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Útdráttur 
Í lokaverkefni þessu til B.Ed.-prófs við Háskólann á Akureyri , vorönn 2015, verður fjallað um 
athugun á því hvernig barn með einhverfu lærir boðskipti með PECS- aðferðarfræði. Í upphafi er 
að finna almennan kafla um einhverfu og greint frá þremur kennsluaðferðunum fyrir 
leikskólabörn með einhverfu. Greint verður frá TEACCH-aðferðarfræðinni, PECS-
aðferðarfræðinni og Tákn með tali. Aðferðirnar eru allar mjög ólíkar en hafa allar það markmið 
að efla málþroska barns með einhverfu eða málörðugleika og auka boðskipti þess. Þá verður 
horft til einnar aðferðar og skýrt frá athugun á því hvernig slík aðferð er innleidd á leikskóla.  

Tilgangur þessa verkefnis er að reyna öðlast betri skilning á áhrifum PECS-aðferðarinnar 
í þjálfun samskipta, tjáningar og frumkvæðis hjá leikskólabarni með einhverfu og verður farið 
yfir athugun á PECS-aðferð. Þeirri aðferð var beitt yfir þriggja mánaða tímabil til að reyna að 
auka tjáningu, skilning og frumkvæði barns með einhverfu. Með því var einnig vonast til að hægt 
væri að koma barninu betur inn í verklag og vinnulag leikskólans um leið og hægt væri að koma 
betur til móts við þarfir þess og óskir. Athugunin var framkvæmd af starfsmönnum í leikskóla á 
Íslandi. Fyrst sýndi barnið miklar framfarir við þjáfun PECS-aðferðarinnar. Þegar beita átti 
aðferðinni og á fleiri sviðum en í upphafi kom í ljós að PECS-aðferðin ein og sér hentaði ekki 
barninu. Myndstýringu var því bætt við og barninu stýrt með myndum af starfsmanni. Notuð var 
samblanda af PECS-aðferð og myndstýringu. Þá fór barnið á ný að sýna framfarir í tjáningu, 
skilningi og frumkvæði.  
 Það er mjög mikilvægt að börn með einhverfu fái rétta meðferð og þá kennsluaðferð sem 
hentar þeim. Engir tveir einstaklingar með einhverfu eru eins og það getur tekið tíma að finna 
hvaða aðferð hentar hverju barni. 
 

Abstract 
Within this final thesis for a B.Ed. degree at the University of Akureyri, during the spring 

semester of 2015, autism spectrum disorder and teaching methods in preschool for children with 
autism will be the main topic. The first topic of discussion will cover the disability that is autism 
spectrum disorder and will later on lead to three different approaches to guiding and teaching an 
individual with autism. The TEACCH, PECS and TMT methodologies will all be covered, but 
all  of  these  methodologies,  while  having  the  same  purpose  of  improving  a  child‘s  speech  and  its  
way of communicating, are all very different and unique.  
 The purpose of this thesis is to better understand the affects of the PECS methodology on 
a child in preschool, with autism spectrum disorder and how it can improve its ability to 
communicate, express its feelings and show initiative. The thesis will cover an observation of the 
PECS-methodology, which over a period of three months, was applied to try and increase a 
child‘s  understanding,   its  way  of  communicating  and  showing   initiative.  By   this,   it  was  hoped  
that the child would be better prepared for the objects and assignments of the preschool. The 
observation was conducted by preschool teachers in Iceland. At first, the child showed a great 
deal of progress under the PECS-methodology. As further steps were to be taken and the 
methodology to be applied on a greater level, it turned out that the PECS-methodology was, on 
its own, not fit for the child. The support of picture cards was then applied and the teachers 
carried on with a mixture of both methodologies, which resulted in progress with regards to 
expression, understanding and initiative.  
 Each individual, with autism spectrum disorder, is different from the other.  Therefore, it 
is very important to respect that it is time consuming to understand the child and to figure out, 
which methodology and teaching methods should be used.  
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Inngangur 
Verkefni þetta fjallar um einhverfu og mismunandi kennsluaðferðir fyrir leikskólabörn með 

einhverfu. Settar eru fram þrjár kennsluaðferðir sem allar eru mjög líkar en einnig ólíkar. 

Aðferðirnar eru skipulögð kennsla (TEACCH), myndrænt boðskiptakerfi (PECS) og Tákn með 

tali. Í lokin er sagt frá athugun þar sem fylgst er með hvernig PECS-aðferðin var notuð á þriggja 

ára barni með einhverfu. Athugunartími stóð yfir í þrjá mánuði. 

Kveikjan að þessu verkefni kom á starfsvettvangi mínum. Á minni deild var barn með 

einhverfu sem einnig glímir við ofvirkni og fleiri raskanir. Barnið hefur með engu móti getað 

tjáð sig og því fóru öll samskipti fram með afli og í það að færa barnið til. Vegna þessa var 

ákveðið að færa PECS-aðferðina inn á deild en hún hafði einungis verið þjálfuð á milli barnsins 

og stuðningsaðila þess. Eftir að í ljós kom að PECS-aðferðin væri ekki að skila sínu var ákveðið 

að setja fram myndstýringu. Myndstýring er viðbót við PECS-aðferðina, í stað þess að barnið 

taki frumkvæði sjálft er því stýrt með myndum af starfsmanni. Aðferðin hefur auðveldað bæði 

starfsfólki og barni samskipti en það skiptir miklu máli að vinna hana rétt og mikilvægt að 

fagaðilar séu að starfi. 

Engir tveir einstaklingar með einhverfu eru eins sem þýðir það að engin ein 

kennsluaðferð hentar öllum. Það eru til mismunandi kennsluaðferðir fyrir börn með einhverfu og 

því þarf að finna út hvaða aðferð hentar hverju barni. Það getur tekið margar tilraunir að finna 

réttu aðferðina. 

Markmið ritgerðarinnar er að skilgreina einkenni einhverfu og kanna hvaða 

kennsluaðferðir eru í boði fyrir leikskólabörn með einhverfu. Ritgerðin skiptist í kafla. Fyrsti 

kafli fjallar um einhverfu og þar er greint frá einkennum hennar, greiningu, orsökum og 

einhverfurófi. Þar á eftir kemur kafli um kennsluaðferðirnar þrjár sem nefndar eru hér að framan 

og að lokum fylgja athugun, niðurstöður og umræður. 
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1. Einhverfa  
Einhverfa er taugaþroskaröskun sem kemur fram fyrir þriggja ára aldur og veldur erfiðleikum í 

tjáningu og skerðingu á eðlilegri tengslamyndun. Margt fólk sem er með einhverfu lærir aldrei að 

tala og glímir við málhömlun alla sína ævi en í flestum tilvikum nær fólk með einhverfu að tjá 

sig á eðlilegan hátt (Ægir Már Þórisson, e.d.).  

 Einhverfa hefur verið skilgreind sem þroskatruflun eða þroskaröskun og 

hegðunareinkenni hennar stafa af frávikum í ákveðnum þroskaþáttum á vitsmunasviðinu. 

Einhverfa og aðrar fátíðar þroskatruflanir sem flest hafa einkenni einhverfu hafa verið settar 

saman  í  flokk  sem  nefnast  „gangtækar þroskatruflanir“ (Páll Magnússon, 1993, bls. 186). Margar 

og mismunandi spurningar hafa vaknað varðandi einhverfu og flókna sögu hennar og búast má 

við að nýjar og fleiri spurningar skjóti upp kollinum um leið og sérfræðingar setja fram nýjar 

upplýsingar og niðurstöður rannsókna í náinni framtíð. Læknar héldu fyrst að einhverfu mætti 

rekja   til   „ísskápssmæðra“ en svo nefndu þeir mæður sem voru fjarlægar og sinnulausar. Síðar 

komust sérfræðingar að því að svo var ekki. Vísindamaðurinn Eugen Bleuler var fyrstur til að 

notast við skilgreininguna „einhverfu“ (e.autism) (Robledo og Ham-Kucharski, 2005/2008, bls. 

16). Eugen Bleuler   hóf   notkun   á   hugtakinu   „einhverfu“ árið 1910 og var þá að skilgreina 

einkenni geðklofa. Hugtakið tók hann frá gríska orðinu „autos“ sem  merkir  „þetta“ (McGuinnes, 

S., e.d.). 

 Bandaríski læknirinn Leo Kanner birti síðar árið 1943 tímaritsgrein um einhverfu sem 

nefndist  „einhverfar truflanir tilfinningartengsla“ (e. Austistic Disturbance of Affective Contact). 

Þar lýsti hann börnum sem glímdu við hin fjölmörgu einkenni einhverfunnar og nefndi þau 

barnaeinhverfu. Eftir þessa grein Kanners var litið svo á að hann hefði fundið nýja og sérstaka 

tegund af geðveiki, hún væri eiginleg börnum og væri nokkurskonar bernskuútgáfa af geðklofa 

(Páll Magnússon, 1993, bls. 186) sem er í takt við skrif Bleuler rúmum 30 árum áður. Ári síðar 

skrifaði Hans Asperger, læknir, grein um ástand einstaklings þar sem einkennin voru með 

svipuðu sniði og því sem Kanner hafði lýst. Þetta ástand var síðar kallað Asperger-heilkenni 

(Robledo og Ham-Kucharski, 2005/2008, bls. 16).  

