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Indledning

“Han forstdr alt hvad jeg siger”

Mit udgangspunkt for at skrive om det emne jeg har valgt til denne opgave er at jeg i
mit arbejde som synskonsulent pa Refsnzsskolens kursusafdeling, meder en del
forzldre, der har barn med cortikale synsnedsattelser (CVI).

Ifolge ”Arsberetning fra Synsregisteret” for 1998 var der ud af 194 nyanmeldte bgrn
65 hvis synshandicap kunne tilskrives en hjerneskade. Af disse havde de 40 diagnosen
Cerebral synsnedsazttelse (amblyopia cerebralis). Disse bgrn har som regel flere
handicaps og en generel forsinket udvikling.

Naér jeg taler med foreldrene om hvor meget deres barns forstdelse af det de ser og
herer, fortzller foreldrene som regel at bamene forstar alt hvad der bliver sagt til dem.
Jeg er overrasket over dette udsagn og for mig ligger der to hovedspergsmal i det:

- Hvad ligger der af glaede eller smerte i det udsagn foraldre kan komme med ?

- Hvad forstar bsm pé et tidligt udviklingstrin af det de herer og hvordan bruger
de herelsen ?

Det sidste sporgsméal vil jeg forsege at besvare 1 denne opgave, samt preve at opstille
en metode til afdzkning af herelsen og padagogisk praksis overfor disse bgmn.

Via kontakt til Videncenter for dovblevne, dove og horeheemmede, Videncenter for
dovblindfodte og Videncenter for synshandicap, blev jeg sat pd sporet af litteratur og
personer, der kunne hjelpe mig med at belyse emnet. Ogsé egne og kollegers kontakter
og viden har jeg kunnet bruge.

Et udgangspunkt har ogsd varet en opgave Birger Prehn og jeg skrev til specialet
Elever med synsnedscettelser pa speciallereruddannelsen: Om brug af scerligt
tilrettelagte computer-programmer i de! peedagogiske arbejde med de svagest
fungerende born med cerebrale synsnedscettelser (Laustsen, 2000), hvor wvi har
undersggt og beskrevet en padagogisk metode for at “vakke”, "fastholde” og udvikle
synsinteressen hos bern med CVI.

Hgrestudiet har givet mig en enestdende chance for at underspge hjernens
bearbejdning af lydimpulser, - og séledes fortsztte den tankerzkke, der opstod under
udarbejdelsen af ovennawvnte opgave.

' Se ordforklaring bagest i opgaven



Mit mél er at fa mere viden om den padagogiske tilretteleeggelse af arbejdet med
multihandicappede bern, og det forer frem til felgende

problemstilling:

Hvordan kan man tilrettelegge en paedagogisk metode, der understotter
udviklingen af den auditive forstaelse hos flerhandicappede bern?

Begrebet flerhandicappede bern defineres ud fra barnets diagnoser, der ofte vil
indeholde elementer som epilepsi, cerebral parese, cortikal blindhed og hydrocephalus,
med en generel udviklingsalder under 2 ér.

Opgavens opbygning:

Jeg vil i opgaven fokusere pa cortikal perception af lyd, forstdet som hjernens
bearbejdning af de impulser den modtager efter lydimpulsen forlader cochlea. Jeg vil
ikke beskaftige mig med fysisk perception af lyd, forstaet som den del af herelsen, der
foregér i ydre gre, mellemgaret og indre gre, men henvise til litteratur indenfor omradet
f.eks. Janne Hartvig Jensens bog: Haretab hos barn (Jensen, 1979).

Opgaven er bygget op med en gennemgang af den normale hgreudvikling indtil ca.
andet levedr, efterfulgt af en model for centralnervesystemets behandling af lyd. Et
resume af de muligheder der findes for diagnosticering af heretab generelt, samt for
referencegruppen specifikt. Afsluttet med en diskussion omkring padagogiske
overvejelser samt et forslag til padagogisk metode. Metoden skal kunne anvendes
sammen med andre observationer af barnets generelle funktionsniveau.



Teoriafsnit.
Lydens vej fra cochlea til auditive cortex:

Som navnt i indledningen vil jeg sege at beskrive lydens vej fra den forlader cochiea
til der opnds forstielse af lydsignalet.
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Horenerven gir fra cochlea ind ved ventrale og dorsale cochlea nucleus i
hjernestammen. Nogle af signalerne bliver fordelt via Superior Olivary Complex (der
modtager signaler fra begge orer), og lydsignalet reprasenteres bilateralt allerede pd
hjernestammeniveau. Herfra leber signalerne gennem Laterale Lemniscus og Thalamus
til auditive cortex, Bortset fra Thalamus, sker der ogsé pd disse niveauer en udveksling
af signaler.

Cerntralnervesystemets behandling af lyd.

I nedenstdende beskrivelse af lydens vej fra signal til forstielse, har jeg valgt at tage
udgangspunkt i to modeller. Den ene er taget fra Janne Hartvig Jensens bog om heretab
hos bern (Jensen, 1972), og den anden er taget fra Alice Jepsens beskrivelse af
tinnitusproblematik (Jepsen, 1999)



Janne Hartvig Jensens model

Janne Hartvig Jensen omtaler | sin bog Haretab hos barn (Jensen, 1979), en teoretisk
model for forstdelse af den auditive perception.

