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Afasi

Afasiinnebar olika sprakliga svarigheter som
orsakats av en skada i hjarnan. Afasi paverkar
formdagan att forsta och producera tal samt
férmagan att ldsa och skriva. Afasileder ofta
till att den sociala vaxelverkan manniskor
emellan minskar och personen I6per stor
risk for marginalisering. Svdrigheterna med
lasandet och skrivandet paverkar aven for-
magan att klara sig i vardagen och att folja
med aktuella handelser.

Den vanligaste orsaken till afasi ar storning-
ar i hjarnans blodcirkulation. Till dessa hor
bland annat hjarninfarkt (blodpropp i hjar-
nan), hjarnblédning och dvergdende stor-
ning i hjarnans blodcirkulation (TIA). Andra
sjukdomar eller skador kan ocksa paverka
de omraden i hjarnan som kontrollerar de
sprakliga funktionerna och darmed orsaka
afasi. Afasi kan till exempel férekomma vid
traumatisk hjarnskada, demens eller andra
progredierande neurologiska sjukdomar.

De sprakliga funktionerna i
hjarnan

Hos 90 % av manniskorna ansvarar den
vanstra hjarnhalvan i huvudsak for de sprak-
liga funktionerna. Afasi forekommer darfor
oftast nar hjarnskadan ligger i den vénstra
hjarnhalvan, men den hégra hjarnhalvan
deltar ocksa i de sprakliga funktionerna. Ska-
dan som orsakar afasi ar oftast belagenide
delar som ansvarar for de sprakliga funktio-
nerna, endera i hjarnbarken eller i hjarnans
djupa delar. Det finns flera hjarnomraden
som ar specialiserade pa sprakliga funktio-
ner och de samverkar stéandigtide sprakliga
processerna. Funktionerna delas upp i tva
olika rutter beroende pa om processen beror
talproduktion eller talforstaelse. Natverket
for de sprakliga begreppen daremot ligger
utspritt i hjarnans olika omraden.

Afasi ar en storning
i det sprakliga

systemet

Afasi




Funktionerna for talproduktion ar belag-
na i den vanstra hjarnhalvan. Fér en fung-
erande talproduktion kravs behandling av
den sensoriska informationen, planering av
talet och utférande av de motoriska rérel-

bearbeta den auditiva informationen (det
tal vi hor). Dennainformation sammanstalls
sedan med ordférradet, ordets betydelse,
den grammatikaliska informationen och det
sprakliga minnet.

serna. « .
| den vanstra hjarnhalvan ligger strukturer

Funktionerna for talforstaelse dr fordelade som sammanstaller bade talproduktion

mellan bada hjarnhalvorna. Hjarnhalvorna och talférstaelse.
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ska bade vénstra och hdgra hjarnhalvan
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Karaktaristiska drag vid afasi

Afasi kan innebdra svarigheter med talpro-
duktion, talforstaelse samtlasande och skri-
vande. Vilken typ av svarigheter personen
uppvisar arindividuellt och beror bland an-
nat pd var i hjarnan skadan ligger och hur
omfattande den ar.

| samband med afasidiagnosen faststalls
ofta dven svarighetsgraden av afasi. Klassifi-
kationen for svarighetsgraden kan anvandas
nar man utvarderar den afatiska personens
sprakliga formaga, formaga att fora en dis-
kussion och till vilken grad afasin paverkar
den sociala vaxelverkan och allmanna val-
befinnande.

Svarigheter med talforstaelsen

Talférstaelsen drabbas nastan alltid till olika
grad. Ofta ar det |att for personen med afasi
attforsta bekanta sakerivardagen, men sva-
righeterna yttrar sig nér det ar fragaom mer

komplicerade eller nya saker. Det kan till ex-
empel vara svart att folja med en diskussion
per telefon, eller en diskussion i grupp med
flera deltagare.