 Einhverfa er mjög algeng og í raun mun algengari en margir telja. Tvö til sex börn af 

hverjum þúsund eru greind með einhverfu eða röskun á einhverfurófi samkvæmt Greiningar- og 

ráðgjafarstöð íslenska ríkisins. Þar af eru drengir fjórum sinnum líklegri til þess að fá greiningu á 

einhverfurófi en stelpur og þá þrír til fjórir strákar á móti hverri stelpu. Einhverfa stelpna er þó á 
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mun alvarlegra stigi en einhverfa stráka. Greining á einhverfu er sífellt að aukast en helsta ástæða 

þess segja rannsóknir vera betri greiningaraðferðir og aukin þekking bæði hjá fagfólki og 

foreldrum (Robledo og Ham-Kucharski, 2005/2008, bls. 18-19).  

1.1. Einkenni einhverfu  
Einkenni einhverfu koma oftast fram við tveggja til þriggja ára aldur eins og áður hefur komið 

fram en þróun þessara einkenna getur byrjað strax við sex mánaða aldur. Fyrstu einkennin geta 

þó komið fram á mismunandi tíma og á mismunandi hátt. Þegar einkennin koma svona snemma í 

ljós eða á síðari hluta fyrsta árs barnsins eru það aðallega frávik í boðskiptum og félagslegum 

samskiptum sem vekja athygli ásamt því að þroski þeirra er ekki eins og hann á að vera. 

Einkenni sem greinast fyrir eins árs aldurs hafa þó verið verið óstöðug og ekki er hægt að greina 

börnin og það sama á við þegar þau eru orðin átján mánaða gömul (Sigríður Lóa Jónsdóttir litróf, 

2014, bls. 82).  

Annað einkenni einhverfu kemur í ljós við tveggja til þriggja ára aldur en frávik í þroska 

geta þó hafa verið komin snemma á fyrsta ári. Börn geta á fyrsta ári sýnt dæmi um mikla óværð 

og pirring sem þróast út í einkenni einhverfu þegar þau eldast en önnur börn geta fylgt almennu 

þroskaferli en síðar hægist á framförum þeirra og félagsleg samskipi verða erfiðari (Sigríður Lóa 

Jónsdóttir, 2014, bls. 82). 

 Einhverfuafturför er þróun sem á sér stað á aldrinum 15 tl 24 mánaða, en það felur í sér 

að barnið missir niður þá færni sem það hafði. Börnin hætta að nota ýmis orð og nota látbragð, til 

dæmis að vinka og benda en afturförin á sér sjaldan stað í máli og tjáskiptum. Félagsfærni 

skerðist og leikur þeirra verður ekki sá sami og áður. Afturför barna þróast oft smám saman en 

foreldrar tengja hana gjarnan við veikindi eða breytingar á heimilislífi. Rannsóknir benda til 

þess, að þó svo að foreldar haldi því fram að þroski barnanna hafi verið dæmigerður áður en 

afturförin átti sér stað, að börnin náðu aldrei tökum á almennum þroska. Þar má nefna að börnin 

náðu aldrei tökum á samskiptum og samskiptaleikjum þó svo að foreldrar hafi haldið því fram 

(Sigríður Lóa Jónsdóttir, 2014, bls. 83).  

Samkvæmt Evaldi Sæmundsen sálfræðingi og Stefáni Hreiðarssyni barnalækni (2004), má skipta 

einkennum einhverfu í 5 flokka. Þeir eru; skert félagsfærni, skert tjáningargeta, áráttukennd 

hegðun, undarleg skynjun og óvenjuleg færni. 

- Félagsfærni: Flest börn með einhverfu eiga erfitt með samskipti og byrja snemma á 

lífsleiðinni að forðast augnsamband og kjósa frekar að vera ein. Þau sýna lítil 
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viðbrögð við hlýju og umhyggju annarra og seinna meir verða viðbrögðin þau sömu 

gagnvart foreldrum, lítil sem engin viðbrögð við bæði reiði og umhyggju. Börnum 

með einhverfu gengur erfiðlega að túlka skoðanir og tilfinningar annarra og 

svipbrigði annarra hafa lítil áhrif á þau. Börnunum gengur illa að skilja að fólk búi 

yfir mismunandi þekkingu og tilfinningum og eiga því erfitt með að skilja hegðun 

fólks. Börn með einhverfu geta auðveldlega misst stjórn á skapi sínu í aðstæðum þar 

sem mikið er um að vera eða þar sem margt fólk er (Ægir Már Þórisson, e.d.).  

- Tjáskipti: Flest þriggja ára börn geta fylgt einföldum fyrirmælum og náð tökum á 

málþroska. Þau skilja nafnið sitt og svara kalli, þau benda og láta vita ef það er 

eitthvað sem hentar þeim ekki. Rannsóknir hafa sýnt að ef ekkert er gert myndu börn 

með einhverfu ekki læra að tala, flest læra það aldrei en önnur eru ennþá að læra 

málið á aldrinum fimm til átta ára. Flest börn sem ná tökum á málinu eiga í 

erfiðleikum með að setja saman setningar og notast við miklar endurtekningar en 

önnur eiga það til að herma eftir orðum annarra. Þó er eðlilegt á sviði málþroskans að 

börn hermi eftir öðrum en flest börn eru hætt því þegar þau ná þriðja aldursári. Börn 

með einhverfu eiga erfitt með að skilja persónufornöfn,  merking  orðanna  „ég“,  „þú“  

og  „mitt“ vefjast oft fyrir  þeim og þegar börnin eru spurð „Hvað heiti ég?“ svara þau 

gjarnan með sínu eigin nafni. Þau notast við sömu setningar við ólíkar aðstæður, 

dæmi um það er barn sem  segir  „Farðu inn í bíl“ oft á dag en er að meina að það vilji 

fara út. Þá hefur barnið heyrt foreldra sína segja þetta þegar þeir eru að fara eitthvað 

og lærir að para saman. Svipbrigði barna með einhverfu og líkamsstaða eru einnig oft 

úr samhengi við það sem verið er að tala um (Ægir Már Þórisson, e.d.). 

- Síendurtekin hegðun og þráhyggja: Börn með einhverfu eru ekki frábrugðin öðrum 

börnum í útliti en sérkennileg hegðun og síendurteknar hreyfingar einkennir fas 

þeirra. Þau geta varið mörgum klukkutímum við sömu iðju og síendurtekið hlutina. 

Börn með einhverfu vilja hafa flest í röð og reglu og þurfa gera hlutina í vissri röð 

annars geta þau orðið óörugg og misst stjórn á skapi sínu. Þar má nefna að þau vilja 

borða sama mat á sama tíma alla daga, hafa myndir réttar á veggjum og skúffur 

lokaðar. Engin skýring hefur fundist  á því af hverju börn með einhverfu vilja hafa allt 

í röð og reglu en þessi þörf kemur niður á leikjum þeirra og þau leika sér meðal 

annars aldrei í ímyndunarleikjum líkt og önnur börn (Ægir Már Þórisson, e.d.).  
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- Skynúrvinnsla: Skynfæri fólks eru einn af mikilvægustu eiginleikum þess en við 

lærum að heyra, sjá og finna fyrir hlutum með skynfærum okkar. Börn með einhverfu 

virðast oft eiga í erfiðleikum með að samþætta skynfærin og verða þau því gjarnan 

næm fyrir tilteknu hljóði, bragði eða lykt. Snertiskynið getur orðið það næmt hjá 

börnum með einhverfu að það reynist þeim erfitt að klæða sig í sumar flíkur en einnig 

hafa læti í umhverfinu mikil áhrif á þau. Það er einnig algengt hjá börnum með 

einhverfu að þau rugli skynjunum saman, það er að þau til dæmis rugli heyrn og sjón 

saman (Ægir Már Þórisson, e.d.). 

- Óvenjulegir hæfileikar: Flestir einstaklingar með einhverfu búa yfir einhverjum 

sérstökum hæfileika, sumir þeirra búa yfir undraverðum hæfileikum en það er ekki 

algengt. Hæfileikar hjá börnum með einhverfu tengjast teikningum, púslum, og 

spilum sem dæmi. Þau geta einnig verið fluglæs á undan öllum jafnöldrum sínum og 

áður en þau byrja að tala. Dæmi um það er persóna sem kvikmyndaleikarinn Dustin 

Hoffman túlkaði eftirminnilega en hann lék mann með einhverfu sem lagði heilu 

sjónvarpsþættina og símaskrána á minnið (Ægir Már Þórisson, e.d.). Slíkir hæfileikar 

eru þó sjaldgæfir á meðal einstaklinga með einhverfu. 

