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Typisk udtale eller
udtalevanskelighed?

— En undersogelse af eliciteringsmetoders betydning for
opsporingen af bern med udtalevanskeligheder

MARIT C. CLAUSEN, MAJA BJERRUM LARSEN & STINE
BLICHER CHRISTENSEN

ABSTRACT

Borns udtaleferdigheder har betydning for deres kommunikation og trivsel
samt senere uddannelses- og jobmuligheder, og det er derfor vigtigt at iden-
tificere born med udtalevanskeligheder, sa de kan tilbydes den rette indsats
sa tidligt som muligt. Der findes forskellige metoder samt screenings- og
testmaterialer til vurdering af berns udtaleferdigheder. Et screeningsma-
teriale er Udtale af sproglyde, som var del af Sprogvurdering af born i tredrs-
alderen, inden skolestart og i bornehaveklassen. Udtalescreeningen er udgdet
i den nyere Sprogvurdering 3-6, men den bliver stadig brugt flere steder i
Danmark. I denne artikel undersgges det, om forskellige eliciteringsmeto-
der forer til forskellige resultater i screeningen Udtale af sproglyde, og om
de forskellige eliciteringsmetoder pévirker, hvor nejagtigt screeningen iden-
tificerer bern med risiko for udtalevanskeligheder (dvs. den diagnostiske
ngjagtighed). I undersogelsen deltog 29 bern i alderen 2;10-3;4 ar. Udta-
lescreeningen blev udfert med to eliciteringsmetoder: imitation og spontan
billedbenzvnelse. Den diagnostiske ngjagtighed (sensitivitet, specificitet og
prediktive verdier) blev beregnet ud fra screeningens inddeling i indsats-
grupper og diagnosen fra den validerede logopzdiske fonologitest LogoFoVa.
Resultaterne viste, at imitation kan fore til hojere udtalescorer i screeningen
Udtale af sproglyde end ved spontan billedbenvnelse, og at den diagnosti-
ske nejagtighed af screeningen var meget lav ved brug af imitation. Den
diagnostiske nejagtighed blev forbedret gennem en @ndring til spontan
billedbenzvnelse og af terskelvaerdien. Undersogelsen indikerer, at der ved
screening med Udtale af sproglyde er en vasentlig risiko for at fejlvurdere
berns udtaleferdigheder. Andringer er ngdvendige for ikke at overse bern
med udtalevanskeligheder.

EMNEORD: sprogtest; udtalescreening; eliciteringsmetoder; fonologi; ud-
talevanskeligheder
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1 INTRODUKTION

En vasentlig del af sprogtilegnelsen er, at bern skal tilegne sig det fono-
logiske system af de(t) sprog, som barnet er omgivet af. Denne proces
begynder allerede i sidste trimester af graviditeten, nir barnets horelse er
udviklet, og den fortsatter efter fodslen (Alexopoulos et al. 2021; Vih-
man 2014). Det er dog ikke alle bern, der tilegner sig det fonologiske sy-
stem uden problemer. Ifolge 7he National Institute of Deafness and other
Communication Disorders (2022) har ca. 8-9 % af begrn under seks ir
udtalevanskeligheder. De fleste af disse bern har udtalevanskeligheder,
uden at der er en kendt drsag. Disse udtalevanskeligheder kalder man
for udviklingsmassige udtalevanskeligheder (International Classification
of Diseases, Eleventh Revision [ICD-11] 2022; Pigdon et al. 2020). Ud
fra Dodd (2014) kan berns udviklingsmeassige udtalevanskeligheder
inddeles i fem forskellige undertyper: (i) artikulationsvanskeligheder,
(ii) fonologisk forsinkelse, (iii) konsistent fonologisk forstyrrelse, (iv) in-
konsistent fonologisk forstyrrelse og (v) verbal dyspraksi. (i) Artikulati-
onsvanskeligheder forer hos dansktalende born typisk kun til vanskelig-
heder med artikulationen af /s/ (Clausen & Fox-Boyer 2022). Born med
en (ii) fonologisk forsinkelse er kendetegnet ved, at de udviser de samme
fonologiske monstre som er typiske hos yngre bern inden for det pgal-
dende sprog, men som skulle have varet forsvundet i forhold til barnets
alder (Dodd 2014). Et fonologisk monster (ogsa kaldet fonologisk proces)
er systematiske forskelle mellem barnets realisering og voksen-/stan-
dardrealiseringen (Flipsen & Parker 2008; Miccio & Scarpino 2009).
Eksempler pa typiske fonologiske monstre er konsonantklyngeredukti-
oner (fx blomst [blam’sd] — [bam’s]) og konsonanterstatninger, fx kat
[khad], der udtales som [tad] og fr [f:"], der udtales som [bp:’]. Hvis
bernene udviser atypiske menstre (dvs. fonologiske monstre som ikke
er del af den typiske fonologiske udvikling), er det tegn pa en fonologisk
Jorstyrrelse. Det kan enten vere en (iii) konsistent fonologisk forstyrrelse,
hvis ordproduktionerne er konsistente (dvs. ens fra gang til gang), eller
(iv) en inkonsistent fonologisk forstyrrelse, hvis ordene udtales forskelligt
fra gang til gang. Hvis barnets udtale er inkonsistent, og barnet der-
udover ogsd har en pévirket prosodi samt problemer med at producere
ord og ytringer flydende, peger det pd, at barnet har (v) verbal dyspraksi
(Dodd 2014).



Identifikationen af berns udtalevanskeligheder er af stor betydning,
da forskning peger pa, at de kan have negative konsekvenser for berns
trivsel, sociale relationer, lese- og skriftsprogstilegnelse samt uddannel-
ses- og jobmuligheder senere i livet (Farquharson 2019; McCormack et
al. 2009, 2010; Tambyraja et al. 2020; Wren et al. 2021). Det er der-
for vigtigt at identificere bern med udtalevanskeligheder sa tidligt som
muligt, s& man kan igangsatte en logopadisk intervention rettet mod
bernenes vanskeligheder med henblik pi at forebygge de konsekvenser,
som vedvarende udrtalevanskelighederne kan fi for bernene. Studier,
der har undersogt effekten af logopadisk intervention mélrettet berns
udtalevanskeligheder, viser, at berns udtaleferdigheder kan forbedres
og dermed ggre en positiv forskel for bernene (Broomfield & Dodd
2011; Law et al. 2003, 2004).

1.1 Screening og testning af borns udtaleferdigheder

Identifikationen af berns udtalevanskeligheder kan ske via screening el-
ler testning af berns udtaleferdigheder. Formalet med en screening er at
opspore personer blandt raske personer, der er i storre risiko for at have/
udvikle en sygdom eller vanskelighed, med henblik p4, at personerne
i risikogruppen kan blive henvist til yderligere udredning (American
Speech-Language-Hearing Association [ASHA] 1997; Vinson 2012).
En udtalescreening har altsa ikke til formal at diagnosticere udtalevan-
skeligheder (eller subtyper), men at udpege bern, der er i risikogruppen
og derfor ber fi foretaget en diagnosticerende udredning hos en logo-
pad for at afgere, om barnet har en udtalevanskelighed, hvilken under-
type, og hvilken intervention det ber tilbydes (ASHA 2004).

Inden for logopadien bruges en zesz i modstning til en screening i
en udredningsproces, nar der er en mistanke om en vanskelighed hos
en person, dvs. at formalet med testen er at diagnosticere personer med
sprog- og/eller talevanskeligheder (ASHA 2004; Vinson 2012). I en ud-
redning ser man bl.a. pd faktorer, der kan pavirke barnets kommuni-
kation (fx om andre i familien har haft sprog- eller talevanskeligheder,
barnets sprogmiljo osv.). Desuden benytter man ogsa testmaterialer,
som er mere omfattende end en screening, til at undersoge specifikke
dele af barnets sprog (ASHA 2004). Dette vil ift. udtalevanskeligheder

typisk vere en fonologitest. Fonologitests har varet anvendt i forskning
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og logopadisk praksis i mange ar, men i de seneste &r har der varet
fokus p4, hvilke kriterier en test ber opfylde for at vere valid (Flipsen
& Ogiela 2015; Kirk & Vigeland 2014, 2015). Der indgar flere aspekter
i en tests validitet, herunder indholdsvaliditer (eng. 'content validity’),
der beskriver, om testen tester det, som den skal teste (Flipsen & Ogiela
2015). Evandet aspekt er den diagnostiske validitet, som vedrerer, om en
test kan skelne mellem personer med og uden en specifik vanskelighed
og evt. undertyper af vanskeligheden (Flipsen & Ogiela 2015; Karson
2007; Smith et al. 2003). I dette tilfxlde ville det vere en skelnen mel-
lem bern med en typisk fonologisk udvikling og born med udtalevan-
skeligheder samt undertyperne i Dodds klassifikation (2014). I studier,
der har undersogt fonologitests validitet, anbefales det, at en fonolo-
gitest bor indeholde mindst 100 items, at alle sprogets konsonanter
og vokaler bor testes flere gange i alle de positioner, de optreder i, at
konsonantklynger ber testes, at flerstavelsesord ber indga, at hele ordet
ber transskriberes, og at vurderingen tager udgangspunkt i fonologiske
menstre frem for blot at se pa, hvordan enkeltlyde anvendes (Bernhardt
& Holdgrafer 2001; Eisenberg & Hitchcock 2010; Flipsen & Ogiela
2015; James et al. 2008; Kirk & Vigeland 2015; Wolk & Meisler 1998).

