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ÁGRIP 

Tilgangur þessarar rannsóknar var að afla upplýsinga um hvað einkennir skynúrvinnslu barna 

og ungmenna sem greinst hafa með Aspergers heilkenni og svipaðar raskanir á einhverfurófi 

og skoða hvernig einkennin birtast í daglegu lífi þeirra. Matslistinn Sensory Profile fyrir 

unglinga og fullorðna (AASP) var notaður til gagnaöflunar, en með honum er tíðni hegðunar 

og viðbrögð við skynáreitum í daglegum aðstæðum metin. Jafnframt var gerður samanburður 

á útkomu barna í rannsóknarhópi og barna í bandarísku stöðlunarúrtaki matstækisins annars 

vegar og úrtaki úr íslenskri forrannsókn hins vegar. Rannsóknin náði til 30 barna og 

ungmenna sem fædd eru á árunum 1991-1995 og öll höfðu greiningu frá Greiningar- og 

ráðgjafarstöð ríkisins. Forráðamenn barnanna voru beðnir um að fylla út AASP. Gagnaöflun 

fór fram í febrúar og mars 2006 og var svarhlutfall 77%. Niðurstöður voru skoðaðar með 

lýsandi tölfræði með hliðsjón af viðmiðum og flokkunarkerfi AASP, auk þess sem t-prófi eins 

úrtaks var beitt til að kanna mun á milli meðaltala heildarskora. Niðurstöður sýndu að 

umtalsverður hluti barna í rannsóknarhópi gefur skynáreitum minni gaum en jafnaldrar, sækir 

minna í skynáreiti, er næmari fyrir ýmsum skynáreitum og vísar öðrum frá eða forðast þau. 

Þetta bendir til þess að skynúrvinnsla barna og ungmenna með Aspergers heilkenni og 

svipaðar raskanir á einhverfurófi einkennist af ýktari hegðun og viðbrögðum við skynáreitum 

sem einkum lúta að bragði, lykt, snertingu, heyrn og virknistigi. Ennfremur sýndu niðurstöður 

að marktækur munur er á skynúrvinnslu barna í rannsóknarhópi samanborið við bandaríska 

stöðlunarúrtakið og úrtakið úr íslensku forrannsókninni. Niðurstöður gefa vísbendingar um að 

iðjuþjálfar og annað fagfólk þurfi að meta hvort vandi í skynúrvinnslu barna með 

þroskaraskanir af þessum hafi áhrif á hegðun og dagleg viðfangsefni barnanna. Með því er 

unnt að efla skilning fólks í umhverfi barnanna á því hvað hindrar og hvað ýtir undir færni og 

þátttöku í leik og starfi. Ennfremur ættu niðurstöður að nýtast til að stuðla að markvissri 

þjónustu fyrir þennan hóp, börnunum og fjölskyldum þeirra til hagsbóta.  

 

Lykilorð: Aspergers heilkenni, skynúrvinnsla, hegðun og færni 



iv

Abstract. 



v

EFNISYFIRLIT 

KAFLI I: INNGANGUR .................................................................................................................1 

Bakgrunnur rannsóknar ................................................................................................................1 

Dæmisaga .....................................................................................................................................2 

Tilgangur ......................................................................................................................................3 

Gildi..............................................................................................................................................5 

Skilgreiningar á meginhugtökum .................................................................................................5 

Takmarkanir .................................................................................................................................6 

Hugmyndafræði............................................................................................................................6 

Uppbygging skýrslu .....................................................................................................................7 

KAFLI II: FRÆÐILEG UMFJÖLLUN ...........................................................................................8 

Aspergers heilkenni......................................................................................................................8 

Einhverfurófið ..............................................................................................................................9 

Greining......................................................................................................................................10 

Þroskamynstur og framvinda .....................................................................................................13 

Skynúrvinnsla.............................................................................................................................15 

Skynúrvinnsla barna og ungmenna með Aspergers heilkenni ...................................................19 

Samantekt ...................................................................................................................................21 

KAFLI III: AÐFERÐAFRÆÐI .....................................................................................................23 

Rannsóknarsnið ..........................................................................................................................23 

Þátttakendur................................................................................................................................24 

Ferli gagnasöfnunar....................................................................................................................25 

Matstæki .....................................................................................................................................25 

Greining gagna ...........................................................................................................................28 

Siðfræðilegir þættir ....................................................................................................................29 



vi

KAFLI IV: NIÐURSTÖÐUR ........................................................................................................30 

Samanburður á útkomu hópa......................................................................................................36 

Samantekt ...................................................................................................................................38 

KAFLI V: UMRÆÐUR.................................................................................................................40 

Einkenni skynúrvinnslu barna og ungmenna með Aspergers heilkenni ....................................40 

og svipaðar raskanir á einhverfurófi...........................................................................................40 

Samanburður á útkomu hópanna á AASP..................................................................................43 

Takmarkanir rannsóknarinnar ....................................................................................................43 

Hagnýtt gildi rannsóknarinnar....................................................................................................44 

Hugmyndir að framtíðarrannsóknum .........................................................................................44 

HEIMILDASKRÁ .........................................................................................................................45 

FYLGISKJAL A: Leyfi frá Persónuvernd .....................................................................................52 

FYLGISKJAL B: Leyfi frá Vísindasiðanefnd ...............................................................................54 

FYLGISKJAL C: Samstarfsyfirlýsing forstöðumanns Greiningar- og ráðgjafarstöðvar ríkisins..56 

FYLGISKJAL D: Leyfi frá Námsmatsstofnun ..............................................................................58 

FYLGISKJAL E: Kynningar- og ítrekunarbréf til þátttakenda .....................................................60 

FYLGISKJAL F: AASP matslisti ..................................................................................................64 

VIÐAUKI I: Dæmi um einkenni tiltekins skynúrvinnslumynsturs samkvæmt líkani Dunn. ........71 

VIÐAUKI II: Algeng einkenni hjá einstaklingum með Aspergers heilkenni samkvæmt líkani 

Dunn ...............................................................................................................................................73 

VIÐAUKI III: Dæmi um íhlutun þar sem kennsluleiðir eru aðlagaðar með tilliti til  

skynúrvinnslumynsturs nemanda ...................................................................................................75 

 



vii

YFIRLIT YFIR TÖFLUR OG MYNDIR 

1. mynd. Líkan Dunn um skynúrvinnslu........................................................................................17 

1. tafla. Fjöldi þátttakenda miðað við greiningu. ...........................................................................31 

2. tafla. Miðsækni heildarskora úr skynúrvinnsluflokkum AASP. ................................................32 

3. tafla. Miðsækni heildarskora úr fjórum flokkum AASP. ...........................................................33 

4. tafla. Tíðni heildarskora á fjórum flokkum AASP matslistans ..................................................34 

5. tafla. Tíðni fyrirgjafar tiltekinna atriða innan flokka AASP. .....................................................35 

6. tafla. Samanburður á meðaltölum heildarskora rannsóknarhóps og stöðlunarúrtaks á fjórum 

flokkum AASP. ..............................................................................................................................37 

7. tafla. Samanburður á meðaltölum heildarskora rannsóknarhóps og íslenskra unglinga á 

fjórum flokkum AASP. ..................................................................................................................38 

 



viii

ÞAKKARORÐ 

 Við viljum þakka öllum þeim sem veittu okkur stuðning við gerð þessa verkefnis. 

Sérstakar þakkir fá þau börn og foreldar sem tóku þátt í rannsókninni. Leiðbeinandi okkar 

Snæfríður Þóra Egilson fær þakkir fyrir faglega leiðsögn og hvatningu. Stefán Hreiðarsson 

forstöðumaður Greiningar- og ráðgjafarstöðvar ríkisins fær þakkir fyrir veitta aðstoð. Sigríður 

Kristín Gísladóttir, Evald Sæmundsen og Jón Sigurðsson fá þakkir fyrir yfirlestur og ráðgjöf.  

Sigurði Erni Jónssyni viljum við þakka aðstoð við uppsetningu og frágang verkefnisins. 

Samstarfsfólk á Styrktarfélagi lamaðra og fatlaðra og Greiningarstöð fær einnig þakkir fyrir 

hvatningu og hlýlegt viðmót. Að lokum fá fjölskyldur okkar bestu þakkir fyrir þann 

ómetanlega stuðning og þolinmæði sem þær sýndu okkur meðan á verkefnavinnu stóð.  

 

Sigríður og Þóra 



1

KAFLI I:

INNGANGUR 

Í þessum kafla er fjallað um bakgrunn rannsóknarverkefnisins, tilgang og gildi fyrir 

iðjuþjálfun. Greint er frá hugmyndafræði sem liggur til grundvallar og rannsóknarspurningar 

settar fram. Að lokum eru hugtök skilgreind og uppbyggingu skýrslunnar lýst.  

 

Bakgrunnur rannsóknar 

Aspergers heilkenni telst til raskana á einhverfurófi (autism spectrum disorders). Börn 

og ungmenni sem fá greiningu af þessum toga búa ekki við stórvægileg frávik í vitsmuna- og 

málþroska. Á hinn bóginn eru til staðar ákveðin hegðunareinkenni sem eru hamlandi fyrir 

viðkomandi. Þessi einkenni benda til alvarlegra frávika í taugaþroska og hafa víðtæk áhrif á 

aðra þroskaþætti, færni og lífsgæði (American Psychiatric Association, 1994; Myles og 

Simpson, 2002; World Health Organization, 1992, 1993). Fræðimenn hafa bent á að 

erfiðleikar í skyn- og hreyfiþroska séu algengir hjá börnum og ungmennum með raskanir á 

einhverfurófi. Rannsóknir sýna að vandi í skynúrvinnslu er oft til staðar og áberandi þáttur í 

þroskamynstri viðkomandi einstaklinga (Attwood, 1998; Myles o.fl., 2004). Þetta birtist 

meðal annars í því að börnin ýmist forðast eða sækja óvenju mikið í algeng skynáreiti, sem 

eru hluti af daglegum aðstæðum og getur það truflað hegðun og færni við leik og störf. 

Vísbendingar eru um að viðbrögð barnanna við skynáreitum, eigi sinn þátt í erfiðleikum 

þeirra á tilfinningasviði og við félagsleg samskipti (Dunn, Myles og Orr, 2002; Myles o.fl., 

2004). Meðal annars hefur verið bent á að erfiðleikar í skynúrvinnslu geti haft neikvæð áhrif á 

færni og þátttöku barna við dagleg viðfangsefni þar með talið nám, störf, leiki og 

tómstundaiðju og því er brýnt að gefa þessum vanda gaum (Dunn, 1999; Dunn, Saiter og 

Rinner, 2002; Fisher og Murrey, 1991).  
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Dæmisaga 

Eftirfarandi saga lýsir því hvernig ófullnægjandi skynúrvinnsla getur birst í hegðun og 

færni barna. Baldur er 12 ára og stundar nám í almennum bekk í grunnskóla. Í vetur hefur 

námið þyngst og auknar kröfur gerðar um heimanám. Þrátt fyrir góða námshæfni þá á Baldur 

erfitt með að ná að ljúka heimanáminu. Hann er orkumikill og kátur drengur sem vill gjarnan 

læra en á erfitt með að einbeita sér og halda sig að verki. Baldur sækir í að ærslast við 

heimilishundinn, vafra um á netinu eða leika sér á hjólabretti í stað þess að ljúka 

heimanáminu eða sinna þeim heimilisverkum sem ætlast er til af honum. Foreldrar og 

kennarar hafa áhyggjur og vilja hjálpa honum. Ákveðið var að draga úr truflandi áreitum 

heima við. Þau fjarlægðu allt ónauðsynlegt af skrifborðinu hans og úr herberginu sem 

mögulega gat verið truflandi. Ástandið versnaði. Baldur kom til dæmis endurtekið inn í 

eldhús til að athuga hvað mamma hans væri að gera, spurði síendurtekinna spurninga um 

heima og geima, söng og raulaði og trommaði með höndunum á veggi og húsgögn. Þegar 

móðir hans leit inn í herbergið hans þá sá hún að það hvorki gekk né rak með 

heimalærdóminn. Ákveðið var að leita til iðjuþjálfans í skólanum sem aðstoðaði Baldur við 

að fylla út matslista um skynúrvinnslu. Í ljós kom að Baldur sækir miklu meira í skynáreiti en 

önnur börn. Flestir láta truflast af ýmsum áreitum úr umhverfinu þegar þeir þurfa að einbeita 

sér. Þessu var í raun öfugt farið hjá Baldri því hann virtist þurfa mikla örvun og sterk áreiti til 

að geta haldið athygli og einbeitingu við krefjandi verkefni. Nú þurfti að finna leiðir til að 

mæta þörfum drengsins fyrir skynáreiti og auka þannig líkurnar á því að hann héldi sig við 

efnið. Brugðið var á það ráð að láta hann hafa snarl eins og gulrætur, epli, hnetur, saltstangir 

og bragðsterka myntu til að borða meðan hann var að læra. Þetta gaf honum kröftug bragð- og 

snertiskynsáreiti. Foreldrarnir útveguðu heyrnartól þannig að Baldur gæti hlustað á tónlist við 

lærdóminn. Hann fékk einnig sérstaka kúlusessu í stólinn sem gaf aukin snertiskyns- og 

hreyfiáreiti meðan hann sat. Í stað þess að skrifa í dagbók það sem sett var fyrir, sendi 
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kennarinn honum upplýsingar í tölvupósti. Baldur og kennarinn sömdu einnig um að hann 

skilaði skriflegum verkefnum með tölvupósti. Þannig gat Baldur nýtt tölvuna sem gaf mun 

sterkari áreiti en blað og blýantur, auk þess sem hann gat nýtt tölvuáhuga sinn og færni meira 

markvisst í náminu. Foreldrar Baldurs ákváðu að nýta þessar leiðir til að auka þátttöku hans í 

ýmsum heimilisverkum. Í samvinnu við drenginn var útbúið myndrænt skema yfir þær 

athafnir sem hann átti að sinna. Þessar sjónrænu vísbendingar hjálpuðu honum að halda nægri 

yfirsýn og skipulagi til að ljúka verkum á þeim tíma sem ætlast var til. Um leið og skilningur 

kennara og foreldra jókst á því hvernig hegðun Baldurs tengdist vanda í skynúrvinnslu, 

reyndist auðveldara að fá hugmyndir og ræða við hann um mögulegar lausnir. Hann varð 

meðvitaðri um eigin þarfir og fékk sjálfur ýmsar góðar hugmyndir sem hægt var að hrinda í 

framkvæmd með aðstoð þeirra fullorðnu.   