1.2. Greining barna með einhverfu 
Það getur þótt erfitt og krefjandi að greina einhverfu en eins og fyrr var sagt frá geta einkenni 

hennar komið fram á mismunandi tímum og á mismunandi hátt. Grunur vaknar þó yfirleitt á 

fyrstu þremur árum barnsins þar sem óvenju hægur þroski og óvenjuleg hegðun á sér stað. Þá 

þarf greiningarferli að fara af stað, sem greint er frá síðar í kafla 1.2. og getur það tekið nokkurn 

tíma að fá niðurstöðu um greiningu einhverfu (Sigríður Lóa Jónsdóttir, 2014, bls. 79).  

Á Íslandi er stuðst við greiningarkerfi Alþjóðaheilbrigðisstofnunarinnar sem nefnist ICD-

10 til þess að greina þroskaröskun barna. Greining hér á landi fer einungis fram á Greiningar- og 

ráðgjafarstöð ríkisins og Barna- og unglingageðdeild Landspítalans en samkvæmt lögum 

Greiningar- og ráðgjafarstöðvar ríkisins er ætlast til þess að börn hafi þegar farið í frumgreiningu 

í sínu sveitarfélagi áður en þau koma á stofnunina. Allar rannsóknir og upplýsingar varðandi 

barnið þurfa að vera skýrar áður en ferli hefst á Greiningarstöðinni. Greiningarferlið stendur yfir 

í tvo til fimm daga ef miðað er við fyrstu komu en getur tekið lengri tíma. Ýmsir sérfræðingar og 

fagaðilar koma að greiningunni en í henni felst læknisskoðun þar sem farið er yfir einkenni 
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einhverfu og einnig er farið yfir hegðunarraskanir, vitsmunaþroska, málþroska og 

aðlögunarhæfni (Robledo og Ham-Kucharski, 2005/2008, bls.  24-25). 

 Áhyggjur foreldra vakna fyrst vegna þroska barnsins, áhyggjurnar beinast að málþroska 

þeirra þegar börnin eru um tveggja til þriggja ára. Aðrir þættir sem valda foreldrum áhyggjum 

beinast að félagsþroska barnanna, samskiptum þeirra í leik, skyn- og hreyfiþroska og því að 

börnin eiga erfitt með athygli, svefn og matarvenjur. Hluti af grun um einhverfu eru stöðnun í 

þroska barnsins og eru foreldrar mjög næmir fyrir henni. Börn sem greinast með Asperger-

heilkenni sýna þó yfirleitt ekki einkenni fyrr en um þriggja ára aldur en þá beinast áhyggjur 

foreldra að öðrum þáttum. Fyrstu einkenni hjá börnum með Asperger-heilkenni tengjast svefn, 

matarvanda, athygli, ofvirkni og hegðunarröskunum. Það er ekkert foreldri sem vill að barn þess 

sé með þroskaröskun og beinist því grunur foreldra síst að fötlun þegar þeir sjá eitthvað 

athugavert við þroska og hegðun barnsins síns. Rannsóknir hér á landi hafa sýnt að í flestum 

tilfellum vaknaði grunur um einhverfu hjá sérfræðingum en ekki hjá foreldrum barnanna og var 

það þá sérkennileg hegðun sem vakti athygli. Þegar foreldrar voru beðnir um að líta til baka á 

hegðun barnsins aftur í tímann voru flestir sammála að um einhverfu væri að ræða (Sigríður Lóa 

Jónsdóttir, 2014, bls 80-81). 

Einstaklingar með einhverfu eru allir mjög ólíkir þar sem hegðun þeirra er ávallt 

mismunandi. Foreldrar og sérfræðingar byrja á því að útiloka raskanir sem tengjast 

heyrnaskerðingu, málhömlun, þroskahömlun og taugafræðilegum röskunum og leita þá til 

sérmenntaðs einhverfu sérfræðing (Ægir Már Þórisson, e.d.). Ekki er hægt að greina einhverfu 

með líffræðilegum prófum og því er skoðuð hegðun og þróun hennar hjá hverjum einstaklingi 

fyrir sig, það er gert með þar til gerðum matstækjum. Tekið er greiningarviðtal við foreldra 

barnsins og rætt um hegðun þess. Ef grunur leikur á einhverfu fyrir leikskólaaldur er gripið strax 

til aðgerða og hegðun barnsins skoðuð. Greiningarviðtalið er þó ávallt tekið þegar barnið er 

komið í leikskóla. Þegar sérfræðingar hafa lokið við athuganir sínar bera þeir saman niðurstöður 

sínar og hitta foreldra barnsins. Foreldrar fá afhenta möppu sem inniheldur fræðslu um 

einhverfu, greinar um þjálfun og kennslu, upplýsingar um félagsleg réttindi og þjónustu ásamt 

upplýsingum um námskeið sem Greiningarstöð býður upp á (Robledo og Ham-Kucharski, 

2005/2008, bls. 25). 

          Það fylgir því mikil ábyrgð að greina einhverfu og því hafa sumir sérfræðingar verið mjög 

tregir við slíkt því auðvelt er að gera mistök á greiningu. Einkenni einhverfunnar gera það að 



 8 

verkum að erfitt getur reynst að greina hana. Læknar eru sífellt að þróa nýjar aðferðir og 

greiningarmælikvarðar að breytast. Sérfræðingar geta talið að börn séu með einhverfu ef þau 

glíma við vandamál á sviði skynjunar eða talörðugleika en ef í ljós kemur að félagsleg samskipti 

þeirra eru ekki áhyggjuefni geta börn fengið allt aðra greiningu. Þess vegna er mikilvægt að 

foreldrar, sem grunar að um einhverfu sé að ræða, leiti álits hjá fleiri en einum lækni (Robledo 

og Ham-Kucharski, 2005/2008, bls. 29-30). 

1.3. Einhverfuróf 
Þeir einstaklingar sem greinast með gagntæka þroskaröskun má raða á víddir eftir því hversu 

einkenni einhverfunnar eru mörg. Þessar víddir eru svokallað einhverfuróf. Einkennin eru flest 

hjá þeim sem greindir eru með einhverfu en fæst hjá þeim sem greindir eru með Asperger 

(Robledo og Ham-Kucharski, 2005/2008, bls. 17). 

 Helstu flokkar einhverfurófs eru metnir með prófi ICD-10 eins og þegar er komið fram en 

þeir eru bernskueinhverfa, ódæmigerð einhverfa og Asperger-heilkenni. 

- Bernskueinhverfa: Einkenni hennar eru félagslegt samspil, mál, tjáskipti, 

sérkennileg og áráttukennd hegðun. Hegðun og þroski barnsins þarf að uppfylla 

greiningarviðmið þessara einkenna. Einkennin eiga að vera komin fram fyrir 36 

mánaða aldur en til þess að greinast með einhverfu þurfa alls 6 einkenni að vera til 

staðar. Þar af þurfa að minnsta kosti tvö einkenni að vera í félagslegu samspili, eitt í 

máli og tjáskiptum og eitt í sérkennilegri og áráttukenndri hegðun (Doktor, e.d.).   

- Ódæmigerð einhverfa: Talað er um ódæmigerða einhverfu þegar að einungis hluti af 

einkennum hegðunar og þroska uppfylla greiningarviðmið. Ódæmigerð einhverfa á 

sér stað þegar um mikið skerta einstaklinga er að ræða og einkenni þeirra geta ekki 

skýrst af þroskaheftingu vegna hamlandi einkenna (Doktor, e.d.). Einkenni 

ódæmigerðrar einhverfu eru fremur frábrugðin einhverfu. Þau koma fram eftir þriggja 

ára aldur og eru einungis til staðar á tveimur eða þremur sviðum hegðunar, það er 

félagslegu samspili, tjáskiptum og hegðun (Robledo og Ham-Kucharski, 2005/2008, 

bls. 21). 

- Asperger-heilkenni: Einkenni Asperger-heilkenna eru áberandi frábrugðin þeim sem 

felast í dæmigerðri einhverfu. Einkennin felast í félagslegu samspili, sérkennilegri og 

áráttukenndri hegðun. Ekkert ber á seinkun í máli eða vitsmunaþroska barnsins. Börn 

með Asperger-heilkenni greinast fremur seinna en önnur börn á einhverfurófinu og 
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rannsóknir benda til þess að þau séu mun fleiri (Doktor, e.d.). Þau eiga erfitt með 

samskipti við annað fólk, sýna sérkennilega hegðun og hafa áhuga á frábrugðnum og 

sérstökum hlutum. Þau skortir ekki greind og standa sig oft vel í skóla en þau þurfa 

mikla þolinmæði og að finna fyrir öryggi í umhverfi sínu (Robledo og Ham-

Kucharski, 2005/2008, bls. 21). 

1.4. Orsök  
Allir foreldrar vilja vita hvað veldur þroskaröskun hjá barninu þeirra en svörin við því er ekki 

auðvelt að finna. Stöðug umræða er í samfélaginu hjá foreldrum barna með einhverfu um orsakir 

þess að börn greinast með þessa röskun. Eins og áður hefur komið fram er ástæðan almennt rakin 

til afbrigða í taugaþroska en vísindamenn eru sífellt að þróa nýjar aðferðir til þess að skilgreina 

fötlunina og átta sig á rótum hennar. Einhverfa birtist með mismunandi hætti hjá börnum og er 

flókin röskun sem ekki hefur tekist að útskýra (Robledo og Ham-Kucharski, 2005/2008, bls. 33).  

