inte enhetligt har diagnosen utvecklingsstorning. En betydande majoritet av
deltagarna 1 denna studie har dock diagnosen utvecklingsstorning vilket kan mojliggora en
jamforelse med andra inom samma diagnoskategori. De péavisade skillnaderna mellan deltagarna
kan bero pa att individer med mental retardation inte utgér nagon homogen grupp med avseende
pa beteende och biologisk utveckling (Loveland & Tunali-Kotolski, 1998), det vill sédga att ingen
enhetlig testprofil 1 métningar av adaptivt beteende kan ses hos individer med mental retardation
(ABAS-II, svensk manual, 2008). De pavisade skillnaderna gillande adaptiv formaga mellan
ungdomarna 1 denna studie kan dven ténkas bero pa en rad ytterligare faktorer sdsom skillnader i;
sjukdomsorsak, intellektuell forméga, dlder och mognad (Loveland & Tunali-Kotolski, 1998),
personlighet och motivation (Borthwick-Duffy, 2007), hur vdl de adaptiva fardigheterna har
utvecklats (ABAS-II, svensk manual, 2008), typ och grad av nedsdttning samt tilliggsdiagnoser.
Dartill faktorer som hemmiljé och skolmiljd, grad av trining, stdd och krav (Borthwick-Duffy,
2007) samt uppvaxtmiljé och uppfostran. En mojlig tolkning &r att de ungdomar som 1 hog grad
uppmuntrats till sjdlvstindighet far positiva erfarenheter av kompetens, vilket 1 sin tur skulle

kunna fa positiva konsekvenser for det adaptiva beteendet.

Storst spridningar géllande Generell Adaptiv Firdighet (GAF) ses dock i1 gruppen utan
utvecklingsstorning 1 sdvél fordldra- som ldrarskattning. Detta torde vara ett rimligt resultat
eftersom deltagarna utan diagnosen utvecklingsstorning istéllet har en rad andra olika diagnoser.
Det lilla n-talet kan ocksa bidra till en storre spridning. Minst spridningar géllande Generell
Adaptiv Firdighet (GAF) ses 1 gruppen med utvecklingsstorning i1 savédl fordldra- som
lirarskattning. Aven detta torde vara ett rimligt resultat di dessa individer enhetligt innehar

samma diagnos, utvecklingsstorning, vilka kan ha en testprofil som 4r jimn och 14g (ABAS-II,

svensk manual, 2008).

Styrkor och svagheter i adaptiv formdga gdllande instrumentets fardighetsomrdden och delskalor
I resultatet framkom béde styrkor och svagheter 1 adaptivt beteende pa gruppniva hos deltagande

ungdomar 1 gymnasiesiarskola. Genom att beakta och jamfora deltagarnas gruppmedelvérden fors
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ett resonemang gillande styrkor och svagheter for resultatet pd fardighetsomrddena och
delskalorna. Styrkor definieras hdr som de delskalor vilka har ett medelvirde som mest liknar
medelvirdet 1 normgruppen, det vill sdga nér deltagarna &dr s lika normgruppen som mojligt.
Svagheter definieras hdr som de delskalor vilka har ett medelvirde som minst liknar

normgruppens, det vill sdga nér deltagarna dr sa olika normgruppen som mojligt.

Féardighetsomradet Praktiska fardigheter far hogst medelvirde, foljt av Sociala fardigheter och
lagst medelviarde far Kognitiva fardigheter. Praktiska fardigheter kan utgéra en styrka for
ungdomarna, vilket kan forstds d& deltagarna i denna studie ar dldre och rimligen kan ha trénat
praktiska fardigheter under en ldngre tid, det vill sdga att Praktiska fardigheter i1 denna
aldersgrupp kan ha blivit automatiserade. Enligt den svenska manualen for ABAS-II (2008)
innebér Praktiska fardigheter formégor vilka behdvs for att virna om sig sjdlv och andra, samt for
att aktivt delta 1 samhéllet. Detta fardighetsomrade innefattar delskalorna Samhéallsdelaktighet,
Skolbeteende/Hembeteende, Hilsa och sidkerhet och Sjdlvomsorg. (Motsédgelsefullt blir dock att
delskalan Samhéllsdelaktighet enligt ldrarskattningen kan ses som en svaghet, se nedan). Till
Praktiska fardigheter hor exempelvis formigor som att kénna till nyttan och syftet med olika
samhdéllsinstitutioner som skola, sjukhus, arbetsféormedling, utféra och ta ansvar for
vardagssysslor i hemmet sdsom matlagning, stidning och tvittning samt att kunna arbeta pa ett
adekvat sétt under lektionstid och att kunna avsluta olika arbetsuppgifter. Dirtill formégor som
att varna om egen sdkerhet genom att exempelvis akta sig for farliga foremal och folja
sdkerhetsregler, och att tillkalla hjdlp vid behov. Till Praktiska farsigheter hor dven formégor
vilka kravs for att klara sin personliga hygien som att tvitta sig vid behov, ha ett gott bordsskick