Hvad sker der fra det ajeblik en lyd, et ord eller en setning rammer trommehinden og
til det pjeblik, hvor disse lydsvingninger er dechifreret og forstdet i hjernen?

Undervejs finder en reekke komplicerede psyko-akustiske processer sted, og hvis blot
en enkelt af disse procesomrider er beskadiget, kan der opstd problemer med at tolke
den lydinformation, der er modtaget.

Den model Janne Hartvig Jensen omtaler i sin bog baserer sig p4 forskning hentet fra
det visuelle omride af Haber (1969) og Lindsay og Norman (1972).
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Forkdaring af figur 2

Oret modtager lydinformationer, der omdannes til elektrisk energi Det omriade denne
energi forst nir er omridet Shors lerm audifory storage, der opbevarer bade den
relevante lyd fsignal) og den irrelevante lyd (stej) si lenge at andre, hejereliggende
omrader kan nd at tage stilling til hvad der er relevant at gemme pa (ca 1 til 1% sek,
Inglis (1965}). Denne stillingtagen finder sted | omridet Figure-ground differentiation,
og relevant lyd sendes videre til short time auditory memory. Her sker der en indre
repetition, der farer il en fortolkning af den lyd der modtages. Hvis processen forstyrres
pd dette tidspunkt forsvinder informationen og kan ikke genkaldes Omradet shori fime
auditory memory skal veere | stand til at fastholde de enkelte [yde sd i@nge at der kan
opbygges et menster af ord eller lyde, der giver mening for personen der Iytter,
Lydinformationerne bliver behandlet | shori time auditory memory ved at der hele tiden
sker en udveksling og sammenligning med det der gemmer sig reservoir of past
experiences, Denne samstemmen mellem miske inkomplet ny information og tidligere
erfaring foreghr ved en proces der finder sted i omradet euditory gesiall. Néir denne




konstante skanning pludselig resulterer i at den indkomne information falder sammen
med noget der gemmer sig i reservoir of past experiences, opstar der en forstdelse af det
herte. Denne forstaelse kan herefter overferes som information til Jong term memory,
hvor den teoretisk kan blive i ubegranset tid, mens korttidsfunktionerne arbejder videre
med nye informationer. :

Jastreboff’s model

Nar jeg vaelger ogsé at se pa den auditive processering udfra Jastreboffs model er det
fordi jeg finder at den giver en yderligere dimension i forstaelsen af perceptionen af lyd.

Jastreboff har opstillet en model for forstaelse af tinnitus. Den har flere lighedspunkter
med ovennavnte. Modellen har dog nogle tilfgjelser, som jeg finder verd at overveje
ved opstilling af en padagogisk model.
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Jastreboff skriver at -

“Emotionelle associationer og hukommelse skabes i det limbiske system, via
forbindelser med de ekstralemniskale auditive nervebaner. Nervekerneomradet
amygdala menes at have en central funktion i relationen mellem auditive, folelses- og
hukommelsesmassige processer.

Perception og evaluering former sig som forarbejdningsprocesser i de cortikale
omrader af hjernebarken, der indarbejder udforskning, indordning og vurdering af
sanseindtryk fra de auditive nerveforbindelser, det limbiske system og det autonome
nervesystem. De involverede cortikale omrdder menes at vere den primare auditive



cortex, anteriore og posteriore omrader for sprogprocessering samt associations omrader
i parietallap og integrationsomrader i frontallap.

Annoyance, ubehag ved involvering af det autonome nervesystem, som medforer at
tinnitus opleves som en stresstilstand. Denne stresstilstand kan feks. forirsage
hormonelle stofskiftezendringer, oget hjerteaktivitet, blodtryksendringer og muskulzre
spandinger.”

Auditiv processering
ser sammenfattet sdledes ud

Sensoriske auditive signaler viderefores fra den primere auditive cortex til
frontallappen

Frygt forbindes med nervekerneomrader 1 temporallap og amygdala-
hippocampusomradet i det limbiske system

Auditive informationers frekvens, intensitet og tonotopicitet’ kan relateres til den
primare auditive cortex samt den auditive associationscortex.

Hukommelse genereres i amygdala-hippocampusomradet.

Integration, hurtighed og talediskrimination registreres og processeres i
parietallappen.

Spatial orientering processeres i parietallap og cerebellum

I perceptionsprocessen foregdr der en kategorisering af givne sanseindtryk, der er
afhengig af den interesse og modning, som disse sanseindtryk struktureres ud fra. Det
medforer, at nogle sanseindtryk eller emner treeder tydeligere frem end andre. Vi
adskiller dermed vesentlige fra uveasentlige sanseindtryk. Samspillet mellem
kategoriseringen af indtrykkene og personens interesse er bestemt af barnets erfaringer
og viden med sin indre og ydre verden:

Jepsen henviser til psykologen Frithjof Brandt, der skelner mellem sansning og
perception, séledes at sanseprocessen udger en udforskning af givne stimuli eller emner,
hvorimod perception er en mere kompleks proces, som medferer, at udforskningen
samtidig skaber en indordning af sansestimuli. Den danske psykolog Edgar Rubin anser
perception for at vere en forarbejdningsproces, der bade indeholder en udforskning og
en indordning af sanseindtrykkene i kategorier. Personen kan differentiere
sanseoplevelsen i flere forarbejdningsgrader. Vi kan f.eks. here sproglyde, som w1
senere kan identificere som det danske sprog i form af enkeltord og endelig i hele
meningsfulde meddelelser. Det herte forarbejdes i mere og mere komplekse storrelser.
Noget af det herte treeder tydeligere frem end andet og fanger i hejere grad opmaerk-
somheden.