 Hugmyndin um að einhverfa kæmi til vegna slæmra uppeldisskilyrða var ríkjandi á 

árunum 1950 – 1970 en í byrjun áttunda áratugarins fór fólk að efast um þá skýringu. Nú er talið 

að einhverfa stafi af líffræðilegum orsökum þar sem truflanir séu í starfsemi miðtaugakerfisins. 

Erfðir virðast eiga takmarkaðan þátt í því hvers vegna þetta á sér stað en þó hefur engin rökstudd 

skýring komið fram. Líffræðilegu orsakirnar eru af mörgum toga en einhverfa getur einnig 

komið fram við ýmsa sjúkdóma, t.d. rauða hunda á meðgöngu og aðra sjúkdóma í taugavef en 

allar afleiðingar eiga það sameiginlegt að leiða af sér sama hegðunareinkenni, einhverfu. Þetta 

skýrir þó einungis lítinn hluta. Það er fullvitað að í heilastarfseminni er truflun eða skerðing sem 

veldur einhverfu en ekki er hægt að staðsetja hana né er vitað hvers eðlis hún er (Páll 

Magnússon, 1993, bls. 187-188) 
 Ein kenning er sú að bólusetningar hafi áhrif og geti valdið einhverfu. Sumir vísindamenn 

halda því fram að rannsóknir þeirra staðfesti það en flestir sérfræðingar telja að svo sé ekki. 

Samkvæmt rannsókn, sem birtist í læknatímaritinu The Lancet, kom fram að bólusetning gegn 

mislingum, hettusótt og rauðum hundum gæti verið orsök einhverfu en sú grein hefur verið 

dregin til baka vegna margra villna í niðurstöðum rannsóknarinnar (Robledo og Ham-Kucharski, 

2005/2008, bls. 34). Enn í dag eru margir sem halda því fram að kvikasilfrið í bólusetningum 

valdi því að börn verði einhverf þar af leiðandi taka sumir foreldrar ekki þessa áhættu og sleppa 

því að bólusetja börnin sín. Rannsóknir hafa sýnt að 3-5% líkur eru á að foreldrar barna með 

einhverfu eignist annað barn með einhverfu. Þetta eru töluvert meiri líkur en hjá þeim foreldrum 
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sem ekki eiga barn með einhverfu (Doktor, e.d.). Samkvæmt því virðast meiri líkur á að 

einhverfa sé líffræðileg og erfist en að hún komi í kjölfar bólusetninga.  
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2. Kennsluaðferðir fyrir einhverf börn í leikskóla 
Einstaklingar með einhverfu eru allir mjög ólíkir eins og fram hefur komið og eru til margar og 

mismunadi kennsluaðferðir sem auka tjáningu þeirra, skilning og sjálfstæði í samfélaginu. 

Foreldrar og fagfólk þurfa að sameinast um hvaða aðferð hentar barninu best. Það getur tekið 

nokkrar tilraunir áður en rétta aðferðin finnst og stundum þarf að nota fleiri en eina aðferð. 

 Fjöldi spurninga vakna hjá foreldrum barna með einhverfu, margir þeirra finna fyrir 

sektarkennd og kenna sjálfum sér um. Foreldrum finnst þeir hafa brugðist barninu í uppeldi en 

það endurspeglar þá mýtu að slakt uppeldi valdi einhverfu. Þetta hefur þó breyst með árunum þar 

sem þekking og fræðsla um einhverfu hefur aukist. Foreldrar verða þar af leiðandi meðvitaðri um 

einhverfu og þó margar kenningar hafi verið settar fram er enn ekki komin skýring á orsökum 

hennar. Það er þó mjög mikilvægt að grípa strax inn í með athugunum um leið og grunur vaknar 

um einhverfu eða aðra þroskaröskun.  

Foreldrar og fagmenn þurfa að vera virkir í meðferðarferli barnsins. Þegar börnin fara í 

skóla og leikskóla þurfa skólastjórnendur að hafa öll gögn tiltæk svo hægt sé að koma til móts 

við barnið á sem árangursríkastan hátt. Mikilvægt er að foreldrar séu vel upplýstir um hvaða 

kennsluaðferðir fyrir börn með einhverfu séu notaðar í leikskólanum og hvort fagaðilar séu að 

störfum. 

 Þegar börn fara í leikskóla þarf fólk að finna út hvaða aðferð, af þeim fjölmörgu sem eru í 

boði, hentar barninu. Í þessum kafla verður greint frá þremur kennsluaðferðum fyrir börn með 

einhverfu í leikskóla en þær eru TEACCH aðferðin, PECS aðferðin og Tákn með tali og í lok 

kaflans verða aðferðirnar bornar saman.  

2.1. Skipulögð kennsla (TEACCH) 
TEACCH stendur fyrir Treatment and Education of Autistic and related Communications 

Handicapped Children, sem þýðir meðferð og kennsla barna með einhverfu og skyldar 

boðskiptatruflanir. Kennsluaðferðin TEACCH var sett fram af prófessor Eric Schopler árið 1970 

en hann kemur frá Norður Karólínu í Bandaríkjunum. Samkvæmt Eric Schopler átti öll meðferð 

einstaklinga með einhverfu að vera sniðin eftir þörfum, færni og áhuga hvers og eins (Ægir Már 

Þórisson, e.d.). Áhersla er lögð á snemmtæka íhlutun, það er að hefja inngrip hjá barni sem fyrst, 

og unnið er út frá vel skipulögðum áætlunum (Sigrún Hjartardóttir, 2008).  
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Aðferðin byggist á einstaklingsmati, smíðaðar eru áætlanir þar sem skoðaðir eru þættir 

sem styrkja færni barnsins, sjálfstæði þess og áhuga (Ægir Már Þórisson, e.d.). Aðferðarfræðin er 

alhliða þjónustulíkan sem hentar fólki með röskun á einhverfurófi og fjölskyldum þeirra og 

miðast hún við alla aldurshópa (Greiningar- og ráðgjafarstöð ríkisins, e.d.). Líkanið er 

sérstaklega sniðið eftir þörfum og áhuga hvers og eins (Ægir Már Þórisson, e.d.). 

TEACCH aðferðarfræðin leggur áherslu á að einstaklingar öðlist samfellda þjónustu alla 

sína ævi en markmið aðferðarinnar er að einstaklingar lifi sjálfstæðu og innihaldsríku lífi ásamt 

því að aðlagast samfélaginu eins vel og hægt er (Greiningar- og ráðgjafarstöð ríkisins, e.d.). Í 

aðferðinni er notast við sjónrænar vísbendingar en með þeim er verið að minna einstaklinga á 

hvað er að gerast og til hvers sé ætlast af þeim við mismunandi aðstæður. Sjónrænar 

vísbendingar eru einnig notaðar til örvunar. TEACCH hjálpar foreldrum og aðstandendum að sjá 

jákvæðar hliðar á þroskaröskuninni og byggir aðferðin á getu einstaklinganna til að muna hluti 

og einbeita sér. Lokamarkmið aðferðarinnar er það að einstaklingar með einhverfu geti tekið þátt 

í samfélaginu og lagt sitt af mörkum (Robledo og Ham-Kucharski, 2005/2008, bls. 85-86). 

TEACCH aðferðin tekur tillit til allra þátta í lífi einstaklings og fjölskyldu. Mikilvægt er að reyna 

að virkja sjálfstæði alls staðar, skapa aðstæður þar sem hægt er að efla boðskipti, félagslega færni 

og tómstundir einstaklingsins (Ægir Már Þórisson, e.d.).  

TEACCH aðferðarfræðin byggist að miklu leyti  á  kennsluaðferð  sem  nefnist  „Skipulögð 

kennsla” og hafa rannsóknir sýnt það að hún hentar börnum með einhverfu mjög vel. Þar er 

umhverfi þeirra skipulagt, dagskráin sett upp, vinnukerfi og sjónrænar vísbendingar eru í 

sjónmáli sem gerir börnum auðveldara að framkvæma hluti án þess að þurfa alltaf að leita 

stuðnings frá öðrum, þau þurfa að hafa yfirsýn yfir hlutina. Þetta gefur börnum með einhverfu 

tækifæri á að vera sjálfstæðari og sýna frumkvæði (Ægir Már Þórisson, e.d.).  

