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Bakgrund: Ljudoverkdnslighet har visat sig vara ett utbrett fenomen hos personer med
autismspektrumtillstind (AST). Ljudéverkénslighet ér ett paraplybegrepp som innefattar flera
olika tillstdnd. I denna studie behandlas tillstdinden Hyperacusis, Misofoni samt Fonofobi, dé
tillstdnden ofta forekommer tillsammans och har en del likheter.

Syfte: Utifran befintlig forskning syftar denna studie till att undersoka vilka hypoteser och
Jteorier det finns om vad som orsakar ljuddverkénslighet hos personer med AST. Syftet dr dven
att sammanfatta de behandlingar och strategier som finns for personer med AST som lider av
ljudoverkénslighet och i mdjlig mén relatera detta till audionomyrket.

Material och metod: Beskrivande litteraturstudie baserat pd 12 originalartiklar publicerade
mellan 1996 och 2022. S6kningen av vetenskapliga artiklar har gjorts via databasen Pubmed.

Resultat: Ljudoverkinslighet hos personer med AST kan bero pa abnormalitet/dysfunktion pa
neural niva. Det kan dven bero pa funktionsrubbning i cochlea. Avvikelser nédr det kommer till
hjirnans anatomi/struktur hos personer med AST har framforts som hypotes. Aven

sykologiska faktorer, s& som bristande uppmérksamhet har lagts fram som hypotes. Angédende

ehandlingar och strategier har artiklarna tagit upp copingstrategier, auditiv traning och teknisk
utrustning. Copingstrategierna som studerats hade varierande resultat, medan auditiv traning
och teknisk utrustning visade goda resultat. Alternativen dr dock begridnsade och inte
tillrdckligt beforskade.

Slutsatser: Forskning har visat pd ett tydligt samband mellan ljudéverkénslighet och AST,

men har hittills inte kunnat fastsl ndgon entydlig orsak. Effektiva behandlingar och strategier

ar begrinsade idag. Audionomer med sin expertis inom horsel verkar inte bidra med sérskilt

Ilr<nycket atgérder 1 klinisk verksamhet for denna mélgrupp idag, vilket &r anmérkningsvért och
an ses som ett stort utvecklingsomréde.

Nyckelord: Ljudoverkénslighet, Hyperacusis, Misofoni, Fonofobi, Autism,
[Autismspektrumtillstand, Orsaker, Behandlingar, Strategier
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Abstract

Introduction: Sound sensitivity has been described as a common phenomenon among people
with Autistic spectrum disorder (ASD). Sound sensitivity is an umbrella term that includes
several different conditions. In this study the conditions hyperacusis, misophonia and
phonophobia are addressed, as the conditions often occur together and have some similarities.

Aim: Based on current research this study aims to investigate which hypotheses and theories
exist about what causes sound sensitivity in people with ASD. The aim is also to summarize
the treatments and strategies available for people with ASD who suffer from sound sensitivity
and to some extent relate this to audiologist clinical practice.

Material & method: Descriptive literature study examining 12 scientific articles published
between 1996 and 2022 from the Pubmed database.

Results: Sound sensitivity in people with ASD may be caused by abnormality/dysfunction at
the neural level. It could also be caused by dysfunction in the cochlea. Abnormalities in the
brain anatomy/structure in people with AST have been hypothesized. Psychological factors
such as lack of attentiveness have also been hypothesized. Regarding treatments and strategies,
the articles have covered coping strategies, auditory training and technical equipment. The
coping strategies studied had variable results, while auditory training and technical equipment
showed positive results. However, the options are limited and not sufficiently researched.

Conclusions: Research has shown a clear connection between sound hypersensitivity and
ASD, but so far, no clear cause has been determined. Effective treatments and strategies are
today limited. Audiologists with their expertise in hearing do not seem to be contributing much
in the way of interventions in the clinical setting for this target group today, which is
remarkable and can be seen as a major area of development.