Þessi saga sýnir glögglega að þegar vel er að gáð þá reynist ýmislegt öðruvísi en það 

virðist í fyrstu. Skynúrvinnsla fólks er flókið fyrirbæri og háð samspili margra þátta. 

Umhverfi, líkamlegir þættir, upplifun sem og reynsla hvers og eins skiptir máli og hefur áhrif 

á hegðun og viðbrögð við skynáreitum í daglegu lífi (Brown og Dunn, 2002; Dunn, 2001). 

Iðjuþjálfar, annað fagfólk og fræðimenn hafa lengi velt fyrir sér tengslum skynúrvinnslu við 

hegðun og líðan fólks með raskanir á einhverfurófi og margt sem bendir til þess að frekari 

rannsókna sé þörf til að bæta við þekkingu á þessu sviði. 

 

Tilgangur 

Tilgangur þessarar rannsóknar er að afla upplýsinga um hvað einkennir skynúrvinnslu 

hjá íslenskum börnum og ungmennum sem greinst hafa með Aspergers heilkenni og svipaðar 

raskanir á einhverfurófi samkvæmt Sensory Profile matslista fyrir unglinga og fullorðna 

(Adolescent/Adult Sensory Profile – AASP) (Brown og Dunn, 2002). Markmiðið er að varpa 

ljósi á hvort vandi í skynúrvinnslu er til staðar og hvernig hann birtist hjá þessum hópi barna. 
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AASP matslistinn hefur verið þýddur og forprófaður á úrtaki 20 íslenskra barna og unglinga 

án þroskaraskana (Hrefna Brynja Gísladóttir, Jóhanna Brynhildur Bjarnadóttir og Ragna 

Valdís Elísdóttir, 2004).  

Rannsóknin er sú fyrsta sinnar tegundar hér á landi, svo vitað sé. Erlendar rannsóknir á 

þessu sviði eru fáar en þær hafa sýnt að skynúrvinnsla barna með raskanir á einhverfurófi er 

töluvert frábrugðin því sem gerist hjá börnum sem eru án frávika í þroska. Þær hafa einnig 

gefið vísbendingar um að vandi í skynúrvinnslu eigi sinn þátt í erfiðleikum barnanna (Ermer 

og Dunn, 1997; Dunn, Myles og Orr, 2002; Kientz og Dunn, 1997). Niðurstöður nýlegrar 

rannsóknar bentu meðal annars til tengsla á milli kvíða og þunglyndis hjá börnum og 

ungmennum með Aspergers heilkenni og vanda í skynúrvinnslu (Pfeiffer, Kinnealey og 

Herzberg, 2005). 

Niðurstöður þessarar rannsóknar geta gefið vísbendingar um skynúrvinnslu íslenskra 

barna og ungmenna með þessar þroskaraskanir og vanda hegðun og færni. Einnig geta 

niðurstöður varpað ljósi á hvort hegðun og viðbrögð barna í rannsóknarhópi séu frábrugðin 

því sem gerist hjá öðrum hópum barna og unglinga án þroskaraskana.  

 

Settar eru fram eftirfarandi rannsóknarspurningar: 

1. Hvað einkennir skynúrvinnslu íslenskra barna og ungmenna sem greinst hafa 

með Aspergers heilkenni og svipaðar raskanir á einhverfurófi og hvernig 

birtast þau einkenni í hegðun og færni við daglegar aðstæður? 

2. Er munur á útkomu barna og ungmenna í rannsóknarhópi og stöðlunarúrtaki 

AASP? 

3. Er munur á útkomu barna og ungmenna í rannsóknarhópi og úrtaki í íslenskri 

forrannsókn á AASP? 
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Gildi 

Algengt er að börnum og ungmennum með raskanir á einhverfurófi sé vísað í þjónustu 

til iðjuþjálfa vegna frávika í skyn- og hreyfiþroska. Til þess að iðjuþjálfar geti veitt markvissa 

íhlutun þurfa þeir meðal annars að meta skynúrvinnslu barnanna og skoða vel hvernig ólík 

birtingarform hennar hafa áhrif á þátttöku og færni við dagleg viðfangsefni. Það er ekki síður 

mikilvægt fyrir börnin sjálf, foreldra og kennara að öðlast betri skilning á því hvernig barnið 

bregst við skynáreitum í daglegu lífi og hugsanlegum áhrifum skynúrvinnslu á það hvaða 

aðstæður og athafnir barnið velur fram yfir aðrar (Brown og Dunn, 2002). 

 

Skilgreiningar á meginhugtökum 

AASP:Adolescent/Adult Sensory Profile (Brown og Dunn, 2002). 

Aspergers heilkenni: Röskun í taugaþroska sem flokkast undir gagntækar þroskaraskanir 

samkvæmt ICD-10 flokkunarkerfi Alþjóðaheilbrigðismálastofnunarinnar (World Health 

Organization, 1992, 1993). 

Börn og ungmenni: Íslensk börn fædd á árunum 1991-1995. 

Færni: Hæfni einstaklingsins til að velja, skipuleggja og stunda þá iðju sem hefur þýðingu og 

tilgang fyrir viðkomandi, á árangursríkan hátt. Færni lýtur að andlegum, líkamlegum, félags- 

og menningarlegum þáttum (Canadian Association of Occupational Therapists, 1997).  

Heildarskor: Samtölur skynúrvinnsluflokka og flokka matstækisins. 

Munur: Tölfræðilega marktækur munur á útkomu tveggja úrtaka á AASP matslista miðað við 

95% öryggisbil. 

Skynúrvinnsla: Eiginleikinn til að skynja, túlka, flokka og vinna úr skynáreitum þannig að 

þau öðlist merkingu og nýtist í samskiptum við umhverfið (Íðorð í iðjuþjálfun, 1996; 

Unsworth, 1999). 
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Svipaðar raskanir á einhverfurófi: Aðrar gagntækar þroskaraskanir á einhverfurófi þar sem 

vitsmunaþroski mælist ≥70 og umtalsverð frávik í máltöku eru ekki er til staðar. 

 

Takmarkanir 

Helstu takmarkanir þessarar rannsóknar eru þær að úrtakið er lítið og upplýsinga er 

aflað um afmarkaðan aldurshóp barna og ungmenna. Þó skal tekið fram að rannsóknin nær í 

raun til alls þýðis í þessum aldurshópi með Aspergers heilkenni og svipaðar raskanir hér á 

landi. Aðrar takmarkanir eru þær að AASP er sjálfsmatslisti, en hér eru forráðamenn beðnir 

um að fylla hann út og gefa þannig upplýsingar um upplifanir barna sinna. Bent hefur verið á 

að þessi hópur barna og ungmenna hafi oft takmarkaða innsýn í eigin líðan og hegðun sem 

getur bitnað á réttmæti þeirra upplýsinga sem aflað er (Attwood, 1998; Barnhill o.fl., 2000). 

Rannsakendur fundu fáar heimildir þar sem fjallað er um þetta efni. Aðrir hafa valið þessa 

leið og aðlagað fyrirlögn AASP matslistans á þennan hátt (W. Dunn, einkasamskipti, 21. 

október 2005; Pfeiffer, Kinnealey, Reed og Herzberg, 2005).  

 

Hugmyndafræði 

Hugmyndafræðilegur rammi þessarar rannsóknar byggir á líkani Winnie Dunn um 

skynúrvinnslu (Dunn´s model of sensory processing). Líkanið gerir grein fyrir samhenginu á 

milli skynúrvinnslu, hegðunar og viðbragða hjá fólki. Með því er hægt að varpa ljósi á 

hvernig skynúrvinnsla birtist við daglegar athafnir (Brown og Dunn, 2002; Brown, Tollefson, 

Dunn, Cromwell og Filion, 2001). Líkanið skiptist í fjóra meginflokka sem allir verða til í 

tengslum við skynþröskuld og hegðun. Skynþröskuldur vísar til þess magns áreitis sem þarf 

til að taugakerfið bregðist við. Hegðun getur ýmist endurspeglað virkni eða vanvirkni 

miðtaugakerfisins (Brown og Dunn, 2002; Dunn, 1999; Pohl, Dunn og Brown, 2003). 

Hugmyndafræði sú sem líkanið byggir á þróaðist samhliða rannsóknum á matstækinu Sensory 
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Profile (Dunn, 1999), sem beinir sjónum að skynúrvinnslu barna á aldrinum 3ja-10 ára. Í 

þessari rannsókn er matstækið Sensory Profile fyrir unglinga og fullorðna (AASP) notað til að 

meta skynúrvinnslu barna og ungmenna í úrtakinu.  

 

Uppbygging skýrslu 

Rannsóknarskýrslan skiptist í fimm kafla. Fyrsti kafli var inngangur að verkefninu þar 

sem fram komu ýmsar bakgrunnsupplýsingar. Í öðrum kafla er fræðileg umfjöllun þar sem 

greint er frá fræðilegu efni og helstu rannsóknum sem birtar hafa verið og tengjast 

viðfangsefninu. Í þriðja kafla eru aðferðafræði verkefnisins gerð skil og í fjórða kafla 

niðurstöður kynntar. Að lokum, í fimmta kafla eru settar fram umræður byggðar á 

niðurstöðum og velt upp hugmyndum að framtíðarrannsóknum á þessu sviði.  
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KAFLI II:

FRÆÐILEG UMFJÖLLUN 

Hér á eftir verða því fræðilega efni sem liggur að baki viðfangsefninu gerð skil auk 

helstu rannsókna sem því tengjast. Fyrst er umfjöllun um Aspergers heilkenni og 

einhverfurófið. Þá er fjallað um skynúrvinnslu, hugmyndafræði og líkön henni tengdri. Greint 

verður frá niðurstöðum fyrri rannsókna á því hvað einkennir skynúrvinnslu barna og 

ungmenna sem greinst hafa með þroskaraskanir af þessum toga. Að lokum er stutt samantekt. 

Heimilda var aflað í fagbókum og fræðigreinum um rannsóknir er tengjast efninu og hafa 

birst í ritrýndum tímaritum eða á veraldarvefnum. 

 

Aspergers heilkenni  

Austurrískur barnalæknir að nafni Hans Asperger varð fyrstur til að lýsa því sem í dag 

kallast Aspergers heilkenni. Árið 1944 birti hann skrif um fjóra drengi sem áttu í erfiðleikum 

með gagnkvæm félagsleg samskipti þrátt fyrir að þeir hefðu góð tök á máli. Börnin skorti 

færni til samræðna og höfðu óvenjuleg afmörkuð áhugamál sem þau ástunduðu eða gátu rætt 

um af miklum ákafa. Hann greindi einnig frá því að þrjú þeirra ættu í erfiðleikum með 

samhæfingu hreyfinga og tækju minni þátt í hópíþróttum en jafnaldrarnir. Hegðunarvandi var 

einnig áberandi. Asperger áleit börnin búa við nokkurs konar persónuleikaröskun og notaði 

hugtakið „autistic psychopathy“ til að lýsa þessu ástandi (Attwood, 1998; Howlin, 1998; 

Fitzgerald og Corvin, 2001; Gillberg, 2005). Ári áður en Asperger birti ritgerð sína, kom út 

grein í Bandaríkjunum eftir barnageðlækninn Leo Kanner þar sem hann lýsir svipuðum 

einkennum hjá hópi barna og nefndi hann þau einhverfu. Börnin sem Kanner fjallaði um 

höfðu sögu um seinkun í málþroska og voru að því leyti frábrugðin þeim sem Asperger lýsti 

(Freeman, Cronin og Candela, 2002; Szatmari, 2000). 
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Skrif Hans Aspergers náðu ekki augum eða eyrum fræðimanna í hinum enskumælandi 

heimi fyrr en breskur geðlæknir, að nafni Lorna Wing birti yfirlitsgrein sína árið 1981, þar 

sem hún notaði hugtakið Aspergers heilkenni yfir safn einkenna sem hún sá hjá hópi barna og 

fullorðinna einstaklinga og samræmdust lýsingum Hans Aspergers (Attwood, 1998; 

Fitzgerald og Corvin, 2001; Szatmari, 2000). Það sem meðal annars einkenndi hegðun 

þessara einstaklinga var að þeir gátu illa sett sig í spor annarra, voru hrekklausir í hugsun, 

sýndu óviðeigandi hátterni og voru einstrengingslegir í samskiptum. Þá skorti getu til að 

stofna til vináttu, höfðu tilhneigingu til að vera smámunasamir og stegldir í tali og áttu erfitt 

með óyrta tjáningu og samskipti. Sjá mátti  óvenjulegan ákafa á afmörkuðum áhugamálum 

auk þess sem líkamsbeiting var sérkennileg og hreyfingar illa samhæfðar (Attwood, 1998). 

Grein Wing olli straumhvörfum og þar sem hvorki hún né Asperger sjálfur höfðu sett fram 

greiningarviðmið fyrir heilkennið upphófst lífleg umræða og rannsóknarstarf á þessum 

vettvangi (Evald Sæmundsen og Svandís Ása Sigurjónsdóttir, 2005). 

 

Einhverfurófið 

Samkvæmt gildandi alþjóðlegum greiningarviðmiðum telst Aspergers heilkenni til 

raskana á einhverfurófi (American Psychiatric Association, 1994; World Health Organization, 

1992, 1993). Með því er átt við að frávik í taugaþroska nái til margra þroskasviða hjá 

viðkomandi einstaklingi. Því er mikilvægt að meta vitsmunaþroska, málþroska, skyn- og 

hreyfiþroska auk aðlögunarfærni þegar grunur er um röskun á einhverfurófi (Sigríður Lóa 

Jónsdóttir og Ingólfur Einarsson, 2005). Einkenni koma helst fram á þremur sviðum 

hegðunar: Félagslegu samspili, máli og tjáskiptum og í sérkennilegri og áráttukenndri hegðun. 

Alvarleiki fer eftir því hvort einkenni koma fram á öllum þessum sviðum, styrkleika þeirra og 

hvort fleiri þroskafrávik séu til staðar. Það má hugsa um einhverfu sem vídd eða róf þar sem 

einkenni raðast frá mörgum og alvarlegum til færri og vægari. Algengustu flokkar 
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einhverfurófsraskana eru: Einhverfa, ódæmigerð einhverfa og Aspergers heilkenni. Orsakir 

eru ekki þekktar en talið er líklegt að erfðir skýri stærstan hluta þeirra. Birtingarform er afar 

breytilegt eftir einstaklingum en ljóst að einhverfa er flókin fötlun sem oftast er til lífstíðar og 

hefur mikil áhrif á líf og líðan viðkomandi barns og fjölskyldu þess (American Psychiatric 

Association, 1994; World Health Organization, 1992, 1993).  