Þegar búið er að skipuleggja umhverfið er mikilvægt að taka ekki fram fyrir hendurnar á 

börnunum og leyfa þeim að fara sjálf á milli staða. Það þarf að hafa svæðin afmörkuð og 

skilgreind á þann hátt sem börnin skilja. Það hefur verið sýnt að með skipulagðri kennslu veit 

barnið hvar það á að vera að vinna, það einbeitir sér betur og hefur betri sjálfstjórn. Það sama á 

við dagsskipulag og stundatöflu en þar liggur markmiðið í því að skipulag dagsins sé fullmótað 

áður en barnið mætir um morguninn. Dagurinn er skipulagður, fyrirsjáanleiki er tryggður og 

sjálfstæði, frumkvæði og sveigjanleiki minnka hegðunarvanda. (Áslaug Melax, 2008). 
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Skipulögð kennsla getur farið fram á hvaða stað sem er, sumir nýta sér þessa kennslu í 

almennum skólum en aðrir í sérdeildum skólanna (Ægir Már Þórisson, e.d.). Í skipulagðri 

kennslu skal ávallt taka mið af hegðunareinkennum einhverfu en aðferðin er eins og áður hefur 

komið fram sérstaklega sniðin að þörfum hvers og eins. Skipulögð kennsla inniheldur marga 

þætti, alla þjálfun boðskipta til athafna daglegs lífs einstaklings. Kennsluumhverfi og 

kennsluhættir eru mótuð og þróuð fyrir sérhvern einstakling (Áslaug Melax, 2008). 

TEACCH aðferðarfræðin byggist því að mestu leyti á skipulagi eins og lýst er hér að 

framan. Það getur valdið miklu óöryggi hjá barninu ef skipulaginu er ekki fylgt eftir og óvæntar 

uppákomur geta komið því í mikið uppnám. Það er einnig mkilvægt að barnið þekki 

dagsskipulagið í upphafi dags hvort sem það er leikskóla eða í grunnskóla.  

2.2. Myndrænt boðskiptakerfi (PECS) 
PECS stendur fyrir The Picture Exchange Communication System og er myndrænt 

boðskiptakerfi fyrir börn með einhverfu sem geta lítið sem ekkert notast við boðskiptafærni eða 

tjáð sig í talmáli. Andy Bondy og Lory Frost þróuðu PECS aðferðina en hún byggir að mestu 

leyti á jákvæðri styrkingu, stýringu, mótun, dvínun, keðjun, verkgreiningu og þjálfunaræfingum. 

Aðferðin aðstoðar börn jafnt sem fullorðna sem glíma við slaka boðskiptafærni og málþroska en 

með aðferðinni er megináherslan að einstaklingar þjálfi málhegðun og frumkvæði til boðskipta 

(Guðný Stefánsdóttir, 2014). 

 PECS boðskiptakerfið nýtist einstaklingum sem geta ekki notað talmál og þar af leiðandi 

ekki tjáð sig eða þá skortir frumkvæði til þess að tjá sig. Aðferðin er að mestu leyti notuð á 

ungum börnum en þó einnig á eldra fólk, sé þess þörf (Sigrún Kjartansdóttir, 2012). 

Boðskiptakerfið er mikið notað í skólum og leikskólum þar sem kennarar nýta það til þess að 

auka og styrkja samskipti barna með einhverfu. Með PECS-aðferðinni geta börn sem hafa lítið 

sem ekkert talmál sett fram óskir og skoðanir í gegnum myndir (Sayeski K.L., 2012, bls. 251). 

Barni eru sýndar myndir af hlut sem stendur til boða, það tekur myndina og gefur viðmælenda til 

baka, og barnið fær það sem það bað um með myndinni. Viðmælandi notast við stýringar ef 

þeirra er þörf til þess að koma í veg fyrir að barnið geri mistök. PECS-aðferðin er einföld, ódýr 

og hefur jákvæð áhrif á börn og tekur ekki mikinn tíma. Hins vegar þarf hún að vera rétt útfærð 

og því mikilvægt að þeir sem ætla að nota þessa aðferð hafi fengið þjálfun í henni (Guðný 

Stefánsdóttir, 2014). Í grein sem birtist í Bretlandi árið 2007 má sjá rannsókn um áhrif PECS-

þjálfunarinnar. Niðurstöður rannsóknarinnar sýna að áhrif PECS-þjálfunarinnar yfir 10 mánaða 
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tímabil. Þar má sjá að útkoma hjá þeim hópi sem fékk meðferð strax eftir greiningu kom best út. 

95% þeirra sem fengu þjálfun strax voru líklegri til þess að nota PECS í samskipum en þeir sem 

fengu þjálfun seinna (Howlin, P., Gordon, R.K., Pasco, G., Wade, A., og Charman, T., 2007)  
 PECS þjálfunin er skipt niður í 6 stig þar sem hvert stig hefur skýrt markmið og 

nákvæmar leiðbeiningar um það hvernig hægt er að þjálfa einstaklinginn þannig að hann geti 

orðið fær um að tjá sig með lítilli sem engri aðstoð.  

 

Fyrsta stig: Í fyrsta stigi PECS þjálfunarinnar er áherslan lögð á að þjálfa grunnatriði 

aðferðarinnar. Barnið tekur upp mynd, það réttir viðmælanda myndina og fær til baka það sem 

um var beðið. Markmið fyrsta stigs er það að barnið hefji boðskipti en það er þó gert í 

skipulögðum þjálfunaraðstöðum (Sigrún Kristjánsdóttir, 2012). Tveir aðilar koma að fyrsta stigi 

þjálfunarinnar, einn viðmælandi en hlutverk hans er að styrkja hegðun barnsins og annar 

stjórnandi sem stýrir barninu og hlutverk hans er að aðstoða barnið í byrjun en draga svo úr 

stýringunni þegar barnið hefur áttað sig á því hvað það á að gera. Stjórnandi sýnir barninu 

áhugaverðan hlut og barnið á að taka upp mynd af hlutnum og gefa viðmælanda og þá fær barnið 

hlutinn. Ferlið er endurtekið þangað til barnið hefur náð tökum á því en mikilvægt er að umbuna 

barninu með því að leyfa því að leika með hlutinn áður en endurtekningin hefst. Markmið 

þjálfunarinnar snýst ekki um að barnið fari að tala og því er mikilvægt að þjálfarar séu ekki að 

einblína á það (Frost og Bondy, 2002).  

Annað stig: Á öðru stigi PECS þjálfunarinnar er lögð áhersla á fjarlægð, frumkvæði og 

alhæfingu. Viðmælandi eykur fjarlægð sína gagnvart barninu og þjálfun er beitt í fjölbreyttum 

aðstæðum, þar má nefna matartíma og kaffitíma. Barnið er þjálfað í því að nálgast viðmælanda 

sinn og reyna að fanga athygli hans sem styrkir frumkvæði barnsins að boðskiptum. Einnig er 

mikilvægt að barnið viti að viðmælandi getur verið hvaða starfsmaður sem er í hvert skipti. 

Barnið er þjálfað í því að fara á milli herbergja eða svæða og ná í þann starfsmann sem er á 

hverjum stað hverju sinni (Frost og Bondy, 2002).  

Þriðja stig: Þriðja stig PECS þjálfunarinnar snýst um aðgreiningu þar sem barnið lærir að greina 

á milli mismunandi mynda og þarf að velja. Fyrst eru myndirnar allar settar framan á möppu sem 

kallast PECS bók og barnið lærir að flétta í henni til að finna það sem það vill fá. Mikilvægt er 

að þjálfarar færi myndirnar til stöku sinnum svo barnið læri að leita og finna í stað þess að muna 

hvar myndirnar eru.  
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Þjálfunarferli þriðja stigs byggist á því að barnið fær tvær mismunandi myndir, önnur myndin 

sýnir hlut sem barnið hefur áhuga á en hin myndin sýnir hlut sem barnið hefur ekki áhuga á. 

Barnið fær svo það sem er á myndinni hvort sem það er hlutur sem það hefur áhuga eða ekki en 

þjálfarar þurfa að grípa inn í ef barnið velur myndina sem það hefur ekki áhuga á. Þjálfarar notast 

þá við ferli sem kallast leiðréttingarferli sem á að koma í veg fyrir að barnið geri sömu mistök 

aftur (Frost og Bondy, 2002). Sem dæmi má nefna að barnið hefur tvær myndir, eina mynd af 

perlum og eina af púsli, það velur perlur en það hefur ekki áhuga á þeim.  Barnið verður órólegt, 

líður illa og vill ekki perla. Þá er mikilvægt að leiðrétta barnið svo það verði ánægt og líði vel.  

Fjórða stig: Fjórða stig byggist á myndun setninga þar sem barnið lærir að tjá sig um það sem er 

að gerast í umhverfi þess. Barnið lærir að biðja um hluti sem það vill fá og biðja fleiri en einn 

viðmælanda og í mismunandi aðstæðum. Notaður er séstakur setningarborði þar sem notast er 

við setningar sem byrja t.d. á   „ég sé“, „ég   vil“,   „ég er með“ og fleiri. Setningarborðinn snýr 

ávallt að barninu og barnið setur mynd af setningu sem byrjar t.d. á „ég vil“ og svo mynd af hlut 

sem barnið langar í. Þegar fjórða stigi er lokið á barnið að geta náð í setningarborðann og látið 

viðmælendur sína fá hann (Frost og Bondy, 2002).  