Keywords: Sound sensitivity, Sound hypersensitivity, Hyperacusis, Misophonia, Fonophobia,
Autism, Autism spectrum disorder, Causes, Treatments, Strategies
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1. Bakgrund

Det finns tidigare forskning som har uppvisat att samband finns mellan
autismspektrumtillstind (AST) och ljuddverkénslighet. Ljuddverkénslighet har visat sig vara
ett utbrett fenomen hos just AST-populationen. Tidigare studier visar d&ven pd den problematik

som ofta kan uppstd vid dessa tillstdnd.

1.1 Autismspektrumtillstind

AST ér en samlande bendmning for de neuropsykiatriska funktionsvariationer som framfor
allt karaktériseras av sociala och kommunikativa svérigheter, ofta i kombination med en
bendgenhet att utfora saker pé ett mer repetitivt och mindre flexibelt sitt &n den generella
populationen. Personer med AST har ocksé en tendens att vara mer begrinsade nér det
kommer till intressen och aktiviteter. Det sétt pa vilket olika sinnesintryck uppfattas och
bearbetas hos dessa personer dr ocksa ofta avvikande. Begreppet AST dr mer vedertaget i
Sverige idag och innefattar autistiskt syndrom/autism, atypisk autism och Asperger syndrom
(Statens beredning for medicinsk utvardering [SBU] 2013). De direkta och indirekta
konsekvenserna av AST kan paverka ménga olika livsomrdden som utbildning, anstéllning,
hélsa samt boende. De olika funktionsvariationer som AST innefattar &r komplexa,
heterogena och multifaktoriella neuropsykiatriska tillstind som har varit omdebatterade under
ménga ar. Diagnoser, sub-typer och kriterier har kontinuerligt &ndrats i diagnosmanualen
Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM) for att resultera i den

version av DSM-V som idag finns att utgd ifrdn nir det kommer till AST (Masi m.fl., 2017).

1.2 Ljudoverkénslighet — Definitioner och begrepp

Definitionen av begreppet ljudoverkénslighet dr och har varit omtvistat vilket tydliggdrs vid
granskning av litteraturen om dessa tillstdnd. De engelska begreppen “Decreased sound
tolerance”, “Sound sensitivity” och “auditory hypersensitivity” anvinds ofta i engelsk
litteratur. I denna studie har vi valt att anvénda oss frimst av det mer 6vergripande svenska
begreppet ljudéverkdnslighet. Ljudoverkénslighet innefattar flera olika tillstdnd som har en
hel del likheter men som inte dr synonyma med varandra. Ljudoverkanslighet innefattar
Hyperacusis, vilket ar det mest frekvent anvdnda begreppet och dven mest beforskade

tillstdnd nér det kommer till ljuddverkénslighet, i synnerhet i det audiologiska



forskningsfiltet. Misofoni ér ytterligare ett tillstind som forekommer relativt ofta i litteratur
om ljudoverkénslighet, likasa begreppet Fonofobi, vilka framst beskrivs inom psykologisk
forskning. Alla dessa tillstdnd innefattas i begreppet ljudéverkédnslighet (Williams m.fl.,
2021a). Vi kommer att nimna de mer specifika tillstinden hyperacusis, misofoni samt
fonofobi i denna studie da tillstinden ofta forekommer tillsammans och har en del likheter.
Det finns fler tillstdnd av ljudoverkénslighet men dessa kommer inte att utforskas vidare i

denna studie.

