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Vitesterikke barn, vitester hypotesene,
og ut fra vare hypoteser velger vide mest
velegnede ressursene og verkteyene.”

Rammeverk for vurdering av nevroutviklingsforstyrrelser

DSM-5-kriteriene for nevroutviklingsforstyrrelser er den viktigste referansen. Generelt er det flere
typer kriterier:

/// o kliniske kriterier (relatert til barnepsykiatri, arbeidet utfert av psykologer, logopeder, fysio- og
, \ ergoterapeuterm.m.)

o utviklingskriterier (oftest basert pa etintervju med enlege eller en psykolog, menipraksis ogséa
annet helsepersonell)

o kriterier for funksjonell pavirkning (som helsepersonell eller spesialpedagog kan kartlegge ved
hjelp avinstrumenter som for eksempel Vineland-3 - psykologtilsyn anbefales)

o differensialdiagnostiske kriterier (utforsket av enlege ellerannet helsepersonell)

Noen ekspertkommentarer om testinstrumenter:

e DiagnosekriterieneforDSM-5erdesammeforallealdersintervaller...selvomsymptomene egentlig
ber differensieres i henhold til alder og hvilken kontekst barnet utvikler seg i. De differensierer
faktisk ikke mellom utviklingsprofilene pa entilstrekkelig mate.

e Generelt er det et problem med longitudinell oppfelging av barn. Det er f4 tester som dekker alle
aldersgrupper, og det mangler tilstrekkelig diskriminerende testledd for hvert aldersintervall.

e Noen meninger knyttet til klassifiseringen av tester etter profesjonelt niva (psykologer, leger og
andre profesjoner etc.) og ikke etter ekspertiseniva.

e Noen ganger er utviklingstester ikke tilpasset barn med spesifikke kliniske profiler: de gker
“utviklingsgapene” (gulveffekt) og mangler egenskaper til 8 skille mellom disse gruppene paenbra
mate.

e Det mangler en felles metodikk som vil gjgre det mulig & fa til en konsensus om hvilke
evalueringsmetoder og testverktgy som bgr brukes, uavhengig av involverte team eller
fagpersoner: avklaringer knyttet til felles evalueringspraksis kan ogsa statte kliniske studier og
annen type vitenskapelig forskning. En konkret fordeling av profesjonelle arbeidsoppgaver og en
liste over passende verktgy foreslas ogsa.

e Utdanning ogkurs: et fglsomt og alltid aktuelt tema. Den generelle oppfatningenblant ekspertene
er at opplaering i evalueringspraksis ma utvikles og forbedres pa alle nivaeriprosessen. De kliniske
rapportene mangler ofte referanser, forklaringer, begrunnelser for diagnostiske tilnaerminger og
avanserte anbefalinger.
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Vurderingen av nevroutviklingsforstyrrelser er basert pa en kombinasjon
av flere tester og kartleggingsverktay for a fange opp ulike dimensjoner
ved barns utvikling. De viktigste instrumentene som brukes i dag, omfatter:

@ Testerrelatert til kognitiv @ Instrumenter som kartlegger
ogintellektuell utvikling adaptive ferdigheter

@ Spesifikke tester for vurdering @ Sparreskjemaer og
av eksekutive funksjoner og screeningverktay
oppmerksomhet

Disse verktayene er komplementaere og maintegreres i en multimodal
tilneerming der denkliniske historikken, atferdsobservasjoner samt
informasjon fra foresatte og leerere tas i betraktning.

ogoppfelgingen.

Konklusjoner basert pa ekspertfunn og -rad:

@ Heterogen feltpraksis: Verktoy tilpasset

grunn- og videreutdanningi forskjellige aldre og profiler:

psykometrivarierer fra universitet tiltross for et bredt

tiluniversitet, noe somhemmer tilbud péa tester og

homogenisering av praksis og kartleggingsinstrumenter,

vurderingsmetoder rapporterer fagfolk et behov
forraskere, mer spesifikke og
tverrgaende verktay.
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Derfor er evalueringen av nevroutviklingsforstyrrelser
basert pa en tverrfaglig tilnaerming, som involverer ulike
aktgrer i utredning, diagnostisering , oppfelging og
tiltaksplanlegging: leger, psykologer, nevropsykologer,
logopeder, fysio- og ergoterapeuter, spesialpedagoger
m.m. Den starste utfordringen er & sikre en tidlig og presis
identifikasjonavforstyrrelseneforbedre atilpasse tiltakene

Tids- og
ressursbegrensninger:
Tilgangentilrapportene erlang,
ogteam manglerav ogtil felles
referansesystemer somkan
veilede metodologiske valg.