1.1.1 Eliciteringsmetoder til vurderingen af borns udtaleferdigheder

Udover testmaterialers indhold er ogsa eliciteringsmetoden, som anven-
des til vurderingen af berns udtalefzrdigheder, blevet undersegt. Det
diskuteres stadig, om eliciteringsmetoden imitation kan fore til andre
produktioner (udtale af ord eller udvalgte konsonanter og vokaler) end
metoden spontan billedbenavnelse. Der er tale om imitation, hvis bar-
net gentager testitems direkte efter testudfereren (fx logopzden eller
pedagogen), enten ved at barnet er blevet instrueret i at gentage efter
testudfereren, eller ved at testudfereren sperger barnet "Kan du sige
...2”. Ved spontan billedbenzvnelse skal barnet derimod selv finde or-
det frem ud fra et billede og hjelpende spergsmal som fx "Hvad er det?”
(se ogsd afsnit 2.3). Nogle studier har ikke fundet nogen signifikant
forskel i borns artikulation eller fonologiske menstre, nir de to for-
skellige eliciteringsmetoder blev benyttet (Bankson & Bernthal 1982;
Fox 2011; Klein 1984; Paynter & Bumpas 1977; Warnier et al. 2022).
Andre studier har imidlertid fundet signifikant bedre produktioner hos
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bernene ved imitation sammenlignet med spontan billedbenzvnelse i
form af ferre fejl, et hojere antal af korrekt producerede konsonanter
(eng. ‘percentage consonants correct’) og mere komplekse ordformer (fx
konsonantklynger) (Johnson & Somers 1978; Shriberg et al. 1997; Sny-
der 2010; Weston 1997). Resultaterne af Goldstein et al. (2004) viste
et mere kompliceret billede, da bernene havde identiske imiterede og
spontane produktioner i 62 % af dataene. I de tilfzlde, hvor eliciterings-
metoden forte til en forskel i produktionerne, forte imitation oftere til
bedre (mere voksenlignende) produktioner sammenlignet med spontan
billedbenavnelse.

Et nyere studie af McLeod og Masso (2019) undersogte betydning-
en af eliciteringsmetoden (imitation vs. spontan billedbenavnelse) og
konsonanters position (initial, medial og final) i itemsene ud fra en ny
udtalescreening til engelsksprogede bern (se ogsé afsnit 4.1). Studiet vi-
ste, at screeningen var hurtigere at gennemfore med imitation end med
spontan billedbenavnelse, og at bernene ved imitation producerede sig-
nifikant flere korrekte konsonanter i hele screeningen, medialt og finalt
end ved spontan billedbenzvnelse (McLeod & Masso 2019). Kun for
konsonanter i initial position (malt som ’percentage consonants corre-
ct-initial’) gjorde det ikke nogen forskel, hvilken eliciteringsmetode der
blev brugt. Studiet af McLeod og Masso (2019) peger dermed p4, at det
ikke kun er eliciteringsmetoden men ogsa konsonanters position, der
kan have betydning for berns produktioner og dermed vurderingen af
deres udtaleferdigheder. Desuden gor de to forfattere opmaerksom p4,
at det ved udviklingen af screeningsmaterialer er vigtigt at konstruere
materialerne pé en sddan made, at de bade muligger tidseffektiv vurde-
ring, men ogsé sikrer hej diagnostisk ngjagtighed (McLeod & Masso
2019: 72).

1.2 Screenings- og testmaterialers diagnostiske nojagtighed

Den diagnostiske nojagtighed (eng.’diagnostic accuracy’) er en evaluering
af et screenings- eller testmateriales diagnostiske verdi, dvs. hvor ngj-
agtigt materialet kan identificere personer med vanskeligheder. Dette
males ud fra materialets sensitivitet og specificitet, som beregnes ved at
holde resultaterne fra et nyt materiale op imod en sikaldt referencestan-
dard, som typisk er en valid (gyldig) og reliabel (pélidelig) diagnostisk
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test til undersegelse af samme omréade (Trevethan 2017). Sensitiviteten
er screenings-/testmaterialets evne til at identificere en vanskelighed hos
personer, som har denne vanskelighed. I dette tilfelde ville det vere pro-
centdelen af bern, som har en given udtalevanskelighed. Specificiteten
er screenings-/testmaterialets evne til korrekt at identificere de personer,
som ikke har vanskeligheden, dvs. procentdelen af bern med en typisk
fonologisk udvikling. Et perfekt screenings-/testmateriale ville have en
sensitivitet og specificitet pa 100 %, men typisk ses en afvejning mellem
de to mal, idet en hgjere sensitivitet oftest vil fore til en lavere specificitet
og omvendt (Thordardottir et al. 2011). Sporgsmilet er derfor, hvilken
sensitivitet og specificitet der er acceptabel inden for det omrade, der
bliver udredt. For sprogtests har Plante og Vance (1994) foreslaet, at en
sensitivitet og specificitet pa > 90 % kan betragtes som god diagnostisk
npjagtighed. Sensitivitets- og specificitetsverdier pa 80-89 % kan be-
tragtes som rimelige, og vardier under 80 % betragtes som uacceptable.
Selvom sensitiviteten og specificiteten ofte bliver anvendt for at beskrive
den diagnostiske ngjagtighed, siger disse tal ikke noget om, hvor sand-
synligt det er, at en given vanskelighed (fx udtalevanskeligheder) er til
stede eller ikke til stede, nir testresultatet er kendt (Trevethan 2017).
Dette vil ofte veere relevant for fagpersonerne i praksis, som fx pedago-
ger og logopader. Sandsynligheden for, at testens diagnose er korrekt,
kan males ud fra prediktive vardier (Safari et al. 2015). Positive pradik-
tive vardier (PPV) er sandsynligheden for, at personer med et positivt
testresultat har den vanskelighed, som man undersoger for, hvorimod
negative pradiktive verdier (NPV) er sandsynligheden for, at personer
med et negativt testresultat ikke har den vanskelighed, man underseger
for (Safari et al. 2015; Trevethan 2017). Jo hgjere verdierne er for PPV
og NPV, jo mere ngjagtig er screeningen eller testen.

1.3 Screening og testning af borns udtaleferdigheder i Danmark

Tidlig identifikation og tidlig indsats har ogs fiet oget opmarksomhed
i Danmark, og det har fort til, at der i 2007 blev indfort sprogscreening
af alle 3-drige bern i dagtilbud. Det er siden blevet %ndret, si det nu
kun er de bern, hvor der pga. sproglige, adferdsmessige eller andre
forhold er formodning om sproglige udfordringer og et behov for sprog-

stimulering, der skal screenes (Dagtilbudsloven §11). Screeningen skal
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udferes, nir bernene er omkring 3 ar (defineret som 2;10-3;4 ar). Dette
gelder for born, der er optaget i dagtilbud. Alle 3-arige born, der ikke er
optaget i dagtilbud, skal fortsat screenes (Dagtilbudsloven §11 stk. 2).
I forbindelse med indferelsen af det nationale sprogscreeningspro-
gram i Danmark blev der udviklet et sprogscreeningsmateriale ved navn
Sprogvurderingsmateriale til 3-drige af bernesprogsforskere i Danmark
(Bleses et al. 2008; Ministeriet for Familie og Forbrugeranliggender
2007). Det er typisk det padagogiske personale, der udferer sprogs-
creeningen. I 2010 blev der foretaget @ndringer i den forste udgave
af sprogscreeningsmaterialet, hvor bl.a. aldersgruppen blev udvidet,
og navnet blev @ndret til Sprogvurdering af born i tredrsalderen, inden
skolestart og i bornehaveklassen (herefter Sprogvurderingen) (Undervis-
ningsministeriet 2011). Screeningsmaterialet blev igen videreudviklet
af forskerne, hvilket forte til en revideret udgivelse af materialet og en
navneendring til Sprogvurderingen 3-6 1 2017 og igen i 2019 (Berne-
og Undervisningsministeriet 2017, 2019). Felles for de fire versioner af
sprogscreeningsmaterialet er, at de bestar af en rekke screeningsopga-
ver (som kaldes deltest i Sprogvurderingen) som skal afdekke sprog-
lige feerdigheder, der har betydning for lasetilegnelsen (fx ordforrad,
fonologisk opmerksomhed og bogstavkendskab). Felles er desuden, at
bernene ud fra deres score i sprogscreeningen inddeles i tre indsats-
grupper: generel indsats, fokuseret indsats og srlig indsats (Berne- og
Undervisningsministeriet 2019; Undervisningsministeriet 2011). Barn
i generel indsars vurderes til at have sprogferdigheder inden for normen,
og de kan derfor fortsztte med den generelle sprogpaedagogiske indsats
i dagtilbuddet. Born, der vurderes til at ligge i fokuseret indsats, bor
ud fra Berne- og Undervisningsministeriets anbefalinger (2019: 28-30)
modtage eget fokus pa bernenes specifikke sproglige udfordring i det
daglige padagogiske arbejde i dagtilbuddet. Born i serlig indsats bor
derimod sikres, at der foretages en mere dybdegéende vurdering af deres
kommunikative og sproglige kompetencer ved inddragelse af relevan-
te fagpersoner — her vil en logopad vere den relevante fagperson, da
denne vil kunne foretage en dybdegiende udredning samt planlegge
og igangsette en logopedisk indsats, hvis det vurderes at vere ned-
vendigt. Inddelingen i indsatsgrupper bekreafter, at sprogvurderingen i
Danmark svarer til en sprogscreening, idet formalet med den ikke er at

14 NyS 63



diagnosticere bern, men at identificere de bern, der har eget risiko for
sproglige vanskeligheder, mhp. at blive udredt af en logopad (se ogsa
afsnit 1.1 for definitionen af screening).

1.3.1 Screening af borns udtaleferdigheder som del af Sprogvurderingen

I Sprogvurderingen fra hhv. 2007 og 2010 indgik screeningen Udtale
af sproglyde. Den anvendte imitation som eliciteringsmetode og inde-
holdt 15 screeningsitems. Ved hvert screeningsitem skulle forste lyd af
ordet vurderes — om barnet kunne udtale lyden korreke eller ej. Udzale
af sproglyde er udgaet i nyere versioner siden 2017. Af vejledningen fra
2017 fremgar:

For det andet er nogle af de deltest', der var med i forste og/eller
anden version af sprogvurderingsmaterialet, udgaet i Sprogvur-
dering 3-6, fordi der viste sig at vere problemer med scoringen
(fx Skelnen af sproglyde, Udtale af sproglyde, Hurtig navngivning
og Historiefortalling), og/eller fordi de psykometriske egenskaber
ved deltestene ikke kunne dokumenteres tilstreekkeligt baseret pa
yderligere analyser af anvendelsen af dem (fx Skelnen af sproglyde,
Udetale af sproglyde og Historiefortelling). (Borne- og Socialmini-
steriet 2017: 32-33)

Det vil sige, at det for Udtale af Sproglyde gelder, at den er blevet fjer-
net i de seneste versioner af sprogvurderingen, da der bdde var proble-
mer med scoringen, og da de psykometriske egenskaber ikke kunne
dokumenteres tilstrekkeligt. Psykometriske egenskaber dakker over
screeningens eller testens validitet, reliabilitet og evnen til at kunne
male forandring over tid (eng. 'responsiveness’; Mokkink et al. 2010).
Data eller specifikke undersegelser, der har dokumenteret denne infor-
mation fra vejledningen, er dog ikke blevet publiceret. Informationen
om, hvorfor udtalescreeningen er udgéet, er blevet taget ud af den nye-
ste version af vejledningen fra 2019.