Talterapeuten lagger ofta marke till att per-
sonen med afasi har nedsatt formaga att
forsta grammatikaliska strukturer. Personen
kan ha svart att folja instruktioner, till exem-
pel "rér boken med pennan”.

Svarigheter med talférstaelse kan bero pa
attde sprakliga processerna ar forlangsam-
made och 6verbelastade, eller pé storningar
i det sprakliga minnet. Andra orsaker kan
vara svarigheter med att gestalta den audi-
tiva informationen eller nedsatt formaga att
forstd grammatikaliska strukturer. Nedsatt
talférstaelse borde alltid beaktas ndr man
kommunicerar med personer med afasi.

Afasi paverkar nastan
alltid talforstaelsen.

Afasi




Svarigheter med talproduktionen

Svarigheter med talproduktion &r det mest
markbara karaktaristiska draget vid afasi.
Svarigheterna orsakar men fér bade perso-
nen med afasi och de ndrstdende.

Bendmningssvarigheter ar det vanligaste
symtomet. Bendmningssvarigheterinnebar
att personen vet vad han/hon vill sédga, men
har svart att uttrycka tankarnaiord.Endera
kan personen inte producera orden éver hu-
vudtaget, eller sa produceras de langsamt
eller felaktigt.

Personen med afasi kan i misstag producera
fel ord, han kan till exempel saga "flicka"
narhan menar "fru". Det dr ocksa typiskt att
ja- och nej-svaren forvaxlas. Personen kan
saga "nej" nér han menar "ja" och tvartom.

En person med afasi kan inte alltid paverka
detegnatalet. Det ar viktigt att samtalspart-
nern inte standigt rattar till det vad personen
sdger, utan istallet forsdkrar sig om att man
forstatt det vad den andra sagt.

Att orden forvaxlas beror inte pa minnessva-
righeter, utan pa svarigheter med att hitta
ord som en foljd av afasin. Svarigheterna kan
orsaka tvekande, pauser, utfyliningsord och
reparationer i talet.

Svérigheter med talproduktion varierar in-
dividuellt. Talet kan ibland bestd av nagra
enstaka ord (jo, nej, svordomar osv.) A andra
sidan kan talet vara flytande, men delvis eller
fullstandigt bestd av sa kallade nonsensord
(felaktiga ord som inte &r svenska eller nagot
annat sprak).
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Svordomar forekommer ofta vid afasi. Per-
sonen med afasi kan inte alltid kontrollera
sittanvandande av svordomar. | vissa fall be-
star personens tal endast av svordomar och
personen kan anvanda dem kommunikativt
med hjalp av olika tonfall.

Pa basis av den spontana talproduktionen
kan typen av afasi klassificeras som fly-
tande eller icke-flytande. Om hjarnskadan
férekommer pa omraden som kontrollerar
den motoriska programmeringen, ar det

Icke-flytande afasi
« Svarigheter att hitta och uttala ord
« Tvekande
- Reparationeri talet
 Mer pauser an vanligt
« Anstrangning
« Telegramstil

Exempel:

"...sen gar... ha-...gdrhan ... o hdmta
... liksom ... hur skaja nu séga de ... liksom
... attre... hurskaja nu sdga de hdr, ja vet
nog liksom ... deddir... de liksom liknar ...
en skrdimma."

sannolikt att afasin ar icke-flytande. Om
hjarnskadan ddaremot forekommer i hjarn-
halvans bakre delar, ar det sannolikt att afa-
sin ar flytande.

Starka kanslor och till exempel nervositet
forsvarar ofta ytterligare produktionen av
talet och att hitta ratt ord.Vid avslappnat och
utvilat tillstand I6per ofta talproduktionen
och talforstaelsen battre. Talet flyter dven
ofta béattre nar personen talar med nagon
valbekant eller om bekanta saker.