1.2.1 Hyperacusis

Hyperacusis ér ett tillstand dir vanligt forekommande vardagliga ljud orsakar obehag eller
smérta for den drabbade. Hyperacusis skapar 6verdrivna eller ovanligt starka reaktioner pa
ljud som for personer utan tillstaindet varken upplevs som hotande eller 6verdrivet starka. En
overkénslighet for olika ljudintryck i vardagen kan vara mycket utmanande (Baguley, 2003).
Det ar dven forenat med forsdmrad livskvalitet for den drabbade (Ke m.fl., 2020). Rent
kliniskt har hyperacusis ldnge varit nagot av ett enigma, men forskning inom omradet har 6kat
under de senaste dren. Hyperacusis innebér 6verdrivna eller ovanligt starka reaktioner infor
generella ljud snarare én specifika ljud (Baguley, 2003). “Recruitment of loudness” eller
“loudness recruitment” &r ytterligare ett begrepp som kan vara av relevans i sammanhanget.
Det innebir ett minskat dynamikomrade av horseln som orsakas av skador i de yttre
hércellerna, vilket inte bor forvaxlas med hyperacusis som kan férekomma éven i avsaknad av

en horselnedséttning (Tyler m.fl., 2014).

1.2.2 Misofoni

Misofoni &r ett tillstdind som innebér att specifika ljud orsakar starka emotionella reaktioner
(t.ex. ilska, hat eller dckel) hos den drabbade. Det handlar ofta om ménskligt producerade ljud
s& som tuggande, sviljande eller andning. Misofoni kallas dven for “selective sound
sensitivity” eller “annoyance hyperacusis” och dr ett relativt nytt begrepp som for forsta
géngen beskrevs i akademisk litteratur &r 2002 (Potgieter m.fl., 2019). Det var dock forst ar
2013 som diagnostiska kriterier dok upp for misofoni och tillstdndet drog till sig
uppmairksamhet hos olika professioner inom omradet och rent vetenskapligt (Williams m.fl.,

2021a).



1.2.3 Fonofobi

Fonofobi som betyder “rddsla for ljud” ar ett tillstdnd som till skillnad fran misofoni &r
relaterat till radsla och dngest som orsakar en stark reaktion for en viss typ av ljudstimuli
(Potgieter m.fl., 2019). Fonofobi uppstar som foljd av andra tillstdnd av ljudoverkéanslighet,
nér den tidigare reaktionen av ilska, hat eller dckel lamnar spar som leder till rddsla och
angest. Williams m.fl. (2021a) beskriver dven att tillstindet kan uppsta i samband med

migrén.

1.3 Autismspektrumtillstind och ljudéverkiinslighet

Ljuddverkénslighet har visat sig vara ett mycket utbrett fenomen bland personer med AST.
Denna ljuddverkdnslighet kan orsaka reaktioner hos den drabbade som kan uppfattas som
avvikande. Vidare kan detta pdverka bade sociala och akademiska doméner (Danesh m.fl,
2021). Nagot som ocksa ir typiskt for AST &r 6verdrivna reaktioner pa olika sinnesintryck
generellt, sd som horsel, syn, doft, kénsel och smak (Caronna, Milunsky, & Tager-Flusberg,
2008). Det finns flera studier som visar att det finns en koppling mellan AST och
ljudoverkénslighet (Gomes m.fl., 2008). Diaremot dr definitionen av ljuddverkénslighet sa
pass bred att det inte finns en tydligt grund gillande vilka typer av ljud och triggers som ligger
bakom. Om det &r ljudets intensitet eller andra egenskaper som skapar ridsla eller obehag och

darfor ar det mycket svart att diagnostisera, sarskilt nir det géller personer med AST.

De publicerade artiklar som forfattarna till denna studie tagit del av innehaller inte tillrdcklig
specifik information for att kunna kategorisera ljuddverkénsligheten som hyperacusis,
misofoni eller fonofobi. Det foreslas olika hypoteser och teorier i olika studier. Det har till
exempel pavisats att personer med AST och hyperacusis har ldgre obehagstrosklar (nivén dar
patienten upplever obehag for ljudstimuli [Almqvist, (2004)]) som kan vara kopplade till
antingen ljudstyrka eller obehag, men det finns ingen konkret definition péd orsaken och mer

forskning behovs (Williams m.fl., 2021b).