I Danmark bestemmer pzdagoger selv, om de vil screene for ud-
talevanskeligheder, og hvilket materiale de vil bruge til det. Vi har i

1 Sprogvurderingsmaterialet omtaler de forskellige opgaver, som indgir i Sprogvurderingen
som ’deltests’, men selvom ordet ’test’ indgér i termen, er der tale om screening.
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forbindelse med besog i padagogisk og logopadisk praksis oplevet,
at nogle dagtilbud stadig bruger og i nogle tilfzlde bliver anbefalet at
bruge Udtale af sproglyde, pa trods af at den er udgiet. En arsag kan
vere, at det ikke lengere er klart for pedagogerne, hvorfor udtalede-
len er udgaet, nir forklaringen er blevet fjernet fra den nyeste vejled-
ning. En anden arsag kan vere, at udtalescreeningen ikke er blevet
erstattet med en ny eller forbedret version. Derved indgar screening
af berns udtaleferdigheder ikke lengere i Sprogvurderingen 3-6. Det
betyder, at hvis pedagoger fortsat vil undersoge berns udraleferdig-
heder som del af deres screeningsarbejde, vil de maske vere tilbgjelige
til at bruge den gamle screening frem for slet ikke at screene udtalen.
Mange padagoger kender maske ikke til alternativer til den udgiede
udtalescreening, da der til pedagoger i Danmark kun findes et andet
udtalescreeningsmateriale, som er Hit med udtalen (Kjoge & Jeppe-
sen 2018). Dette er dog endnu ikke lige s& udbredt som ministeriets
sprogvurderingsmaterialer, som har varet del af den danske pzdago-
giske praksis i flere r.

1.3.2 Testning af borns udtaleferdigheder

Der findes flere testmaterialer til vurderingen af berns udtale til brug
i logopzdisk praksis for at kunne diagnosticere udtalevanskeligheder
hos bern. Det er dog kun Logopedisk udredning af fonologiske vanske-
ligheder (LogoFoVa), der er normeret og valideret (Clausen 2016; Clau-
sen & Fox-Boyer 2022). Testen gor brug af spontan billedbenzvnelse
og er blevet konstrueret ud fra de kriterier, som er blevet beskrevet i
forskningslitteraturen de seneste ar (se afsnit 1.1). LogoFoVa adskiller
sig derved ikke kun i eliciteringsmetoden fra Udtale af sproglyde, men
ogsd i forhold til antal og udvelgelse af test-/screeningsitems. Udltale
af sproglyde indeholder 15 items, som alle er af lav kompleksitet, hvor
kun udvalgte sproglyde undersoges en enkelt gang i initial position
(Bleses et al. 2008). Itemsene fra screeningen indeholder kun et- og
tostavelsesord med samme trykmenster, og konsonantklynger under-
soges ikke. LogoFoVa derimod indeholder 100 testitems og tester alle
danske konsonanter og vokaler flere gange i de forskellige positioner,
som de kan optrade i (dvs. ord- eller stavelsesinitialt og ord- eller sta-
velsesfinalt). Desuden indeholder testitemsene i LogoFoVa ord af for-
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skellig kompleksitet ved at inddrage forskellige initiale og finale kon-
sonantklynger samt ord med varierende stavelsesleengde (1-5 stavelser)
og forskellige trykmeonstre.

LogoFoVa er bade blevet brugt til at undersege den typiske fonologi-
ske udvikling hos dansktalende bern (Clausen & Fox-Boyer, 2017) og
dansktalende born med udtalevanskeligheder (Clausen & Fox-Boyer,
2016b). Clausen og Fox-Boyer (2022) fandt desuden, at LogoFoVa var
et validt testmateriale til at vurdere berns udtalefeerdigheder. LogoFoVa
kan dermed bruges som referencestandard til undersogelsen af den
diagnostiske ngjagtighed af andre screenings- og testmaterialer, heri-
blandt screeningen Udtale af sproglyde, som ifelge vores viden endnu
ikke er blevet undersegt. Desuden er det ikke blevet undersogt endnu,
om forskellige eliciteringsmetoder (imitation og spontan billedbenav-
nelse) kan fore til forskellige vurderinger af bornenes udtalefeerdigheder
i screeningen. Endelig kan denne undersogelse bidrage med ny viden
om, hvorvidt de to forskellige eliciteringsmetoder imitation og spon-
tan benavnelse kan have indflydelse pa vurderingen af berns udtale, da
forskning ikke har opnéet konsensus pa dette omrade endnu.

Formélet med denne undersegelse var derfor at undersoge:

* betydningen af eliciteringsmetoderne imitation og spontan bil-
ledbenavnelse for resultaterne af screeningsmaterialet Udtale af
sproglyde (percentilscorer og placeringen i de tre indsatsgrupper
generel indsats, fokuseret indsats og serlig indsats)

* ligheder og forskelle i vurderingen af berns udtaleferdigheder
ud fra screeningen Udtale af sproglyde og testen LogoFoVa ved at
sammenligne screeningens inddeling i de tre indsatsgrupper ge-
nerel indsats, fokuseret indsats og serlig indsats og fonologitestens
diagnoser typisk fonologisk udvikling, artikulationsvanskelighed,
fonologisk forsinkelse, konsistent fonologisk forstyrrelse, inkonsistent
Jfonologisk forstyrrelse og verbal dyspraksi

* den diagnostiske nejagtighed af Udrale af Sproglyde, herunder
om eliciteringsmetoderne imitation og spontan billedbenzev-
nelse har indflydelse pa den diagnostiske ngjagtighed (sensitivi-
tet, specificitet, PPV og NPV).
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2 METODE

2.1 Deltagere

Undersogelsen af betydningen af eliciteringsmetoden for vurderingen
af borns udtaleferdigheder blev foretaget ved at screene og teste bern
i alderen 2;10-3;4 ar; dette bygger pa Sprogvurderingens aldersangivelse
for born omkring 3 &r (Berne- og Undervisningsministeriet 2022). Da
screeningen bade bliver brugt til et og flersprogede bern, blev begge
grupper inkluderet i dette studie ogsa. Bernene blev fundet ved at kon-
takte bernehaver i to kommuner pa Fyn. Vi kontaktede i alt 39 ber-
nehaver, hvoraf 13 enskede at deltage, dog matte to ekskluderes, da de
ikke kunne deltage pé det tidspunkt, hvor testningen skulle finde sted.
11 bernehaver udleverede information om undersogelsen og samtyk-
keerkleeringer til de 84 foraldre, som havde bern, der opfyldte alders-
kriterieret. 49 foreldre gav deres tilladelse til at lade bernene deltage i
undersagelsen. I vores studie indgik dog kun 29 bern (15 drenge og 14
piger), da tre bern var syge pa testdagen, ni bern var for generte eller
kunne ikke gennemfore hele undersogelsen, og otte kunne ikke bade
screenes og testes inden for undersogelsens tidsramme. Tre af bernene
var flersprogede. En oversigt over de deltagende bern ses i tabel 1.

TABEL 1. OVERSIGT OVER UNDERS@GELSENS DELTAGERE (ANTAL, ALDER OG K@N)
2;104r 2;114ar 3;04r  3;1ar  3;2ar  3;34ar  3;44ar  Total

Drenge 2 3 3 2 1 2 2 15
Piger 1 2 4 1 3 2 1 14
Total 3 5 7 3 4 4 3 29
2.2 Materiale

Alle born blev undersegt med screeningen Udtale af sproglyde (Under-
visningsministeriet 2011) og testen LogoFoVa (Clausen 2016). Udtale af
sproglyde screener berns udtale via imitation af 15 screeningsitems (mél-
ord), hvor folgende initiale konsonanterer bliver vurderet: /mbspkgt
fdnljrvh/ (se ogsi afsnit 1.3.1 og 1.3.2 for en beskrivelse af screenin-
gen). Alle items bliver vist samlet pa et billede. Materialets items og
billedet kan ses i bilag 1. Sprogvurderingens billede bruges til, at testud-
foreren peger pa ét malord ad gangen (fx mund), hvorefter testudfore-
ren siger malordet og beder barnet om at gentage ordet. Billedet ville
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i princippet ogsd kunne bruges til spontant at benavne malordene ved
stadig at pege pa malordet, men i stedet sporge "Hvad er det?”. Vores
indledende afprgvninger til undersogelsen viste dog, at bernene havde
problemer med at genkende nogle af itemsene ud fra billedet, hvilket
vanskeliggjorde spontan billedbenzvnelse. I undersogelsen tilfejede vi
derfor illustrationer, hvor malordene fra Udtale af sproglyde blev vist iso-
leret for at fa barnet til at benzvne de enkelte malord spontant, dvs.
uden brug af imitation.

Den logopzdiske fonologitest LogoFoVa indeholder 100 testitems,
som skal benzvnes spontant ud fra 95 illustrationer tegnet af berne-
illustratoren Jane Nygaard. Se ogsa afsnit 1.3.2 for en beskrivelse af
testens indhold. LogoFoVa's testitems kan ses i bilag 2. Fonologitesten
er beregnet til bern i alderen 2;6-5;11 ar og kan bruges af logopader
til at vurdere, om et barn har en typisk fonologisk udvikling eller en
udralevanskelighed samt hvilken subtype (Clausen 2016; Clausen &
Fox-Boyer 2022).