Margt bendir til þess að sá hópur barna sem greinist með röskun á einhverfurófi fari 

stækkandi (Chakrabarti og Fombonne, 2001; 2005). Nýlegar íslenskar rannsóknir á algengi 

gefa vísbendingar um að 20-30 börn í hverjum árgangi séu með röskun á einhverfurófi 

(Greiningar- og ráðgjafarstöð ríkisins, 2002; Evald Sæmundsen, Páll Magnússon, Solveig 

Sigurðardóttir og Vilhjálmur Rafnsson, 2006). Skimun sem gerð var snemma á tíunda 

áratugnum benti til þess að Aspergers heilkenni væri vangreind þroskaröskun hér á landi (Páll 

Magnússon og Evald Sæmundsen, 2001). Í desember 2005 höfðu aðeins 11 börn sem fædd 

eru 1991-1995 fengið þessa greiningu hér á landi (Stefán J. Hreiðarsson, einkasamskipti, 19. 

desember 2005). Í nýrri íslenskri rannsókn er tók til 21.883 barna sem fædd eru á árunum 

1994-1998 var algengi Aspergers heilkennis metið 6,4/10.000 (Evald Sæmundsen o.fl., 

2006). 

Greining 

Hér á landi er stuðst við sömu greiningarviðmið og aðferðir, við að greina raskanir á 

einhverfurófi og tíðkast á alþjóðlegum vettvangi. Greining er alla jafna þverfagleg og fer fram 

á Greiningar- og ráðgjafarstöð ríkisins en hlutverk hennar er meðal annars að sjá um 

athuganir, ráðgjöf og fræðslu vegna barna og ungmenna með alvarlegar þroskaraskanir, sem 

vísað er til stofnunarinnar að lokinni frumgreiningu. Að baki tilvísunar þarf að liggja 

rökstuddur grunur um alvarleg frávik í þroska og færni (Lög um Greiningar- og ráðgjafarstöð 

ríkisins, 2003).  
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Greining á einhverfurófsröskunum felst í því að kanna hvort ákveðin samsetning 

og styrkleiki hegðunareinkenna sé til staðar hjá viðkomandi barni. Upplýsinga um 

þroska og hegðun er aflað hjá foreldrum í greiningarviðtali (Autism Diagnostic 

Interview – Revised) (Rutter, Le Couteur og Lord, 2003) auk þess sem atferli barnsins 

er skoðað á kerfisbundinn hátt með tilliti til einhverfueinkenna (Autism Diagnostic 

Observation Schedule) (Lord, Rutter, DiLavore og Risi, 2001). Ennfremur eru gerðar 

mælingar á þroska með þar til gerðum matstækjum og upplýsingar fengnar frá 

kennurum og öðru starfsfólki skóla eftir því sem við á (Evald Sæmundsen, 2003). Við 

greiningu er greiningar- og flokkunarkerfi Alþjóðaheilbrigðismálastofnunarinnar „The 

ICD-10 classification of mental and behavioral disorders“ notað en það inniheldur 

nokkra flokka yfir einhverfurófsraskanir (World Health Organization, 1992). 

Samkvæmt ICD-10 er Aspergers heilkenni skilgreint á eftirfarandi hátt og er hér stuðst 

við frumþýðingu úr rannsóknarútgáfu flokkunarkerfisins (World Health Organization, 

1993, bls. 153-154, Evald Sæmundsen, 2001): 

 

F84 Gagntækar þroskaraskanir (Pervasive Developmental Disorders) 

84.5 Aspergers heilkenni (Aspergers syndrome) 

A. Ekki er til staðar umtalsverð seinkun í tali, málskilningi eða vitsmunaþroska. Einstök 

orð verða að vera komin fram við 2ja ára aldur eða fyrr og setningar notaðar til tjáskipta 

þurfa að vera komin fram við 3ja ára aldur eða fyrr. Sjálfshjálp, aðlögunarhæfni og 

forvitni um umhverfið fyrstu þrjú árin á að vera í samræmi við það sem búist er við hjá 

þeim sem þroskast innan eðlilegra marka vitsmunalega. Hins vegar geta 

hreyfiþroskaáfangar verið eitthvað seinkaðir og klunnalegar hreyfingar eru algengar (án 

þess að vera hluti af greiningarviðmiðum). Afmarkaðir sérstakir hæfileikar, oft tengdir 

sérkennilegum áhugamálum, eru algengir, en eru ekki nauðsynlegir til að greining sé 

gerð. 
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B. Afbrigði í gagnkvæmu félagslegu samspili eru til staðar (sömu greiningarviðmið og 

fyrir einhverfu). 

C. Einstaklingurinn sýnir óvenjulegan ákafa varðandi afmörkuð áhugamál, eða að 

áhugamál eru afar takmörkuð, eða fela í sér sífellda endurtekningu, steglda hegðun, 

stegld áhugamál og verknaði (sömu greiningarviðmið og fyrir einhverfu; hins vegar er 

síður búist við að einkenni komi fram í sérkennilegum hreyfingum, áhuga á afmörkuðum 

pörtum hluta eða eiginleikum leikfanga sem eru óháðir tilgangi þeirra). 

D. Þessi röskun verður ekki skýrð með öðrum flokkum gagntækra þroskaraskana, 

einföldum geðklofa (F20.6), geðklofagerðarröskun (F21), áráttu-þráhyggjuröskun (F42-), 

áráttu-þráhyggjupersónuröskun (F60.5), svörunartengslaröskun og afhamlaðri 

tengslaröskun í bernsku (F94.1 og F94.2)  

 

Víða er stuðst við annað flokkunarkerfi er kallast „Diagnostic and statistical manual of 

mental disorders“, DSM-IV (American Psychiatric Association, 1994) en það felur einnig í 

sér greiningarviðmið um Aspergers heilkenni. Ekki eru fræðimenn á eitt sáttir um notagildi 

þessara flokkunarkerfa og frá 1990 hafa verið miklar umræður um það hvort Aspergers 

heilkenni sé hluti af einhverfurófinu eða ekki og mismunandi sýn á þetta þroskamynstur hefur 

þróast (Freeman o.fl., 2002). Margt bendir til þess að einstaklingar sem greinast með 

Aspergers heilkenni hafi sömu einkenni og getumiklir einhverfir (high functioning autism) en 

að þau séu vægari, sérstaklega í bernsku (Freeman o.fl., 2002). Reynslan sýnir að hjá 

mörgum einstaklingum finnast hegðunareinkenni sem eru hluti af bæði einhverfu og 

Aspergers heilkenni (Leekam, Libby, Wing, Gould og Gillberg, 2000). Leekam og félagar 

(2000) báru saman greiningarviðmið ICD-10 og skilyrði Gillbergs sem fela í sér sex 

meginviðmið: Skerðingu í félagslegu samspili, afmörkuð áhugamál, áráttukenndar venjur 

(rútínur) og áhugamál, sérkennilega tal- og málnotkun, erfiðleika við óyrt tjáskipti og staðfest 

frávik í hreyfisamhæfingu (Ehlers og Gillberg, 1993). Rannsóknin náði til 200 barna og 



13

fullorðinna með hegðunareinkenni sem uppfylltu í öllum tilfellum greiningarskilmerki ICD-

10 fyrir bernskueinhverfu eða ódæmigerða einhverfu. Ef  ICD-10 viðmiðin fyrir Aspergers 

heilkenni voru notuð kom í ljós að 1% úrtaksins eða þrír af 200 uppfylltu 

greiningarskilmerki. Ef viðmið Gillbergs voru notuð uppfylltu 45% eða 91 af 200 

þátttakendum greiningarskilmerkin. Niðurstöður sýndu að ósamræmið kom til vegna hinna 

þröngu skilyrða ICD-10 um eðlilega þroskaframvindu hvað varðar vitsmunaþroska, 

málþroska, forvitni um umhverfið og sjálfshjálparfærni. Höfundar töldu niðurstöður styðja þá 

hugsun að einhverfurófið væri vídd sem fæli í sér mikinn breytileika. Þeir lögðu til að menn 

breyttu sýn sinni í samræmi við þetta og hættu tilraunum í þá átt að aðgreina Aspergers 

heilkenni frá einhverfu. Það sem skipti höfuðmáli varðandi þarfir fólks og framtíðarhorfur 

væri almenn færni þess og vellíðan. 

 

Þroskamynstur og framvinda 

Þroskamynstur barna með Aspergers heilkenni einkennist af erfiðleikum í félagslegu 

samspili við aðra og sérkennilegri og áráttukenndri hegðun sem einkum tengist ákafa 

varðandi afmörkuð áhugamál. Að auki eru frávik í skynhreyfiþroska algeng án þess að vera 

hluti að greiningarviðmiðum (World Health Organization, 1992, 1993; Myles og Simpson, 

2002). Birtingarform eru mismunandi eftir aldri og þroska. Börn á leikskólaaldri fá sjaldan 

greininguna Aspergers heilkenni. Á þeim tíma er oft vísað til sérfræðinga vegna sérkennilegs 

málþroska eða ofvirkni. Þegar börnin ná grunnskólaaldri aukast erfiðleikar þeirra til muna og 

birtast í ýmsum aðstæðum í skóla, heima og í samfélaginu sem aftur hefur áhrif á þátttöku 

þeirra í námi, fjölskyldu- og félagslífi. Þau forðast leiki og samveru með jafnöldrum, hafa 

fullorðinslegan talsmáta, eru klaufsk við hreyfiathafnir og bregðast oft hart við ýmsum 

aðstæðum (Evald Sæmundsen og Svandís Ása Sigurjónsdóttir, 2005). Ólíkt börnum með 

dæmigerða einhverfu þá hafa þau löngun til að eiga félagsleg samskipti við jafnaldrana og 
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eignast vini. Þau vita hins vegar ekki hvernig þau eiga að bera sig að og lenda í árekstrum við 

kennara og bekkjarsystkini því þau skortir félagslegt innsæi og eru illa læs á óskrifaðar reglur 

í samskiptum. Vangeta við að setja sig í spor annarra verður þeim oft fjötur um fót. Allt þetta 

getur haft neikvæð áhrif á sjálfsmynd og upplifun þeirra á sjálfum sér í sífellt flóknara 

samfélagi (Myles og Simpson, 2002).  

Á unglingsárum hafa erfiðleikarnir tilhneigingu til að vaxa og vanlíðan eykst, enda 

mæta börnin auknum félagslegum kröfum auk þess sem ætlast er til að þau sýni meiri færni í 

námi og daglegum athöfnum (Berney, 2004). Á fullorðinsárum lenda einstaklingar með 

Aspergers heilkenni oft í erfiðleikum í samskiptum á vinnustað, til dæmis vegna tilhneigingar 

sinnar til ofurnákvæmni og skorts á félagslegu innsæi. Þeir eru líklegri til að eiga erfitt með 

að fá atvinnu auk þess að einangrast félagslega (Gutstein og Whitney, 2002; Berney, 2004; 

Evald Sæmundsen og Svandís Ása Sigurjónsdóttir, 2005). Gillberg (2005) bendir á að 

einstaklingar með Aspergers heilkenni hafi margvíslega styrkleika sem nýtast þeim til 

framdráttar í ýmsum skilningi. Þeir búa í grunninn við góðan vitsmunaþroska og þróa oft með 

sér meiri hæfni og þekkingu á afmörkuðum sviðum en aðrir. Þeir eiga auðvelt með að læra 

utanbókar, eru fylgnir sjálfum sér, nákvæmir við ýmis verk og hafa fullkomnunarþörf. Þessir 

þættir geta til að mynda nýst vel í greinum sem byggja á tækni og vísindum. 

Hegðun hjá börnum og ungmennum með Aspergers heilkenni getur birst á ólíkan hátt 

heima og í skóla. Barnhill og félagar (2000) báru saman upplifun foreldra, kennara og 

barnanna sjálfra. Niðurstöður leiddu í ljós að foreldrar höfðu meiri áhyggjur af hegðun og 

félagsfærni barna sinna en kennararnir. Foreldrarnir upplifðu að börnin áttu erfitt með að hafa 

stjórn á hegðun sinni, sýndu m.a. árásarhneigð og ofvirkni auk þess sem þau höfðu 

tilhneigingu til að draga sig í hlé. Kennararnir upplifðu aftur á móti færri og vægari 

hegðunarvandamál en töldu nemendurna vera í hættu varðandi kvíða, þunglyndi, 

athyglisvanda og hlédrægni. Þegar börnin mátu sjálf eigin hegðun og líðan þá kom í ljós að 
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þau töldu sig ekki eiga í vanda á ofangreindum sviðum. Pfeiffer, Kinnealey og Herzberg 

(2005) könnuðu samhengi á milli skynúrvinnslu og tilfinningalegra erfiðleika hjá börnum og 

ungmennum með Aspergers heilkenni með því að afla upplýsinga hjá foreldrum. Fimm 

mismunandi matslistar, sem ætlað er að kanna hegðun, tilfinningaþætti og aðlögunarfærni 

voru lagðir fyrir foreldra, þar á meðal AASP. Niðurstöður gáfu m.a. til kynna að sterk fylgni 

væri á milli einkenna þunglyndis og hás skynþröskulds hjá 11-17 ára börnum í úrtakinu. 

Einnig bentu niðurstöður til fylgni á milli lágs skynþröskulds og kvíða hjá sama aldurshópi. 

Höfundar komust jafnframt af þeirri niðurstöðu að vandi í skynúrvinnslu hafi áhrif á 

félagsfærni og þátttöku í samfélaginu. 