Vad giller bedomning av ljuddverkédnslighet generellt anvinds idag obehagsmétningar samt
frageformuldr. Vid en obehagsmitning kontrolleras ljudnivierna for vilka toner som upplevs
obehagligt starka vid frekvenserna 0.25, 0.5, 1, 2, 4 och 8 kHz. Denna psykoakustiska metod
finns utforligt beskriven av bland andra British Society of Audiology (BSA, 2011).
Obehagstrosklar for normalhorande ligger mellan 90 och 105 dB HL (Hearing Level). Det

finns idag ingen konsensus om vilken troskelnivd som bor betraktas som karakteristiska for



ljudoverkanslighet, vilket gor diagnostisering av ljuddverkénslighet med obehagsmétningar
svért i dagsldget. Ett ofta anvant och etablerat om &n inte fullstandigt validerat frageformular
for ljudkénslighet &r HQ (The Hyperacusis Questionnaire), dér kriteriet for l[judéverkinslighet
har foreslagits till 28 poédng eller mer (Khalfa m.fl. 2002). I en studie av Aazh m.fl. (2017)
beskrivs dock att HQ-poédng pa 22 eller ldgre 6verensstimmer vil med obehagstrosklar pa
<77 dB HL (tonmedelvirde vid alla matfrekvenser i 6rat med ldgsta medelvirdet), varfor

forfattarna rekommenderar dessa som diagnoskriterium.

Nér det kommer till frageformulér for personer med AST sa besvaras dessa av fordldrar eller
formyndare. Exempel pa frageformuldr dar "Modified Checklist for Autism in Toddlers” (M-
CHAT) bestédende av 23 ja/nej fragor som anvinds for barn i mellan 18 till 24 méinader. Detta
frageformuldr har AST som utgéngspunkt men berodr ljudoverkidnslighet under en specifik
underkategori. Det finns en reviderad version, M-CHAT Revised with Follow-up (M-CHAT
R/F) som har ytterligare foljdfragor géllande specifika ljud och specifika reaktioner som har
observerats. Ett annat frageformuldr ar ”Autism Diagnostic Review-Revised” (ADI-R) dér
item 72 berdr ljuddverkinslighet specifikt. Aven hir finns foljdfragor om specifika reaktioner
(som att ticka for 6ronen) och for vilka ljud. Denna enkét har dven frdgor om misofoni och
fonofobi (Williams m.fl., 2021b). Aven HQ har anvints (Khalfa m.fl., 2002), men d4 detta ir
ett sjdlvrapporterat fraigeformulér kan den inte besvaras av en forélder eller formyndare, utan

endast av patienten sjilv (Williams m.fl., 2021b).

1.4 Prevalens av ljudoverkinslighet

Ljuddverkénslighet dr som tidigare ndmnts ett brett begrepp. Andersson m.fl (2002) utforde
en studie som undersokte prevalensen for ljudoverkénslighet (Hyperacusis) i Sverige.
Frageformulér skickades digitalt och brevledes dar totalt 1184 personer svarade. Resultatet
visade att 8 respektive 9% svarade att de upplevde ljuddverkénslighet. Av deltagarna i studien
rapporterade ett antal koncentrationssvérigheter i samband med ljuddverkénslighet. Williams
m.fl., (2021b) ndmner i deras meta-analys att prevalensen av ljudoverkdnslighet bland AST-
populationen dr 38-45% dir 50-70% har upplevt ljuddverkédnslighet ndgon géang i sina liv.
Sammanfattningsvis upplever manga, men inta alla individer med AST négon grad av
ljudoverkénslighet. Det dr dock tydligt att ljudoverkénslighet dr ett mer utbrett fenomen bland

AST-populationen én i den generella populationen.