Flytande afasi
- Talet later flytande
- Talet ar overflodigt

« Berdttandet ar osammanhangande och
inkonsekvent

- Fel ordval

Exempel:

"...osensopparman... forstede... hdlst...
lasar ... sanasomddrsen ... flug ... dom ddr
som randar."




Svarigheter med att ldsa och skriva

Att lasa ar ofta lattare an att skriva och de
flesta personer med afasi kan kdnna igen
enstaka skrivna ord.

Det kan ocksa vara lattare att bladdra i tid-
ningar och lasa rubriker, vilket dven stéder
rehabiliteringen. Daremot kan det vara svart
elleromgjligt attlasa bocker eller langre ar-
tiklar. Ofta ar férmagan att lasa (tyst) battre
an vad som kan bedémas pa basis av hog-
lasningsférmagan.

Skrivsvarigheter forekommer vanligtvis
vid afasi. Om personen har problem med
talproduktionen ar det ofta dven svart for
honom/henne att uttrycka sig genom att
skriva, anvdanda en alfabetstavla eller be-
ndamna bokstaven som ordet borjar pa.

Det ar anda viktigt att forsakra sig om sa-
ken och préva om skrivandet kan vara till
hjalp. Bekanta saker som att t.ex. skriva sitt
eget namn ar ofta lattast. Ibland kan skri-
vandet forsvaras av att t.ex. skrivhanden ar
forlamad, men férlamning forklarar inte mer
omfattande problem med skrivandet.

Trots att de sprakliga funktionerna ar ned-
satta dr det viktigt att uppratthalla bekanta
rutiner och aktiviteter sa gott det gar. Det ar
bra att uppratthalla sa mycket sjdlvstandig
eller gemensam aktivitet som mojligt. All
vardaglig sysselsattning som personen med
afasi kan ta del av stoder rehabiliteringen.




Neuropsykologiska storningar

Neuropsykologiska stérningar innebar en
funktionsnedsattning i de psykiska funktio-
nerna till foljd av en hjarnskada. Funktions-
nedsdttningen innebdr nedsatt formaga
attbl.a. klara av dagliga funktioner. Det kan
paverka den sociala vaxelverkan samt pla-
neringen och utférandet av olika funktioner.

De kognitiva svarigheterna (processerna
som skoter informationsbehandling) som
orsakats av storningar i hjarnans blodcirku-
lation varierar beroende pa vilket omrade
hjarnskadan omfattar och pa andra funktio-
neri hjarnan. De forekommer ofta som mer
omfattande neuropsykologiska syndrom is-
tallet for enstaka, skilda funktionsstérningar.

Funktioner som vanligen paverkas av stor-
ningar i hjarnans blodcirkulation:

« Bristande sjukdomsinsikt (personen kan
t.ex. forringa de symtom som skadan i
hjarnan férorsakat, han/hon kan ocksa
vara omedveten om symtomen)

« Minnesfunktioner (t.ex. svarigheter i
orientering och storningar i ndrminnet)

« Synfunktioner (t.ex. synféltsbortfall)

« Psykomotorik (t.ex. apraxi; se ndsta
kapitel)

« Uppmarksamhet (t.ex. att fokusera och
uppratthalla uppmarksamheten eller
forlangsammad aktivitet)

« Véxlande sinnesstamning och kanslor
(t.ex. depression, svarigheter med att
kontrollera kanslor)

- Formagan att styra den egna aktiviteten
(personen "fastnar" i talet eller i aktivi-
teten)

+ Anvandning av pengar, svarigheter med
raknandet

- Gestaltning av klockan

Apraxi

Apraxi innebar svarigheter att utfora vilje-
massiga rorelser trots att det inte férekom-
mer férlamning. Samtidigt fungerar auto-
matiska rorelser som forut. Personen kan
t.ex. klara av att bldsa ut ett ljus, men klarar
inte av att blasa pa begaran. Det finns olika
typer av apraxi och de forekommer ofta i
samband med afasi. Apraxi kan i stor grad
paverka den afatiska personens férmaga att
kommunicera.