2.3 Procedure

Alle bern blev underspgt med screeningen og fonologitesten enkeltvist
i et roligt lokale i deres bornehave. Undersogelsen blev foretaget af to
logopzdistuderende (anden- og tredjeforfatteren til denne artikel). Hvis
barnet ikke var trygt ved situationen, kunne bernehavepazdagogen vare
til stede under undersogelsen. Pedagogen blev instrueret i ikke at vare
deltagende i selve testningen, men kun at vere opmuntrende for at mo-
tivere barnet til at deltage i undersogelsen.

Sessionerne forlgb siledes, at bernene altid forst blev screenet med
Udltale af sproglyde ud fra spontan billedbenavnelse, dvs. at eliciterings-
metoden afveg fra screeningens vejledning. Proceduren for spontan
billedbenvnelse af itemsene i Udtale af sproglyde skete ved, at de to
logopadistuderende spurgte "Hvad er det?”, og barnet derpd benavnte
billedet. Vi besluttede at begynde med den afvigende eliciteringsmeto-
de frem for den foreskrevne (imitation), da bernene ville have fiet en
gennemgang af alle items, hvis vi havde valgt imitation forst og derefter
spontan billedbenzvnelse. Der ville dermed ikke have varet tale om
ren spontan benzvnelse lengere, hvilket ville kunne pavirke bernenes
screeningsresultater.
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Herefter fortsatte vi med LogoFoVa (Clausen 2016). LogoFoVa blev
udfert efter testens anvisninger. Barnene blev bedt om at benevne bille-
derne fra testen spontant med sporgsmalet "Hvad er det?”. Hvis barnet
ikke kunne svare, fik barnet to svarmuligheder, hvoraf den forste altid
skulle veere det pigzldende testitem, og det andet ord en sikaldt distrac-
tor, der har til formal at aflede barnet fra testitemet. P4 trods af at barnet
derigennem far hjelp, er opgaven svarere end imitation, da der er min-
dre direkte kontekstuel stotte, nir barnet ikke blot kan gentage direkte
efter testudfereren (Vinson 2012). Hvis barnet herefter dog stadig ikke
kunne benavne itemet, blev barnet bedt om at imitere ordet.

Efter testningen med LogoFoVa blev screeningen Udtale af sproglyde
udfert igen, men denne gang ved brug af imitation (dvs. efter vejled-
ningens anvisninger; Undervisningsministeriet 2011). Ved imitation
pegede de to logopedistuderende pa det pigzldende screeningsitem,
benzvnte det og bad barnet om at imitere det (fx mund, bamse, suz).

Barnets produktioner blev lobende noteret ud fra vejledningerne for
Udtale af sproglyde og LogoFoVa under hhv. screeningen og testningen.
Udtale af sproglyde er en kriteriebaseret undersogelse, hvilket vil sige,
at der udelukkende screenes for, om et barn har tilegnet sig en given
ferdighed eller ¢j, og ikke i hvor hej grad (Socialstyrelsen 2014). Det vil
sige, at det kun bliver noteret, om bernene kan udtale en given sproglyd
eller ¢j, og ikke hvad der ellers sker i barnets produktion af ordet. Ved
Udtale af sproglyde blev der saledes sat et plus (+) ud for de ord, hvor
bernene kunne udtale den forste lyd korrekt i ordet, og et minus ()
ud for de ord, hvor barnet ikke kunne udtale den forste lyd korrekt.
Ved LogoFoVa transskriberede de to logopadistuderende bernenes pro-
duktioner transskriberet med grov lydskrift efter /nternational Phonetic
Alphabet (IPA). Alle testsessioner blev lydoptaget. Lydoptagelserne blev
brugt til to formal: (a) de to logopadistuderende lyttede optagelserne
igennem for at tjekke og eventuelt rette eller supplere deres transskripti-
oner, og (b) til at beregne inter-bedommerreliabiliteten (eng. ’inter-rater
reliability’) af transskriptionerne ved at forsteforfatteren transskriberede
20 % af data (n = 7) ud fra optagelserne. De syv bern blev tilfeldig
udvalgt. Forsteforfatterens transskriptioner blev derefter sammenlignet
med de to logopedistuderendes transskriptioner, og antallet af over-
ensstemmelser mellem transskriptionerne blev opgjort for bade konso-
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nanter og vokaler. Overensstemmelserne blev divideret med det totale
antal konsonanter og vokaler som barnet havde produceret i testen og
ganget med 100 for at beregne inter-bedommerreliabiliteten i procent.
Inter-bedemmerreliabiliteten var i gennemsnit 94,6 % med en spred-
ning fra 86,7-98 %. Dermed ligger alle over 85 %, som er terskel-
verdien for, at overensstemmelsen mellem transskriptioner anses som

acceptabel (Shriberg & Lof 1991).

2.4 Analyse

2.4.1 *Udtale af sproglyde”: Percentilscorer og placering i indsatsgrupper
ud fra imitation og spontan billedbenevnelse

Vurderingen af bernenes udtaleferdigheder med screeningen Udrale
af sproglyde blev analyseret ved hjelp af Ramboll Sprog — et statistisk
analytisk IT-verktoj som understottede opgerelsen af den version af
Sprogvurderingen, som Udtale af Sproglyde indgik i. Vi indtastede sco-
ringen (+/-), som de to logopdistuderende havde noteret manuelt i
registreringsarket under testningen, i I'T-verktojet. Herefter beregnede
IT-varktgjet en percentilscore for udtalescreeningen pa baggrund af de
indtastede scorer. Percentilscoren angiver, "hvor mange procent bern
med samme alder og ken der har opnéet et resultat, der er lige si godt
eller darligere end resultatet hos det barn, der er blevet sprogvurderet”
(Borne- og Undervisningsministeriet 2019: 27). Det vil sige, at et barn
med en percentilscore pi 10 er blandt de 10 % lavest scorende bern pa
samme alder og ken som barnet. Et barn med en percentilscore pa 50
vil ligge pa gennemsnittet for bern med samme alder og ken. Et barn
med en percentilscore pd 90 vil have opnéet lige si gode eller bedre
resultater end 90 % af bornene med samme alder og ken, og kun 10%
af bornene pd samme alder og ken vil have opndet bedre resultater i
screeningen. Ud fra percentilscoren blev bornene inddelt i de tre grup-
per generel indsats, fokuseret indsats og serlig indsats ud fra Sprogvurde-
ringens vejledning (Bleses et al. 2008; Undervisningsministeriet 2011).
Hvis percentilscoren var 16-100, blev barnet placeret i generel indsats.
Ved en percentilscore pa 6-15 blev barnet placeret i fokuseret indsats.
Hvis barnet havde en percentilscore pd 1-5, blev barnet placeret i serlig
indsats. Denne analyse blev foretaget for begge eliciteringsmetoder, dvs.
bide imitation og spontan billedbenavnelse.
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2.4.2 Sammenligning af vurderingen af borns udtaleferdigheder gennem
"Udltale af sproglyde” og LogoFoVa

Sammenligningen af vurderingen af berns udtaleferdigheder ud fra
screeningen Udtale af sproglyde og testen LogoFoVa bestod af flere trin.
Forst foretog vi en fonologisk mensteranalyse pa baggrund af trans-
skriptionerne af bernenes produktioner fra LogoFoVa-testningen. Et
fonologisk menster blev defineret som en systematisk afvigelse mellem
barnets produktion og voksen-/standardrealisationen, hvis denne afvi-
gelse forekom mindst seks gange i testen (Clausen & Fox-Boyer 2022).
Undtagelsen var menstret fx fronting af /e/, hvor to forekomster var
nok, da testen kun indeholder tre items med denne konsonant. Naste
trin var at inddele de identificerede fonologiske monstre i tre kategorier:
(1) Et menster blev kategoriseret som #ypisk alderssvarende, hvis men-
stret var blevet identificeret som et typisk menster hos bern i samme al-
dersgruppe i de danske normative undersegelser fra Clausen og Fox-Bo-
yer (2017) samt Jorgensen og Begh (2017); (2) et fonologisk menster
blev kategoriseret som varende typisk forsinket, hvis det typiske menster
forekom hos bern, som var mindst seks maneder ldre end den alder,
som menstret normalt forekommer i; (3) et atypisk fonologisk monster
blev defineret som et monster, som ikke blev identificeret i de normative
undersogelser og dermed ikke kunne tilskrives en typisk fonologisk ud-
vikling. Sidste trin var at vurdere, om barnet havde en typisk fonologisk
udvikling eller en udtalevanskelighed pd baggrund af kategoriseringen
af de fonologiske monstre. Udtalevanskeligheder blev diagnosticeret ud
fra Dodd (2014) i artikulationsvanskelighed, fonologisk forsinkelse, kon-
sistent fonologisk forstyrrelse, inkonsistent fonologisk forstyrrelse og verbal
dyspraksi. Hvis barnet havde fonetiske afvigelser af /s/ (fx interdentalt
eller lateralt leesp), blev barnet vurderet til at have artikulationsvanske-
ligheder (Clausen 2016; Clausen & Fox-Boyer 2022; McLeod & Baker
2017). Hvis barnet udelukkende havde alderssvarende typiske fonologi-
ske menstre, blev barnet vurderet til at have en typisk fonologisk udvik-
ling. Hvis barnet havde udelukkende typiske fonologiske manstre, men
mindst ét af dem var forsinket med mindst seks maneder, blev barnet
vurderet til at have en fonologisk forsinkelse (Dodd 2014; McLeod &
Baker 2017). Hvis barnet havde mindst ét atypisk menster, blev barnet
vurderet til at have en konsistent fonologisk forstyrrelse. Ved usystema-

22 NyS 63



tiske afvigelser fra standardudtalen ville born skulle testes yderligere
med andre testmaterialer for at afgere, om udtalevanskeligheden var
en inkonsistent fonologisk forstyrrelse eller verbal dyspraksi, men da dette
ikke blev observeret hos nogen af bernene, var det ikke relevant i denne
undersogelse.

De to materialers vurdering af bernenes udtale blev herefter sam-
menlignet via en krydstabulering af Udtale af sproglyde’s indplacering
i indsatsgrupper (generel indsats, fokuseret indsats og sarlig indsats)
og LogoFoVa’s diagnose (typisk fonologisk udvikling, artikulationsvan-
skelighed, fonologisk forsinkelse og konsistent fonologisk forstyrrelse).
Krydstabuleringen af de to materialers vurdering kan bruges til at illu-
strere ligheder og forskelle i deres vurdering af bernenes udtale (se afsnit

3.2).