 

Skynúrvinnsla 

Til að geta metið og túlkað viðbrögð og hegðun fólks við skynáreitum þurfa fagmenn að 

hafa grunnþekkingu á líkaninu um samspil skynsviða (Sensory integration frame of reference) 

og líkaninu um taugaþroska (Neurodevelopmental frame of reference). Matstækið Sensory 

Profile byggir á þessum tveimur faglíkönum en bæði fjalla þau um það hvernig taugakerfið 

samþættir upplýsingar um skynáreiti. Einnig er tekið mið af fræðiramma um samspil 

umhverfis og framkvæmdafærni fólks við mismunandi aðstæður (The ecology of human 

performance). Samkvæmt honum hafa efnislegir þættir, þættir sem lúta að tíma og félags- og 

menningarlegir þættir áhrif á hegðun og líðan einstaklinga (Brown og Dunn, 2002; Dunn, 

Brown og McGuigan, 1994).  Líkanið um samspil skynsviða fjallar um skynfæri 

taugakerfisins og starfsemi þess, þ.e. heyrn og sjón, snerti-, lyktar- og bragðskyn auk innri 

skynfæra sem gefa upplýsingar um líkamsstöðu og jafnvægi, á íslensku kölluð jafnvægisskyn 

og hreyfi- og stöðuskyn (Ayres, 1979; Kimball, 1999; Snæfríður Þóra Egilson og Þóra 

Leósdóttir, 1997). Skynfærin hafa hvert sitt hlutverk. Þau taka við áreitum eftir því sem við á 

og færa upplýsingarnar til taugakerfisins sem túlkar þær, flokkar og vinnur úr þeim (Dunn, 
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Saiter og Rinner, 2002). Samkvæmt líkaninu þarf skynáreiti að vera í hæfilegu eða réttu 

magni svo viðkomandi einstaklingur, þ.e. taugakerfi hans geti borið kennsl á þau, brugðist við 

og hegðað sér á viðeigandi hátt. Við eðlilegar kringumstæður tekur heilinn við boðum og 

skynáreitum bæði frá umhverfi og líkama, velur þau sem skipta máli og útilokar önnur sem 

minna máli skipta (Kimball, 1999; Brown og Dunn, 2002).  

Líkan iðjuþjálfans Winnie Dunn um skynúrvinnslu fjallar um tengsl skynþröskuldar og 

hegðunar og viðbragða hjá börnum. Það var þróað samhliða rannsóknum á matstækinu 

Sensory Profile (Dunn, 1999). Líkanið útskýrir á hvern hátt hegðun fólks og val þess á 

ákveðnum aðstæðum sem og umhverfi fram yfir annað mótast af því hvernig það vinnur úr 

daglegum skynáreitum. Með líkaninu er hægt að skoða með skipulegum hætti hvernig 

skynúrvinnsla birtist við daglegar athafnir (Brown o.fl., 2001). Líkanið byggir á tveimur 

samfelldum ásum sem hafa áhrif hvor á annan og í báðar áttir.  
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1. mynd. Líkan Dunn um skynúrvinnslu1

Annar ásinn er lóðréttur og útskýrir taugafræðilegan skynþröskuld en hann vísar til þess 

magns áreitis sem taugakerfið þarf til að bregðast við. Þegar skynþröskuldur er hár þarf 

taugakerfið mikið áreiti til að sýna viðbrögð, ólíkt því þegar um lágan skynþröskuld er að 

ræða en þá bregst taugakerfið við mjög litlu áreiti. Lárétti ásinn vísar til þess hvernig fólk 

bregst við, þ.e. hegðar sér og tekst á við hin ýmsu áreiti frá umhverfinu (Brown og Dunn, 

2002). Á öðrum enda hans bregst fólk við á virkan hátt og sýnir þannig hæfni til að taka á 

móti og vinna úr áreitum. Á hinum enda ássins hefur fólk tilhneigingu til að bregðast ekki við 

áreitum og því sem gerist í kringum það (Dunn, Saiter og Rinner, 2002). Líkanið skiptir 

þessum viðbrögðum í fjóra mismunandi fjórðunga eða flokka sem gefa til kynna ólíkar leiðir 

til að vinna úr skynáreitum. Þessir fjórir flokkar eru: Skynnæmi (sensory sensitivity), Lág 

 
1 Þýtt og staðfært úr Adolescent/Adult Sensory Profile: User´s manual (Brown og Dunn, 2002). 
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skráning skynboða (low registration), Sókn í skynáreiti (sensation seeking) og Frávísun 

skynáreita (sensation avoiding).  

Þegar um skynnæmi er að ræða þá sýnir fólk viðbrögð í samræmi við lágan 

skynþröskuld sinn, allt eftir því hvaða áreiti eru á ferðinni (Brown og Dunn, 2002; Brown 

o.fl., 2001). Börn sem eru skynnæm truflast auðveldlega af umhverfinu, eru vel virk og eiga í 

erfiðleikum með að ljúka viðfangsefnum. Þau kvarta oft undan truflandi áreitum en reyna 

ekki sjálf að fjarlægja þau eða fyrirbyggja, því þau eiga erfitt með að vinna úr þeim og útiloka 

það sem ekki skiptir máli. Þannig má segja að þau bregðist við á vanvirkan hátt. Börn með 

lága skráningu skynboða virðast hins vegar áhugalítil eða mjög niðursokkin í það sem þau eru 

að fást við hverju sinni. Þau gefa því ekki gaum sem gerist í kringum þau og bregðast seint og 

illa við merkjum eða bendingum sem gætu hjálpað þeim til að hegða sér á viðeigandi hátt. Á 

hinum enda hegðunarássins er sókn í skynáreiti þar sem hegðun einkennist af virkni. Þessi 

börn sækjast eftir mismunandi skynupplifunum, leita þær uppi og nota þannig virkar aðferðir 

til að magna upp áreiti svo þau geti haldið athygli og lokið viðfangsefnum. Sagan af Baldri er 

gott dæmi um það hvernig sókn í skynáreiti getur birst í ýktri mynd og haft í för með sér 

vanda við framkvæmd athafna í daglegu lífi. Rannsóknir sem gerðar hafa verið í tengslum við 

þróun Sensory Profile matstækjanna benda til þess að það að sækja í skynáreiti sé áberandi í 

hegðun fólks á öllum aldri. Sett hefur verið fram sú tilgáta að þetta sé ein mikilvægasta leið 

mannsins til að afla upplýsinga um eigin líkama og átta sig á því hvað gerist í nánasta 

umhverfi hans (Dunn, 2001).  

Síðasti flokkur líkansins lýsir hegðun er tengist frávísun skynáreita. Börn sem hafa 

þannig skynúrvinnslumynstur forðast áreiti. Þetta eru vanafastir einstaklingar sem þurfa röð 

og reglu í lífi sínu og búa oft yfir góðum skipulagshæfileikum. Börnin þola illa breytingar á 

venjum og eru háð rútínum til að sinna daglegum viðfangsefnum. Með slíkri hegðun leitast 
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þau við að hafa áhrif á og draga úr skynáreitum sem trufla þau og koma þeim úr jafnvægi 

(Dunn, Saiter og Rinner, 2002; Brown og Dunn, 2002; Brown o.fl., 2001).  

Höfundur líkansins leggur áherslu á að ekki sé hægt að staðsetja viðbrögð og hegðun í 

einum fjórðungi í líkaninu. Skynúrvinnslumynstur fólks sé aldrei einsleitt heldur breytilegt 

eftir aðstæðum. Næmni fyrir áreitum getur verið sveiflukennd eftir því hvaða tími dagsins er, 

hversu mikið álag eða streita er til staðar, tilfinningaástandi, líkamsástandi og 

hungurtilfinningu. Aðrir þættir hafa einnig áhrif s.s. erfðafræðilegir eiginleikar, 

umhverfisþættir og lífsreynsla. Þannig má segja að hver og einn hafi háan skynþröskuld 

gagnvart tilteknum áreitum en lágan gagnvart öðrum. Þegar hegðun sem og viðbrögð eru 

minni eða meiri en það sem vænta má almennt og valda erfiðleikum í daglegu lífi og 

athöfnum fólks er hugsanlegt að skynúrvinnsla sé ófullnægjandi og vandi sé á ferðinni (Dunn, 

Saiter og Rinner, 2002; Myles, Cook, Miller, Rinner og Robbins, 2000). 

Skynúrvinnsla barna og ungmenna með Aspergers heilkenni 

Fáar rannsóknir hafa verið birtar um það hvað einkennir skynúrvinnslu barna og 

ungmenna með Aspergers heilkenni og svipaðar raskanir á einhverfurófi, þótt vitað sé að 

vandi í skynjun og hreyfingum er áberandi hluti af þroskamynstri þeirra. Í skrifum Aspergers 

frá 1944 er að finna lýsingar á ýktum viðbrögðum barnanna við skynáreitum sem þau ýmist 

sóttu í eða forðuðust. Þetta voru áreiti eins og lykt, bragð, hljóð og áferð hluta og fatnaðar. 

Fólk sem hefur greinst með Aspergers heilkenni hefur sjálft staðfest að það upplifi vanda í 

skynúrvinnslu sem truflar virkni og þátttöku þeirra í daglegum athöfnum á ýmsa vegu (Dunn, 

Myles og Orr, 2002; Jackson, 2002; Myles o.fl., 2004).  

Samanburðarrannsókn á hegðun barna með og án Aspergers heilkennis (N=84), þar sem 

Sensory Profile matslistinn var notaður leiddi í ljós að hegðun barna með Aspergers heilkenni 

var frábrugðin hegðun samanburðarhópsins á 22 af 23 matshlutum og kvörðum listans. Það 
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helsta sem einkenndi skynúrvinnslu þeirra var að þau voru ofurviðkvæm gagnvart hljóðum og 

ýmsum sjónrænum áreitum í umhverfinu, sérstaklega hlutum á hreyfingu og birtuskilyrðum. 

Þegar útkoma á kvörðum (factor scores) var skoðuð, kom í ljós að börnin í rannsóknarhópi 

áttu í erfiðleikum sem rekja mátti til þess að þau höfðu ýmist háan eða lágan skynþröskuld 

allt eftir því um hvaða skynáreiti og aðstæður var að ræða. Þetta benti til þess að þau skorti 

hæfni til að fínstilla skynáreiti (sensory modulation), þ.e. gáfu þeim ýmist of mikinn eða of 

lítinn gaum og þess vegna gat hegðun þeirra verið breytileg eftir aðstæðum og oft erfitt að sjá 

hana fyrir (Dunn, Myles og Orr, 2002).  

Myles og félagar (2004) báru saman skynúrvinnslu hjá hópi 86 einstaklinga með 

Aspergers heilkenni og 86 einstaklinga með einhverfu og notuðu til þess Sensory Profile 

matstækið. Þátttakendur voru á aldrinum 6-16 ára. Niðurstöður leiddu í ljós að 

skynúrvinnsluvandi var til staðar á sömu atriðum hjá báðum hópum, en útkoma barna og 

ungmenna með Aspergers heilkenni var mun lakari á heildina litið. Vandinn birtist einkum í 

hegðun sem tengdist tilfinninga- og félagslegum viðbrögðum, athygli og einbeitingu. 

Höfundar benda á að veikleikar barna með Aspergers heilkenni séu oft duldari en hjá börnum 

með einhverfu og því mæta þau almennt meiri kröfum frá umhverfinu hvað varðar hegðun og 

félagsleg samskipti. Þau upplifa vanmátt á þessum sviðum sem oft brýst út í vanlíðan og 

hegðunarvanda sem hefur neikvæð áhrif á sjálfsmynd þeirra.  

Eins og áður hefur komið fram komust Pfeiffer og félagar (2005) meðal annars að þeirri 

niðurstöðu í sinni rannsókn að tengsl virtust vera á milli þunglyndiseinkenna og hás 

skynþröskuldar annars vegar og kvíða og lágs skynþröskuldar hins vegar, hjá börnum og 

ungmennum með Aspergers heilkenni. Bent hefur verið á að vandi á félagslegu sviði tengist 

meðal annars ófullnægjandi skynúrvinnslu (Dunn, Myles og Orr, 2002; Dunn, Saiter og 

Rinner, 2002; Freeman o.fl., 2002; Myles og Simpson, 2002). Fræðimenn hafa einnig greint 

frá því hvernig frávik í skynúrvinnslu geta hamlað færni og þátttöku við margvísleg 
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viðfangsefni eins og nám, störf, leiki og tómstundaiðju (Dunn, 1999; Dunn, Saiter og Rinner, 

2002; Fisher og Murrey, 1991; Pfeiffer o.fl., 2005). Rannsóknir benda þannig til þess að 

nauðsynlegt sé að gefa skynúrvinnslu fólks með raskanir á einhverfurófi meiri gaum en 

hingað til hefur verið gert. Ófullnægjandi skynúrvinnsla getur átt drjúgan þátt í vanda í 

hegðun og færni og þar af leiðandi haft neikvæð áhrif á þátttöku við athafnir daglegs lífs.  

 

Samantekt 

Þrátt fyrir að Hans Asperger hafi þegar árið 1944 lýst frávikum í skyn- og hreyfiþroska 

hjá þeim börnum sem hann fjallaði um þá eru slíkir erfiðleikar ekki hluti af 

greiningarviðmiðum fyrir Aspergers heilkenni. Börn með raskanir á einhverfurófi eru afar 

breytilegur hópur sem á það sameiginlegt að eiga í erfiðleikum með mál og tjáskipti, félagsleg 

samskipti og sýna oft sérkennilega og áráttukennda hegðun. Einhverfurófið er vídd þar sem 

einkenni raðast eftir birtingarformi og styrkleika. Meðal fræðimanna eru skiptar skoðanir um 

það hvort Aspergers heilkenni sé hluti af einhverfurófinu eða ekki, en samkvæmt þeim 

alþjóðlegu greiningarviðmiðum sem notuð eru hér á landi þá er litið svo á. Þroskamynstur og 

framvinda Aspergers heilkennis er mismunandi eftir aldri og þroska. Hegðun og færni hjá 

börnum birtist á mismunandi hátt eftir aðstæðum og vandinn hefur tilhneigingu til að vaxa 

með árunum. 

Erfiðleikar á skyn- og hreyfisviði eru algengir hjá börnum með raskanir á einhverfurófi 

og hafa rannsóknir sýnt að vandi í skynjun og skynúrvinnslu er oft til staðar. Bent hefur verið 

á að félags- og tilfinningalegir örðugleikar geti tengst vanda í skynúrvinnslu. Iðjuþjálfar sem 

vinna með þessum hópi barna þurfa að þekkja vel til þess hvernig skynúrvinnsla birtist í 

ólíkum myndum, meta hvort vandi sé á ferð og veita markvissa fræðslu og ráðgjöf til foreldra 

og kennara. Ófullnægjandi skynúrvinnsla getur haft víðtæk áhrif á færni og þátttöku barna og 

ungmenna í daglegum athöfnum og þörf er á að skapa aukinn skilning hjá þeim sem eru í 
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nánasta umhverfi barnanna. Þær rannsóknir sem hafa verið gerðar til þessa tengjast flestar 

rannsóknum á notkun Sensory Profile matslistans. Niðurstöður þeirra gefa vísbendingar um 

að skynúrvinnsla barna með raskanir á einhverfurófi sé töluvert frábrugðin því gerist hjá 

börnum sem ekki hafa greinst með frávik í þroska og að tengsl séu á milli hegðunar og líðanar 

og skynþröskuldar.
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KAFLI III:

AÐFERÐAFRÆÐI 

Markmið rannsóknarinnar var að kanna hvað einkennir skynúrvinnslu og leitast við að 

fá mynd af því hvernig hún birtist í hegðun og færni í daglegu lífi hjá börnum og ungmennum 

með tilteknar raskanir á einhverfurófi. Matslisti var notaður til að afla upplýsinganna. Í 

þessum kafla er greint nánar frá þeirri aðferð sem beitt var. Lýst verður rannsóknarsniði, vali 

á þátttakendum, gagnasöfnun og greiningu gagna. Ennfremur verður fjallað um siðfræðilega 

þætti er snúa að rannsókninni.  