1.5 Motivering till arbetet

Det som vicker vart intresse for denna litteraturstudie &r att det inte finns ndgra exakta svar pa
vilka strategier eller behandlingar som fungerar for personer med ljuddverkénslighet i
samband med AST. Vi vill darfor 1 denna studie undersoka tidigare forskning for att kartldgga
vilka strategier och behandlingar som finns att tillgd, samt koppla dessa till vér yrkesroll som

blivande audionomer.

2. Syfte

Syftet med detta arbete dr att utifran befintlig forskning undersoka vilka hypoteser och teorier
det finns om vad som orsakar ljudoverkédnslighet hos personer med AST. Vidare vill vi ocksa
sammanfatta de behandlingar och strategier som finns for personer med AST som lider av

ljudoverkénslighet och 1 viss mén relatera dessa till audionomyrket.

3. Specifika fragestéllningar
- Vad orsakar ljudoverkénslighet hos personer med AST?

- Vad finns det for behandlingar och strategier for personer med AST som lider av

ljudoverkénslighet?

4. Material & Metod

4.1 Design

Denna studie dr en beskrivande litteraturstudie baserat pa 12 utvalda originalartiklar som har

analyserats i relation till fragestédllningarna och syfte.

4.2 Inklusions- och exklusionskriterier

Artiklarna som belyser fragestillningarna &r fa, darfor inkluderades artiklar oavsett
publiceringsér. Samtliga relevanta artiklar som hittats har inkluderats oavsett
forskningspersonerna &lder. For att hitta majoriteten av de relevanta artiklarna har flera av de
engelska begrepp som anvénds for l[juddverkinslighet inkluderats i genomford

databassokning. Flera begrepp for AST har ocksa anvénts for att minska risken att intressanta



artiklar inte kommer med i sokningen. Artiklar pd andra sprik &n engelska samt artiklar som
enbart behandlar “recruitment of loudness/loudness recruitment” har exkluderats. Se tabellen

nedan under rubriken “datainsamling” (tabell 1) for fullstdndig redovisning av sdktermer.

4.3 Datainsamling

Sokningen av vetenskapliga artiklar gjordes via databasen Pubmed. Till en borjan anvidndes
breda s6kningar med 1&g precision. De tvé forsta sokningarna med sokorden “Autism” och
“Hyperacusis” utfordes for att fa en dverblick kring hur mycket material det fanns inom
omradet. Det uppkom artiklar redan da som ansdgs vara intressanta och darfor valdes ut att
ingd 1 materialet. SOkningarna och sokstrdngarna som foljde utvirderades och preciserades
stegvis till att inkludera sé fa icke-relevanta artiklar som mdjligt, samtidigt som de mest
relevanta artiklarna inkluderades. For att f fram fler specifika sokstrdngar anvédndes olika
sOkord samt kombinationer av termerna “AND” och “OR” vilket varierade sokresultaten. I
utvdrderingen av sokstrangarna granskades ett antal titlar och sammanfattningar for att
bedoma tréffarnas relevans i forhallande till fragestéllningar och syfte. Denna forsta screening

avsdg att utviardera sokningarna.

Efter den forsta screeningen léstes 88 artiklar som ansags intressanta dversiktligt 1 helhet.
Dubbletter och artiklar som inte ansdgs relevanta utifrén fragestdllningarna och syfte
exkluderades. Efter detta aterstod 41 artiklar som delades upp mellan forfattarna for mer
djupgéende ldsning. Bland dessa artiklar hittades ytterligare intressanta studier genom
manuell sokning i kéllornas referenslistor. Artiklar som inte i tillrdcklig grad anségs besvara
fragestéllningarna exkluderades dven hér. Hinsyn togs dven till de artiklar med hogst kvalitet
och bredd i resultat. Vidare valdes 12 av artiklarna ut som forfattarna ansag mest lampliga
avseende fragestillningar och syftet. For att bredda sokningen anvéndes “Svensk MeSH” for

att hitta svenska sdsom engelska synonymer. Processen for urval av artiklar redovisas nedan 1

figur 1.
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Tabell 1: S6kschema for datainsamling