samt att kla sig efter vaderlek.

Delskalan Skolbeteende (ldrarskattningen) samt Hélsa och sdkerhet (fordldraskattningen) dr de
delskalor 1 respektive skattning vilka kan betraktas som styrkor. (Skolbeteende &r dessutom till
skillnad frdn Ovriga delskalor en statistisk signifikant styrka jamfort med normgruppen). Att
delskalan Skolbeteende dr att betrakta som en styrka, kan enligt den svenska manualen for
ABAS-II (2008) exempelvis innebéra att deltagarna besitter de fardigheter vilka &r behovliga for
att fungera vél 1 skolan till exempel att arbeta koncentrerat pd lektionerna utan att stéra de andra

eleverna, hélla ordning pd sina saker i klassrummet, folja angivna instruktioner och rutiner, visa
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respekt for sina och andras tillhorigheter, ldgga tillbaka saker pé ritt plats efter anvdndning, géra
hemuppgifter samt slutféra padborjade uppgifter (ABAS-II, svensk manual, 2008). En forklaring
till detta resultat kan vara att skolmiljon innebér en strukturerad milj6 dar ungdomarna far mycket

stod 1 de aktiviteter som genomfors och att de darmed utvecklats inom detta omréde.

Styrkor géllande delskalan Hélsa och sdkerhet innebér enligt den svenska manualen for ABAS-II
(2008) exempelvis att ungdomarna besitter de fardigheter vilka dr behovliga for att virna om sin
hélsa och exempelvis inte utsétter sig for risker, &r ména om att inte géra andra illa och tar hinsyn
till andras sédkerhet till exempel kallar pd hjidlp vid behov samt visar forsiktighet i1 farliga
situationer som exempelvis 1 trafiken (ABAS-II, svensk manual, 2008). En forklaring till detta
resultat kan vara att Hélsa och sdkerhet anses sapass grundlidggande for individens 6verlevnad
(Agran, Spooner, & Zakas, 2008) att det tidigt trdnats 1 hogre grad dn andra omriden. Fordldrars
traning av Hélsa och sdkerhet hos dessa ungdomar kan ses som sérskilt viktigt da det finns en
medvetenhet hos dem rérande att ungdomarna inte har samma kognitiva forutsdttningar att forsta
och forutse eventuella faror som andra ungdomar. Den efterstravansvdrda sjdlvstdndigheten
gillande deltagande ungdomar kan dven oOka risken for att de faktiskt hamnar 1 olika typer av
riskfyllda situationer (Agran, Spooner, & Zakas, 2008), vilket gor att arbete angdende detta kan

anses vara sdrskilt viktigt.

Kognitiva fardigheter, det vill sdga fardigheter vilka behovs for att pé ett kognitivt konstruktivt
sétt fungera 1 vardagen (ABAS-II, svensk manual, 2008), kan anses utgéra en begriansning. Detta
fardighetsomrdde  innefattar  delskalorna  Kunskapstillimpning,  Sjdlvstyrning  och
Kommunikation. Detta resultat kanske kan spegla den korrelation som finns mellan adaptiv
forméga och intelligens (ABAS-II, svensk manual, 2008), och det faktum att delskalan