Perceptionen styres af personens indstilling til det sansede og oplevede. Alle de
mange stimuli, som modner os, er under indflydelse af den indstilling, som vi har til de
pageldende oplevelser. Denne indstilling far betydning for, hvorledes sanseoplevelsen
skal indordnes og struktureres. Ifslge From (Jepsen, 1999) danner vi bestemte
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indstillinger (sens) under et givet handlingsforleb pid baggrund af vores tidligere
erfaringer. Dannelse af indstillinger (sens) foregér i en fortlabende proces:

Perception kan sammenfattes til at vare en bearbejdning af sanseindtryk.
Sanseindtrykkene pavirkes af menneskets system af indstillinger (sens), som bl.a. opstar
og dannes i en vekselvirkning med personens erfaringer og interesser. Indstillingerne
udvikles og zndres i et samspil mellem personens oplevelse af sin indre og ydre verden.
Indstillinger (sens) formes i de forarbejdningsprocesser, hvor sanseindtrykkene
udforskes og indordnes, ligesom forarbejdningsprocesserne pavirkes af personens
tidligere dannede indstillinger (sens) T forarbejdningsprocessen selekteres, kategoriseres
og struktureres vores sanseindtryk. Forenklet kan det udtrykkes i nedenstaende model:

Forarbejdning < | [ndstillinger
Udforskning og indordning, Erfaring og interesser

Sanseindtryk

Figur 4. Perception.

Det flerhandicappede barns processering af lyd.

Udfra disse gennemgange af lydens vej fra ere til hjerne, vil jeg se pd hvordan det
flerhandicappede barn opfatter lyd.

Vi antager at processeringen af lyd i princippet har samme forleb som ovenfor
beskrevet. Hvor meget forstar et sent udviklet barn sa. Lad os antage at barnet har en
udviklingsalder p4 % &r. S& m4 vi forvente at det pd synsomradet er i stand til at se
figurer og former, kan tage ud efter en forevist genstand og se efter ting der bevager
sig.

P4 hareomradet har barnet nu helt fiet styr pd »Startle reflexen”. Forst i forlgbet vil
spontan aktivitet ophere ved lyd og barnet vil dreje gjnene mod lyden. Senere i forlgbet
reagerer barmet kun over for lyd presenteret tet ved eret (< 30 cm). Det kan nu
lokalisere en lyd der preesenteres neden for gret (5—6 mdr. gl.), dvs. at det ser nedad og
lokaliserer en lyd der prasenteres oven for gret (6 mdr. gl.), dvs. ser opad, og kan fare
hovedet 1 en buet bevagelse mod lyden (6—8 mdr. gl.)



Med hensyn til tolkning eller forstdelse af de herte signaler, har det ikke varet muligt
for mig at finde en model, der beskriver udvikiingen nzrmere, end de ovenfor nzvnte.
Derfor tillader jeg mig at opstille en hypotese:

Det er en padagogisk anerkendt synsvinkel at al udvikling sker i samme raekkefalge,
ogsa for flerhandicappede. Derfor ma det vare sddan at, dersom et barn er generelt sent
udvikiet, mé dette ogsa geelde evnen til at forsta det herte.

Desvarre er det vanskeligt at kontrollere, hvad bern uden verbalsprog forstar af det de
herer, da de ikke selv kan meddele sig derom, men er henvist til vores tolkning af deres
signaler. Et eksempel herpd kan vaere at bamnet reekker efier en benavnt ting, eller ser pa
tingen nér den bliver nevnt,

Som det er naevnt i et tidligere afsnit, kan en lyd, der i forste omgang bliver opfattet
som truende, blive svaer at komme af med igen. Den kan blive hangende i amygdala,
som en lyd, der betyder fare. Og da det tager tid for et sent udvikiet barn at gare sig
erfaringer, kan en lyd, der er blevet opfattet som truende, blive en bremse for udvikling,

Det er ngdvendigt at barn, der har svaert ved at forsta (tolke) lyde, fordi de ikke kan se
dem, eller ikke forstar at det de ser har sammenhang med det de herer, bliver optimalt
forberedte pa de lyde de vil blive prasenteret for, Helst skal de kunne ”indtage” lyden
med syn, heender og lugt, men det er ikke muligt, s give dem en bekrafielse pa at lyden
er til stede.

Vigenhed og forstaelse

Grottland og Jacobsen (1996) taler i en artikel om sammenhaengen mellem vigenhed
og forstdelse. Her anforer de at retikulersansen kan aktiveres af bade lavere og hejere
niveauer i centralnervesystemet, og sdledes ogsd af aktivet i cortex og pa
bevidsthedsniveau. Dette er n@dvendigt for bevidst opfattelse af sanseindtryk og
relevant reaktion péd indtrykkene. Samtidig formidler retikuleersubstansen de motoriske
reaktioner, som ger at vi automatisk orienterer kroppen og hovedet i retning af en
stimulus.