Apraxikan férekommai t.ex. ansiktets, mun-
nens och handernas rorelser och kan sale-
des paverka personens formaga att uttrycka
sig genom att t.ex. tala, rita, gestikulera el-
ler peka pa bilder. Som tilldaggssymtom kan
apraxi forsvara afasin och anvandningen av
alternativa och kompletterande kommuni-
kationsmetoder.

Ideomotorisk apraxi: oférmaga att utféra
gester vid begdran eller efter modell. An-
vandning av vardagliga féremal fungerar
som normalt (personen kan inte gestikulera
att t.ex. kamma haret, men med kammen
klarar han/hon av att utfora rorelsen).

Ideatorisk apraxi: oférmdga att utféra en
serie komplicerade funktioner eller att an-
vanda vardagliga foremal (personen klarar
t.ex.inte av att anvanda en kaffekokare eller
ater soppa med gaffel).

Talapraxi: svarigheter att motoriskt utfora
talrérelser (personen talar langsamt och
uppvisar svarigheter med att uttala langa
ord eller ord dér det férekommer svara sta-
velsekombinationer, t.ex. helikopter)

Oral apraxi: oférmaga att programmera
munnens muskulatur, svart att utfora vilje-
massiga rorelser (t.ex. att blasa vid begéran)

Afasi




Att diskutera med en
person som har afasi

En person med afasi ska bemotas som en
vuxen person med kapacitet att fatta egna
beslut. Afasiinnebar framfor allt svarigheter
att uttrycka sig och férmedla sina tankar. Per-
sonen med afasi vet vad han/hon vill séga,
men afasin forsvarar kommunikationen.

Under den forsta tiden efter insjuknandet
ar det bra att anvanda sig av direkta, enkla
fragor, som personen kan svara ja eller nej
pa. Mark val att ett typiskt drag av afasi ar att
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personen forvaxlar ja- och nej -orden. Dar-
for ar det viktigt att férsakra sig om att man
forstatt ratt, endera genom att visa tummen
(tummen upp -ja, tummen ner - nej) eller ge-
nom att skriva ner orden och peka pa dem.
Det &r anda viktigt att inte endast anvanda
ja-och nej-fragor, eftersom det kan paverka
personens egna forsok att tala.




Underlitta talforstaelsen hos en person med afasi

Nastan alla personer med afasi uppvisar till
ndgon grad svarigheter med talférstaelsen.
Darfor ar det viktigt att stoda talférstaelsen
och hjdlpa personen med afasi att uppfatta
saker ratt. Pa grund av hjarnskadan ar det
ocksa mojligt att personen ar extra kdnslig
for olika stimuli i omgivningen, vilket kan
gora det svarare for honom/henne att rikta
uppmarksamheten. Det &r darfor bra att lug-
na ner situationen ndr man diskuterar, mi-
nimera saddant som kan stora diskussionen
iomgivningen och avbryta annan aktivitet.

Lugna ner
samtalssituationen.

KRASOSILTA
WRTKA LyHeNse
TURMA .
(N, TR
|2 etk

Anvand dig av naturliga gester och ansikts-
uttryck i ditt eget tal. Du kan ocksa peka pa
sadant som finns inom synhall.

Genom att peka pa bilder, fotografier, kar-
tor och kalendrar kan du hjélpa personen
med afasi att uppfatta vad du menar. Det
kan ocksa hjalpa att tydligt skriva ner diskus-
sionsdmnet och nyckelord.

Trots att afasi paverkar formagan att lasa
och skriva, klarar personen oftast av att
ldsa enskilda ord. Anvand dig ocksa garna
av bildmaterial i man av mojlighet. Du kan
t.ex. visa en bild i tidningen samtidigt som
du berattar om nyheterna.