2.4.3 Den diagnostiske nojagtighed af "Udtale af sproglyde”

Den diagnostiske ngjagtighed blev undersogt ved at beregne sensitivi-
tet, specificitet, PPV og NPV. For at kunne udfere beregningerne op-
stillede vi forst krydstabeller ud fra resultaterne fra screeningen Udltale
af sproglyde (hhv. imitation og spontan billedbenzvnelse) og reference-
standarden LogoFoVa for derigennem at finde frem til sandt positive og
sandt negative samt falsk positive og falsk negative screeningsresultater
(se tabel 2). Resultaterne blev defineret som sandst positive, hvis bernene
ifolge referencestandarden havde udtalevanskeligheder (fonologisk for-
sinkelse eller konsistent fonologisk forstyrrelse), og ifelge udtalescreenin-
gen var placeret i serlig indsats, da det kun er denne indplacering der
indeholder en anbefaling om at kontakte en logopad for at fa udredt
bernene, og da udtalescreeningen forst giver udslag i en supplerende
kommentar i barnets screening (dvs. at man ber vere opmarksom pa
barnets udtale), hvis barnet har en percentilscore under 5 (Socialstyrel-
sen 2014). Resultaterne blev defineret som falsk positive, hvis bernene
ifolge referencestandarden havde en #ypisk fonologisk udvikling, men
blev placeret i serlig indsats ifolge screeningen. Falsk negativ blev opera-
tionaliseret som resultaterne pa de bern, der ifolge referencestandarden
havde udtalevanskeligheder, men som ifelge screeningen blev placeret i
generel indsars eller fokuseret indsats, da disse indsatser ikke indbefatter
en anbefaling om at kontakte en logopad med henblik pa nermere

23



udredning, men i stedet at fortsette det sprogpadagogiske arbejde i
dagtilbuddet. Endelig blev sand negativ defineret som resultaterne pa
de bern, der ifolge referencestandarden blev identificeret som bern
med en typisk fonologisk udvikling og af screeningen til generel indsats
eller fokuseret indsats.

TABEL 2. KRYDSTABEL TIL BEREGNING AF DIAGNOSTISK NOJAGTIGHED
Vurdering af barnet ifolge referencestandard (LogoFoVa)

Typisk fonologisk
Udtalevanskelighed udvikling

Positiv | Sand positiv (SP) | Falsk positiv (FP)
Vurdering ifelge screening
Udtale af sproglyde

Negativ | Falsk negativ (FN) | Sand negativ (SN)

Krydstabellerne blev brugt til at beregne sensitivitet, specificitet, PPV
og NPV for hhv. imitation og spontan billedbenzvnelse ud fra folgende
formler baseret pd Trevethan (2017):

Sensitivitet = SP/(SP + FN)
Specificiter = SN/(SN + FP)
PPV = SP/(SP + FP)
NPV = SN/(SN + FN)

3 RESULTATER
3.1 "Udtale af sproglyde”: Percentilscorer og placering i indsatsgrupper ud
[fra imitation og spontan billedbenevnelse
Resultaterne af screeningen Udltale af sproglyde med eliciteringsmeto-
den imitation viste, at 20 bern blev med percentilscorer fra 23,2-100
(middelverdi = 76,7) placeret i generel indsats. Ni born blev med per-
centilscorer fra 5,9-14,6 (middelveerdi = 9,5) placeret i fokuseret indsats.
Ved benyttelse af spontan billedbenavnelse viste resultaterne, at 21
bern blev med percentilscorer fra 24,9-100 (middelverdi = 85,3) pla-
ceret i generel indsats. Seks born blev med percentilscorer fra 5,4-13,7
(middelveerdi = 7,9) placeret i fokuseret indsats, og to born blev med per-
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centilscorer pa 4,1 placeret i serlig indsats. Alle borns scorer og placering
i forhold til indsatsgrupper for hhv. imitation og spontan billedbenav-
nelse kan ses i bilag 3.

De to forskellige eliciteringsmetoder forte til de samme screenings-
resultater hos 69 % af bernene (n = 20), hvorimod eliciteringsmetoden
forte til forskellige scorer hos 31 % af bernene (n = 9). Syv af bernene
(24,1 %) fik en lavere og to bern (6,9 %) fik en hejere percentilscore ved
spontan billedbenavnelse sammenlignet med deres scorer fra imitation.
For fire af bernene betad forskellen i percentilscoren desuden en anden
placering i forhold til de tre indsatsgrupper. Et barn blev vurderet til
at vere i fokuseret indsats i stedet for generel indsats. To bern blev vur-
deret til at veere i serlig indsats i stedet for fokuseret indsats, og et barn
blev vurderet til at vare i generel indsats i stedet for fokuseret indsats. En
oversigt over de bern, der opnaede forskellige percentilscorer afhangig
af eliciteringsmetoden, kan ses i tabel 3.

TABEL 3. OVERSIGT OVER BORN MED FORSKELLIGE SCORER I "UDTALE AF SPROGLY-
DE” AFHANGIG AF ELICITERINGSMETODEN

ID Alder Kon Indsatsgruppe Percentilscore Indsatsgruppe Percentilscore

imitation imitation spontan spontan
109 2;10 pige Generel 26,6 Fokuseret 13,7
117  2;11 dreng  Fokuseret 8,9 Serlig 4,1
101 3;0 dreng Generel 100 Generel 59,3
126 3;0  pige Generel 100 Generel 47,9
128 3;0  pige Fokuseret 14,6 Serlig 4,1
107 3;2  dreng Generel 100 Generel 54,9
114 (F) 3;2  pige Fokuseret 12,6 Fokuseret 5,4
113 3;0 dreng Generel 23,2 Generel 100
116 3;3  pige Fokuseret 11,6 Generel 100

Note: Flersprogede born er markeret med (F) bag ID-nummeret.

3.2 Sammenligning af vurderingen af borns udtaleferdigheder gennem
"Udltale af sproglyde” og LogoFova

Resultaterne af testen LogoFoVa viste, at 69 % af bernene (n = 20) ikke
havde nogen eller udelukkende havde alderssvarende fonologiske men-
stre og derfor blev vurderet til at have en #ypisk fonologisk udvikling. Ni
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af bornene, svarende til 31 %, blev vurderet til at have en udtalevan-

skelighed: fire af bernene blev diagnosticeret med en fonologisk forsin-

kelse og fem med en konsistent fonologisk forstyrrelse. En oversigt over

bernene, deres fonologiske menstre og vurderingen af dem samt deres

diagnose kan ses i tabel 4.

TABEL 4. OVERSIGT OVER FONOLOGISKE M@NSTRE OG DIAGNOSE UD FRALOGOFOVA

ID Alder LogoFoVa- Identificerede fonologiske monstre og vurdering af
diagnose  fonologiske monstre (= 6 forekomster)
T= typisk alderssvarende, F = typisk forsinket, A=
atypisk
103  2;10 Typisk
109 2;10 Typisk Fronting af /k, g/(T), reduktion af initiale og finale
klynger /(T), sletning af tryksvage stavelser (T)

123 2;10 Typisk  Reduktion af initiale klynger (T)

105 211 Typisk

115 2;11  Fonologisk Glottal erstatning (F), reduktion af initiale klynger
forsinkelse  (T)

117 211 Konsistent Deaspiration (F), fronting af /k, g/ (T), reduktion af
fonologisk initiale klynger (T), reduktion af finale klynger (T),
forstyrrelse  backing af alveolarer (A), backing af bilabialer (A),

nasalering (A), hejfrekvent stopping (A)

120 2;11 Typisk  Fronting af /k, g/ (T), reduktion af initiale klynger
(T), reduktion af finale klynger (T), sletning af tryk-
svage stavelser (T)

122 211 Typisk

101 3;0 Typisk

106 350 Typisk

113 3;0 Typisk Fronting af /k, g/ (T), reduktion af initiale klynger

(T), reduktion af finale klynger (T), sletning af tryk-
svage stavelser (T)

124 3;0 Typisk  Reduktion af initiale klynger (T), sletning af tryk-

(F) svage stavelser (T)

125 3;0 Konsistent Reduktion af initiale klynger (T), reduktion af finale
fonologisk  klynger (T), klyngeforandringer til K+r (A)
forstyrrelse

126 3;0 Typisk
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128

104 (F)
111
119
107
108
110

114 (F)

116
118
121

127

102

112
129

3;0

31
351
31
352
32
352

3;2

3;3
3;3
3;3

3;3

3;4

3;4
3;4

Konsistent
fonologisk

forstyrrelse

Typisk
Typisk
Typisk
Typisk
Typisk
Typisk

Konsistent
fonologisk
forstyrrelse

Typisk
Typisk
Konsistent

fonologisk

forstyrrelse

Fonologisk
forsinkelse

Fonologisk
forsinkelse

Typisk

Fonologisk
forsinkelse

Vokalforandringer (F), reduktion af initiale klyn-
ger (T), reduktion af finale klynger (T), sletning af
tryksvage stavelser (T), stopping (F), aspiration (A),
backing af alveolarer (A), fronting af andre lyde (A),
glidning (A)

Reduktion af initiale klynger (T)

Reduktion af initiale klynger (T)

Reduktion af initiale klynger (T), sletning af tryk-
svage stavelser (T)

Reduktion af initiale klynger (T), backing (A), glid-
ning (A)

Deaspiration (F), fronting af /k, g/ (T), glottal erstat-
ning (F), reduktion af initiale klynger (T), reduktion

af finale klynger (T), hejfrekvent vokalforandring (A),
/dl ->j (A)

Vokalforandringer (F), stopping (F), fronting af /k, g/
(T), reduktion af initiale klynger (T)), reduktion af
finale klynger (T), sletning af tryksvage stavelser (T)

Deaspiration (T), fronting af /k, g/ (T), glottal erstat-
ning (F), reduktion af initiale klynger (T), reduktion
af finale klynger (T), hgjfrekvent stopping (A)

Glottal erstatning (F), fronting af /k, g/ (T), reduk-
tion af initiale klynger (T), reduktion af finale klynger
(T), sletning af tryksvage stavelser (T)

Note: Flersprogede born er markeret med (F) under ID-nummeret.