Fimmta stig: Fimmta stig PECS þjálfunarinnar leggur áherslu á að barnið svari spurningunni 

„Hvað vilt þú“? Myndin „ég  vil“ er sett á setningarborðann ásamt mynd af því sem barnið sækist 

eftir, hvort sem það er hlutur eða athöfn. Barnið er spurt um hvað það vilji og það þarf að taka 

niður báðar myndirnar en viðmælendur þurfa að grípa inn í með stýringu ef barnið svarar ekki 

með því að taka þær. Viðmælandi aðstoðar barnið við að taka myndirnar, fyrst er það myndin 

„ég  vil“ og síðan mynd af hlutnum sem barnið vill en stýringin getur tekið mislangan tíma hjá 

börnum (Frost og Bondy, 2002).   

Sjötta stig: Á sjötta og síðasta stigi PECS þjálfunarinnar er barnið farið að gera athugasemdir. 

Orðaforði þess hefur aukist og barnið er farið að þekkja smáorð, lýsingarorð og hugtök sem og 

tjá sig í lengri setningum. Barnið er farið að veita umhverfinu athygli. Þjálfunin fer að sjálfu sér 

fram með svipuðu sniði og á fimmta stigi en málnotkunin er orðin flóknari. Viðmælandi spyr 

barnið spurninga, hvað það sjái og hvað það vilji og það á að geta sýnt frumkvæði. Þessa aðferð 

er mikilvægt að þjálfa í umhverfi sem vekur áhuga barnsins (Frost og Bondy, 2002). 

2.3. Tákn með tali (TMT) 
Tákn með tali er kennsluaðferð sem eykur tjáskipti fyrir börn með mál- og þroskaröskun, þar á 

meðal einhverfu. Aðferðin byggist á hreyfitáknum sem eru notuð til þess að styðja talmál, til 
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dæmis bendingar, látbragð og svipbrigði og nýtist hún vel í skólum og leikskólum. Aðferðin er 

málörvandi og nýtist því öllum börnum en þó sérstaklega einstaklingum sem glíma við tal- og 

málörðugleika (Greiningar- og ráðgjafarstöð ríkisins, 2012). 

 Tákn með tali er tjáningarmáti sem getur verið afar dýrmætur í boðskiptum og þessa 

aðferð skal nota sem fyrst ef um tjáskiptaörðugleika er að ræða hjá börnum (Eyrún Ísfold 

Gísladóttir, 2006). Það geta allir notað TMT aðferðina og það er aldrei ef seint að byrja með 

hana. Hún styður við meiri og hraðari framfarir hjá barninu. Aðferðin byggist á nokkurs konar 

TMT – fléttu þar sem grunnurinn er tákn og náttúruleg tjáning, síðar bætast við samræmd tákn 

sem koma úr táknmálum heyrnarlausra. Regla aðferðarinnar er sú að táknin eigi ávallt að nota 

með tali, aldrei ein og sér. Táknin sem notast er við hverju sinni þurfa að vera með myndrænum 

hætti þar sem megin áherslan er á að vekja áhuga barnsins, samræma getu þess og að táknin séu 

hagnýt og hafi notagildi heima, í skóla og í öllu samfélaginu. Gífurlega mikilvægt er að þátttaka 

foreldra og aðstandenda sé góð og ekki síst að íslenska sé töluð þegar TMT er notað (Eyrún 

Ísfold Gísladóttir, 2001). 

 Það er að mörgu að hyggja þegar byrjað er að vinna með TMT hjá ungum börnum en þar 

þurfa foreldrar að skoða vandlega boðskipti hjá barninu sínu. Foreldrar eru í lykilhlutverki og 

þurfa að skoða hvernig barnið tjáir sig og við hvaða aðstæður. TMT þarf að byggja á góðu 

skipulagi og framvindu en þarf þó að einnig að vera sveigjanlegt (Eyrún Ísfold Gísladóttir, 

2006). Tákn með tali er ekki vanabindandi. Barnið hættir sjálft að nota táknin með tímanum og 

þarf ekki að nota aðferðina alla ævi. Barnið grípur þó í táknin, látbragð og svipbrigði ef þess þarf 

(Eyrún Ísfold Gísladóttir, 2001).  

Tákn með tali er hugmyndafræði sem hægt er að nota á hinum ýmsu stöðum og er meðal 

annars notuð í leikskólum en þá er mikilvægt að fagfólk sé að störfum og hafi góða þekkingu á 

TMT. Aðferðin er sífellt að vaxa og hún er orðin mikilvægur þáttur í flestum leikskólum í dag. 

Það hefur reynst vel að nota liti til þess að aðgreina orðflokka, það sem auðveldar börnum á 

leikskólaaldri að átta sig á muninum. Blár er notaður fyrir persónur og fornöfn, bleikur fyrir 

athafnir, gulur fyrir nafnorð, grænn fyrir lýsingarorð og hvítur eða grár er notaður fyrir ýmis 

önnur smáorð. Síðar eru orðin eða táknin tengd saman í einfaldar setningar (Eyrún Ísfold 

Gísldadóttir, 2006). 

Þegar búið er að nota aðferðina í þó nokkurn tíma og málnotkun barnsins hefur aukist er 

oft lagt fram málþroskaprófið Orðaskil. Foreldrar merkja við þau orð og setningar sem barnið 
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segir eða hefur sagt og í framhaldinu er tekið formlegt málþroskapróf. Ef til þess kemur að auka 

þurfi boðskipti barnsins er mikilvægt að barnið fái að leiða og hafa frumkvæði en sú aðferð er 

kölluð UGLU-tækni. Lykilatriði hennar byggist á því að sýna barninu þolinmæði og hlusta á það 

(Eyrún Ísfold Gísladóttir, 2006).   

Allir eiga rétt á að tjá sig hvort sem þeir glíma við málhömlun eða ekki. Það má í raun 

segja að undirstaða TMT hugmyndafræðinnar séu náttúrulegu táknin, látbragð og svipbrigði en 

það geta allir tjáð sig með þeim hætti hvort sem um börn eða fullorðna er að ræða.  

2. 4. Samantekt 
Einstaklingar með einhverfu þurfa á sérkennslu að halda til þess að læra og skilja veröldina. 

Hægt er að finna kennsluaðferð sem hentar hverjum og einum einstaklingi, á hvaða aldri sem er. 

Þegar börn eru í leikskóla er mikilvægt að fagaðilar komi að verkinu þegar hugað er að 

kennsluaðferðum fyrir þau.  

Þegar þessar þrjár aðferðir, TEACCH, PECS og TMT eru bornar saman má sjá að þær 

eru allar mjög ólíkar en að sama skapi eru þær allar mjög líkar. Aðferðirnar byggja allar á því 

sameiginlega markmiði að efla málþroska barns með einhverfu eða málörðugleika og auka 

boðskipti þess. Allar aðferðinar notast við myndræn tákn en þau eru notuð með ólíkum hætti 

hverju sinni. TEACCH aðferðin snýst um skipulagða kennslu en eins og sagt er frá hér að framan 

er skipulagið aðalatriði hennar. Dagsskipulag er sett upp með myndum og táknum þannig að 

börnin vita ávallt hvar þau eiga að vera og hvað þau eiga að gera í hvert skipti. Skipulagið felur í 

sér reglu sem hentar þeim vel því þau eiga það til að bregðast illa við óvæntum uppákomum í 

dagsskipulaginu. Aðferðina er hægt að nota bæði heima og í skóla. PECS aðferðin snýst meira 

um myndræna tjáningu. Börnin læra að nota myndir til þess að fá það sem þau vilja hvort sem 

það er hlutur eða athöfn. PECS snýst ekki um að fá börnin til þess að tala heldur að þjálfa 

boðskiptafærni þeirra og auðvelda þeim að ná athygli. TMT er eina aðferðin af þessum þremur 

sem nefndar eru sem hægt er að nota við öll börn og hún er mikið notuð, meðal annars á 

leikskólum. Hún nýtist þó best þeim einstaklingum sem glíma við mál- eða þroskaröskun. 

Aðferðin snýst um það að barn skuli ávallt nota tákn þegar það tjáir sig. Börnum eru sýndar 

myndir af táknunum til þess að auka samskiptafærni þeirra. 

Eins og fyrr hefur verið nefnt byggja allar aðferðirnar á því að styrkja málþroska barna. 

Mikilvægt er að huga vel að aðferðunum svo unnið sé rétt með þær því framtíð barnanna er í 

húfi. Engin ein aðferð er betri en önnur. Allar er hægt að nota bæði heima fyrir og í skólum og 
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það er mjög áríðandi að það sé gert. Mikilvægt er að foreldrar séu virkir þátttakendur og haldi 

áfram með þá þjálfun heima fyrir, sem barnið hefur fengið í skólanum. 
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3. Athugun á PECS-aðferðarfræði 
Hér verður gerð grein fyrir athugun á viðbrögðum barns með einhverfu við notkun PECS-

aðferðarfræðinnar í leikskóla á Íslandi. Barnið sem athugunin var gerð á er þriggja ára og getur 

með engu móti tjáð sig. Athugunin fór fram á þriggja mánaða tímabili þar sem starfsfólk 

leikskólans þróaði aðferðina og fundu hvað hentaði best umræddu barni og til að gera samskipti 

við það auðveldari. Höfundur verkefnisins er starfsmaður á tilteknum leikskóla og á deild þessa 

barns. Höfundur fékk fullt leyfi til þess að fylgjast með athugun og skrá niðurstöður þessa 

verkefnis.  