Underlatta personens formaga att uttrycka sig

Eftersom personen med afasi vet vad han/
hon vill berdtta meninte klararav det p.g.a.
afasin, borde samtalspartnern stoda per-
sonens formdga att uttrycka sig pa andra
satt. Forsakra dig om att personen har ett
fungerande satt att uttrycka sig pa nar du
staller en fraga.

Forsakra dig om att
personen har ett satt

att svara pa.

Det finns olika satt att underlatta talpro-
duktionen. Det som fungerar for var och
en arindividuellt, och oftast hittas det mest
passande sattet med tiden genom talterapi
och rehabilitering. Det &r bra att borja med
ja- och nej-fragor for att ta reda pa vad per-
sonen med afasi tanker pa. Det viktigaste ar
att samtalspartnern uppmuntrar och ger
personen chans att ge tips om vad han/hon
vill séga.

Kom ihag!

- Var naturlig, du pratar med en forstandig
vuxen person.

- Tala om en sak at gangen.

« Rikta dig till personen med afasi genom
att t.ex. titta pa, eller réra vid honom/
henne.

- Ge tid: I3t bli att gissa eller hjalpa till for
snabbt.

- Ratta inte till fel, istallet kan du samman-
stalla eller upprepa det personen med
afasi har uttryckt.

« Var arlig om du inte har forstatt.
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Personen med afasi kan ge tips genom att
peka pa saker i sin omgivning, i sin kalender,
i sin kommunikationsparm eller pa nyck-
elord och ordlistor som samtalspartnern
skrivit ner.

Ibland kan personen ge tips genom att rita
eller att skriva ner forsta bokstaven pa or-
det. Det ar ocksa bra att alltid ha klocka och
kalender i ndrheten. Uppmuntra personen
med afasi att uttrycka sina tankar pa olika
satt, och beakta alla sdtt han/hon anvénder
sig av for att kommunicera.

Ibland &r anda samtalspartnern tvungen att
gissa sig fram till vad personen med afasi
forsoker saga. Da kan det underlatta att
tydligt skriva ner gissningarna till pappers,
eftersom det da ar lattare att ga tillbaka till
tidigare gissningar och stoda personeniatt
svara och ge mer tips.

- Forsdkra dig om att du har forstatt ratt.

« Stall fragor som kan besvaras med JA
eller NEJ.

- Stall fragor i logisk ordning, borja fran det
mer allmdnna innan du gar in pa detaljer.

» Skriv tydligt ner samtalsamnet och svars-
alternativen pa papper.

+ Anvand dig av bilder, kartor och kalen-
drar.

- Visa, peka pa eller rita vad du menar.

- Uppmuntra personen med afasi att an-
vanda gester, bilder eller att peka.






Talterapi

Olika faktorer inverkar pa resultatet av afa-
sirehabiliteringen. Dessa ar t.ex. hjarnska-
dans omfattning, vilken typ av svarigheter
personen uppvisar och till vilken grad, samt
de psykiska faktorerna.

Det ar alltid skal att utreda behovet av tal-
terapi nar en person uppvisar afatiska drag.
Enligt God medicinsk praxis-rekommenda-
tionen dralla sominsjuknatistroke och vars
funktionsniva sjunkit, berattigade till en re-
habiliteringsplan dar behovet av talterapi
utreds.

Talterapi som

stod vid afasi.

Afasirehabilitering grundar sig pa en be-
domning av de sprakliga funktionerna dar
man faststéller svarigheternas natur och sva-
righetsgrad samt vilka de oskadade sprak-
liga funktionerna ar. Syftet med talterapi
ar att helhetsmassigt forbattra personens
funktionsformaga i vardagen trots afasin.

Malsattningen med rehabiliteringen ar att
forbattra personens kommunikationsfor-

maga, men metoderna varierar beroende pd
vilken typ av afasi det ar fraga om. Talterapi
vid afasi garinte endast ut pd att rehabilitera
talet, utan dar ingar dven talforstaelse och
rehabilitering av lds- och skrivférmdagan.
Dartill ar det viktigt att handleda personens
ndrstdende och omgivning.