Tabel 5 viser sammenligningen af vurderingen af bernenes udtale ud

fra screeningen Udtale af sproglyde og testen LogoFoVa for hhv. imita-

tion og spontan billedbenavnelse (se bilag 3 for en detaljeret oversigt

over LogoFoVa-diagnoser samt scorer og indplaceringen i indsatsgrup-
per ud fra Udtale af sproglyde). Af tabellen fremgar det, at en stor an-
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del af de bern, som er blevet vurderet til at have en typisk fonologisk
udvikling ifelge LogoFoVa, ogsi er blevet vurderet til at vere typiske
ifolge Udtale af sproglyde ved at vere placeret i generel indsats. Det gael-
der for begge eliciteringsmetoder med hhv. 18 og 19 bern. Gruppen
af born, der ud fra screeningen med imitation og spontan benavnelse
blev placeret i fokuseret indsats, indeholdr ifelge diagnosticeringen med
LogoFoVa bern med en typisk udvikling, men flest born med en ud-
talevanskelighed (fonologisk forsinkelse og konsistent fonologisk forstyr-
relse). Ved imitation blev ingen bern placeret i serlig indsats, men ved
spontan billedbenzvnelse blev to af bernene vurderet til serlig ind-
sats. Begge bern blev med LogoFoVa vurderet til at have en konsistent
Jfonologisk forstyrrelse. Det vil sige, at der var overensstemmelse mellem
vurderingerne for de to bern. Opsummerende peger sammenligningen
af materialerne pé, at der bade var overensstemmelser og uoverens-
stemmelser, idet de to materialer ved flere af bernene ikke niede frem
til den samme vurdering af, hvilke bern der har en typisk fonologisk

udvikling, og hvilke der ikke har.

TABEL 5. SAMMENLIGNING AF VURDERINGEN AF BORNS UDTALE UD FRA”UDTALE AF
SPROGLYDE” IMITATION OG SPONTAN BILLEDBENAVNELSE) OG LOGOFOVA

Vurdering ifelge testen LogoFoVa

Typisk Fonologisk forsin- Konsistent fono-

udvikling kelse logisk forstyrrelse

Imi. Spontan Imi. Spontan Imi. Spontan
Vurdering ifolge  Generel 18 19 1 1 1 1
screening Udtale o lgerer 2 1 2 2 5 3
of sproghde Salig 0 0 0 0 0 2

3.3 Den diagnostiske nojagtighed af “Udtale af sproglyde”
Den diagnostiske ngjagtighed blev beregnet for begge eliciteringsmeto-
der (dvs. imitation og spontan billedbenvnelse), ud fra krydstabeller-

ne, som kan ses i hhv. tabel 6 og 7. Resultaterne for sensitivitet, specifi-
citet, PPV og NPV fremgar af tabel 8.
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TABEL 6. KRYDSTABEL TIL BEREGNING AF SENSITIVITET OG SPECIFICITET FOR ELICI-
TERINGSMETODEN IMITATION

Vurdering af barnet ifslge referencestandard (LogoFo Va)

Typisk fonologisk
Udtalevanskelighed udvikling
Positiv 0 0
Vurdering ifelge screening
(Udtale af sproglyde)
IMITATION Negativ 9 20

TABEL 7. KRYDSTABEL TIL BEREGNING AF SENSITIVITET OG SPECIFICITET FOR SPON-
TAN BILLEDBENAVNELSE

Vurdering af barnet ifslge referencestandard (LogoFo Va)

Typisk fonologisk
Udtalevanskelighed udvikling
Vurdering ifelge screening  Positiv 2 0
(Udtale af sproglyde)
SPONTAN
BILLEDENZAVNELSE Negativ 7 20

TABEL 8. SENSITIVITET, SPECIFICITET, PPV OG NPV FOR "UDTALE AF SPROGLYDE” OG
DE TO ELICITERINGSMETODER IMITATION OG SPONTAN BILLEDBENAVNELSE

Sensitivitet Specificitet PPV NPV
% % % %
Imitation Ikke mulig 100 Ikke mulig 74
Spontan billedbenevnelse 22 100 100 74

For imitation var det ikke muligt at beregne sensitiviteten af Udtale af
sproglyde, da screeningen ikke havde identificeret nogen bern med ud-
talevanskeligheder. Ud fra spontan billedbenavnelse skete der en lille
forbedring, si screeningen opndede en sensitivitet pd 22 %. Dette er
imidlertid uacceptabelt ud fra Plante og Vance (1994), som vi folger
i denne undersegelse. Specificiteten var ifelge Plante og Vance (1994)
god med 100 % for begge eliciteringsmetoder.

29



PPV for imitation kunne ligeledes ikke beregnes, da ingen bern hav-
de et positivt testresultat (dvs. at ingen bern blev placeret i serlig ind-
sats) med denne metode. For spontan billedbenvnelse var PPV pa 100
%, hvilket betyder, at der er 100 % sandsynlighed for, at et barn har
en udtalevanskelighed, nir barnet har et positivt resultat (dvs. ifelge
screeningen placeres i serlig indsats). NPV viste, at sandsynligheden for,
at et barn har en zypisk fonologisk udvikling, nir barnet har fiet et nega-
tivt resultat i screeningen (dvs. at barnet enten er blevet placeret i generel
indsats eller fokuseret indsars), var 74 %. NPV var den samme for begge
eliciteringsmetoder.

4 DISKUSSION

Resultaterne for undersogelsen af eliciteringsmetoders betydning for
vurderingen af berns udtaleferdigheder, ssmmenligningen af inddelin-
gen i indsatsgrupper ud fra screeningen Udtale af sproglyde og diagnoser
ud fra testen LogoFoVa samt den diagnostiske ngjagtighed vil blive dis-
kuteret i det folgende.

4.1 "Udtale af sproglyde”: Percentilscorer og placering i indsatsgrupper ud
[fra imitation og spontan billedbenevnelse

Resultaterne viste, at bornenes udtalescore i screeningen Udtale af sprog-
lyde var den samme for en stor del af bornene, nemlig 69 % af dem,
uathengigt af eliciteringsmetoden. Undersegelsen viste saledes, at elici-
teringsmetoden forte til forskellige scorer ved cirka en tredjedel af bor-
nene, hvoraf de fleste fik en bedre score ved imitation end ved spontan
billedbenzvnelse. Disse resultater peger dermed i samme retning som
Goldstein et al. (2004), som ogsé fandyt, at produktionerne var identiske
for ca. 62 % af bernene i deres undersogelse, og at der hos de resterende
bern ofte (nemlig hos 25 %) sas bedre produktioner ved brug af imi-
tation sammenlignet med spontan billedbenzvnelse. I Goldstein et al.
(2004) indgik der dog udelukkende bern med fonologiske forstyrrelser,
hvorimod der i dette studie bide deltog born med en typisk fonologisk
udvikling og udtalevanskeligheder. Der blev i begge grupper af bern
fundet en nedgang i antallet af korrekt producerede konsonanter, idet
fire born med en #ypisk fonologisk udvikling og tre born med en konsistent
Jfonologisk forstyrrelse opniede en markant lavere score ved spontan bil-
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ledbenavnelse end ved imitation. Det peger pa, at eliciteringsmetoden
har en vesentlig betydning for begge grupper af bern. Disse resultater
svarer til det, som ogsd Johnson og Somers (1978) fandt. Et studie med
flere bern vil dog vere nodvendigt for at bekrefte dette.

At eliciteringsmetoden forte til forskellige produktioner i screenin-
gen, modsiger dog McLeod og Masso (2019), som fandt, at produktion
af den initiale lyd som den eneste position ikke blev pavirket signifi-
kant af eliciteringsmetoden. I Udtale af sproglyde er det netop kun den
initiale lyd, der bliver scoret, men alligevel fandt vi i dette studie en
forskel hos bernene ved sammenligning af deres score ud fra imitation
og spontan billedbenzvnelse. At der er en forskel mellem McLeod og
Massos resultater (2019) og vores resultater, kan skyldes, at de havde
langt flere deltagere (n = 267), at de undersogte born med en anden
sprogbaggrund (australsk engelsk), og at deres screening var opbyg-
get pa en anden made; den havde tre gange si mange items som den
danske — med 54 ord modsat 15 ord i den danske. Desuden blev alle
konsonanter undersegt to gange i deres screening, lige som der indgik
flere komplekse ord med klynger, varierende tryk og stavelseslengde i
deres screeningsmateriale. Dermed folger McLeod og Massos (2019)
screening mange af de anbefalinger, der er blevet beskrevet for at sikre
validiteten af fonologitest (Flipsen & Ogiela, 2015; Kirk & Vigeland,
2015). Det samme er ikke tilfeldet for screeningen Udtale af sproglyde,
hvor hver konsonant kun underseges én gang, og hvor der kun indgér
simple ord — primert enstavelsesord og nasten ingen klynger, bortset
fra to finale klynger. Udvelgelsen af enkeltlyde og simple ord har ve-
ret bevidst i designet af screeningen, som det fremgar af Bleses et al.
(2008):

Denne del [Udtale af sproglyde] skal beskrive, i hvilket omfang
barnet er i stand til at producere simple lyde i begyndelsen af et ord.
J£. princippet om at materialet er udviklet til at veere mest sensitivt
i den lave ende af spektret, sporges kun til initiale simple lyde, da
mange 3-drige fx ikke kan udtale konsonantklynger endnu. Der
har ikke varet gennemfort studier af den tidlige fonologiske tileg-
nelse hos danske bern, sa de udvalgte lyde er dels baseret pd uden-
landske studier samt pa praksiserfaring. (Bleses et al. 2008: 24)
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Undersogelsen af danske berns fonetiske og fonologiske udvikling har
dog i de senere dr vist, at danske bern allerede har tilegnet sig alle kon-
sonanter bortset fra /e/ og mange klynger i tredrsalderen og dermed er
hurtigere i deres fonologiske udvikling end bern, der tilegner sig andre
sprog, som fx engelsk, tysk og svensk (Clausen, under udgivelse; Clau-
sen & Fox-Boyer 2017). De udvalgte screeningsord kan ud fra dette
miske vare for simple, og det er muligt, at valget af test-/screeningsord
kan fore til en forskel i forhold til, hvor meget eliciteringsmetoden bety-
der for vurderingen af barnets udtalefzrdigheder.