 

Rannsóknarsnið 

 Rannsóknin byggir á megindlegri aðferðafræði en þar er unnið með breytur sem hægt 

er að setja í tölulegt form og þannig unnt að mæla þær og vega eftir tölfræðilegum leiðum 

(Amalía Björnsdóttir, 2003; Sigurlína Davíðsdóttir, 2003). Gagna var aflað með 

spurningakönnun þar sem notað var staðlað matstæki og fengnar tölulegar niðurstöður. Ekki 

var reynt að hafa áhrif á breytur og beitt var lýsandi tölfræði til að skoða gögnin, þ.e. könnuð 

var tíðni og dreifing heildarskora. Ennfremur var gerður tölfræðilegur samanburður milli 

meðaltala heildarskora rannsóknarhóps og bandaríska stöðlunarúrtaksins. Að auki voru 

meðaltöl rannsóknarhóps borin saman við meðaltöl úrtaks úr íslenskri forprófun (Hrefna 

Brynja Gísladóttir o.fl., 2004).  

Kostir þessa rannsóknarsniðs eru að með spurningakönnun má afla fjölbreyttra 

upplýsinga á skömmum tíma auk þess sem sjá má hvort samband sé á milli þeirra breyta sem 

verið er að skoða (Þorlákur Karlsson, 2003). Það kann að hafa áhrif á niðurstöður að 

þátttakendur eru bundnir af þeim svarmöguleikum sem boðið er upp á og hugsanlega leggja 

þeir mismunandi skilning í efni spurningalistans (Bailey, 1997; Þorlákur Karlsson, 2003). Á 

móti kemur að notkun staðlaðs matstækis eykur líkurnar á því að það mæli það sem því er 



24

ætlað, enda hafa farið fram rannsóknir á áreiðanleika og réttmæti við þróun þess (Brown og 

Dunn, 2002). 

 

Þátttakendur 

Þátttakendur í rannsókninni voru börn og ungmenni sem hafa greinst með Aspergers 

heilkenni og svipaðar raskanir á einhverfurófi og forráðamenn þeirra. Við val í úrtak settu 

rannsakendur sér þau skilyrði að fyrir lægi greining um röskun á einhverfurófi og að ekki 

væri þroskahömlun til staðar. Ennfremur að börnin væru fædd á árunum 1991-1995 og hefðu 

fengið greiningu fyrir 1. febrúar 2006. Úrtak var fengið úr skrám Greiningar- og 

ráðgjafarstöðvar ríkisins. Það náði til allra í þessum aldurshópi sem uppfylltu ofangreind 

skilyrði. Í úrtakinu voru 20 drengir og tíu stúlkur sem höfðu fengið greiningu á árunum 1998-

2006. Alls 11 börn voru með Aspergers heilkenni, 12 höfðu ódæmigerða einhverfu, eitt barn 

var með greininguna gagntæka þroskaröskun og tvö gagntæka þroskaröskun óskilgreinda. Til 

að stækka úrtakið var ákveðið að láta það ná til þátttakenda með einhverfu. Fjögur börn í 

úrtakinu höfðu slíka greiningu en teljast getumikil og stunda nám í almennum bekk. Bent 

hefur verið á að ekki séu alltaf skýr skil á milli þessara hópa og að mörg einkenni séu 

sameiginleg með því sem sést hjá börnum með Aspergers heilkenni eða ódæmigerða 

einhverfu (Szatmari, 2000). 

Börnin teljast lykilþátttakendur í rannsókninni en þar sem forráðamenn voru beðnir um 

að fylla út matslistann fyrir hönd barna sinna, teljast þeir einnig þátttakendur. Þessi leið hefur 

áður verið valin (Pfeiffer o.fl., 2005) enda verið bent á að þessi hópur barna og ungmenna 

hefur oft takmarkaða innsýn í eigin líðan og hegðun, sem getur bitnað á réttmæti þeirra 

upplýsinga sem aflað er (Attwood, 1998; Barnhill o.fl., 2000). Haft var samráð við höfunda 

matstækisins sem bentu á að í rannsókn sem þessari væri mögulegt að aðlaga fyrirlögn á 

þennan hátt (W. Dunn, einkasamskipti, 21. október 2005). 
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Ferli gagnasöfnunar 

Gagnasöfnun fór fram í febrúar og mars 2006. Að tilskildum leyfum fengnum höfðu  

rannsakendur samband við forráðamenn símleiðis, kynntu verkefnið stuttlega og könnuðu 

vilja á þátttöku. Allir samþykktu þátttöku. Tvö kynningarbréf (fylgiskjal E) og matslisti 

(fylgiskjal F) ásamt frímerktu svarumslagi var sent með pósti til þeirra. Annað 

kynningarbréfið var ætlað forráðamönnum en hitt var með aðlöguðum texta ætlað fyrir börnin 

sjálf. Matslistinn var nafnlaus og án kennitölu en beðið var um upplýsingar um kyn og aldur. 

Að auki var óskað eftir upplýsingum um hvort barnið tók þátt í að svara og hvaða atriðum. Til 

aðgreiningar voru þau skráð á sérstakt fylgiblað sem heftað var við matslistann. Ennfremur 

voru forráðamenn beðnir um að taka fram hver fyllti út listann þ.e. móðir, faðir eða báðir 

foreldrar. Forráðamönnum var gefinn kostur á að hringja í rannsakendur ef þörf var á vegna 

útfyllingu matslistans en enginn nýtti sér það. Þátttakendur voru beðnir um að svara 

matslistanum innan tveggja vikna. Um það bil þremur vikum síðar sendu rannsakendur 

ítrekunarbréf til forráðamanna til að stuðla að aukinni svörun (fylgiskjal E). Engum öðrum 

gögnum var safnað og rannsakendur hittu ekki þátttakendur.  

 

Matstæki 

Adolescent/Adult Sensory Profile er staðalbundið matstæki og hannað sem sjálfsmat 

fyrir unglinga og fullorðna, ætlað aldurshópnum 11-65 ára eða eldri. Hann samanstendur af 

60 atriðum eða staðhæfingum sem meta skynjun og skynúrvinnslu sem tengist daglegu lífi 

fólks (Brown og Dunn, 2002). Svarmöguleikar eru samkvæmt fimm punkta Likert kvarða: 

Nánast aldrei, sjaldan, stundum, oft og nánast alltaf. Fyrirgjöf byggist þannig á tíðni hegðunar 

og viðbragða. Svarmöguleikarnir gefa stig frá 1–5 sem færð eru á samantektareyðublað og 

lögð saman til að fá heildarskor. Matstækið var gefið út árið 2002 og eru höfundar þess 

Catana Brown og Winnie Dunn sem báðar eru prófessorar í iðjuþjálfun. Það var þróað út frá 
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Sensory Profile matslistanum sem ætlaður er þriggja til tíu ára börnum (Dunn, 1999). Þriðja 

matstækið í þessum flokki, Infant/Toddler Sensory Profile er ætlað börnum frá 0-36 mánaða 

(Dunn, 2002). Hugmyndafræðin á bak við líkanið sem AASP byggir á, þróast samhliða 

rannsóknum á Sensory Profile (Brown og Dunn, 2002; Brown o.fl., 2001). Líkaninu er lýst í 

kafla II en það skiptist í fjóra flokka: Skynnæmi, Lág skráning skynboða, Sókn í skynáreiti og 

Frávísun skynáreita og eru 15 atriði tileinkuð hverjum flokki fyrir sig (Brown og Dunn, 

2002).  

Við gerð AASP voru spurningar Sensory Profile matslistans aðlagaðar. Fundnar voru 

spurningar sem áttu beint við fullorðna, þær umorðaðar miðað við sjálfsmat og að lokum bætt 

við nýjum spurningum, með það að markmiði að þær ættu við alla fjóra flokka matstækisins 

(Brown og Dunn, 2002). Jafnframt gerði nefnd sérfræðinga úttekt á notagildi AASP. Í fyrsta 

lagi fór hópur sérfræðinga yfir listann, raðaði spurningunum í flokkana fjóra og þannig fékkst 

mat á sýndarréttmætið. Í öðru lagi var gerð forprófun þar sem úrtakið náði til 615 manns á 

aldrinum 17–79 ára. Áreiðanleiki spurninganna var kannaður og þáttagreining gerð, auk þess 

sem athugað var hvort samræmi og samkvæmni gætti innan matstækisins. Alfa stuðullinn 

fyrir innri áreiðanleika reyndist 0,82 fyrir Lága skráningu skynboða, 0,79 fyrir Sókn í 

skynáreiti og 0,81 fyrir Skynnæmi. Í flokknum Frávísun skynáreita reyndist hann lægri eða 

0,66. Í þriðja lagi var gerð rannsókn til að kanna hugtakaréttmæti matstækisins þar sem 

viðbrögð og hegðun 20 þátttakenda var mæld með lífeðlisfræðilegum skynleiðnimælingum. 

Niðurstöður studdu hugtakaréttmæti flokkanna fjögurra. Loks var lokaútgáfa AASP lögð fyrir 

misleitan hóp 93 einstaklinga. Markmiðið var að kanna hvort áreiðanleiki fyrir flokkinn 

Frávísun skynáreita hefði aukist. Niðurstöður sýndu að það reyndist svo þar sem Alfa 

stuðulinn var hærri en í fyrri útgáfu eða 0,77 (Brown og Dunn, 2002; Brown o.fl., 2001). 

Upphaflega var AASP þróað með fullorðna í huga. Til að meta hvort matstækið hentaði 

unglingum voru atriði þess og atriði Sensory Profile skoðuð gaumgæfilega. Í ljós kom að 
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AASP átti betur við unglinga. Einnig töldu höfundar að unglingar væru færir um að gera 

sjálfsmat. Atriði AASP voru síðan endurskoðuð til að gera þau skýrari og meira viðeigandi 

(Brown og Dunn, 2002). Forprófun var gerð á úrtaki sem náði til 18 unglinga á aldrinum 11-

13 ára. AASP var lagt fyrir hvern og einn, staðhæfingarnar voru lesnar upphátt og 

unglingurinn beðinn um að útskýra með eigin orðum hvað átt væri við. Gefnar voru 

útskýringar ef þeir skildu ekki atriðin. Niðurstöður sýndu að því eldri sem unglingarnir voru 

því meiri var skilningur þeirra og færri útskýringar þurfti. Ekki var talin þörf á að leggja 

AASP fyrir eldri unglinga en 13 ára þar sem sá aldurshópur átti ekki í vanda með að skilja 

staðhæfingar listans (Brown og Dunn, 2002). 

Stöðlun AASP fól í sér rannsókn á 950 manna úrtaki unglinga og fullorðinna án fatlana. 

Úrtakinu var skipt í þrjá aldurshópa, 11-17 ára (n=193), 18–64 ára (n=496) og 65 ára og eldri 

(n=261). Niðurstöður sýndu m.a. að heildarskor unglinganna voru lægri en hjá fullorðnum í 

flokknum Frávísun skynáreita en hærri í flokknum Lág skráning skynboða. Viðmiðstölur (cut 

scores) voru fundnar innan hvers flokks fyrir aldurshópana þrjá og koma þær fram á 

samantektar-eyðublaði matstækisins. Höfundar komust að þeirri niðurstöðu að skor 

stöðlunarúrtaksins voru nánast normaldreifð og settu fram flokkunarkerfi sem byggir á 

normalkúrfunni. Viðmiðstölurnar gefa þannig til kynna hvort og hversu mikið hegðun og 

viðbrögð einstaklings samsvara eða víkja frá því sem almennt gerist hjá jafnöldrum (Brown 

og Dunn, 2002).  

Hrefna Brynja Gísladóttir og félagar (2004) gerðu forrannsókn á AASP hér á landi. 

Tilgangurinn var að kanna notagildi matstækisins og íslenskrar þýðingar þess ásamt því að 

bera niðurstöður saman við bandaríska staðla sem gefnir eru upp í handbók. Í úrtaki 

rannsóknarinnar voru 20 manns á aldrinum 11-17 ára auk 75 manns í fullorðinshópi. 

Niðurstöður leiddu í ljós að heildarskor unglinganna voru svipuð heildarskorum 

stöðlunarúrtaksins í þremur af fjórum flokkum AASP. Í flokknum Skynnæmi reyndist 
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meðaltal íslensku ungmennanna hærra en þeirra bandarísku. Innri áreiðanleiki íslensku 

þýðingarinnar reyndist sambærilegur áreiðanleika bandarísku útgáfunnar. Niðurstöður bentu 

einnig til þess að íslenska þýðingin væri nothæf og að samkvæmni væri milli atriða listans. 

Rannsakendur töldu engu að síður þörf á að endurskoða orðalag staðhæfinganna og að aðlaga 

matstækið betur að íslenskum aðstæðum. 

Þegar flytja á matstæki milli menningarsvæða og þýða þau frá einu tungumáli til 

annars er að mörgu að hyggja enda lúta þýðingar staðlaðra spurningalista öðrum lögmálum en 

aðrar þýðingar. Markmiðið með þýðingu og staðfærslu mælitækja er að þau veiti 

sambærilegar upplýsingar og frumútgáfa þess. Einnig þarf að tryggja að próffræði- og 

tölfræðilegir eiginleikar frumútgáfu matstækisins haldi sér (Sigurgrímur Skúlason, 2005).  