Databas Soktermer Antal | Granskade | Valda kallor
traffar | kallor (exkl.
dubbletter)
Pubmed Autism 66780 | 11 0
Pubmed Hyperacusis 1098 14 0
Pubmed Autism AND Hyperacusis 53 18 0
Pubmed (Hyperacusis OR Sound Sensitivity OR 171 15 3
Decreased sound tolerance) AND (Autism
OR autism spectrum disorder OR Autistic
Disorder)
Pubmed ((hyperacusis OR sound sensitivity OR 123 18 2
decreased sound tolerance) AND (autism
OR autism spectrum disorder OR autistic
disorder)) AND (treatment OR strategies
OR intervention)
Pubmed ((Autism OR Autism Spectrum Disorder OR | 84 12 3
Autistic Disorder) AND (Hyperacusis OR
sound sensitivity OR decreased sound
tolerance)) AND (Mechanism OR etiology)
Manuell 9 4
sOkning i
valda kallors
referenslistor
Totalt: 12
4.4 Analys av data

Samtliga av de 12 utvalda artiklarna lastes av bdda forfattarna. Efter att artiklarna identifierats

granskades dven kvalitén (lag/medel/hdg) utifrén bilaga 2. Vid granskning har sérskild

hénsyn tagits till vilka begrepp som anvints for savél ljudoverkénslighet som AST. Under

arbetets gang delades artiklarna upp jimnt mellan forfattarna (6 var) som det skrevs utkast

utifrdn. Artiklarna och utkasten diskuterades sedan av forfattarna infér sammanstillningen




och forfattandet av resultatdelen. Artiklarna delades d@ven upp utifrén vilken av
fragestéllningarna som studien besvarade, men bdda forfattarna arbetade med samtliga

fragestéllningar.

4.5 Forskningsetiska avvigningar

Studierna har etikprovats och godkénts av en etisk kommitté, vilket innebér att en avvigning
mellan virdet av de kunskapsvinster och de risker som deltagarna utsitts for har gjorts. I
samtliga studier har samtycke frdn bade barn och vuxna inhdmtats. Fordldrar och/eller
vérdnadshavare har gett sitt samtycke i1 de studier dér barn, personer under 18 ar och personer
som pé grund av intellektuell funktionsnedsittning inte sjélva kan medge sitt samtycke. AST
kan innebira intellektuell funktionsnedséttning i1 varierande grad. Barnen, personerna under
18 &r och individer med intellektuell funktionsnedsittning har dock i de flesta fall gett ndgon
form av samtycke antingen verbalt eller icke verbalt (till exempel med nickningar), nir de fatt
fragan att delta i studiernas olika moment. I sammanhanget kan man ha synpunkter pa om
detta dr att anse som ett legitimt godkdnnande/samtycke dé det slutgiltiga
godkdnnande/samtycket ligger hos viardnadshavare. P4 samma sétt kan man fraga sig hur
informationskravet uppfylls (hur man forsoker sikerstilla att alla deltagare forstar syftet med
studien och att deltagandet &r frivilligt). Detta skulle kunna betraktas som ett etiskt dilemma.
Det finns sékerligen delade asikter om att anvinda sig av personer som inte sjdlva kan ge sitt
samtycke i studier, men det kan ses som nddvéndigt for att fora forskningen framat.

Resultaten fran samtliga studier redovisas i denna uppsats.

5. Resultat

5.1 Vad orsakar ljudoverkiinslighet hos personer med AST?

Det finns olika hypoteser och teorier om varfor AST-populationen drabbas av
ljudoverkénslighet och varfor det sker i storre utstrackning &n hos den generella populationen.
Olika mekanismer och etiologier har studerats for denna kombination av tillstdnd. Resultaten
fran de granskade studierna pekar pé att l[judoverkédnslighet hos personer med AST mojligtvis
kan bero pa abnormalitet/dysfunktion pa neural niva. En hypotes &r till exempel missbildning
1 de efferenta horselbanorna. Det kan dven bero pé funktionsrubbning i cochlea. Avvikelser

nér det kommer till hjdrnans anatomi/struktur hos personer med AST &r ndgot som har



framforts. Mer psykologiska faktorer som bristande uppmirksamhet har dven lagts fram som

hypotes.