Kommunikation 1 hogre grad ar kopplad till intelligens jamfort med 6vriga delskalor (Harrison,
1989). Till Kognitiva fardigheter hor formagor vilka dr nddvéndiga for ett vardagligt fungerande
till exempel att kunna anvdnda kunskap fran en situation till en annan, samt formagor vilka ar
nodvindiga for att vara sjalvstindig till exempel att inneha en god sjilvkontroll och att kunna ta
ansvar. Kommunikation avser att mita forméagor vilka behovs for att kunna uttrycka sig i tal och
skrift, lyssna och kommunicera med andra (ABAS-II, svensk manual, 2008). Denna delskala

anses dven utgora en svaghet i bade fordldra- och lararskattningen.
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Utover delskalan Kommunikation kan delskalorna Fritid (fordldraskattningen) och
Sambhillsdelaktighet (lararskattningen) dven framstd som svagheter. Begrinsningar géllande
delskalan Fritid kan innebéra att deltagarna inte besitter de fardigheter som &r nodvéndiga for att
inneha en meningsfull fritid till exempel att umgés med andra och utdova egna fritidsintressen.
Dirtill att de har svarigheter med att sysselsdtta sig pad egen hand, prova nya aktiviteter samt att
delta 1, och anordna aktiviteter (ABAS-II, svensk manual, 2008). Géllande denna begridnsning
kan diskussion foras kring vad som 1 sig handlar om individens bristande férmaga och vad som
speglar det svenska samhillets bristande utbud av meningsfulla fritidsaktiviteter, varav den
senare torde ha storst forklaringsvérde. Dartill kan det for dessa ungdomar vara svart att utfora
vissa fritidssysselsittningar (Beland, 2008). Det faktum att inte ldrarna skattar delskalan Fritid
lika lagt kan forklaras av att de inte 1 samma utstrackning som fordldrarna ser ungdomarna 1 dessa

sammanhang.

Delskalan Samhallsdelaktighet vilken innebar fardigheter vilka dr nddvéndiga for att kunna delta
aktivt 1 samhéllet sdsom att hitta i den nidrmaste omgivningen, gora enklare inkép, anvdnda
allmdnna kommunikationer samt att kdnna till nyttan av samhdillsinstitutioner som sjukhus,
brandkar och sa vidare (ABAS-II, svensk manual, 2008), kan dven ses som en svaghet. En
forklaring till detta resultat kan vara att ungdomarna inte getts mojlighet att deltaga 1 samhallet
for att till exempel personer i ungdomens nirhet upplevt det léttare att utfora uppgifter relaterade
till samhillsdelaktighet sdsom att handla livsmedel utan att ungdomen varit delaktig (Dymond,
2008). Dartill att ungdomarna generellt kanske fatt bristfallig information om hur samhéllet

fungerar.

Likheter och skillnader mellan fordldra- och ldrarskattning

Korrelationsberdkningen visar att det finns en viss, men dnda inte fullstindig dverensstimmelse
mellan fordldra- och ldrarskattningarna. Detta kan tdnkas vara ett rimligt resultat dd individen
skattas 1 tva olika miljoer och kan uppvisa olika beteenden i dessa olika miljoer (ABAS-II,
svensk manual, 2008). Likasd Overensstimmer denna korrelation 1 stort med andra
korrelationsberdkningar gjorda pa olika skattningsformulédr som avser att méta adaptivt beteende

via fordldrar och larare (Sattler & Hoge, 2006). Vidare kan den maéttliga korrelationen dven
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tdnkas vara rimlig med tanke pa att lirarna skattar delskalan Skolbeteende medan fordldrarna

skattar delskalan Hembeteende det vill séga olika typer av beteenden.

Att lararna Overlag skattar elevernas adaptiva forméga hogre dn fordldrarnas kan ha olika
forklaringar. Bland dessa kan en mdjlig forklaring vara att fordldrar generellt uppger en hogre
problembelastning dn vad ldrare gor (ABAS-II, svensk manual, 2008), kanske eftersom
fordldrarna generellt kan ha en ndrmare relation till ungdomen jamfort med ldrarna. En annan
tankbar forklaring kan vara att lirarna var medvetna om att det fanns en mdjlighet att de
tillsammans med ungdomen, fordldrarna och ndgon av skolans kontaktpsykologer, skulle kunna
fa ga igenom resultatet tillsammans. Detta kan ha inneburit ett sd kallat ’leniency error” (Anastasi
& Urbina, 1997) det vill sdga ett visst motstdnd hos ldrare att ange ofordelaktiga svar, att de inte i
sé hog grad ville tydliggora elevernas brister angaende adaptivt beteende. En mdjlig forklaring ar
dven att ungdomarna uppvisar ett mer sjilvstdndigt och aldersadekvat adaptivt beteende, i
skolmiljon jimfort med hemmiljon. Enligt Borthwick-Duffy (2007) varierar en individs adaptiva
beteende generellt over tid och miljo, beroende pa vilka forvintningar och krav som stélls och
vilket stdd som finns att tillgd. Vissa individer anpassar sig béttre till en sorts miljo till exempel
skolmiljén, medan andra anpassar sig bittre till exempelvis hemmiljon, vilket dven kan tdnkas

vara mojligt for deltagarna 1 denna studie.

