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Regionkontoret Beslutsforslag

Styrning och stod

Mats Vendelius Datum Diarienummer
Handlaggare 2023-05-17 PnH230062

Patientnamnden Halland

Beslutsforslag - beredning av sarskilda arenden -
sprakstorning

Forslag till beslut

Patientnamnden Halland beslutar att

e inlimna tjansteskrivelse till ber6rda vardgivare for atgird och
aterkoppling till Patientndmnden senast den 31 december 2023.

e anteckna informationen till protokollet.

Sammanfattning

Patienter i skoldldern med misstinkt sprakstorning kan riskera att inte fa
funktionsnedsittningen diagnosticerad da vare sig regionen eller kommunerna
har tagit fram riktlinjer f6r detta. Det finns ett regionalt avtal med
kommunerna gillande lds och skrivsvirigheter men dir sprakstorning inte har
reglerats. Risk for allvarliga avvikelser.

Iakttagelse inom delproblem bedémning/utredning har gjorts i ett drende
vilket redovisas 1 bilaga. Konsekvenserna for denna patient har varit f6rdréjda
undersokningar, utredningar, psykiskt lidande relaterat till utebliven
diagnosticering och stédjande atgarder.

Bakgrund

Patientnamnden ska bidra till kvalitetsutveckling, hog patientsakerhet och till
att verksamheterna inom hilso- och sjukvarden anpassas efter patienterna
behov och foérutsittningar. Patientnimnden kan dven foresla atgarder som
beh6ver vidtas inom hilso- och sjukvarden for att komma till ritta med
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identifierade problem- och riskomraden. Patienter och narstaendes synpunkter
och idéer kan vara underlag f6r sidana atgarder.

Identifierat problemomrade/avvikelse

Uteblivet vardansvar vid misstinkt sprakstorning hos barn i skoldldern skapar
bekymmer med bedémning, utredning, remisshantering och genomférande av
behandlings/stodjande insatset.

Huvudproblem: Vard och behandling
Delproblem: Bedémning/utredning
Organisation: Region Halland och Hallands kommuner

Patientnimndens kansli har uppmarksammats av ett patientfall dar
vardnadshavaren eftersokt kontakter for att fa barnet undersokt och bedémt
da det finns sprakliga hinder i tal vad giller bade utformandet av ord och
torstaelse for det som sdgs. Det foreligger en misstanke om sprakstérning.
Virdnadshavaren har fatt beskedet att det inte finns nagon vardenhet inom
regionen som utreder och diagnosticerar barn med sprakstorning som r i
skolaldern. Utredningar och behandlingar ges till barn upp till sex ars alder.

Da barnet har passerat sex ars alder finns det inte ndgon rutin inom regionen
som beskriver vilken vardenhet som ska bedéma misstankt sprakstorning.
Regionen kan utreda dyslexi eller grav spriakstorning det vill siga svar och
varaktig. Det dr dock oklart vilken vardenhet som sitter graderingen grav.
Hinvisning gors till skolhilsovarden. Kommunen har till vairdnadshavaren
informerat dem att de inte diagnosticerar patienter men kan utifran bedémda
tillstand utforma stédjande insatser. Kommunen har kompetens inom
omradet. De insatser som gors och ges far barnet till godo under skoltid vilket
innebar att pa fritid och efter skolgang upphor stédet.

Det finns ett regionalt avtal mellan kommunerna i Halland och Region
Halland dir ansvar for insatser riktade mot barn och unga med lis och
skrivsvarigheter reglerats. Avtalets avsikt var att fortydliga regionens och
kommunernas ansvar gillande elever med behov av diagnosticering och
insatser vid lds- och skrivsvarigheter. I avtalet saknades tydliga skrivningar
gallande tal- och spraksvarigheter. Dirav har en regional arbetsgrupp startats
upp som tog fram ett avtalsforslag 2018 mellan kommunerna och regionen
vad giller lds och skrivsvarigheter samt tal och spraksvarigheter. Forslaget
godkindes inte av regionala och kommunala beslutsfattare. Arbetet har legat i
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trada fram tills nu da det ater har aktiverats och beraknas vara klart i borjan av
hosten 2023 med ett nytt forslag.

Patientnaimndens kansli har i sitt uppdrag tagit kontakt med olika vardenheter
for att soka information om vilken vardenhet som har forsta
bedomningsansvaret f6r patienten. Det har framf6rts bade av Hallands
sjukhus/rehabiliteringskliniken samt virdcentralen Nyhem att det inte dr
under deras ansvar att bedéma barn 1 skolildern. Hanvisningar gors till
skolhilsovarden. Regional cheflikare har informerats om pagaende
patientirende vilket har lett till en forfragan fran honom till fyra férvaltningar
tor besvarande om hur de ska sikerstilla att barnpatienten far adekvat
bedomning och utredning. Patientnimndens kansli har i méte med
representanter fatt klarhet i att regionen anser att detta ar en fraga for
skolhilsovarden.

Patientnamndens kansli har 1 sin iakttagelse noterat att det finns forekomster
av allvarliga avvikelser med uteblivna bedémningar och att ingen tar
vardansvar for patienten. Det hinvisas till icke klarlagda avtalstérhallanden
mellan region och kommun. Konsekvenserna for patienten har varit fordrojda
undersokningar, utredningar och psykiskt lidande relaterat till funktionella
sprakliga hinder.