I en studie av Tharpe m.fl. (2006) undersdktes barn med AST i forhéllande till barn utan
diagnosen for att bekréfta reliabiliteten for de audiometriska testerna hos barn med AST for
bedomning av horsel. I studien deltog 44 barn, 22 normalutvecklade barn och 22 barn med
diagnostiserad AST. Av de 22 barn med AST var 19 pojkar och 3 flickor i &ldrarna 3 till 10
ar. Fordldrar till deltagarna fick svara pa fragor géllande barnens reaktion pé ljud dar
majoriteten av fordldrarna till barn med AST rapporterade dverkédnslighet for vissa ljud. I
testbatteriet ingick psykoakustiska tester tillsammans med elektrofysiologiska tester. Av dessa
22 barn med AST kunde inte alla genomfora samtliga tester, dels pa grund av svarigheter med
delaktighet men dven acceptans vid testtillfdllena. De elektrofysiologiska testerna visade inga
avvikelser i resultat mellan normalt utvecklade barn gentemot barn med AST. De
psykoakustiska testerna visade ddaremot att ca hilften av barnen med AST hade hortrosklar
utanfor de normala hortrosklarna (>20 dB HL). Studien foreslér att eftersom de traditionella
psykoakustiska testmetoderna kan visa svar utanfor de normala hortrosklarna bor
elektrofysiologiska métningar ocksa utforas i samband med beddmning av horseln hos barn
med AST. Den hypotes som ndmns géllande orsak fokuserar frimst pa neural niva, ddremot
lutade forfattarna mer 4t ett psykologiskt perspektiv senare i studien. Resultatet pekar pa att
sensoriska faktorer inte dr orsaken till ljudoverkdnsligheten, utan att det istéllet kan handla om

bristande uppmirksamhet for ljud pa ett psykologiskt plan.

Matsuzaki m.fl. (2014) anvinde magnetencefalografi (MEG) for att i auditiva cortex
undersoka om det finns skillnader i respons vid upprepat ljudstimuli hos barn med AST och
kontrollgrupp utan diagnosen. Har studerades sérskilt responskurvans utseende vid 50 ms
(M50) och 100 ms (M100) efter presenterat ljudstimuli. Matvirden uppmattes hos 21 pojkar
med AST (12 av dessa pojkar hade ljudoverkénslighet och 9 av dem hade det inte) samt hos
15 barn i samma alder i en kontrollgrupp utan AST diagnos eller ljudoverkinslighet.
Ljuddverkénslighet bedomdes utifrén enkdten “Sensory Profile” (SP) samt en japansk version
av ”Child Behavior Checklist” (CBCL). Barnen med AST delades sedan in i tvd separata
grupper baserade pa poédngen fran SP-skalan angdende ljuddverkénslighet. Studien visade pé
avvikande svar nér ljudstimuli presenterades hos individer med AST och ljuddverkénslighet.
Pojkarna med AST och ljudoverkinslighet visade pa kraftigare responskurvor vid 50 ms efter

ljudstimuli (M50) samt forldngd respons jamfort med de andra grupperna. Svarens varaktighet
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var dven signifikant relaterad till graden av ljuddverkénslighet. M50-svar har sitt ursprung
néra auditiva cortex vid bearbetning av ljud. Att svaren visade sig vara storre och senare kan
dérfor visa pa en mer ohdmmad auditiv bearbetning. Forfattarna menar att resultaten kan visa
pa att ljudoverkénsligheten kan vara associerad med abnormalitet i de tidiga stegen av den

auditiva bearbetningen och att det dven kan finnas flera neurala mekanismer inblandade.