D4 denna skillnad kan ses mellan skattningsformulédren dr en viktig slutsats att bade fordldra- och
lararskattningen bor genomforas avseende barnet eller ungdomen for att f4 en sd omfattande

beddmning av barnets/ungdomens adaptiva fardigheter som mojligt.

Modjliga interventionsomrdden gdllande deltagande ungdomar

Insatser och interventioner géllande barn- och ungdomar med utvecklingsstérning leder vanligen
inte till ndgra signifikanta forbattringar pa intelligenstest hos barn och ungdomar med mental
retardation (Sattler & Hoge, 2006), dock kan insatser och interventioner modifiera adaptiva
formégor (Smedler & Tideman, 2009). Att anvinda ABAS-II kan ses som ett led 1 att optimera
forvirvandet och utvecklandet av adaptiva formégor, dé instrumentets resultat kan ligga till grund
for planering och implementering av olika interventioner och stoditgérder. Instrumentet 1ampar

sig bast for att ldgga upp individspecifika insatser och interventioner, men da denna studie gors
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pa gruppnivd kommer endast mgjliga insats- och interventionsomraden forsoka att identifieras

utan att ange individspecifika interventionsplaner.

Deltagande individer kan som grupp befinna sig i en utvecklingsperiod vilken stiller hoga krav
vad giller adaptivt beteende dd de ar pa vdg ut i vuxenlivet. Under denna tidsperiod torde
sannolikt den adaptiva formdgan vara sarskilt viktig. Saledes bor dessa ungdomar erbjudas
ovning gillande de aspekter som de skulle kunna tdnkas ha mest nytta av, bdde nu men ocksa i
sitt framtida liv, samt det som ungdomarna sjédlv upplever som viktigt och som ”stéller till” mest
problem for dem i vardagen. Fokus for insatser och interventioner kan exempelvis liggas pa
omradena Fritid och Samhéllsdelaktighet d& deltagarna befinner sig i1 en utvecklingsperiod dir
det enligt Hwang och Nilsson (2003) &r viktigt att komma nérmare sina vinner och bli mer
engagerad i samhillet, och di dessa omraden framstod som svagheter hos gruppen. Ovning pa
dessa omraden kan ses som ett led 1 en 6kad sjédlvstindighet, kompetens och meningsfullhet samt
livskvalité. Dock kan insatser och interventioner géllande delskalan Kommunikation, som ocksd
framstod som en svaghet, kanske anses vara mindre lampliga, med tanke pa som tidigare nimnts
gillande att kommunikation 1 hogre grad 4n Ovriga delskalor kan kopplas till intelligens

(Harrison, 1989).

Meningsfulla fritidsaktiviteter har setts som viktiga for 6vergéngen till vuxenlivet. Genom att
ungdomar med funktionsnedsittningar som till exempel utvecklingsstorning far hjdlp och
stottning 1 att sjdlv vélja lampliga aktiviteter av intresse styrks ungdomens egna beslutsfattande.
Likasd kan sambhillsdelaktigheten 6ka om ungdomarna ges mdgjlighet att prova pa olika
fritidsaktiviteter i samhéllet. Sammantaget kan personer i ungdomarnas nérhet till exempel stotta
dem i att komma underfund med vad de skulle vilja gora pé sin fritid, samt bidra till att anordna
fler mojliga fritidsaktiviteter (Beland, 2008). D& det svenska samhillet inte sdllan har ett
begrinsat utbud av mojliga fritidsaktiviteter till barn och ungdomar med funktionsnedséttningar
och betydelsen av att de finns stor, dr det viktigt att det arrangeras olika attraktiva aktiviteter.
Omradet Fritid kan dven vara en framkomlig vdg nédr det géller att trdna andra adaptiva
svarigheter som exempelvis sjalvstyrning, vilket kan upplevas mer meningsfullt for individen om