4.2 Sammenligning af vurderingen af borns udtaleferdigheder gennem
"Udtale af sproglyde” og LogoFova

Denne undersogelse fandt, at screeningen Udtale af sproglyde og den
logopadiske fonologitest LogoFoVa vurderede et stort antal af bernene
ens. Dette var iser tilfldet for bern med en #ypisk fonologisk udvikling,
som blev vurderet til at ligge i generel indsats. For born med udtalevan-
skeligheder var der dog store uoverensstemmelser, da screeningen pla-
cerede disse bern i generel indsats eller fokuseret indsats. Det betyder, at
bern med udtalevanskeligheder ifolge Udtale af sproglyde enten er blevet
vurderet til at ligge inden for gruppen af bern med en typisk fonologisk
udvikling (generel indsats), eller gruppen af bern hvor der kun anbefales
et oget fokus i det daglige sprogpadagogiske arbejde pd det sproglige
omrade (her udtalen), hvor barnet fik en lav score i screeningen (fo-
kuseret indsats). Screeningen har ikke placeret nogen af bornene med
udtalevanskeligheder i serlig indsats, som er den indsatsgruppe, hvor
resultaterne fra sprogscreeningen skulle pege pa, at der foreligger en
risiko for en udtalevanskelighed. Ved sammenligning af de to mate-
rialers vurdering er det vigtigt at huske pa, at Udtale af sproglyde er en
screening, mens LogoFoVa er en test, og at de to materialer dermed har
to forskellige formal. Screeningens formal er ikke at diagnosticere born,
og dette gelder ogsa for Sprogvurderingen: ”Sprogvurderingsmaterialet
er udviklet til at veere et screeningsinstrument og det er selvfolgelig et
grovere instrument end en detaljeret logopadisk udredning” (Bleses et
al. 2008: 128-129). Sprogvurderingen er siledes designet til at finde de
born, der scoringsmeassigt ligger i den lave ende, og ikke til at vare et
diagnostisk varktej (Bleses et al. 2008:17; Borne- og undervisnings-
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ministeriet 2019: 30). Dermed folger den de internationale guidelines
for screeninger (ASHA 1997, 2004). Ved sammenligning af de to ma-
terialers vurdering ses det dog, at screeningen ikke opfylder sit formal,
da ingen af de ni bern med udtalevanskeligheder blev placeret i serlig
indsats. Syv ud af de ni bern med udtalevanskeligheder blev derimod
placeret i fokuseret indsats. Born i denne indsatsgruppe vil ud fra sprog-
vurderingens indsatsanbefalinger ikke blive henvist til en logopad for
nazrmere udredning, da dette forst anbefales ved en placering i serlig
indsats. Det kan diskuteres, om bern med en fonologisk forsinkelse bor
placeres under fokuseret indsats, da studier peger pa, at cirka halvdelen
af born med en fonologisk forsinkelse kan indhente forsinkelsen uden
logopadisk intervention — modsat bern med en konsistent fonologiske
forstyrrelse (Fox & Brodbeck 2011; Morgan et al. 2017). Hos born med
en fonologisk forsinkelse vil en fokuseret indsats dermed i nogle tilfelde
kunne vare nok, men Morgan et al. (2017) peger imidlertid ogsi pa,
at vurderingen af, hvem der har brug for logopadisk intervention, og
hvem der ikke har, forudsetter en fonologisk mensteranalyse og ikke
bare en opgprelse af, om konsonanterne eller vokalerne er produceret
korrekt eller ¢j. Denne vurdering kan ikke foretages ud fra screenin-
gen, som netop udelukkende ser pa, om den initiale lyd bliver udtalt
korrekt — og altsd ikke, hvad sproglyden erstattes med. Dette afspejles
ogsa i, at det bade er born med en fonologisk forsinkelse og en konsi-
stent fonologisk forstyrrelse, der bliver placeret i fokuseret indsats, da
screeningen uden mensteranalyse ikke kan skelne imellem de to typer
udtalevanskeligheder. Et teet samarbejde mellem pzdagoger og logopae-
der vil derfor vere vigtig, allerede nar screeningen indikerer, at barnets
udtale kraever en fokuseret indsats, for at logopaeden kan identificere de
bern (fx med LogoFoVa), der har brug for en serlig indsats, og de bern
hvor en fokuseret indsats kunne vere tilstrekkeligt.

4.3 Den diagnostiske nojagtighed af "Udtale af sproglyde”

Resultaterne indikerer, at den diagnostiske ngjagtighed ikke er tilstraek-
kelig for screeningen Udtale af sproglyde, idet den ved brug af imitation
ikke opsporede de bern, der havde udtalevanskeligheder. Andringen til
spontan billedbenzvnelse forbedrede den diagnostiske nejagtig, men
sensitiviteten var stadig uacceptabel. Vores resultater bekrefter dermed,
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at udtalescreeningens psykometriske egenskaber er problematiske, som
det ogsé fremgar af vejledningen til Sprogvurderingen (Borne- og Un-
dervisningsministeriet 2017: 32-33).

En udfordring for screenings- og testmaterialers diagnostiske nej-
agtighed kan vare at finde den rette terskelverdi (cut-off) for at fa
den rette afvejning mellem sensitiviteten og specificiteten (Simundi¢
2009; Thordardottir et al. 2011). I dette tilfelde peger resultaterne
pa, at screeningen er for specifik og ikke sensitiv nok, idet den kunne
identificere alle bern med en typisk fonologisk udvikling, men ikke
bern med risiko for udtalevanskeligheder (se 1.2 for definitionen af
specificitet og sensitivitet). Dette understattes af beregningerne af
sandsynligheden for, om testens diagnose er korrekt (de pradiktive
vardier). Undersogelsens resultater tyder pa, at den teerskelverdi, som
screeningen bruger til at identificere bern med risiko for vanskelig-
heder med, er sat for lavt. Denne antagelse bekraftes af resultaterne
af sammenligningen af screeningens og fonologitestens vurdering af
bernenes udtaleferdigheder, som viste, at mange af bernene med ud-
talevanskeligheder blev placeret i fokuseret indsats (se ogsa tabel 5 og
bilag 3). Det er derfor sandsynligt, at den diagnostiske ngjagtighed
ville blive forbedret, hvis terskelverdien szttes op fra en percentilsco-
re pa 5 til en percentilscore pi 15. For at undersege denne antagelse
foretog vi en ny beregning af den diagnostiske nejagtighed af Udrale
af sproglyde for begge eliciteringsmetoder, hvor vi satte terskelverdien
op til en percentilscore pa 15. Denne @ndring beted, at bern, der var
blevet vurderet til at ligge i fokuseret indsats, nu ogsé blev defineret som
bern, der var blevet identificeret korrekt som varende bern med risiko
for udtalevanskeligheder. Krydstabellerne for denne beregning kan ses
i tabel 9 og 10. Resultaterne for den ny beregnede diagnostiske ngjag-
tighed fremgir af tabel 11.

34 NyS 63



TABEL 9. KRYDSTABEL TIL BEREGNING AF SENSITIVITET OG SPECIFICITET FOR ELI-
CITERINGSMETODEN IMITATION UD FRANYT CUT-OFF VED PERCENTILSCOREN 15

Vurdering af barnet ifslge referencestandard (LogoFo Va)

Typisk fonologisk
Udtalevanskelighed udvikling
Positiv 7 2
Vurdering ifelge screening
(Udtale af sproglyde)
IMITATION Negativ 2 18

TABEL 10. KRYDSTABEL TIL BEREGNING AF SENSITIVITET OG SPECIFICITET FOR ELI-
CITERINGSMETODEN SPONTAN BILLEDBENAVNELSE UD FRANYT CUT-OFF VED PER-
CENTILSCOREN 15

Vurdering af barnet ifelge referencestandard (LogoFo Va)

Typisk fonologisk
Udtalevanskelighed udvikling
Vurdering ifelge screening  Positiv 7 2
(Udtale af sproglyde)
SPONTAN
BENAVNELSE Negativ 2 19

Den diagnostiske nejagtighed blev eget med den nye terskelverdi, da
sensitiviteten er giet fra uacceptabel til tet pa rimelig med 78 % ud fra
Plante og Vance (1994). Ogsi PPV og NPV er hgje ud fra den nye ter-
skelvaerdi. Specificiteten er faldet lidt, hvilket er en naturlig felge af vek-
selvirkningen mellem ens tests sensitivitet og specificitet (Thordardottir
et al., 2011), men den kan stadig betragtes som god for begge elici-
teringsmetoder. Verdierne for specificiteten og PPV peger dog pé, at
den mest ngjagtige vurdering af bernenes udtaleferdigheder opnas ved
spontan billedbenzvnelse.
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TABEL 11. SENSITIVITET, SPECIFICITET, PPV OG NPV FOR "UDTALE AF SPROGLYDE” OG
DE TO ELICITERINGSMETODER IMITATION OG SPONTAN BILLEDBENAVNELSE UD
FRANYT CUT-OFF VED PERCENTILSCOREN 15

Sensitivitet Specificitet PPV NPV
% %
Imitation 78 90 77,8 90
Spontan billedbenevnelse 78 95 87,5 90