Greining gagna 

Við úrvinnslu og túlkun niðurstaðna úr hverjum matslista fyrir sig var farið eftir 

leiðbeiningum í handbók matstækisins. Við skráningu, úrvinnslu og framsetningu tölulegra 

gagna var tölfræðiforritið „Statistical Package for the Social Sciences“ (SPSS) notað og 

niðurstöður skoðaðar með lýsandi tölfræði auk þess sem tölfræðilegur samanburður var 

gerður. Til að leita svara við annarri og þriðju rannsóknarspurningu var gerður samanburður á 

meðaltölum heildarskora rannsóknarhóps og bandaríska stöðlunarúrtaksins annars vegar og 

rannsóknarhóps og úrtaki úr íslensku forrannsókninni hins vegar. Upplýsingar um 

stöðlunarúrtakið er að finna í handbók AASP (Brown og Dunn, 2002). Munur á meðaltölum 

hópanna var kannaður með marktektarprófi. Notað var t-próf eins úrtaks þar sem meðaltöl 

stöðlunarúrtaksins og íslenska úrtaksins voru þekkt. Sett voru 95% öryggismörk þ.e. Alfa 

stuðullinn 0,05 var notaður við alla tölfræðilega úrvinnslu (Amalía Björnsdóttir, 2003).  
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Siðfræðilegir þættir 

Við rannsóknir innan heilbrigðis- og félagsvísinda er nauðsynlegt að fylgja ákveðnum 

siðareglum til að tryggja velferð þátttakenda. Hafa ber í huga fjórar höfuðreglur sem fela í sér 

sjálfræði, skaðleysi, velgjörðir og réttlæti (Bailey, 1997; Sigurður Kristinsson, 2003). Þetta á 

ekki síst við þegar gerðar eru rannsóknir þar sem aflað er gagna um viðkvæma hópa eins og 

börn með fatlanir (Klin og Cohen, 1997) og í fámennu samfélagi eins og hér á landi. Það er 

einnig mikilvægt að rannsakendur gæti hlutleysis og nærgætni í hvívetna þegar þeir eru að 

skoða hópa sem þeir tengjast í gegnum störf sín og aðgreini vitneskju sína frá þeim 

upplýsingum sem fram koma við rannsóknina. Hætta getur skapast á því að þeir móti sér 

hugmyndir fyrirfram og miklu skiptir að gögnin séu ekki persónugreinanleg. Einnig verða 

rannsakendur að vera meðvitaðir um að slík tengsl geti ýtt undir að fólk samþykki þátttöku 

(Snæfríður Þóra Egilson, 2003). Þessir þættir geta þó haft meiri þýðingu þegar um eiginlegar 

rannsóknir er að ræða en þegar beitt er megindlegum aðferðum og rannsakendur hitta ekki 

þátttakendur. 

Til að tryggja rétt þátttakenda var farið að lögum um réttindi sjúklinga og fengin leyfi 

frá Persónuvernd (nr. 2005/608) og Vísindasiðanefnd (nr. 05-124-S1) sjá fylgiskjöl A og B 

(Lög um Persónuvernd og meðferð persónuupplýsinga, 2000). Ennfremur var aflað 

samþykkis forstöðumanns Greiningar- og ráðgjafarstöðvar ríkisins til að fá úrtak úr skrám 

stofnunarinnar (fylgiskjal C). Haft var samband við Námsmatsstofnun, sem er umboðsaðili 

útgefanda AASP hér á landi og fengið leyfi til að nota og birta íslensku þýðinguna sem þegar 

lá fyrir (fylgiskjal D). Í kynningarbréfum rannsóknarinnar voru þátttakendur upplýstir um 

réttindi sín og tekið fram að þeir gátu dregið þátttöku sína til baka á hvaða stigi 

rannsóknarinnar sem var. Jafnframt kom fram að öllum rannsóknargögnum verði eytt að 

fimm árum liðnum í votta viðurvist eða árið 2011. 
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KAFLI IV:

NIÐURSTÖÐUR 

Í þessum kafla er greint frá helstu niðurstöðum rannsóknarinnar. Leitað var svara við 

rannsóknarspurningunum: 

 

1. Hvað einkennir skynúrvinnslu íslenskra barna og ungmenna sem greinst hafa 

með  

Aspergers heilkenni og svipaðar raskanir á einhverfurófi og hvernig birtast þau 

einkenni í hegðun og færni við daglegar aðstæður? 

2. Er munur á útkomu barna og ungmenna í rannsóknarhópi og stöðlunarúrtaki á 

AASP? 

3. Er munur á útkomu barna og ungmenna í rannsóknarhópi og úrtaki í íslenskri 

forrannsókn á AASP? 

 

Niðurstöður eru settar fram í töflum og myndum og skýringar fylgja. Upplýsingar 

fengust um skynúrvinnslu 23 barna og ungmenna sem er 77% svarhlutfall. Ekki bárust gögn 

frá sjö þátttakendum. Skipting milli kynja var þannig að í rannsóknarhópi voru 17 drengir og 

6 stúlkur. Þau voru 10-14 ára, meðalaldur 11 ár og átta mánuðir. Svarendur voru mæður í 

70% tilfella og báðir foreldrar í 22% tilfella. Einn matslisti var fylltur út af föður eingöngu. 

Einn matslisti var fylltur út af viðkomandi barni en fram kom að móðir þess fór yfir svörin. 

Um 40% foreldra fengu ekki aðstoð hjá börnum sínum við að fylla út matslistann. Í tveimur 

tilfellum tóku börnin þátt í að svara öllum atriðum hans. Þau atriði sem flestir foreldrar fengu 

aðstoð við voru staðhæfingar sem fólu í sér upplifanir og foreldrar geta vart svarað nema 

barnið hafi tjáð sig um þær. Ekki komu fram athugasemdir frá þátttakendum varðandi orðalag 

staðhæfinga í matslistanum. 
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Í 1. töflu má sjá fjölda þátttakenda miðað við mismunandi greiningar. Eins og fram 

kemur hafa flestir þeirra eða 17 talsins fengið greininguna Aspergers heilkenni og 

ódæmigerða einhverfu eða 74%.  

 

1. tafla. Fjöldi þátttakenda miðað við greiningu.

Greining á einhverfurófi Fjöldi %

Aspergers heilkenni 7 30 

Aðrar gagntækar þroskaraskanir 1 4 

Aðrar gagntækar þroskaraskanir óskilgreindar 2 9 

Ódæmigerð einhverfa 10 44 

Einhverfa 3 13 

Alls 23 100 

Í 2. töflu er greint frá miðsækni heildarskora úr skynúrvinnsluflokkum matslistans, þ.e. 

meðaltöl heildarskora, miðgildi, staðalfrávik og spönn. Skynúrvinnsluflokkarnir vísa til 

skynfæra og skynjunar. Í töflunni má sjá lægsta og hæsta mögulega heildarskor þ.e. sú 

samtala sem reiknuð er úr hverjum flokki. Sem dæmi má nefna að í flokknum Bragð og lykt 

er minnst hægt að fá átta stig og mest 40. Meðaltal og miðgildi er svipað í öllum 

skynúrvinnsluflokkunum. Staðalfrávikið gefur hugmynd um dreifingu í kringum meðaltalið. 

Það er mest innan skynúrvinnsluflokks D Snerting en minnst í flokki A Bragð og lykt.

Spönnin gefur til kynna á hvaða bili skorin dreifðust og sjá má að þau raðast ekki nálægt 

lægsta og hæsta heildarskori. Spönnin er víðust í skynúrvinnsluflokkum D Snerting og F

Heyrn sem bendir til breytileika í svörum en þrengst í flokkum A Bragð og lykt og B

Hreyfing. 
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2. tafla. Miðsækni heildarskora úr skynúrvinnsluflokkum AASP. 

Skynúrvinnslu- 
flokkar 

Meðaltal Miðgildi sf Spönn Lægsta og hæsta  
mögulega heildarskor 

A. Bragð og lykt 19,91 20 3,32 13-27 8-40 

B. Hreyfing 17,78 18 4,30 11-27 8-40 

C. Sjón 28,87 28 5,15 20-38 10-50 

D. Snerting 34,70 37 6,36 22-42 13-65 

E. Virknistig 31,17 32 5,91 22-40 10-50 

F. Heyrn 34,48 35 5,80 22-43 11-55 

N=23 

 

Upplýsingar um miðsækni heildarskora úr þeim fjórum flokkum, sem líkanið um 

skynúrvinnslu felur í sér koma fram í 3. töflu. Þessir flokkar segja til um hvernig viðkomandi 

vinnur úr skynáreitum. Hver flokkur samanstendur af 15 tilteknum atriðum úr 

skynúrvinnsluflokkum A – F. Í öllum flokkum er lægsta mögulega heildarskor 15 og það 

hæsta 75. Staðalfrávikið var minnst í flokknum Sókn í skynáreiti og mest í flokknum Frávísun 

skynáreita. Þar er spönnin einnig víðust.  
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3. tafla. Miðsækni heildarskora úr fjórum flokkum AASP. 

Flokkar Meðaltal Miðgildi sf Spönn 

1. Lág skráning skynboða 41,22 42 8,27 26-60 

2. Sókn í skynáreiti 40,74 43 7,16 27-52 

3. Skynnæmi 41,39 41 9,45 22-59 

4. Frávísun skynáreita 45,13 45 12,21 20-65 

N=23 

 

Til að varpa frekara ljósi á tíðni og dreifingu heildarskora í flokkunum fjórum voru 

gögnin skoðuð nánar og eru þær niðurstöður settar fram í  4. töflu. Til útskýringar á 

flokkunarkerfi AASP skal tekið fram að á samantektareyðublaði eru töluleg viðmið (cut 

scores) fyrir hvern flokk. Þegar heildarskor eru borin saman við þau má sjá hvar hegðun og 

viðbrögð viðkomandi lendir í flokkunarkerfinu sem skírskotar til normalkúrfunnar. Þannig má 

segja að sá sem lendir í reitnum Svipað og flestir sýni hegðun og viðbrögð sem eru 

sambærileg því sem almennt gerist hjá jafnöldrum í stöðlunarúrtakinu. Eins og taflan sýnir þá 

dreifast heildarskorin í þremur flokkum af fjórum nær hægri enda kúrfunnar, þ.e. stigin eru 

fleiri í þeim flokkum. Hjá 52-74% barnanna er tíðni hegðunar og viðbragða ýmist meiri eða 

miklu meiri en hjá flestum í flokkunum Lág skráning skynboða, Skynnæmi og Frávísun 

skynáreita. Flokkurinn Sókn í skynáreiti sker sig úr því þar liggja stigin nær miðju og vinstri 

enda kúrfunnar, þ.e. stigin eru færri. Rúmlega helmingur barna í rannsóknarhópi sýnir þar 

svipaða hegðun og viðbrögð og flestir, en hjá 47% er lýst hegðun sem er í minna og miklu 

minna mæli en hjá flestum.  
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4. tafla. Tíðni heildarskora á fjórum flokkum AASP matslistans 

Flokkunarkerfi AASP 

 

Flokkar 

 
Miklu 
minna  

en flestir 
 

- -

Minna 
en  

flestir 
-

Svipað 
og flestir 

=

Meira  
en  

flestir 
+

Miklu 
meira 

 en flestir 
 

++ 

1. Lág skráning skynboða 0 (0%) 1 (4%) 9 (40%) 10 (43%) 3 (13%) 

2. Sókn í skynáreiti 1 (4%) 10 (43%) 12 (53%) 0 (0%) 0 (0%) 

3. Skynnæmi 0 (0%) 2 (9%) 9 (39%) 7 (30%) 5 (22%) 

4. Frávísun skynáreita 0 (0%) 2 (9%) 4 (17%) 9 (39%) 8 (35%) 

N=23 

 

Til að skoða þann breytileika sem niðurstöður gáfu vísbendingu um, var fyrirgjöf atriða 

innan flokkanna fjögurra könnuð nánar. Í ljós kom að hún dreifðist jafnt til beggja enda í 

flestum þeirra, en í um þriðjungi var dreifingin ójöfn. Í 5. töflu er gefin upp hlutfallsleg 

dreifing stiga fyrir þau atriði sem skáru sig úr, en þau tengjast flest bragði og lykt, snertingu, 

virknistigi og heyrn.   

Í flokknum Lág skráning skynboða töldu 70% foreldra börnin oft eða nánast alltaf 

hægari en aðra þegar þau reyna að fylgja eftir athöfn eða verkefni. Alls 74% töldu þau oft eða 

nánast alltaf eiga í erfiðleikum með að fylgjast með því hvað fólk segir þegar það talar hratt 

eða um málefni sem barnið þekkir ekki. Einungis 22% sögðu börnin oft þurfa að biðja fólk 

um að endurtaka það sagt er og 61% sögðu þau stundum þurfa þess.  
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5. tafla. Tíðni fyrirgjafar tiltekinna atriða innan flokka AASP.

%

Lág skráning skynboða Skynúrvinnslufl. 1 2 3 4 5 

36. Ég veiti því ekki athygli þegar andlit mitt eða hendur óhreinkast D. Snerting 26 35 9 4 26 

44. Ég virðist hægari en aðrir þegar ég reyni að fylgja eftir athöfn 
eða verkefni. 

E. Virknistig 0 13 17 48 22 

45. Ég næ ekki bröndurum eins fljótt og aðrir. E. Virknistig 9 9 34 26 22 

52. Ég á í erfiðleikum með að fylgjast með því hvað fólk segir þegar 

það talar hratt eða talar um málefni sem ég þekki ekki. 

F. Heyrn 0 0 26 48 26 

59. Ég þarf að biðja fólk um að endurtaka það sem það segir. F. Heyrn 4 13 61 22 0 

Sókn í skynáreiti 

2. Ég bæti kryddi í matinn minn. A. Bragð og lykt 22 30 31 13 4 

4. Mér finnst gott að vera nálægt fólki sem er með ilmvatn eða 
rakspíra. 

A. Bragð og lykt 30 26 36 4 4 

8. Ég fer og lykta af lifandi blómum þegar ég sé þau. A. Bragð og lykt 35 30 22 13 0 

28. Mér finnst það notaleg tilfinning þegar hárið á mér er klippt. D. Snerting 30 17 27 9 17 

30. Ég snerti fólk þegar ég er að tala við það. D. Snerting 44 22 17 13 4 

32. Mér finnst gott að ganga berfætt/-ur. D. Snerting 26 22 22 17 13 

40. Ég vinn að tveimur eða fleiri verkefnum á sama tíma. E. Virknistig 35 35 26 0 4 

Skynnæmi 

33. Mér finnst óþægilegt að klæðast vissum efnistegundum. D. Snerting 17 4 17 49 13 

34. Mér líkar ekki áferð sumra fæðutegunda. D. Snerting 13 22 9 39 17 

48. Ég á erfitt með að einbeita mér allan tímann í langri 
kennslustund eða á fundi. 

E. Virknistig 4 9 26 39 22 

51. Mér bregður auðveldlega við óvænt eða hvell hljóð. F. Heyrn 17 4 31 35 13 

54. Ég missi einbeitinguna ef mikil læti eru í kringum mig. F. Heyrn 0 9 22 39 30 

60. Mér finnst erfitt að vinna ef hávaði er í bakgrunni. F. Heyrn 9 17 30 22 22 

Frávísun skynáreita 

5. Ég borða eingöngu mat sem ég þekki. A. Bragð og lykt 9 13 18 30 30 

26. Ég dreg úr truflun þegar ég er að vinna. C. Sjón 4 9 35 22 30 

43. Ég gef mér tíma til að komast í burtu frá daglegu amstri og vera 
út af fyrir mig. 