det ar relaterat till en aktivitet vilken han/hon &r intresserad av (Beland, 2008).
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Eftersom det dr av betydande vikt att 6ka funktionsnedsatta individers samhéllsdelaktighet och
sjalvstandighet blir Samhallsdelaktighet ett framtrddande mojligt insats och interventionsomrade.
En aspekt ér att gemenskap med andra dven bidrar till att en individ vill ta hand om sig sjilv 1
hogre grad och ddrmed Okar graden av hans/hennes sjélvstindighet. Enligt Dymond (2008)
fraimjar tillgdng till eget boende, arbete och transportmedel bade samhillsdelaktighet och
sjalvstindighet, till exempel minskar beroendet av andra genom anvdndandet av
kommunikationsmedel. Dock kanske full samhillsdelaktighet och sjdlvstindighet inte alltid ar

mojligt for alla utan istillet kan fokus ligga pa vissa aspekter av delaktighet och sjilvstindighet.

I resultatet framkom &ven f6ljande styrkor; delskalan Skolbeteende (ldrarskattningen) och
delskalan Hélsa och sidkerhet (fordldraskattningen). Personer i1 deltagarnas nirhet kan exempelvis
utga fran dessa styrkor 1 arbetet med andra omrdden, det vill sdga, undersoka och ta fasta pd vad
det dr 1 dessa omrdden som har frimjat utvecklingen av deltagarnas adaptiva beteende. Kanske
kan en viss struktur vara en bidragande positiv faktor eller ett visst sétt att formedla kunskap pa,

varit avgorande.

Att klara vardagliga praktiska situationer pa ett sd sjilvstindigt sdtt som mojligt, det vill sdga
situationer som dr beroende av de adaptiva fardigheterna, torde vara av stor vikt for individen,
inte minst infor det stundande vuxenlivet. Insatser och interventioner som avser att dka de
adaptiva formagorna ar sdledes av storsta vikt bade 1 skolan, 1 hemmet och i samhéllet. Enligt
Dymond (2008) ér ett syfte med skolan generellt att forbereda barn- och ungdomar pé att vara
aktiva samhéllsmedborgare. En mojlighet skulle kunna vara att ha “Trining av Adaptiva
Fardigheter” pd skolschemat. Eftersom det dr viktigt att kunna generalisera de adaptiva
fardigheterna fran en kontext till en annan blir samarbete mellan till exempel fordldrar och ldrare
viktigt gédllande implementering och val av insatser och interventioner. (Riktlinjer for hur ABAS-

IT kan anvidndas som bas for individspecifika interventioner ges 1 bifogad bilaga).

Jamforelse med tidigare studier

Resultaten i1 denna studie dverensstimmer vl med tidigare studiers resultat (ABAS-II, svensk
manual, 2008; Fors & Tideman, 2007). Dock skiljer sig resultatet jimfort med den ena av de
tidigare studierna gillande delskaleomradena (ABAS-II, svensk manual, 2008), d& det i denna
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studie inte finns en statistisk signifikant skillnad mellan delskalan Skolbeteende
(lararskattningen) och normerna. Dock bor 1 jimforelse med tidigare studier beaktas att det
foreligger skillnader dem emellan, exempelvis har samtliga deltagare i tidigare studier diagnosen
lindrig mental retardation (ABAS-II, svensk manual, 2008; Fors & Tideman, 2007), vilket inte
alla deltagare har i denna studie. Dock har urvalsgruppen som helhet statistisk signifikant lagre

adaptiva fardigheter, det vill sdga oavsett om de har diagnosen utvecklingsstorning eller inte.

Metodologiska begrinsningar

Bortfall. Det ldga antalet deltagare kan forklaras av att det inte fanns ndgon mdojlighet for
uppsatsforfattarna att tréffa fordldrarna och férankra studiens syfte och virde. Det alags istéllet
lararna att formedla material och forfrdgningar om deltagande vilket kan ha inneburit en
arbetsborda, och foranlett att alla formulér inte heller delades ut. M&hinda kan det 1dga antalet
deltagare ocksd forklaras av att de tillfragade ungdomarna redan genomgatt flertalet andra

psykologiska test och bedomningar.

Avsaknad av kontrollgrupp. Det kan vara en nackdel att anvidnda sig av normer som
jamforelsegrupp istéllet for en faktisk kontrollgrupp satillvida att lokal kontext och kultur inte
kan kontrolleras for (Shadish, Cook, & Campbell, 2002). Denna studie jaimfor inte sina deltagare
mot en kontrollgrupp, dock anses instrumentets nya normer kunna motsvara samma kulturella

kontext som deltagarnas.