De skriver videre: “sadan at manmgel pa vagenhed hos personer med store
neurologiske skader ikke kun hindrer dem i at udvikle forstdelse, men at mangel pd
Sforstaelse ogsa forer til ustabil vagenhed’.

Hvordan vigenhed bedst kan pévirkes bliver diskuteret i et sakaldt “bottom-up”
(processer gér fra retikularsubstansen og det limbiske system til cortex og pévirker
cortikal aktivitet) — “top-down” (cortikal processering kontrollerer lavere dele af
hjernen) perspektivet.

Hos personer uden skader vil der under normale stimulusbetingelser vaere forskellige
egenskaber ved stimulus, som initierer emotionelle og kognitive processer. Disse
processer gar parallelt og integreres pé et hgjere niveau, Ofte vil kognitive processer
undertrykke emotionelle processer. Saledes at vor opfattelse af verden og vor adfeerd
ofte er et resultat af at top-down processeringen har undertrykt bottom-up
processeringen. Disse processer foregdr som parallelle, men selvsteendige processer,
hvilket betyder at under visse betingelser kan det forekomme at kun processering af
emotionel eller kognitiv information initieres.
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Hvis man arbejder med flerhandicappede efter top-down modellen, der retter sig mod
forstaelse og ferdigheder, er der stor nsiko for at opgaven ikke lykkes, idet man siledes
henvender sig de dele af hjernen, hvor skaderne er mest omfattende og slledes hgjst
sandsynligt forsterker vdgenhedsproblemet, som folge af det gensidige forhold mellem
vagenhed og forstaelse.

Hvis man denmod arbejder med oplevelser som leg, musik og forskellige visuelle,
auditive, taktile, lugt- og smagsoplevelser, gges sandsynligheden for at personen samler
sig erfaninger, som kan bruges.

Det kan forklares med at man henvender sig til personens folelsesliv (bottom-up
processerering) og de dele af hjernen, der er mindst skadet.

En anden gevinst kan veare at vdgenheden bliver mere stabil, netop fordi man
henvender sig til den del af hjernen, som ikke er s skadet, og som initierer vagenhed,
pa samme mdde som forstéelse.

Som falge af den sgede stabilitet i vigenhed, kan ogsd processer der knytter sig til
kognition indtreede. Man opnéir siledes en sterre gevinst i forhold til lering og
forstdelse, hvis man giver bamnet gode relationer og oplevelser, frem for ved en direkte
trening.

Meget peger i retning af satsning p& relationer mellem flerhandicappede og de
personer der har omkring sig, hvor netop oplevelser og kontakt er centrale for barnets
udvikling, frem for treening og aktivitet der retter sig mod top-down processering.

Horelsens udvikling

Allerede i fostertilverelsen udsattes barnet for en vis auditiv stimulation gennem
moderen. Det Iyiter til &ndedraet, hjerteslag og forskellige tarmlyde samt lyde fra
omverden.

1 labet af det forste levedr modnes bamnets centralnervesystem langsomt, og stemme
og herelse, der i begyndelsen er 2 adskilte funktioner, opnar via et feed-backsystem et
sddant samspil, at grundlaget for sprogdannelse er til stede. Denne proces foregar i 2
tempi, der kan ben®vnes

1. den praesymbolske fase
2. den symbolske fase

1. Den prasymbolske fase:

Ved fadslen fungerer herelsen som en passiv receptionsmekanisme, men man er i
stand til at observere en rzkke reaktioner over for lyd pd grund af visse
refleksmekanismer,

a) motoriske  blinkrefleks
stapediusrefleks
b) viscerale’ hjertefrekvens
respirationsfrekvens
¢) reticulzere  @ndring i barnets motoriske aktivitet

* Se ordforklaring bagest i opgaven
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Det nyfedte barns stemmeudfoldelser begranser sig til spredte lydtilkendegivelser.

Omkring 3 maneders alderen har barnet opndet en rimelig neuromuskulzr
koordination af hoved og gje. Den neurogene modenhed af herebanerne ligger nu pa
linie med lemniscus lateralis (se figur 1), og det observerede respons pa lyd i denne
alder er en aufomatisk lokalisations refleks, dvs. en audio-visuel stedfzstelse af lyd-
giveren, men stadig foregér receptionen passivt.

Bamets egne lydudfoldelser er nu mere modificerede og samtidig righoldigere, fordi
mund-, kebe- og halsmuskulatur udvikles takt med de opevede suttebevagelser.

Op til dette alderstrin er lyd saledes en helt subjektiv fornemmelse.

2. Den symbolske fase:

Omkring 5 méaneders alderen har barnet fiet en fornemmelse af sin egen krop og hvad
der ligger uden for denne og bliver saledes i stand til at eksternalisere lydgiveren,
Nermere karakteriseret vil det, hvis man stimulerer det udefra med lyd, veere klar over,
at lyden ligger uden for selvet og vende hovedet mod den spontant for at lede efter
arsagen.

Fra 6 méneders alderen tager den symbolske udvikling derfor rigtig fart. Den auditive
cortex er fuldt funktionsdygtig, og barnet i stand til at integrere de informationer, der
stremmer ind. Praverbalt bliver det i stand til at genkende meningsfulde lyde —
tallerkenraslen, der betyder mad — eller rindende vand, der vakker tanker om bad.