Enligt Gillbergs centrum Goteborg ar sprakstorning en form av
utvecklingsneurologisk spraklig funktionsnedsittning. Barn med sprakstérning
kan ha svarigheter med ljudsystemet, svart att formulera sig muntligt och att
hitta ord, svirigheter att lira sig nya ord och/eller att forsta talat och sktivet
sprak. Barn med diagnosen sprakstorning har betydande svarigheter inom ett
eller flera av dessa omriden som péaverkar talat sprak, forstdelse och/eller
kommunikationsférmaga. Diagnosen nimns dven 1 engelska former, da som
Developmental language disorder, DLD.

DLD inkluderar svarigheter med att tilligna sig, forsta, producera eller
anvinda sprik som kommer under utvecklingsperioden, oftast tidig barndom.
Personens niva av forstaelse, produktion eller anvindning av sprik ar markant
under nivan for vad som foérvantas utifrin alder och intellektuellt fungerande.
Spraksvarigheterna forklaras inte av ndgon annan utvecklingsneurologisk eller
sensorisk nedsittning eller neurologiskt tillstind, inklusive hjirnskada eller
infektion. DLD exkluderar autism, sjukdomar i nervsystemet, dévhet, selektiv
mutism.

Sprakstorning ar den vanligaste funktionsnedsattningen hos barn och
térekommer isolerat eller samtidigt som nagon annan funktionsnedsittning.
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Utvecklingsrelaterad sprakstorning/DLD férekommer hos 5-8 % av alla en-
eller flersprakiga barn i forskoledlder. Darutéver har 2—3 % av dessa patienter
en kombination med intellektuell funktionsnedsattning (autism).
Sprakstorning kan vara érftlig eller genetiskt betingad -> multifaktorell.

Sprakstorning — beskrivning fran Specialpedagogiska skolmyndigheten
(SPSM)

Barn och elever som har en sprakstorning har inte samma sprakliga formaga
som jamnariga. De kan ha svart att forstd vad andra siger, att sjdlva prata sa
andra forstar eller bada delarna. En sprakstorning kan kvarsta under skolaren
och anda upp 1 vuxen alder. Men svarigheterna visar sig pa olika satt 1 olika
aldrar. En sprakstorning ar inte statisk utan varierar mellan olika individer,
tran situation till situation och dndrar karaktir 6ver tid. Olika problem kan
uppsta ndr barnet stalls infor olika utmaningar, men det ar den underliggande
sprakstorningen som ar orsaken.

Hur utreds sprakstorning enligt SPSM?

Nir ett barn har en sen eller avvikande sprakutveckling uppmirksammas det
ofta redan pa barnavirdscentralen, BVC. Foraldrarna kan ha markt att barnet
inte kommit i gaing med talet lika snabbt som jimnariga, eller inte verkar forsta
instruktioner. Om barnet gar i forskolan eller skolan kan det vara en
torskollirare, en lirare eller en modersmalslirare som uppmirksammat
sprakutvecklingen. Ibland har férskolan eller skolan gjort pedagogiska
bedomningar som visar att det kan handla om en sprakstorning. For att
avgora om det ror sig om diagnosen sprakstorning behovs en remiss till en
logoped. Logopeden bedomer elevens sprak och stiller fragor till fordldrar
och skola. En utredning hos logoped kan ocksa avgéra om eleven har andra
svarigheter. Det kan vara specifika lds- och skrivsvarigheter, dyslexi, eller
specifika matematiksvarigheter, dyskalkyli. I en del fall beh6ver dven en
psykolog utreda om det finns misstankar om fler svarigheter.

Overviagande

Patientnamndens kansli kan se att det i detta drende finns en problematik dar
barnpatienten pa grund av sen identifiering av misstinkt sprakstorning tappas
bort av regionen och kommunen. I dialog med regionala och kommunala
torvaltningar bekriftas ett monster med bristande vardorganisation och
ansvarstagande. Underlaget ar dock for litet f6r att virdera om det ar enskilda
patienter som drabbats av en allvarlig avvikelse eller om det foreligger ett
systematiskt organisationsproblem.


https://www.spsm.se/funktionsnedsattningar/matematiksvarigheter/
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Patientnamndens kanslis bedémning ér att otydligheter i ansvarsférdelning
leder till att barnens rittigheter till trygg och saker vard inte 1 dag tillgodoses i
enlighet med barnkonventionen eller patientlagens intentioner. 1 befintligt
avtal mellan kommunerna i Halland och Region Halland saknas tydliga
skrivningar gillande tal- och spraksvarigheter. Otydligheterna i avtalet har
skapat fragor kring ansvar och grinsdragning, vilket har lett till uteblivna
utredningar och att barn/ungdomar i behov av st6d fortfarande i vissa fall inte
tar den hjilp de behover. For att minimera eller utesluta risk for att
vardskador ska ske behover atgarder vidtas. Patientnamndens kansli ser att
detta bor kunna regleras i nytt avtal.

Forvaltning

Henrik Lundahl Mats Vendelius
Kanslichef Handldggare
Bilaga:

Utdrag av patientberittelser

Namndens beslut delges
Patientnamndens samtliga huvudman.
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