3.1. Aðferð 
Í athugun þessari, á barni með einhverfu, var notast við skráningu og skráningarblöð. Athugunin 

náði yfir þriggja mánaða tímabil og voru niðurstöður skráðar eftir hvern mánuð. Starfsfólk 

deildarinnar þróaði PECS-aðferðina á barninu og þegar niðurstöður sýndu að hún virkaði ekki 

eins og gert var ráð fyrir var myndstýringu bætt við. Í stað þess að barnið taki frumkvæði sjálft er 

því stýrt með myndum af starfsmanni. Þátttakendur athugunarinnar fylgdust með barninu og 

skráðu niður framför og/eða afturför þess (Friðrik H. Jónsson og Sigurður J. Grétarsson, 2007, 

bls. 30). 

3.2. Þátttakendur   
Sex starfsfólk leikskólans að höfundi meðtöldum, gerðu þessa athugun. Þetta var starfsfólk sömu 

deildar og barnið er á. Á þessari deild eru börn á aldrinum 2-3 ára. Við upphaf athugunarinnar 

var einn starfsmaður sem sá um barnið. Síðar bættust fleiri við.  Starfsfólk vann að því að auka 

samskipti við barn með einhverfu sem glímdi við tjáningarörðugleika. Þátttakendur voru ekki 

sjálfboðaliðar en þar sem þeir starfa á deild barnsins var þeim skylt að taka þátt (Friðrik H. 

Jónsson og Sigurður J. Grétarsson, 2007, bls. 31).  

3.3. Aðstæður 
Á þessari deild var barn með einhverfu sem glímdi við tjáningarörðugleika. Einn starfsmaður var 

stuðningsaðili barnsins. Sá starfsmaður, ásamt öðru starfsfólki, þurfti að beita afli í stað orða til 

þess að fá barnið til að framkvæma athafnir. Þeirri aðferð var meðal annars beitt þegar barnið fór 

að borða eða leika sér. Þar sem ómögulegt var að eiga í samskiptum við barnið og stýra því í 
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samræmi við vinnulag og reglur leikskólans var ákveðið að nota PECS-boðskiptaaðferð sem lýst 

er í kafla 2.2. Þar sem notast er við myndir til þess að auka tjáningu og skilning barna.  

3.4. Búnaður 
Í boðskiptaþjálfuninni voru notaðar yfir 100 myndir en þær eru flokkaðar í þrjá flokka. Í einum 

flokknum er matur, í öðrum eru myndir af athöfnum sem eru í boði yfir daginn og í þriðja flokki 

eru leikir og leikföng. Spjöldin með myndunum eru ekki öll jafnstór en flest eru þau á stærð við 

hefðbundin spil í spilastokk. Á spjöldunum eru ljósmyndir af því sem barnið getur valið í hvert 

skipti. Auk spjaldanna var notuð borðmotta þar sem myndunum var raðað á. Þá var einnig sett 

upp veggtafla þar sem spjöldum var raðað á.  

3.5. Framkvæmd 
Þjálfunin hófst í byrjun nóvember. Þá var ákveðið að reyna PECS aðferðina en erfitt þótti að 

færa kunnáttu barnsins yfir í þá aðferð. Einnig þótti erfitt að færa PECS-aðferðina inn á deild og 

því var einungis unnið með hana í matartímum. Stuðningsaðili hóf, í samvinnu við annað 

starfsfólk á deildinni, að kenna barninu samskipti í gegnum myndaspjöld. Byrjað var á að setja 

mottu á borðið fyrir framan barnið í matartímum dagsins (morgunmatur, hádegismatur og 

kaffitími). Starfsmaður byrjaði á að setja eina mynd á mottuna, til dæmis mynd af mjólk og átti 

barnið þá að rétta starfsmanni myndina þegar það vildi meiri mjólk. Jafnt og þétt bættust við 

myndir á mottuna með fleiri valmöguleikum. Barnið átti þar af leiðandi að rétta starfsmanni 

mynd af því sem það vildi borða og gat það tekið allt að 20 tilraunir í hverjum matartíma að fá 

barnið til þess að rétta eina mynd í einu.  

 Eftir að PECS-aðferðinni hafði verið beitt einungis í matartímum í rúman mánuð var 

ákveðið, í byrjun desember, að yfirfæra aðferðina á fleiri athafnir inn á deild. Þá voru myndir 

settar á vegg í augnhæð barnsins. Myndirnar voru af vatnsbrúsa, kúlum og fimm athöfnum sem 

barnið gat valið sér til að gera. Valmyndirnar voru púsl, kubbar, leikur á gólfi, bókalestur og 

borðvinna. Barnið hafði tækifæri til að fara að veggnum og velja mynd af því sem það vildi í 

hvert skipti. Myndunum var raðað í röð og barnið kom og náði til dæmis í spjald með mynd af 

vatnsbrúsa, rétti starfsmanni og fór þá viðkomandi með barnið og náði í hann. 

 Starfsfólk leikskólans ákváðu að bæta myndstýringu við PECS-aðferðina þegar í ljós kom 

að barnið var ekki að meðtaka PECS nógu markvisst inn á deild. Eftir tvo mánuði, í byrjun 

janúar, var ákveðið að setja upp kerfi sem byggir á myndstýringu. Hver starfsmaður hafði spjöld 
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í vasanum og stýrði barninu með þeim. Þegar barninu var afhent spjald átti það að fara að kassa 

sem búið var að setja upp í augnhæð barnsins og velja næsta viðfangsefni. Valmyndirnar voru 

fyrir neðan kassann og snérust annars vegar um það sem í boði var inn á deild og hins vegar 

dagsskipulagi. Þar af leiðandi var starfsmaður að stýra barninu að næstu athöfn í dagskipulagi 

þess. Myndirnar voru einnig notaðar til þess að stýra barninu inn á bað til þess að setja á það nýja 

bleyju og klæða það í föt.  
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4. Niðurstöður 

4.1. Fyrsti mánuður 
Niðurstöður eftir fyrsta mánuð sýndu miklar framfarir hjá barninu. Samskipti barnsins og 

starfsmanns höfðu lagast en PECS-aðferðinni var einungis beitt í matartímum í fyrsta mánuði. 

Barnið átti að nota eitt spjald í einu í matartímanum til þess að biðja um það sem það vildi.  

Dæmi í fyrsta mánuði: 

Barnið situr við borð með starfsmanni og fyrir framan það er motta með myndum sem barnið 

notar til þess að tjá sig við matarborðið. Þennan dag eru kjötbollur í matinn og þá eru myndir af 

kjötbollum, sósu, kartöflum, grænmeti og vatnsglasi. Barnið réttir starfsmanni mynd af 

kjötbollum, vilji það kjötbollur, réttir starfsmanni mynd af vatnsglasi vilji það vatn og svo 

framvegis.  

Að virkja þau boðskipti tók talsverðan tíma en dagamunur var á því hversu vel gekk að nota 

spjöldin. Barnið átti til að rétta fleira en eitt spjald í einu til starfsmanns. 

4.2. Annar mánuður 
Í öðrum mánuði, þar sem PECS-aðferðinni var beitt, hófst tilraun til að þjálfa upp tjáningu við 

fleiri athafnir en við matarborðið. Vegna þess hversu árangursrík PECS-aðferðin reyndist við 

matarborðið var ákveðið að bæta við töflu á vegg í augnhæð barnsins þar sem það gat valið um 

ýmsar athafnir. Þessi útfærsla af PECS-aðferðinni reyndist ekki eins árangursrík og sú sem beitt 

var við matarborðið.  

Dæmi í öðrum mánuði: 

Barnið á að ganga sjálfviljugt að töflunni þar sem það velur spjald með einhverskonar athöfn 

sem í boði er. Til dæmis púsla, leika á gólfi, fá sér vatnssglas og svo framvegis. 

Illa gekk að fá barnið til að fylgja þessari áætlun og það tók sjaldan spjald af eigin frumkvæði. 

Starfsmaður þurfti í flestum tilfellum að fylgja barninu að töflunni þar sem það valdi síðan spjald 

með þeirri athöfn sem það vildi.  

4.3. Þriðji mánuður 
Myndstýringu var bætt við PECS-aðferðina í þriðja mánuði. Það var gert í framhaldi af því að 

illa gekk að fá barnið til að nota töfluna á veggnum. Eftir mánuð af sameiginlegu PECS og 
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myndstýringu urðu samskipti milli barnsins og starfsmanns mun betri. Barnið fór að láta 

starfsfólk vita hvað það vildi gera hverju sinni.  