Auditive reaktioner 0 til 30 madr.

Efter fedslen »Startle reflex”.’

4 uger gl. ”Startle reflex”.
Den spontane aktivitet ophgrer ved lyden af stemme, klokke eller
rangle.

Bliver rolig eller smiler ved lyden af moderens stemme undtagen
under skrigeture.

3—6 mdr. Smiler 6 uger gl. og ler ca. 3 mdr. gl. "Startle reflex” undergar
gradvis inhibition (hamning). Den spontane aktivitet opharer ved
lyd. Drejer ginene mod lyden (familizre lyde sasom moderens
stemme, rangle, ske i en kop. . .) (3 mdr.) Reagerer kun over for lyd
praesenteret tzet ved gret (< 30 cm). Kan lokalisere en lyd, der pre-
senteres neden for gret (5—6 mdr. gl. ), dvs. ser nedad.

Kan lokalisere en lyd, der prasenteres oven for gret (6 mdr. gl. ), dvs.

ser opad.

Kan fore hovedet i en buet bevagelse mod lyden (6—8 mdr. gl. )
7—12 mdr. Forer hovedet diagonalt mod lyden (8—10 mdr. gl. ) Kan lokalisere

lyd der presenteres ca. 1 m fra eret. “Startle reflex” er nu helt

hemmet, (dvs. fremkaldes kun 1 gang). Imiterer heorte lyde.

Genkender eget navn (10 mdr. gl. )

* Se ordforklaring bagest i opgaven
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12—18 mdr.  Mister interessen for lyd. Vil kun vende hovedet én gang. Er en sver
alder at teste. De faerreste lyde er nu ufamilieere. Er i stand til at felge
visse enkle direkte ordrer (15 mdr.)

18— 30 mdr.  Forstar simple kommandoer — legeaudiometrien 2% &r kan si smét
begynde.

(Jensen, 1972)
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Diagnosticering
Audiologiske undersegelsesmetoder iflg. litteraturen (Jensen, 1979, Parving 1999)

Jeg vil her beskrive nogle audiologiske undersggelsesmetoder fra fodslen frem mod
en udviklingsalder pa ca. 2 ar.

Oversigt:
0 — 6 mdr. Nyfedte reagerer reflektorisk overfor lyd. Man kan iagttage @ndring
af hjertefrekvens og respiration, samt motorisk aktivitet.

7 — 18 mdr. Boel preven
Distraktionstest

18 mdr — 2% ar Den cooperative test
COR (Conditioned Orientation reflex audiometry)
VRA (Visual reinforcement audiometry)
Impedansunderspgelse
Hjernestammeaudiometri

Forklaring :

10 -6 mdr.

alderen kan man anvende refleksundersggelser, APR og respirationsaudiometri. APR
(den auro-palpebrale refleks) er en hurtig lukning af gjnene, der fremkaldes ved en
kraflig lydstimulation. Refleksen siger noget om herelsen pd hjernestammeplan, altsa
om hegrenerven fungerer. Ved gentagelse hemmes refleksen. Udebliver hemningen mé
der antages at vere en here(nerve)- eller hjerneskade. Respirationsaudiometri tager
udgangspunkt i at sma bern (spedbern), der udsattes for lydstimulation, reflektorisk
endrer vejrtreekning, enten til hurtigere, langsommere eller dybere dndedrat. Der findes
apparatur, der er beregnet til respirationsaudiometriske mélinger, men metoden kan ogsa
anvendes i en uformel herepreve, som beskrevet nedenfor og i den padagogiske del af
denne opgave.

Fra ca. 7 — 18 mdr.

kan BOEL pregven anvendes. Prgven er “en sarlig screening-test til undersggelse af
kommunikationsforstyrrelser hos begrm i alderen 7—10 mdr. BOEL-preven er saledes
ikke kun en hereprove™.

Ved gennemfprelse af distraktionstest sidder barnet pa moderens sked. En person
sidder foran barnet og fanger dets opmearksomhed med et stykke legetgj. En anden
person star bag barnet (og moderen) og kan herfra prasentere lydstimuli til hejre og
venstre for barnet. Der kan benyttes: ske i kop, Ewings rangle®, stemme — ustemt S lyd
og lavfrekvente vokaler — f.eks. hi-hd-hd. Lydene skal prasenteres i erehgjde, sa langt
fremme som muligt, uden at man kommer ind i barnets synsfelt.

’ Se ordforklaring bagest i opgaven
¢ Se ordforklaring bagest i opgaven
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Fra 18 mdr. - 2% ar.

Den cooperative test gar ud pa, at man med den laveste stemmeforing, man er i stand
til uden at viske, beder barnet om at udfere nogle smé geremal pa kommando. Man
benytter sig af tre forskellige ordrer: giv klodsen til mor, giv klodsen til dukken, lag
klodsen i kassen. Man prever til begge sider. Hgje frekvenser preves med en
hgjfrekvent rangle.

Conditioned Orientation Reflex audiometry (COR) er en metode, hvor barnet drejer
hovedet mod en lydkilde (orientation reflex), og belgnnes med en visuel effekt. Dette
gentages, indtil der er opbygget en betinget refleks: ferst en lyd, s et billede. Herefier
kan lydstimulus sankes indtil teerskelverdien findes.