Skattningarnas tillforlitlighet. Andra faktorer som kan ha péaverkat resultatet ar till exempel att
lararna fick information vid tvé olika tillfdllen och att fordldrar inte informerades direkt utan via
lararna, vilket kan ha paverkat sjdlva skattningsutférandet eftersom informationen som gavs pa
intet sétt dr att betrakta som standardiserad. En mycket viktig del i att anvédnda sig av instrumentet
ABAS-II ér att utvdrdera de personer som utfor sjilva skattningen (ABAS-II, svensk manual,
2008), det vill sdga hur pass tillforlitliga dessa personer dr 1 sina skattningar. En sddan
utvirdering har inte varit mojlig inom ramen for denna uppsats. Sdledes har inte faktorer som kan
paverka skattningen, som till exempel skattarnas referensram (Sattler & Hoge, 2006), hur linge,
och hur vél skattarna kédnt eleven/ungdomen, hur relationen ser ut mellan dem, vad

konsekvenserna av ett hogt respektive lagt adaptivt beteende kan innebdra for skattarna och
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eleven/ungdomen, hur bekanta skattarna dr med de krav och forvdntningar som stills pa
eleven/ungdomen 1 hans/hennes kontext (Borthwick-Duffy, 2007), inte kontrollerats eller
uppskattats.  Detta kan ha  paverkat resultatens tillforlitlighet. Dock  styrks
bedomningstillforlitligheten av det adaptiva beteendet eftersom tva olika skattare fran tva olika
miljéer anvinds (ABAS-II, svensk manual, 2008). Sammantaget kan det dven enligt Bortwick-
Duffy (2007) vara battre att bedoma det adaptiva beteendet systematiskt med ett standardiserat
instrument med hjdlp av personer 1 individens nérhet jaimfort med till exempel observationer

gjorda av utomstaende.

Generaliserbarhet och validitet. D& urvalet dr litet, icke enhetligt och inte slumpmissigt, ar
resultatet inte tillfullo att betrakta som representativt for alla ungdomar i gymnasiesirskola.
Denna studies sammanfattande resultat visar dock, med ovanndmnda begrinsningar i atanke, pa
att instrumentet dr anvéndbart nar det géller att kartligga och bedoma adaptiva fardigheter hos
ungdomar 1 gymnasiesirskola, vilket kan ses som ett led 1 en kontinuerlig validitetsprovning av

instrumentet och som talar for instrumentets anviandbarhet.

Avslutande kommentarer

Sverige omfattas av FN:s Barnkonventions principer sdvdl som Virldshidlsoorganisationens
(WHO:s) klassifikationssystem for funktionstillstdnd, funktionsnedsittning och hélsa, bada vilka
betonar funktionsnedsatta barns utveckling och ritten till ett aktivt deltagande i1 samhillet
(Barnkonventionen, i.d.; Socialstyrelsen, i.d.; Sturm, 2009). ABAS-II har en rad olika
anvandningsomraden déribland kartliggning av adaptiva fardigheter och av individers starka och
svaga sidor avseende adaptiv formaga, identifiering av behov av stdd, planering och utvirdering
av olika insatser och interventioner, samt vid uppfoljning av utveckling/férdndring nér det géller
adaptiva fardigheter (ABAS-II, amerikansk manual, 2003; ABAS-II, svensk manual, 2008;
Harrison & Oakland, 2008b). Tillsammans kan instrumentets anvindningsomriden 1 béasta fall

utgora en del av uppfyllandet av dessa ovanstdende principer och utgangspunkter.

D4 sambhéllet formar de villkor under vilka barn och ungdomar med utvecklingsstorning skall och
kan utvecklas (Beck & Jansen, 1999), och ér 1 stindig fordandring, kan det i dagens svenska

samhdlle, dar o6kade krav pa teknisk kunskap, och dé alltfler rutinbaserade och praktiska arbeten
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forsvinner finnas en Okad risk for att ménniskor faller under vad som anses vara normal
begivning (Soderman & Nordlund, 2005). Saledes blir en viktig aspekt att ha i dtanke nar det
giller kartliggning och bedomning av adaptivt beteende, var grinsen gar for vad som 1 dagens
svenska samhille anses vara ett normalt adaptivt beteende, och hur avvikande individer tillats
vara innan de anses ha en nedséttning eller en brist. D4 adaptivt beteende dr kulturberoende, det
vill sdga beroende av kulturens normer, har det nya instrumentet ABAS-II 6versatts till rddande

svenska forhédllanden vilket torde styrka instrumentets tilldimpning och anvédndbarhet.