Dæmi úr þriðja mánuði: 

Starfsfólk lætur barnið fá spjald sem þýðir að það eigi að fara að kassanum og velja. Barnið 

tekur við spjaldinu og fer að kassanum. Þar velur það sér viðfangsefni hvort sem það er frjálst 

val eða í dagskipulagi. 

Þessi aðferð gekk vel og samskipti barnsins við starfsfólk bötnuðu mikið. Svo virðist sem að 

þessi aðferð henti barninu vel til að auka samskipti þess. Það er orðið auðveldara að kenna því 

vegna þess að það er komin samskiptamáti sem bæði barnið og starfsfólk getur notað og skilið. 
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5. Umræður 
Eins og segir í niðurstöðum, virkaði PECS-aðferðin mjög vel fyrsta mánuðinn. Greint var frá 

barni á þriðja aldursári sem gat með engu móti tjáð sig, meðal annars í matartíma. PECS-

aðferðin byggir á því að þjálfa frumkvæði einstaklinga til boðskipta og málhegðunar, líkt og 

kemur fram í kafla 2.2.. Árangur náðist þegar henni var beitt í upphafi athugunarinnar, barnið 

brást vel við eins og vonast var eftir. 

Vegna þess hversu vel gekk í fyrsta mánuði var ákveðið að bæta við samskiptaleiðum þar 

sem notast var við töflu. Taflan átti að gefa barninu tækifæri til að sýna frumkvæði. Barnið átti 

að fara sjálfviljugt að töflunni og velja það viðfangsefni sem það vildi. Aðferðin gekk ekki eins 

vel og búist var við og barnið fór ekki sjálfviljugt að töflunni. Þess í stað þurfti að stýra barninu 

að töflunni til þess að það veldi sér viðfangsefni. Ég tel að þetta hafi ekki gengið, eins og gert var 

ráð fyrir, vegna þess að barnið hafði ekki náð að yfirfæra PECS-aðferðina á athafnir inni á deild. 

Barninu var að staðaldri stýrt af starfsmanni og náði því ekki að sýna frumkvæði. Það var því 

búist við að barnið væri komið á annað stig PECS-þjálfunarinnar en það reyndist ekki rétt. Ef svo 

hefði verið hefði barnið átt að sýna frumkvæði og fanga athygli starfsmanns til þess að fá það 

sem það vildi, líkt og Andy Bondy og Lory Frost lýsa í kafla 2.2. 

Starfsfólk tók eftir því að stýra þurfti barninu að töflunni og því var myndstýringu bætt 

við PECS-aðferðina í þriðja mánuði. Það gekk mjög vel eins og fram kemur í niðurstöðunum. 

Barninu var þá rétt spjald sem þýddi að það átti að fara að kassa og velja næsta viðfangsefni. 

Með þessari aðferð stýrðu starfsfólk barninu vegna þess að barnið var ekki komið á það stig sjálft 

að taka frumkvæði. Aðferðin gekk vel og því var hún notuð við allar athafnir dagsins, bæði hvað 

varðar frjálst val og dagsskipulag.  

Miðað við niðurstöður athugunarinnar má segja að barnið hafi verið komið á annað til 

þriðja stig PECS-aðferðarinnar en þeim stigum er lýst í kafla 2.2. Barnið var farið að taka 

frumkvæði í matartímum en hafði ekki náð að færa þá hegðun yfir á daglegar athafnir. Að taka 

frumkvæði í daglegum athöfnum er þjálfað á öðru stigi PECS-aðferðarinnar og ég tel að barnið 

hafi ekki verið búið að ná því. Þegar myndstýringu var bætt við gat barnið valið á milli hluta sem 

það vildi fá hverju sinni. Myndstýring byggir ekki á að börn taki frumkvæði, eins og PECS-

aðferðin, heldur er barni stýrt af starfsmanni til að velja athöfn eða hlut. Sú aðferð reyndist vel en 

þó þurfti að leiðrétta barnið ef það valdi ranglega athöfn eða hlut sem það hafði ekki áhuga á. Á 

þriðja stigi PECS-aðferðarinnar er barn með einhverfu þjálfað í að velja á milli hluta sem það 
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hefur áhuga á. Ég tel að barnið í athuguninni hafi enn ekki verið komið á það stig. Merki um að 

barnið væri á milli annars og þriðja stigs PECS-aðferðarinnar sást sást dæmis í matartímum. Þar 

valdi barnið sér oft álegg sem það vill ekki borða og því þurfti starfsmaður að leiðrétta barnið og 

koma í veg fyrir að það veldi sama áleggið aftur. Þessi aðferð getur tekið langan tíma og barnið 

þurfti til dæmis að rétta starfsmanni myndir yfir tuttugu sinnum í einum matartíma.  

Líkt og fram hefur komið reyndi PECS-aðferðin mikið á þolinmæði bæði starfsmanns og 

barns. Dagamunur var á barninu í matartímum og barnið var oft orðið svangt og þreytt. Það hafði 

þá litla þolinmæði og tók allar myndirnar og rétti starfsmanni í stað þess að velja eina og eina 

eftir því sem það vildi í hvert skipti. Það tók margar endurtekningar til þess að fá barnið til að 

rétta eina mynd í einu og eins og áður er komið fram gat það tekið allt að tuttugu skipti í einum 

matartíma. Ég tel það vera eðlilegt að barnið hafi notast við endurtekningar, barnið er að læra að 

taka sjálfstæða ákvörðun og læra að finna út úr því hvað það vilji borða og gera hverju sinni. 

Endurtekning er algeng hjá einhverfum börnum og líkt og fram kemur í kafla 1.1. notast börn 

með tjáskiptaörðugleika mikið við þær. Endurtekningar geta komið fram í athugun sem og í 

talmáli.  

Engir tveir einstaklingar með einhverfu eru eins og til eru mismunandi kennsluaðferðir 

sem henta hverjum og einum, eins og fram kom í samantektarkafla 2.4. Það þarf að finna aðferð 

sem hentar hverjum og einum en flestar aðferðirnar hafa það markmið að efla boðskipti barna 

með einhverfu og auka málþroska þeirra. PECS-aðferðin er engin undantekning en henni fylgir 

þó mikið af gögnum og mikilvægt er að sá starfsmaður sem ætlar að vinna með PECS sé vel 

þjálfaður og kunni sitt fag.  

Í athuguninni á þjálfunarferlinu var greint frá því að barnið átti í erfiðleikum með að færa 

PECS-aðferðina inn á deild. Það var ekki ljóst hvers vegna það var en starfsmaður sem vann með 

barninu hafði áður unnið með PECS í marga mánuði. Sú vinna fór fram inni í vinnurými þar sem 

einungis barnið og stuðningsaðilinn unnu saman. Ég greindi frá því fyrr að ég teldi að ástæðan 

fyrir þessum erfiðleikum inni á deild væri vegna þess hversu nýtt þetta hefði verið fyrir barnið. 

Það hafði ekki lært að nota aðferðina með fleiri einstaklingum. Ég tel einnig að félagsfærni eigi 

þátt í þeim erfiðleikum sem áttu sér stað en líkt og kemur fram í kafla 1.1. eiga einhverf börn oft 

á tíðum erfitt með að umgangast stóran hóp. Þetta tel ég geta haft áhrif þar sem barnið var ekki 

vant því að þurfa að taka sjálfstæðar ákvarðanir og sýna frumkvæði innan um öll börnin á 

deildinni. Barnið fékk útrás og hljóp um frekar en að hugsa út í það sem það vildi gera næst. 
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Ég tel það hafa verið mjög jákvætt að starfsfólk deildarinnar ákváð að beita stýringu þar 

sem barnið var ekki tilbúið til að taka frumkvæði sjálft. Það má því segja að á þeim tímapunkti 

þegar færa átti PECS-aðferðina í fleiri athafnir en í matartímum, hafi barnið enn verið á fyrsta 

stigi þjálfunarinnar. Athugun á þjálfuninni í heild sinni sýnir hvernig barnið fer í gegnum fyrstu 

þrjú stig PECS-þjálfunarinnar en þeim er lýst í kafla 2.2. Út frá niðurstöðum athugunarinnar má 

sjá að barnið nær öðru stigi þjálfunarinnar í matartímum. Ég veitti því þó athygli að þegar 

aðferðin var færð á fleiri athafnir fór barnið niður á fyrsta stig þjálfunarinnar. Líkt og áður hefur 

komið fram tel ég vera jákvætt að starfsfólk ákvað að notast við stýringar til þess að breyta 

hegðun barnsins og auka tjáningu þess. Þessi samblanda af PECS-aðferð og myndstýringu hefur 

haft þau áhrif að ekki er lengur þörf á að beita afli til þess að barnið framkvæmi athafnir. Þess í 

stað er hægt að notast við spjöldin sem aðferðunum fylgir. 

Miðað við þær niðurstöður sem fengust má segja að barnið virðist vera að ná tökum á 

frumkvæði og aukinni tjáningu. Athugunin segir þó einungis til um þrjá mánuði en á þeim er 

hægt að sjá miklar breytingar á barninu og með frekari þjálfun er ég fullviss um að hægt er að ná 

enn lengra.  
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