En videreudvikling af metoden hedder PIWI (Puppet In a Window Illuminated). VRA
(Visual Reinforcement audiometry) er endnu en modifikation af COR udviklet af Liden
og Kankkunen (1969), hvor man i steder for udelukkende at benytte
lydlokalisationsevnen ogsa accepterer andre typer af svar, delt i 4 grupper:

- Refleksionsreaktion - @ndring af ansigtsudtryk (forventning, panderynken,
opspilede gjne, mv.)

- underspgelsesreaktion — bamet reagerer pa lydstimulation ved at se pa
hejttaleren, afprgveren eller andet, som en slags ”hvad sker der” reaktion

- orientation reflex — som COR

- spontan respons — barnet reagerer omgaende pa lyden

Impedansundersegelsen (tympanometri’ )kan i dag udferes pa ganske fa sekunder med
elektronisk apparatur. Her kan man fange ogsa sméd herenedsattelser. Metoden kan
bruges bade til nyfedte og voksne.

Hjernestammeaudiometri er en metode hvormed der kan males elektrisk aktivitet i
herenerven og dele af hjernestammen. Svaret er komplekst og kan indeholde reaktioner
fra andre stimuli. Derfor en lidt usikker malemetode, der kraver erfaring at anvende.

Pa baggrund af den erfaring og viden jeg har fra mit arbejde som synspzdagog, og
den viden jeg har erhvervet mig gennem det materiale jeg har gennemgaet ved
udferdigelsen af denne opgave vil jeg vil opstille en model for en uformel afprevning af
herelsen og lytteopmarksomheden hos flerhandicappede bern. Modellen har til formal,
dels at afSlere eventuelle harenedsattelser, dels at fa en fornemmelse af barnets auditive
udviklingsniveau.

7 Se ordforklaring bagest i opgaven
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Padagogisk del
En observationsmodel

Den uformelle hgreafprevning indledes med indsamling af viden om barnet for at
kende til dets generelle udviklingsniveau. Det kan sammenfattes ud fra en grundig
samtale med forzldrene, oplysninger fra bamets journal om diagnoser, herunder
synsdiagnoser, evt. en udviklingsbeskrivelse, som feks. Kuno Bellers
Udviklingsbeskrivelse af smabern. (Beller, 1984), samt egne observationer af barnet.

De fleste af malgruppens bem vil have vanskeligt ved at medvirke ved en traditionel
hgrepreve, men er der tale om en erkendt hgrenedsattelse inddrages ogsa speciallegens
udredning.

Ved samtalen med forzldrene vil jeg sgge at fa belyst

- hvad de mener at barnet hgrer

- nar det herer, hvordan reagere det s

- hvilke lyde interesserer barnet

- hvilken reaktion er der pa forzldrenes stemmer

- er der iagttaget nogen afStand barnet reagerer pé lyde pa
- hvilke stemmer er barnet mest opmarksom pa (bern, mand, kvinder)
- bruger bamet selv sin stemme

- i hvilken situation bruger barnet stemmen mest

- kan barnet indgd i en lyddialog

- kan barnet vekkes af lyd

Ud fra disse oplysninger, og evt. med inddragelse af tvarfaglige personer, fas en
generel udviklingsprofil af barnet, og med den som grundlag foretages den uformelle
hgreprove.

I Temahzfte 2B (Andersen), beskrives i afsnittet Hvordan afleses Iytteadfeerd, en
metode der anvendes overfor devblinde barn.

"Lytteadferd afleses som de eendringer t provepersonens adferd, der kan observeres,
nar en bestemt lyd seettes i gang, eller ndr en lyd, som har veret preesenteret i kortere
eller lengere tid ophorer”.

Man skal sdledes vare opmarksom pd @ndringer i barnets adfzerd, nar der stimuleres
med en lyd. Zndringen kan indtraffe nar lydstimulationen opherer, feks. bliver barnet
motorisk stille, for at kunne koncentrere sig om at lytte, for at lokalisere og bringe
mening til lyden, eller forsgge at genkende den. Denne adferd kan forekomme i kortere
eller lengere tid. Hvis lyden gentages efter en pause, er det ikke sikkert at barnet
udviser samme adferd, som forste gang, da lyden kan vare genkendt eller forkastet som
varende uden betydning.

Da det kan vere meget sma andringer i barnets adferd, kan det vaere vanskeligt at
aflese &ndringerne. I ovennzvnte temahzfie er nedenstiende iagttagelser naevnt;

- der ses @ndringer i personens gjenbevagelser, eller han sparrer gjnene op og
stirrer. Denne adfzrd ses ogsa hos meget svagsynede og blinde personer
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- tydelig endring i &ndedraet — kan @ndres til/fra hyperventilering

- mundbevagelser, handbevagelser eller kropsbevagelser, der sattes i gang eller
opharer ved lydstimulering. Disse beveegelser kan i nogle tilfelde rytmisk folge
lyden

- oget lydproduktion, som i nogle tilfelde kan vare efterligning af lydkilden

- vende sig mod lydkilden, enten med hele kroppen eller med hovedet

- smiler eller med anden adferd vise forventning om en kendt handling, en kendt
person eller et kendt objekt, som lydkilden reprasenterer

- reagere (relevant) pa sproglige henvendelser

Bamnet ma ikke have forventning om at der kommer en lyd, men ma heller ikke have
sin fulde opmaerksomhed ved en anden beskzftigelse.