Kommunikationsformagan kan dven for-
battras genom att utnyttja personens for-
maga att kringga sina svarigheter. | rehabi-
literingen stravar man efter att underlatta
de sprakliga svarigheterna genom att till
exempel 6va in kompletterande kommuni-
kationsmetoder. Det ar ocksa maojligt att fa
gruppterapi dar man kan 6va och anvénda
de nya kommunikationsmetoderna.

| terapin har man mdjlighet att bearbeta
kanslor och attityder som uppstatt som foljd
av afasin. Det ar ocksa viktigt att behandla de
kanslor den nya, férandrade livssituationen
vdcker.

| Finland ges afasirehabilitering av taltera-
peuter. Talterapeuter avldgger en magis-
terexamen i logopedi och de kan arbeta
vid centralsjukhus, hédlsostationer, rehabi-
literingsanstalter, universitet eller som pri-
vatforetagare. Rehabiliteringens kostnader
skots till exempel av hdlsostationer, central-
sjukhus eller Folkpensionsanstalten.

God medicinsk praxis -rekommendationerna ar nationella vardrekommendationer som
grundar sig pa forskningsresultat. Rekommendationerna behandlar viktiga fragor angaende
hélsa samt vard och prevention av sjukdomar. Rekommendationerna utarbetas for lakare,
hélsovérdspersonal och medborgare och anvands som grund for vardbeslut.

Rekommendationerna utarbetas av Finska lakaresallskapet Duodecim i samarbete med

landets specialldkarforeningar.
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Tolktjanst for talhandikappade

personer

For att bli beviljad tolktjanst kravs att per-
sonen har ett fungerande satt att kommu-
nicera (till exempel ja/nej - fragor, nyckelord
eller bilder). Tolktjanst arrangeras av FPA och
tjansten ar avgiftsfri for kunden. Malet med
tolktjdnst ar att den talhandikappade per-
sonen blir hord i alla situationer.

Till tolkning hor till exempel tolkning av
otydligt tal, tolkning av skrivna meddelan-
den till tal och tvartom. Dartill kan tolkning
anvandas for att tolka kundens meddelande
till en samtalspartner via telefon samt till att
klargora olika texter och fylla i formular till-
sammans med kunden.

Tolktjanst kan ansokas fran FPA. Om den tal-
handikappade personen sjdlv inte kan skota
ansokan, kan personens narstaende elleren
annan representant sdttaigdng anséknings-
processen tillsammans med personen.

Ansoknings- och kundprofilblanketter fas
fran alla FPA kontor. Man kan dven printa
blanketterna pa FPA:s hemsidor www.kela.fi.




Varifran kan man fa kamratstod?

Hjarnférbundets stroke-féreningar finns
runt om i Finland i sammanlagt 100 kom-
muner. Féreningarna arrangerar verksam-
het for personer som insjuknat i stroke, de-
ras narstaende och for professionellainom
branschen.

Man kan vandassig till de lokala féreningarna
for att fa information och hjélpiden nya livs-
situationen. Man kan ocksa fa kamratstod

av personer som upplevt samma sak. For-
eningarna arrangerar bland annat klubbar,
utflykter och méjligheter till olika hobbyer.
Man kan soka medlemskap om man sjalv el-
leren ndrstdende harinsjuknat i stroke eller
om man arbetarinom hélsovardsbranschen.

Las merom att blimedlemien férening och
om féreningarnas verksamhet pd adressen
www.aivoliitto.fi/jaseneksi.




Mer information

Kommunikationscentret

Kommunikationscentret ar en del av
Hjarnforbundet, vars ena klientgrupp ar
personer med afasi. Verksamheten ar na-
tionell och ar riktad till personer som i
det privata eller professionella livet har
att géra med afasi. Mer information hittar
du pad Kommunikationscentrets hemsidor
www.aivoliitto.fi > Kommunikaatiokeskus.