E. Virknistig 4 4 27 39 26 

46. Ég forðast margmenni E. Virknistig 22 9 22 30 17 

49. Ég forðast aðstæður þar sem óvæntir atburðir gætu gerst. E. Virknistig 13 17 13 48 9 

56. Ég beiti ýmsum aðferðum til að draga úr hljóðum í umhverfinu. F. Heyrn 17 17 9 44 13 

Ath. 1 = nánast aldrei, 2 = sjaldan, 3 = stundum, 4 = oft, 5 = nánast alltaf.
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Þegar fyrirgjöf innan flokksins Sókn í skynáreiti var athuguð kom í ljós að rúmlega 

helmingur barnanna bætir nánast aldrei eða sjaldan kryddi í matinn sinn né þykir gott að finna 

ilmvatnslykt af fólki. Alls 65% lykta sjaldan eða nánast aldrei af blómum. Tæplega helmingi 

barnanna finnst sjaldan eða nánast aldrei gott að ganga berfætt eða láta klippa á sér hárið. Alls 

65% snerta nánast aldrei eða sjaldan fólk þegar þau tala við það og 70% svarenda töldu 

börnin sjaldan eða aldrei geta unnið að tveimur verkefnum í senn.  

Í flokknum Skynnæmi mátti sjá að 61% barna í rannsóknarhópi finnst óþægilegt að 

klæðast ákveðnum efnistegundum og tæplega helmingi líkar ekki áferð sumra fæðutegunda. 

Alls 61% eiga erfitt með að einbeita sér allan tímann í langri kennslustund og 70% missa 

einbeitingu ef mikil læti eru í kringum þau. Tæplega helmingi barnanna bregður auðveldlega 

við hvell eða óvænt hljóð og um 43% finnst erfitt að vinna ef hávaði er í bakgrunni.  

Í flokknum Frávísun skynáreita kom í ljós að 61% barna borða oft eða nánast alltaf 

eingöngu mat sem þau þekkja. Helmingur þeirra leitast við að draga úr truflun þegar þau eru 

að vinna, t.d. með því að loka að sér og 65% gefa sér tíma til að vera út af fyrir sig. Tæplega 

helmingur barnanna hefur tilhneigingu til að forðast margmenni og rúmlega helmingur leitast 

við að draga úr hljóðáreitum frá umhverfinu. Rúmlega helmingur þátttakenda forðast 

aðstæður þar sem óvæntir atburðir gætu gerst.  

 

Samanburður á útkomu hópa 

Til að leita svara við annarri og þriðju rannsóknarspurningu var gerður samanburður á 

heildarskorum rannsóknarhóps og bandaríska stöðlunarúrtaksins annars vegar og 

heildarskorum rannsóknarhóps og úrtaki úr íslensku forrannsókninni hins vegar. Í 6. töflu má 

sjá meðaltöl og staðalfrávik fyrir báða hópa auk p gildis. Markvert er að meðaltal heildarskora 

í flokknum Sókn í skynáreiti er áberandi hæst hjá börnum í stöðlunarúrtaki miðað við 

meðaltöl í hinum flokkunum og áberandi hærra en í sama flokki hjá börnum í rannsóknarhópi. 
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Gert var t-próf eins úrtaks og sýndu niðurstöður marktækan mun á meðaltölum hópanna í 

öllum fjórum flokkum AASP. Í flokknum Lág skráning skynboða var t(22) = 4,436, p<0,05. Í 

flokknum Sókn í skynáreiti var t(22) = -5,813, p<0,05. Í flokknum Skynnæmi var t(22) = 

3,762, p<0,05 og í Frávísun skynáreita var t(22) = 4,758, p<0,05.  

 

6. tafla. Samanburður á meðaltölum heildarskora rannsóknarhóps og stöðlunarúrtaks á fjórum 

flokkum AASP.

Rannsóknarhópur 
(N=23) 

Stöðlunarúrtak 
(N=193) 

 

Flokkar Meðaltal  sf Meðaltal sf p

1. Lág skráning skynboða 41,22 8,27 33,57 7,66 p< 0,001 

2. Sókn í skynáreiti 40,74 7,16 49,42 8,98 p< 0,001 

3. Skynnæmi 41,39 9,45 33,98 7,39 p= 0,001

4. Frávísun skynáreita 45,13 12,21 33,02 7,06 p< 0,001 

Í 7. töflu er greint frá samanburði á meðaltölum heildarskora hjá rannsóknarhópi og 

úrtaki úr íslensku forrannsókninni á AASP. Íslenska úrtakið náði til 20 einstaklinga á 

aldrinum 11–17 ára. Í heimild er ekki greint frá meðalaldri en leitast var við að hafa 

aldursdreifingu sem jafnasta (Hrefna Brynja Gísladóttir o.fl., 2004).  
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7. tafla. Samanburður á meðaltölum heildarskora rannsóknarhóps og íslenskra unglinga á 

fjórum flokkum AASP.

Rannsóknarhópur Íslenskir unglingar 

Flokkar N Meðaltal sf N Meðaltal sf p 

1. Lág skráning skynboða 23 41,22 8,27 20 33,30 7,68 p< 0,001 

2. Sókn í skynáreiti 23 40,74 7,16 20 48,35 8,85 p< 0,001 

3. Skynnæmi 23 41,39 9,45 16 36,44 8,54 p< 0,05 

4. Frávísun skynáreita 23 45,13 12,21 20 33,60 9,25 p< 0,001 

Niðurstöður sýndu marktækan mun milli meðaltala rannsóknarhóps og íslensku 

unglinganna í öllum fjórum flokkum AASP. Í flokknum Lág skráning skynboða var t(22) = 

4,592, p<0,05. Í flokknum Sókn í skynáreiti var t(22) = -5,096 p<0,05. Í flokknum Skynnæmi 

var t(22) = 2,514, p<0,05 og í Frávísun skynáreita var t(22) = 4,530, p<0,05. Meðaltal 

heildarskora var hæst hjá rannsóknarhópi í flokknum Frávísun skynáreita og áberandi hærra 

en hjá íslensku unglingunum. Í síðarnefnda hópnum var meðaltalið hins vegar hæst í 

flokknum Sókn í skynáreiti  og mun hærra en í sama flokki hjá rannsóknarhópnum.  

 

Samantekt 

Niðurstöður leiddu í ljós að það sem helst einkennir skynúrvinnslu íslenskra barna og 

ungmenna með Aspergers heilkenni og svipaðar raskanir á einhverfurófi, samkvæmt 

matstækinu AASP er að helmingur þeirra gefur skynboðum minni gaum en jafnaldrarnir. 

Rúmlega helmingur er næmari fyrir skynáreitum og meirihluti barnanna, eða þrjú af hverjum 

fjórum vísa skynáreitum frá í meira mæli en jafnaldrar. Niðurstöður gáfu einnig til kynna að 

rúmlega helmingur barna í rannsóknarhópi sýna hegðun og viðbrögð sem eru svipuð og hjá 

jafnöldrum hvað varðar sókn í skynáreiti en hinir sækja minna í slík áreiti en gengur og gerist. 
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Þegar hlutfallsleg dreifing fyrirgjafar atriða var skoðuð nánar, sýndu niðurstöður að í öllum 

flokkum nema þeim sem lýtur að sókn í skynáreiti var tilhneiging til fleiri stiga. Þetta bendir 

til að sú hegðun og viðbrögð sem staðhæfingar matslistans ná til séu tíðari hjá 

rannsóknarhópnum en hjá jafnöldrum. Þau skynáreiti sem skáru sig úr lúta flest að bragði og 

lykt, snertingu, virknistigi og heyrn. Niðurstöður sýndu jafnframt að útkoma barna og 

ungmenna í rannsóknarhópi er marktækt frábrugðin útkomu barna og ungmenna í 

stöðlunarúrtaki AASP annars vegar og úrtaki úr íslenskri forrannsókn hins vegar.
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KAFLI V:

UMRÆÐUR 

Í þessum kafla eru helstu niðurstöður rannsóknarinnar dregnar saman og túlkaðar. Fyrst er 

fjallað um á hvern hátt þær gefa vísbendingar um hvað einkennir skynúrvinnslu barna og 

ungmenna með Aspergers heilkenni og svipaðar raskanir á einhverfurófi og hvernig áhrif á 

hegðun og færni birtast við daglegar aðstæður. Þá er fjallað um samanburð á útkomu barna í 

rannsóknarhópi við börn í stöðlunarúrtaki og úrtaki úr íslenskri forrannsókn auk þess sem 

takmörkunum rannsóknarinnar verða gerð skil. Að síðustu verður greint frá hagnýtu gildi 

rannsóknarinnar og vangaveltur um framtíðarrannsóknir settar fram. 

 

Einkenni skynúrvinnslu barna og ungmenna með Aspergers heilkenni  

og svipaðar raskanir á einhverfurófi 

Umtalsverður hluti íslenskra barna og ungmenna með Aspergers heilkenni og svipaðar 

raskanir á einhverfurófi fengu há heildarskor á AASP í þremur flokkum af fjórum þ.e. lágri 

skráningu skynboða, skynnæmi og frávísun skynáreita. Samkvæmt þessu matstæki bendir það til 

vanda í skynúrvinnslu sem birtist á þann hátt að börnin gefa skynboðum minni gaum en flestir 

jafnaldrar, þau eru næmari fyrir sumum skynáreitum og vísa öðrum skynáreitum frá eða forðast 

þau oftar en aðrir. Í einum flokkanna, þar sem sókn í skynáreiti er metin voru heildarskor lægri 

hjá tæplega helmingi barnanna sem bendir til þess að þau sæki minna í skynáreiti en gengur og 

gerist meðal jafnaldra. Þetta þýðir í raun að börnin nota síður virkar aðferðir til að verða sér úti 

um áreiti sem gagnast þeim til að henda reiður á sig sjálf og umhverfið.  

Þegar fyrirgjöf staðhæfinga innan hvers flokks var skoðuð nánar kom í ljós að tiltekin atriði 

skáru sig úr. Þessar staðhæfingar lutu flestar að úrvinnslu skynáreita sem tengjast bragði og lykt, 

snertingu, heyrn og virknistigi. Niðurstöður benda jafnframt til skynúrvinnslumynsturs sem 

einkennist af misháum skynþröskuldi allt eftir því um hvaða áreiti og aðstæður er að ræða. Þetta 
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samræmist niðurstöðum annarra rannsókna sem hafa sýnt að börn með Aspergers heilkenni sýna 

oft ýktari viðbrögð við skynáreitum en börn sem fylgja dæmigerðu þroskaferli, þau eigi erfitt með 

að fínstilla skynáreiti og því sé hegðun þeirra breytileg eftir aðstæðum (Dunn, Myles og Orr, 

2002; Dunn, Saiter og Rinner, 2002, Myles o.fl., 2004; Pfeiffer o.fl., 2005).  

Markvert er að þrjú af hverjum fjórum barna í rannsóknarhópi hafa tilhneigingu til að vísa 

skynáreitum frá í meira mæli en jafnaldrarnir, en það sem einkennir slíka hegðun er lágur 

skynþröskuldur. Börnin beita virkum aðferðum til að hafa stjórn á áreitum og viðbrögðum sínum 

við þeim. Þetta birtist oft á þann hátt að þau eru fastheldin, háð föstum venjum og siðum (rituals) 

og lítt samstarfsfús. Þau draga sig gjarnan í hlé ef áreitin verða of mikil og ráða oft illa við að 

ljúka daglegum viðfangsefnum (Brown og Dunn, 2002; Brown o.fl., 2001; Dunn, Saiter og 

Rinner, 2002). Samkvæmt hugmyndafræðinni þá hafa þau þörf til að takmarka skynáreiti og 

forðast því nýjar aðstæður sem geta falið í sér áreiti sem eru ókunn. Hegðun og aðstæður, sem 

einkennast af föstum siðum veita þeim öryggistilfinningu og vellíðan en draga jafnframt úr 

tækifærum til að upplifa margvísleg áreiti sem efla reynslu og þroska (Dunn, 1999, 2001). Þetta 

eru algeng viðbrögð barna með Aspergers heilkenni í ýmsum daglegum aðstæðum. Í skólanum 

birtist þetta oft á þann hátt að börnin hegða sér ekki á viðeigandi hátt eða sýna vanlíðan til dæmis 

í fjölmennum bekk, í fataklefanum eða úti í frímínútum. Í þessum aðstæðum er mikið um áreiti, 

ys og þys og atburðarásin oft ekki fyrirsjáanleg.  

Í þeim flokki sem lýtur að sókn í skynáreiti var stigagjöf lægri en í hinum flokkunum sem 

gefur til kynna að tíðni hegðunar og viðbragða var minni en hjá flestum jafnöldrum. Þetta 

tengdist helst snertiskynjun, bragði og lykt. Það að sækja í skynáreiti hefur sýnt sig að vera 

ríkjandi þáttur í fari fólks enda gefa þau lífinu lit og fjölbreytileika og eru mikilvæg til þess að við 

séum meðvituð um okkur sjálf og það sem gerist í kringum okkur. Að sækja í fjölbreytt 

skynáreiti er áberandi hegðun hjá börnum sem fylgja dæmigerðu þroskaferli en þannig prófa þau 

sig áfram og öðlast þroska og reynslu. Rannsóknir á Sensory Profile matstækjunum sýna að bæði 
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börn og fullorðnir án fatlana skora almennt hátt á þeim atriðum sem lúta að þessum flokki (Dunn, 

2001). Niðurstöður þessarar rannsóknar gefa vísbendingar um að helmingur barnanna sýni 

viðbrögð og hegðun sem bendir til hins gagnstæða þ.e. þau sækja minna í skynáreiti en gengur og 

gerist. Slík hegðun bendir jafnframt til þess að börnin hafi lágan skynþröskuld. Full ástæða er því 

til að gefa þessu gaum þar sem hætta er á að börnin fari á mis við skynupplifanir og fái ekki 

nægilega fjölbreytt skynáreiti í daglegum aðstæðum. Athafnir verða fábreyttar sem getur leitt til 

þess að vanlíðan og kvíði eykst sem aftur hefur neikvæð áhrif á sjálfsmynd, færni og þátttöku í 

leik og starfi (Pfeiffer o.fl., 2005). 