Som supplement kan man ogsi forsgge at akkompagnere barnets spontane aktivitet
med lyd, hvilket ofte vil medfgre en opmarksomhedsandring hos barnet. Hvis barnet
reagerer pé dette akkompagnement vil det ofte bevirke at legen bliver mere vedvarende,

Som lydkilder anvendes f.eks. lydlegetaj, rangler, spilledaser, pibedyr, en teske, der
reres i en kop, fingerknipsen, papir, der kralles, tromme, flgjte. Desuden kan ens egen,
eller moderens stemme bruges.

Disse lydkilder har alle et sammensat toneomrade, men skal udvealges, sa de
repraesenterer forskellige frekvensomrader. Hvis det er muligt, ber de enkelte lydgiveres
frekvensomrade males pa forhand, og saledes veare kendt,

Lydkilderne praesenteres i forskellig afstand f.eks. 1 meter, %2 meter og 20 cm.

Desuden kan der anvendes hdndaudiometer, som afgiver rentoner, eller wobbletoner i
frekvensomrdderne 500, 1000, 2000, og 4000 Hz, med varieret lydstyrke.

Man skal vare opmarksom pé om alle talefrekvenser er daekket ind.

Interesseomrddet for lyd hos bern pa et tidligt udviklingstrin er ofte indenfor en
afstand af 30 — 50 cm.

Afpravning

Barnet skal vare trygt og veltilpas. Det lagges pé et teppe eller en madras pa gulvet.
Den sociale kontakt med moderen, eller anden kendt person er vigtig. Personen der
foretager afprgvningen sidder ovenfor barnets hoved, og prasenterer herfra de enkelte
lyde, mens moderen sgrger for at barmet foler sig trygt og godt til pas. Lydene
prasenteres én for én, og man er opmarksom pa om barnet har reaktioner pa lydene,
som ovenfor beskrevet. Man md vare opmarksom pa barnets traethedsterskel, og
afbryde afprevningen hvis det bliver ukoncentreret. Afprgvningen kan tages op igen
senere eller naste dag. Man skal sd vere opmarksom pé at manglende reaktion pé en
lyd, kan vare at barnet nu kender den, og ikke finder den interessant. Man skal ikke
regne med at barnet kan medvirke i mere end 10 — 15 minutter af gangen.

Barnets reaktioner registreres, og ses der, efter gentagne forsgg manglende reaktion pé

lydstimuliene, mi barnet indstilles til en mere formel hereunderseogelse péa
Berneklinikken eller en audiologisk klinik.
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For at fi viden om barnets auditive forstdelsesniveau, mé vi tage udgangspunkt i

normaludviklingen for herelsen. Vi kan undersgge om

- startle refleksen er heemmet, eller stadig til stede (O -6 mdr)

- iagttage om barnet bliver stille (lyttende) ved lyd af stemmer og legetej 3 — 6
mdr)

- barnet drejer hoved eller gjne efter en lyd (3 — 12 mdr)

- det kan lokalisere lyd (retningsbestemme), i grehgjde, oppe, nede, til siderne (3
— 6 mdr)

- raekker ud efter en lydgiver (3 — 6 mdr)

- ser efter en benzvnt genstand (“hvor er bolden?”) (6 ~ 12 mdr)

- imiterer herte lyde (6 — 9 mdr)

- reagerer pa signalord som ”ja” og “nej” (9 — 12 mdr)

- genkender sit eget navn (ca. 10 mdr)

- forstar simple ordrer (’se her...”)(15 — 18 mdr)

- forstar simple kommandoer ("lag klodserne i kassen”)(18 — 30 mdr)

I perioden 12 — 18 maneders alderen, kan berm udelukke visse kendte lyde. Det kan
virke som om interessen for nogle lyde mindskes, og de kan derfor svere at teste i
denne periode.

Ovennavnte eksempler er angivet efter udviklingsalder.

Jeg ser for mig en model for stimulering af sanser, der ogsa indebzrer den auditive
sans. Hvis jeg tager udgangspunkt i opgaven om stimulering af CVI bgrn, ser jeg en
mulighed for pa tilsvarende vis at kunne stimulere bern med cortikale hgrenedsettelser.
Det vil kreeve en viden om bernenes generelle udviklingsniveau, herunder specielt
niveauet for auditiv processering. Dette niveau kan findes ved en udvikling af
ovenstaende observationsmodel.

Elementer i et program til stimulering af de auditive processer, mener jeg kan vare en
samling af lyde fra dagligdagen. Refsnasskolen har lydsamlinger pd CD, bade med
enkeltlyde og med sammensatte lyde fra hverdagen. Disse og en samling af lyde fra
barnets egen hverdag, forestiller jeg mig kunne danne grundlag for sammensztning af et
stimulationsprogram. Under afvikling af programmerne ma man iagttage barnets
reaktioner pa hvilke lyde er det opmearksom pa hvilke det finder uinteressante, samt
hvordan dets reaktion er om det ler, ser forskraekket ud osv.