Disse supplerende beregninger indikerer, at screeningsmaterialet med
en zndring af eliciteringsmetoden og terskelverdien vil kunne oge
screeningsmaterialets diagnostiske nejagtighed markant og derved po-
tentielt kunne blive et brugbart verktej i fremtiden i en redigeret ver-
sion. Som McLeod og Masso (2019) pépeger, er det vigtigt at opfylde
kravet om en tidseffektiv screening, men det er mindst lige sd vigtigt at
opfylde kravet om diagnostisk nejagtighed. Det tidseffektive element
er sikret, idet en gennemgang af screeningen kun varede ca. 2 minutter
med imitation og ca. 6 minutter med spontan billedbenzvnelse. Der
ber dog arbejdes videre med indholdet og eliciteringsmetoden for at
sikre, at materialet ogsa kan opspore de bern, der er i hgj risiko for at
have en udtalevanskelighed for derigennem at blive henvist til logopad
mhp. en grundig udredning af barnet og iverksattelse af den hjelp,
som er ngdvendig, for at barnet kan trives og udvikle sig bedst muligt.
I vores studie indgik der dog kun 29 bernehavebern fra Fyn. Flere
bern fra alle landets regioner ber inddrages i en fremtidig undersogel-
se for at gere undersogelsen mere reprasentativ og verificere fundene
fra denne undersogelse. Desuden ber fremtidige studier inkludere flere
flersprogede bern. I dette studie indgik der tre flersprogede bern, hvoraf
screeningen placerede to i generel indsats ud fra Udtale af sproglyde, og ét
barn blev placeret i fokuseret indsats. Vurderingen af flersprogede berns
udtale er en udfordring i padagogisk og logopadisk praksis, da fler-
sprogede berns fonologiske udvikling kan vare meget heterogen. Dette
peger et systematisk review af Hambly et al. (2013) ligeledes pa, idet
det konkluderer, at nogle flersprogede bern folger samme udviklingsha-
stighed og fonologiske menstre som etsprogede bern, hvorimod andre
flersprogede bern er hurtige, langsommere eller udviser andre fonologi-
ske monstre end etsprogede bern. Brug af normer fra etsprogede born
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til vurdering af flersprogede berns udtalefeerdigheder anbefales derfor
ikke (McLeod 2012). Et studie med flere flersprogede born ber derfor
udferes i fremtiden for at undersege, hvordan en nejagtig screening af
flersprogede berns udtaleferdigheder kan udferes, da identifikationen
af udtalevanskeligheder er vigtig for alle bern — uanset, hvor mange
sprog barnet tilegner sig.

5 KONKLUSION OG IMPLIKATIONER FOR PRAKSIS

I denne artikel har vi undersogt to forskellige eliciteringsmetoder,
som bruges til at vurdere berns udtalefeerdigheder. Vores undersogelse
peger pa, at forskellige metoder kan fore til forskellige vurderinger. 1
dette studie var der forskel pd bernenes produktioner i screeningen
Udtale af sproglyde, nir hhv. imitation og spontan billedbenzvnelse
blev brugt, idet flere bern opniede en hgjere score ved brug af imita-
tion. Sammenligningen af vurderingen af berns udtaleferdigheder ud
fra screeningen Udtale af sproglyde og fonologitesten LogoFoVa viste, at
hovedsageligt bern med en typisk udvikling blev vurderet ens ved at
veret placeret i generel indsats i screeningen og diagnosticeret som med
typisk fonologisk udvikling med fonologitesten, men for bern med udta-
levanskeligheder var der store uoverensstemmelser, iser hvis imitation
blev benyttet. Endelig viste undersegelsen, at den diagnostiske ngj-
agtighed af Udtale af sproglyde var uacceptabel ved imitation. En lille
forbedring kunne opnds ved at @ndre eliciteringsmetoden til spontan
billedbenzvnelse, men den diagnostiske nejagtighed var stadig uac-
ceptabel. Resultaterne bekrafter dermed, at screeningen ikke ber be-
nyttes i sin nuverende form pga. problemer med dens psykometriske
egenskaber, som det ogsd fremgar af vejledningen til Sprogvurderin-
gen 3-6 (Borne- og Undervisningsministeriet 2017). Hvis screeningen
fortsat bruges i praksis til at screene borns udtale, peger de supplerende
analyser fra denne undersogelse pé, at eliciteringsmetoden ber @ndres
til spontan billedbenazvnelse, og at terskelverdien ber szttes op. Det
betyder, at logopaden ud fra det nuverende screeningsmateriale ber
kontaktes mhp. en logopadisk udredning, bide nir bernene bliver pla-
ceret i fokuseret indsats og serlig indsats.
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BILAG 1: UDTALE AF SPROGLYDE” - SCREENINGS-
ITEMS OG STIMULUSMATERIALE
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BILAG 2:

LOGOFOVAS TESTITEMS

Nr. Item Standard- | Nr.| Item | Standard- | Nr. Item Standard-
udtale udtale udtale

1 |abe ‘z:bo 35 | vasker ‘vasge 69 | pige ‘pi:a/ piii

2 | fisk fesg 36 | svommer | svoeme 70 | dreng drap?

3 | gris guir’s 37 | potte ‘pado 71 | politi poli'ti?

4 | hund hun? 38 | spejl sbajl 72 | prinsesse pren’seso

5 | tiger 'tije 39 | nogle ‘najlo 73 | klovn klown

6 | giraf gi'saf 40 | blomst blam?sd 74 | nese ‘neiso

7 | far fo:? 41 | spand sban? 75 | ojne ‘Ajno

8 | kat kad 42 | klokke ‘klago 76 | arm a’m

9 | elefant elo'fand 43 | flag flej? 77 | ore ‘oe

10 | fro fisce:? 44 | lys ly:s 78 | jakke ‘jago

11 | bjern bjag’n 45 | fjer flee 79 | knap knab

12 | mus mu:’s 46 | mine 'moind 80 | handsker ‘hansge

13 | ost osd 47 | stjerner ‘sdjzene 81 | stromper ‘sdsembe
14 | slange ‘slano 48 | hjerte ‘jaeedo 82 | kjole ‘kjo:lo

15 | krokodille | ksoko'dilo 49 | juletrz ju:lotsae:? 83 | slojfe slajfo

16 | love lowo 50 | snemand | 'sneman’ 84 | hat had

17 | pingvin pen 'viin 51 |risengrod | sisngroed? 85 | (cykel)hjelm | *(sygl)jel’'m
18 | marichene | ma'sioheens | 52 | melk mel’g 86 | bil bi:’l

19 | hest hesd 53 | glas glas 87 | garage ga'saeo

20 | ko ko:? 54 |is i’s 88 | traktor ‘tyagta

21 | hus hu?s 55 | kartofler | ka'tfle 89 | motorcykel | ‘mo:tesyg|
22 | der day’ 56 | tallerken | ta'leegn, 90 | flyvemaskine | 'flywomasgi:no
23 | vindue ‘vendu 57 | pasta ‘pasda 91 | helikopter | heli'kabde
24 | stol sdo:?l 58 | kedsovs 'kedsow’s 92 | telefon telo'for’n
25 | bord bow? 59 | =g e'g 93 | bog bow?

26 |seng sen? 60 | ske sge? 94 | gynge ‘gono

27 | pude ‘pu:da 61 | chokolade |cogo'le:do | 95 | skovl sgow’l

28 | dyne ‘dy:no 62 | gulerodder | ‘gulosced®e | 96 | kost kosd

29 | saks sags 63 | brod byced? 97 | bold baltd

30 |lampe ‘lambo 64 | saftevand | 'safdovan’ 98 | rutsiecbane | 'sudecoba:no
31 | skraldespand | ‘sgialosban? 65 | banan ba'na:n 99 | bamse ‘bamsa

32 | kniv kniw? 66 | appelsin | ab]'sin 100 | sut sud

33 | kop kab 67 | agurk a'gueg

34 | tandberste | 'tanbaesdo 68 | rosiner ¥o'si:’ne
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BILAG 3: RESULTATER FOR VURDERING AF BORNS UD-
TALE MED "UDTALE AF SPROGLYDE” (PERCENTILSCO-
RE OG INDSATSGRUPPER) OG LOGOFOVAS DIAGNOSE

1D Alder | Kon Udtale af Udtale af Udtale af Udtale af LogoFoVa-
sproglyde sproglyde sproglyde sproglyde diagnose
indsatsgruppe | percentilscore | indsatsgruppe | percentilscore
imitation imitation spontan spontan
103 2;10 | dreng Generel 100 Generel 100 Typisk
109 2;10 | pige Generel 26,6 Fokuseret 13,7 Typisk
123 2;10 | dreng Generel 100 Generel 100 Typisk
105 2;11 | dreng Generel 100 Generel 100 Typisk
115 2;11 | dreng Generel 24,9 Generel 24,9 Fonologisk
forsinkelse
117 2;11 | dreng Fokuseret 8,9 Serlig 4,1 Konsistent
fonologisk
forstyrrelse
120 2;11 | pige Generel 50,1 Generel 50,1 Typisk
122 2;11 | pige Generel 100 Generel 100 Typisk
101 3;0 | dreng Generel 100 Generel 59,3 Typisk
106 3;0 pige Generel 100 Generel 100 Typisk
113 3;0 | dreng Generel 23,2 Generel 100 Typisk
124 (F) | 3,0 | pige Generel 100 Generel 100 Typisk
125 3;0 | dreng Generel 54,9 Generel 54,9 Konsistent
fonologisk
forstyrrelse
126 3;0 pige Generel 100 Generel 47,9 Typisk
128 3;0 pige Fokuseret 14,6 Serlig 4,1 Konsistent
fonologisk
forstyrrelse
104 (F) | 3;1 pige Generel 100 Generel 100 Typisk
111 3;1 | dreng Generel 100 Generel 100 Typisk
119 3;1 | dreng Generel 100 Generel 100 Typisk
107 3;2 | dreng Generel 100 Generel 54,9 Typisk
108 3;2 pige Generel 100 Generel 100 Typisk
110 3;2 | pige Generel 100 Generel 100 Typisk
114 (F) 3;2 pige Fokuseret 12,6 Fokuseret 5,4 Konsistent
fonologisk
forstyrrelse
116 3;3 | pige Fokuseret 11,6 Generel 100 Typisk
118 3;3 | pige Generel 100 Generel 100 Typisk
121 3;3 | dreng Fokuseret 5,9 Fokuseret 5,9 Konsistent
fonologisk
forstyrrelse
127 3;3 | dreng Fokuseret 5,9 Fokuseret 5,9 Fonologisk
forsinkelse
102 34 pige Fokuseret 10,7 Fokuseret 10,7 Fonologisk
forsinkelse
112 34 | pige Generel 100 Generel 100 Typisk
129 3:4 | dreng Fokuseret 6,1 Fokuseret 6,1 Fonologisk
forsinkelse

Note: Flersprogede born er markeret med (F) under ID-nummeret.
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