Um helmingur barna í rannsóknarhópi skoraði hátt í þeim flokki sem snýr að lágri 

skráningu skynboða og þýðir að þau gefa skynáreitum minni gaum en jafnaldrarnir. Hár 

skynþröskuldur hefur áhrif á viðbrögð og atferli viðkomandi. Þetta getur m.a. birst þannig að 

barnið virðist áhugalítið og utan við sig, niðursokkið í viðfangsefnin, hægara í að bregðast við og 

fylgja athöfnum eftir (Brown og Dunn, 2002, Dunn, 1999; Dunn, Saiter og Rinner, 2002).  

Niðurstöður sýndu að mörg atriði innan allra flokka sem gefa til kynna háan skynþröskuld 

lúta að virknistigi og þar skoraði hegðun barnanna í hópnum almennt hátt. Dæmi um slíkar 

staðhæfingar eru að þau ná ekki bröndurum eins fljótt og aðrir, geta sjaldan unnið að tveimur 

verkefnum í senn, eiga erfitt með að halda einbeitingu í langan tíma, eru gjarnan út af fyrir sig, 

forðast margmenni og óvænta atburði. Huga þarf að þessu þar sem hugsanlega eru tengsl á milli 

hás skynþröskulds hjá þessum hópi barna og þunglyndiseinkenna (Pfeiffer o.fl., 2005). Reynsla 

rannsakenda úr starfi er sú að börn í þessum hópi eru lengi að vinna ýmis verk í skóla og heima 

og ná oft ekki að ljúka viðfangsefnum á tilætluðum tíma. 

Þessi rannsókn gefur vísbendingar um að ýkt viðbrögð við ýmsum skynáreitum einkenni 

skynúrvinnslu hjá stórum hluta barna og ungmenna með Aspergers heilkenni og svipaðar raskanir 

á einhverfurófi. Álykta má að vandi í skynúrvinnslu eigi drjúgan þátt í líðan þeirra og hvernig 

þeim gengur við að takast á við kröfur og væntingar umhverfisins. Niðurstöðurnar eru í takt i við 
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þær rannsóknir á skynúrvinnslumynstri barna með raskanir á einhverfurófi sem gerðar hafa verið 

til þessa. 

 

Samanburður á útkomu hópanna á AASP 

Munur á meðaltölum heildarskora barna í rannsóknarhópi og barna í stöðlunarúrtaki annars 

vegar og úrtaki íslenskra unglinga úr forrannsókn hins vegar reyndist marktækur á öllum fjórum 

flokkum AASP. Niðurstöður benda því til þess að skynúrvinnsla íslenskra barna og ungmenna 

með Aspergers heilkenni og svipaðar raskanir á einhverfurófi sé frábrugðin því sem gerist hjá 

jafnöldrum samkvæmt þessu matstæki. Þetta er í samræmi við niðurstöður annarra rannsókna 

sem fjallað hafa um skynúrvinnslu barna og ungmenna með þroskaraskanir af þessum toga 

(Dunn, Myles og Orr, 2002; Ermer og Dunn, 1998; Kientz og Dunn, 1997). 

 

Takmarkanir rannsóknarinnar 

Helstu takmarkanir rannsóknarinnar eru þær að úrtak hennar var lítið en það náði til alls þýðis 

barna og ungmenna í þessum aldurshópi með Aspergers heilkenni og svipaðar raskanir á 

einhverfurófi. Einnig verður það að teljast takmörkun að matslistinn sem notaður var í 

rannsókninni hefur ekki verið staðlaður hér á landi og þýðing hans einungis forprófuð á fámennu 

úrtaki. Þótt þátttakendur hafi ekki gert athugasemdir við orðalag matslistans þá er það álit 

rannsakenda að ýmis atriði þyrfti að staðfæra betur og aðlaga að íslenskri tungu og menningu. 

AASP er ætlað breiðum aldurshópi og málfar hentar frekar fullorðnum en börnum að mati 

rannsakenda. Því má velta fyrir sér hvort yngsti aldurshópurinn skilji staðhæfingarnar nægilega 

vel. Það getur einnig bitnað á réttmæti upplýsinganna sem aflað var að fyrirlögn var aðlöguð á 

þann hátt að forráðamenn fylltu út matslista sem hannaður sem sjálfsmat.  
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Hagnýtt gildi rannsóknarinnar 

Niðurstöður rannsóknarinnar ættu að nýtast til auka skilning foreldra og fagfólks á því 

hvernig vandi í skynúrvinnslu getur birst í hegðun og færni barna og ungmenna með tilteknar 

raskanir á einhverfurófi. Með því að kortleggja skynúrvinnslu og ólík birtingarform hennar er 

unnt að veita markvissa íhlutun sem felur í sér aðlögun viðfangsefna og umhverfis þannig að 

betra jafnvægi skapist milli getu barnsins og þeirra væntinga sem það mætir. Þannig eru meiri 

líkur á að viðkomandi barn efli færni sína og þátttöku við þá iðju sem það þarf og vill 

framkvæma. Sensory Profile fyrir unglinga og fullorðna er eitt fárra matstækja sem ætlað er 

til að meta skynúrvinnslu hjá þessum aldurshópi. Það nýtist vel fyrir iðjuþjálfa sem ein af 

mörgum leiðum til að meta styrk og vanda barna sem víkja frá í þroska þannig að íhlutun 

verði markviss og einstaklingsmiðuð. Skynúrvinnsla fólks er flókið ferli sem er háð samspili 

margra þátta. Rannsóknir og reynsla foreldra og fagmanna sýna að full ástæða er til að gefa 

vanda í skynúrvinnslu meiri gaum en nú er gert. Það kallar á markvissar aðgerðir til að mæta 

þörfum barnanna fyrir skilning og aðlögun sem miðar að því að auka færni þeirra og vellíðan 

og stuðla að virkri þátttöku í námi og leik meðal jafnaldra. 

 

Hugmyndir að framtíðarrannsóknum 

Til að hægt sé að nýta AASP hér á landi er nauðsynlegt að rannsaka matstækið nánar með 

tilliti til íslenskra aðstæðna. Staðla þarf það hér á landi og gefa út á íslensku til að það verði 

aðgengilegt fyrir iðjuþjálfa og annað fagfólk. Áhugavert væri að rannsaka notagildi matstækisins 

til að meta árangur af íhlutun vegna barna með vanda í skynúrvinnslu. Einnig væri áhugavert að 

rannsaka skynúrvinnslu hjá ýmsum öðrum hópum en þessi rannsókn náði til, svo sem börnum og 

ungmennum sem greinst hafa með ofvirkni og athyglisbrest eða aðrar raskanir í hegðun og 

tilfinningaþroska.
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VIÐAUKI I:

Dæmi um einkenni tiltekins skynúrvinnslumynsturs samkvæmt líkani Dunn. 
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Dæmi um einkenni tiltekins skynúrvinnslumynsturs samkvæmt líkani Dunn. Þýtt og staðfært 

frá Dunn, Saiter og Rinner, 2002. 

 

Lág skráning 
skynboða 

Sókn í 
skynáreiti 

Sókn í skynáreiti Frávísun 
skynáreita 

Skynþröskuldur* (það 
magn áreitis sem við 
þurfum til að bregðast 
við) 

Hár Hár Lágur Lágur 

Hegðun og 
viðbrögð/aðferðir til að 
hafa sjálfsstjórn 

Vanvirk Virk Vanvirk Virk 

Hegðun og hæfni sem 
einkenna þetta 
skynúrvinnslumynstur

Góð hæfni til 
að einbeita 

sér að 
einhverju 

einu 

Góð hæfni til 
að koma 

hugmyndum í 
framkvæmd 

og sýna 
viðbrögð 

Góð hæfni til að 
taka eftir því sem 

fram fer í 
umhverfinu 

Góðir 
skipulags 
hæfileikar 

Breytilegt 
umhverfi 

skiptir ekki 
máli 

Taka eftir og 
njóta þess sem 

fram fer í 
umhverfinu 

Fullkomnunarþörf Líða best við 
vanabundnar 
og rútíneraðar 

aðstæður 

Einkenni 
skynúrvinnslu sem 
geta verið truflandi 
fyrir viðkomandi 

Virðast 
áhugalaus eða 

hlédræg 

Vel virk og 
stöðugt að 

gera eitthvað 

Truflast 
auðveldlega í 

annasömu  
umhverfi 

Eiga erfitt með 
breytingar 

Virðast dauf 
og upptekin 

af sjálfum sér 

Eirðarlaus og 
uppspennt 

Kvarta oft Eiga erfitt með 
breytingar 

Virðast þreytt 
og sinnulaus 

 Háð rútínu til 
að geta tekið 

þátt 

*Tilgáta um samspil hegðunar og skynþröskulds út frá skynúrvinnslulíkani Dunn 



73

VIÐAUKI II:

Algeng einkenni hjá einstaklingum með Aspergers heilkenni samkvæmt líkani Dunn 
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Algeng einkenni hjá einstaklingum með Aspergers heilkenni samkvæmt líkani Dunn (sjá 

nánar, Dunn, 1997). Þýtt og staðfært frá Dunn, Saiter og Rinner, 2002. 

 

Lág skráning 
skynboða 

Sókn í    
skynáreiti 

Skynnæmi Frávísun 
skynáreita 

Skynþröskuldur* Hár Hár Lágur Lágur 

Hegðun og við-
brögð/aðferðir til 
að hafa 
sjálfsstjórn* 

Vanvirk Virk Vanvirk Virk 

Algeng einkenni 
hegðunar hjá 
fólki með 
Aspergers 
heilkenni 

Taka ekki eftir 
svipbrigðum eða 

bendingum 
annara 

Sýna steglda 
hegðun 

Upplifa vanlíðan 
við breytingar 

Hafa ekki þörf 
fyrir að deila 

gleði með 
öðrum 

Takmörkuð 
hæfni til að hafa 

sjálfstjórn 

Stunda 
afmörkuð 

áhugamál og 
athafnir af 

mikilli ákefð 

Þola illa 
viðkomu  

ákveðinna 
fataefna 

Takmörkuð 
þátttaka í 
félagslegu 
samspili og 

leikjum 

Geta verið 
„klaufsk“ í 
hreyfingum 

Eru mælsk og 
hafa 

sérkennilegt 
málfar 

Hafa andúð á 
daglegum 

athöfnum sem 
fela í sér kröftug 
snertiskynsáreiti 

Þróa með sér 
ákveðna siði 

(rituals) og eru 
ósveigjanleg í 
félagslegum 
samskiptum 

Einkenni 
ofvirkni og 

athyglisbrests 

Ofurnæm fyrir 
umhverfis-

hljóðum 

Draga sig í hlé 
eða einangra sig 

*Tilgáta um samspil hegðunar og skynþröskulds út frá skynúrvinnslulíkani Dunn 



75

VIÐAUKI III:

Dæmi um íhlutun þar sem kennsluleiðir eru aðlagaðar með tilliti til  

skynúrvinnslumynsturs nemanda  
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Dæmi um íhlutun þar sem kennsluleiðir eru aðlagaðar með tilliti til skynúrvinnslumynsturs 

nemanda. Þýtt og staðfært frá Dunn, Saiter og Rinner, 2002. 

 

Skynúrvinnslumynstur 

Íhlutunar- og 
kennsluleiðir 

Lág skráning 
skynboða 

Sókn í skynáreiti Skynnæmi Frávísun 
skynáreita 

Heildarnálgun í 
íhlutun 

Veitið skynupplifun 
sem mætir háum 
skynþröskuldi 

þannig að athafnir 
vekji athygli 

barnsins 

Veitið skynupplifun 
sem mætir háum 

skynþröskuldi 
þannig að barnið 
sæki síður í áreiti 

sem trufla það 

Bjóðið upp á 
mismunandi 

skynupplýsingar 
með tilliti til lágs 
skynþröskuldar 

þannig að barnið 
geti lært 

Bjóðið upp á 
mismunandi 

skynupplýsingar 

Námsaðferð: Kynna 
verkefni eða athöfn 
(priming) 

Undirbúið verkefni 
sem er í vændum og 

mætir háum 
skynþröskuldi með 
því leyfa barninu að 

nota tölvur og 
margmiðlunartækni 

Barnið vinnur 
verkefni sem veita 
ánægju og jákvæða 
upplifun og mæta 

skynþröskuldi fyrir 
næsta verkefni 

Veitið mismunandi 
skynupplifanir rétt 
áður en verkefni 

hefst 

Bjóðið upp á 
fyrirsjáanleg eða 

kunnuga 
skynupplifun þegar 

nýtt verkefni er 
kynnt til sögunnar 

Að vinna sjálfstætt Aukið skynupplifun 
sem mætir háum 
skynþröskuldi á 
meðan að barnið 

vinnur 

Bjóðið upp á 
skynupplifun sem 

barninu líkar á þann 
hátt að það ýti undir 
góða frammistöðu 

Bjóðið upp á 
mismunandi 

skynupplifun sem 
er stöðug á meðan á 

verkefnavinnu 
stendur 

Leiðbeinið barninu 
meðan það vinnur 

verkefni sem felur í 
sér skynupplifun 

sem er undir 
skynþröskuldi þess 

Sjónrænar 
vísbendingar til 
stuðnings 

Komið sjónrænum 
vísbendingum 

þannig fyrir að þær 
veiti aðgang að 
skynupplifun 

Fjölgið 
skynupplifunum til 

að barnið haldi 
athygli 

Komið sjónrænum 
vísbendingum 

þannig fyrir að þær 
séu aðgengilegar og 

feli í sér væg 
skynáreiti 

Notið sjónrænar 
vísbendingar með 
skynupplifunum 
sem sem barnið 

þekkir 

Heima Komið upp aðstöðu 
heima sem mætir 
þörfum barnsins 

fyrir skynupplifun 
sem gefur ró og 

vellíðan 

Tryggið 
skynupplifun heima 

við sem mætir 
háum 

skynþröskuldi 
barnsins 

Bjóðið upp á 
skynupplifun heima 

við sem veitir 
barninu ró og 

vellíðan 

Komið upp aðstöðu 
sem veitir öryggi og 

felur í sér 
skynupplifun sem 
barninu hugnast 

Félagsfærnisögur Útbúið sögur með 
skynupplifunum í 

bakgrunni 

Veitið viðbótar 
skynupplifun 

samtímis því sem 
félagsfærnisaga er 

notuð 

Ræðið 
félagsfærnisögur 
við barnið meðan 

það fær 
mismunandi 

skynupplifanir 

Farið yfir 
félagsfærnisögur í 
aðstæðum sem fela 

í sér kunnugar 
skynupplifanir 

 