Disse iagttagelser giver mulighed for at tilrettelegge et lydstimuleringsforlgb, der
bygger pa barnets auditive udvikling.
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Afslutning
"Han forstar alt hvad jeg siger”

Mit udgangspunkt var en refleksion over en udtalelse fra omsorgspersoner for
flerhandicappede bern. Ved skrivningen af denne opgave har jeg faet lejlighed til at
fordybe mig i hvordan en lyd bevager sig fra den opstar til den bliver til en handling
hos personen, der modtager den.

Lyd er en flygtig storrelse. Den bestér ikke pa samme made, som de fleste af de ting vi
kan iagttage med andre sanser. Den “lever” kun et gjeblik, og kommer aldrig igen.
Lydgiveren kan ofte gentage lyden, s& vi har en mulighed for at undersege den
nermere, dersom vi finder den interessant, men er det ord, er det op til afsenderen, om
han vil gentage.

Basalt set er sanserne oprindeligt et forsvars- og jagtredskab vi mennesker er blevet
udstyret med, for at kunne begad os. Vi kan betragte hegrelsen som et alarmredskab, der
skal s®tte kroppen i beredskab, dersom en farefuld lyd opstar. Det kan méske forklare at
nogle af de forste reaktioner vi kan iagttage hos nyfadte, er en form for stress overfor
lyde. De bliver opmarksomme, lyttende og anspendte. De skal lzre lyden at kende, og
det sker ved at den gentages. Barnet er opmerksomt pa lyden, indtil det har lert at
forsta betydningen af den, Néar den er lagret, som forstaet lyd, har barnet ikke den
samme interesse for den mere, Nu kan den bruges til at opbygge nye forstdelser med og
dermed udvide forstaelseshorisonten.

Nar vi taler om flerhandicappede bern, der har en langsom udvikling, md vi ogsé se pa
deres processering af lyd. Der er udviklet teorier og programmer der tager sigte pé
stimulering af de fleste sanseomrader. Med hensyn til herelsen forholder det sig sadan
at vi nok for let har accepteret et udsagn om “at barnet forstar alt hvad det herer”, uden
at legge hverken den betydning i det som foraldrene giver udtryk for (hdb og smerte),
eller vaeret opmerksomme pd hvad udsagnet dakker over med hensyn til barnets
auditive processering.

Hvis vi ser pd Gretlands top-down — bottom-up model kan vi se, at nér vi taler til
barnets emotioner frem for intellekt, vil vi opna en bedre og mere stabil kontakt med
barnet. Derigennem mener jeg at det vil veere muligt ogsa at ramme de omrader der star
for den auditive processering. Alle sansesignaler gar samme vej, gennem det limbiske
system og formodentlig processeres alle sanser pa samme méde.

Jeg mener at man ved en bevidst, padagogisk indsats kan stimulere berns auditive

processering, pa4 samme made som en bevidst pedagogisk indsats kan stimulere berns
visuelle processering.
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Ordforklaring:

1. CVI: Cortikal Visual Impairment (hjernebetinget synsnedsattelse)

2. Tonotopi:
Denoting a spatial arrangement of structures such that certain tone frequencies are
transmitted, as in the auditory pathway.

3. Viscerale= indre organer

4. ”Startle reflex:
Ved denne refleks forstas en sammenfaren overfor kraftig lyd. (Refleksen forveksles
ofte med Moro refleksen, men i modsatning til denne bestar reaktionen i, at barnet
flekterer albuerne og knytter handerne.) Refleksen fremkommer ved pludselig, krafiig
lyd ved intensitet over 75 dB.

5. Boel-preven

Omkring 1970 udvikledes i Sverige (Karin Stensland Junker) en sarlig screening-test
til undersggelse af kommunikationsforstyrrelser hos bgrn i alderen 7—10 mdr.
BOEL-preven (BOEL = Blik Orienteret Efter Lyd) er saledes ikke kun en hereprave,
men undersgger ogsd, om der er mangler pa folgende omrader;

a. kontakten

b. generelle udvikling (herunder om barnet er understimuleret)

c. synet
Preven er konstrueret saledes, at den kan udferes af kun een person, og med en enkel
klar instruktion har man fundet den velegnet til at indgd i sundhedsplejerskernes
normale smabgrnsundersegelse. Barn modnes forskelligt og piger hurtigere end
drenge, men omkring 8 mdr, skulle alle vare rede til denne screening.
Til proven herer en red trastang (griberen), 4 sma lydgivere (bjelder og klokker)
samt en sglvmobile. Lydgiverne er kalibrerede og indeholder kun heje frekvenser
mellem 4000 Hz og 12.500 Hz. Den maximale intensitet malt 20 cm fra gret ligger pd
45 dB.

6. Ewings rangle = en rangle hvor lydens frekvens er kendt, indeholder kun frekvenser
over 6000 Hz.

7. Tympanometri
Tympanometri er en teknik, hvorved mellemerets akustiske modstand, impedans,
bliver malt. Tympanometret udsender et hgjfrekvent lyd, hvis refleksion bliver malt
ved varierende tryk i gregangen. Efter mélingen kan der udskrives en kurve over
impedansen, og apparatet kan samtidig registrere i hvilket volumen malingen har
fundet sted.
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