Kommunikationscentrets talterapeuter
svarar pa fragor angdende afasi, talterapi,
kompletterande kommunikationsme-
toder och svaljningssvarigheter. Fradgor
kan skickas via Hjarnforbundets néatsidor
www.aivoliitto.fi/AVH/kysy.

Pratkvarnen, en motesplats for
personer med afasi

Pratkvarnen™ &r en kurs som ar utvecklad
av Hjarnférbundet. Kursen arrangeras av
lokala arbetarinstitut eller medborgarinsti-
tut. Syftet med Pratkvarnen ar att befrdmja
deltagandet hos personer med afasi samt att
stoda deras kommunikationsférmaga och
ge kamratstod. Som ledare for Pratkvarnens
kurser fungerar alltid en person som fatt
skolning. Verksamheten dr andamalsenlig
och kurserna foljer ett noggrant planerat
program. Kursens roda trad ar jamstalld
kommunikation fér personer med afasiialla
situationer. Alla har ratt att bli hérda och fa
stdd i kommunikationen.

Mer information om Pratkvarnen finns pa
Hjarnférbundets hemsidor
www.aivoliitto.fi > Juttu-tupa.

Kommunikationsbetonade
rehabiliteringskurser vid
Hjarnforbundet
Kommunikationskurserna dar menade for
personer som till foljd av stroke har med-
elsvar till svar afasi samt deras narstaende.

Kursens viktigaste syfte ar att stodja kom-
munikationen mellan personen med afasi
och den ndrstdende och att darmed un-
derlatta vardagen. Kursen bestar av 3 de-
lar, varav varje del omfattar 5 dygn. Bade
personen med afasi och den néarstaende
deltar alla kursdagar. Mer information om
kommunikationskurserna hittas pa FPA:s lo-
kalbyraer eller pd Hjarnférbundets hemsidor
www.aivoliitto.fi.

Handbocker for faciliterad diskussion
Hjarnférbundet har producerat handbdck-
er for faciliterad diskussion som hjalpme-
del riktade till personer som arbetar inom
héalsovarden och med personer med afasi.
Handbdckerna kan bestallas via ndtbutiken
www.aivoliitto.fi/verkkokauppa.

Utbildningar inom faciliterad
diskussion

Hjarnférbundet arrangerar utbildningar for
personer inom halsovardsbranschen anga-
ende stroke och afasi. Det ar ocksa mojligt
att bestélla skraddarsydda utbildningar. Mer
information om utbildningar hittas pa Hjarn-
forbundets natsidor www.aivoliitto.fi.

Papunet-enheten for webbtjanster

Papunet-enheten for webbtjanster be-
framjar bl.a. talhandikappade personers
delaktighet och jamstdlldhet i samhallet.
Webbtjansten &r en del av Férbundet Ut-
vecklingsstorning. Papunetinnehaller bilder,
bildserier och bildparmar som man kan skri-
va ut med hjalp av bildverktyg pa adressen:
papunet.net/information/material/bildverk-

tyg/

Afasi
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En handbok som stdd i samtal
med en person som har afasi

) PA SUKsK®
FASI? TARENS
\/AD AR A d afasi, deras MOTTAGN,NG

) 5r perso Alsovarden
En interaktiV 'esurs\,fe?ksamma inom halsova
S\

Handbok om
aktivt samtg
T milier och yrke: alsstod

Personal inom p for Klienter och

also- och Sjukvarden

- ) §
i £ ndet ﬂ o
ﬂ H]amforbu H)amférbundetCD

Kommande handbocker:

Vad é&r afasi?
Pa sjukskotarens mottagning
Pa lakarmottagningen
Pa fysioterapeutens mottagning
Pa ergoterapeutens mottagning
Livet ar storre an afasi

Hjarnférbundet www.aivoliitto.fi
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