En avslutande forhoppning ér att detta arbete bidragit till en 6kad kunskap om att individer med

en utvecklingsstorning har en utvecklingspotential inom manga av livets omraden.

Slutsatser

Sammantaget talar denna studie for att den svenska versionen av ABAS-II ar ett anvéndbart
instrument nédr det géller att kartligga och beddoma adaptiv forméga hos ungdomar i
gymnasiesirskola. Dartill framgar att det &r viktigt att anvinda béade fordldra- och
lararskattningsformulédren for att ABAS-II ska fungera som ett tillforlitligt bedomningsverktyg.
Likasa talar denna studie for att ABAS-II kan urskilja styrkor och svagheter i adaptivt beteende
hos ungdomar i1 gymnasiesédrskola som i sin tur kan ligga till grund for vidare insatser och

interventioner.

Vidare forskning

For att psykologiska utredningar ska vara att betrakta som meningsfulla krdvs exempelvis att de
mynnar ut 1 konkreta dtgdrdsforslag och insatser. I linje med detta kan det vara hogst vardefullt
att ta fasta pad de resultat ABAS-II gett i en psykologisk utredning och anvédnda dessa for att
planera, genomfora och utvirdera atgirds- och interventionsprogram, till exempel 1 form av fore-
och eftermitningar. Dartill saknas teori och forskning gillande hur och nir olika adaptiva
beteenden uppstar samt vad det dr som gor att adaptivt beteende skiljer sig mellan olika individer

med utvecklingsstorning vilket dirmed torde utgora ett viktigt forskningsomrade.
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Bilaga
Fem riktlinjer for hur ABAS-II kan anvindas som bas for interventioner
1. Det forsta steget handlar om att identifiera de nivaer av fardigheter som barnet/ungdomen
behdver 1 sin nuvarande miljo eller i den miljo dit barnet/ungdomen ska flytta. Alltsd béade
fardigheter som barnet/ungdomen kan komma att behdva nu, samt vilket stod som kan komma att

behdvas 1 framtiden. Vad behover barnet/ungdomen kunna for att verka i sin omgivning?

2. Naista steg blir att identifiera och bedoma barnet/ungdomens adaptiva styrkor och svagheter
som dr av betydelse for deras behov kopplat till den kontext dédr barnet/ungdomen verkar. Detta

kan goras med hjélp av ABAS-II. Vilka adaptiva fardigheter har barnet/ungdomen?

3. Det tredje steget innebdr att identifiera och sétta upp mél for mgjliga interventioner. Dessa
interventioner baseras pa eventuella skillnader mellan omgivningens krav och barnets fardigheter.
Féardigheter som kommer att behovas 1 framtiden for att fungera vél bor prioriteras. Skillnaden
mellan vad barnet behdver kunna och vad barnet faktiskt kan ska ligga till grund for de

interventioner som barnet/ungdomen kan genomga.

4. Nista steg blir att genomfora interventioner for att nd de uppsatta malen. Interventioner blir
ofta effektiva nér utvecklingsmaélen ar tydligt definierade, passande strategier implementeras och
trdnas frekvent, samt nir omgivningen belonar barnet/ungdomen nir denne anvidnder sina nya
forviarvade fardigheter. Barnet/ungdomen genomgar interventionerna 1 syfte att nd de uppsatta

malen.

5. Sista steget handlar om att Gvervaka/utviardera genomfOrandet av interventionerna, hur
effektiva de har varit. Detta dr nddvéindigt for att se om fordndringar 1 instruktioner behovs eller
for att se huruvida barnet/ungdomen behover okat/minskat stod och om de onskade fardigheterna
uppnds och anvinds. Har kan ABAS-II anvidndas som en eftermétning. Har de genomforda
interventionerna varit barnet/ungdomen till gagn? (ABAS-II, amerikansk manual, 2003; Steere,

Garrison, & Burgener, 2008; Pearson Assessments, 2008).