Andra studier har undersokt hur stapediusreflexen fungerar hos personer med AST och
ljudoverkénslighet jimfort med personer utan dessa tillstdnd. Lukose m.fl. (2013) utforde i sin
studie en kvantitativ unders6kning av stapediusreflexen bland unga personer med AST for att
jdmfora data med en kontrollgrupp utan diagnosen. Stapediusreflexmétning &r en objektiv
métning som utover mellandrefunktion dven kan ge information om hjarnstammens auditiva
funktion. Undersokningsgruppen bestod av 54 patienter (41 pojkar/mén, 13 flickor/kvinnor)
med ett dldersspann mellan 4-23 &r. Kontrollgruppen bestod av 29 individer (22 flickor och 7
pojkar) med ett dldersspann mellan 7-17 ar. Tidigare studier dér stapediusreflexmétningar har
utforts har inte visat pa nagra signifikanta skillnader mellan kvinnor och mén vad géller de
stimuli frekvenser som anvéndes dven i denna studie. Kon var darfor inget forfattarna forst
sag som en variabel i studien. I ett senare skede fann de dock att kon var en potentiell variabel
for patientgruppen, dé skillnader noterades. Alla deltagare med AST hade tidigare blivit
diagnosticerade och ansags ha hogfungerande AST. Studien visade pé att det finns
signifikanta skillnader fran stapediusreflex-métningarna bland deltagarna med AST jamfort
med kontrollgruppen. Deltagarna med AST visade pa ldgre trosklar, lingre svars-latenser
samt asymmetri vad géller svar fran hoger respektive vinster sida. Resultatet tyder pa

neurologisk dysfunktion hos patienter med AST.

I en annan studie av Ohmura m.fl., (2019) undersoktes forhéllandet mellan tolerans for
ljudniva och stapediusreflextrosklar med kontralateral suppression av DPOAE. Studiens mal
var att kartldgga om légre stapediusreflextrosklar har en koppling till ljudoverkidnslighet. En
tidigare studie av Knudson m.fl. (2014) har visat 6kad kontralateral suppression av DPOAE
hos personer med ljuddverkénslighet, vilket pekar pé att innerérefunktionen kan identifiera
forekomsten av ljudoverkidnslighet och darmed ocksa anvéndas for diagnosticering av
tillstandet. Ohmura m.fl. (2019) anger att manga tidigare studiers design inte har tagit hinsyn
till de stimuli som har anvénts och deltagarnas horselstatus. Till skillnad frén tidigare studier
ddr man har anvint sig av stimuli med rena toner har denna studie istéllet valt att anvéinda

talstimuli d& man menar att kénsligheten for talljud ar hdgre 4n for rena toner. De menar att
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det generellt krivs lagre stimnivéer for att uppné ljudoverkénslighet med taljud vid
obehagsnivdmitning. I studien deltog 35 vuxna personer i aldrarna 30-54 ar uppdelade i 2
grupper, 21 personer utan AST och 14 personer diagnostiserade med AST, av de personerna
utan AST var 10 mén och 11 kvinnor. Av personerna med AST var 7 kvinnor och 7 mén.
Gruppen med AST innefattade personer med AST men dven diagnosen Attention deficit
(AD). For att bedoma autistiska drag anvéndes Social Responsiveness Scale-2 (SRS-

2). Studien kom fram till att ldgre stapediusreflextrosklar kan ge indikation pa forekomsten
av ljudoverkénslighet bland vuxna. Studien menar att 14gre stapediusreflextrosklar inte enbart

beror pd innerdrats funktion men dven dysfunktion pé neural niva.

Danesh m.fl. (2012) utforde en observationsstudie som syftade till att jimféra DPOAE-svar
fran barn med AST (n=14) med en kontrollgrupp (n=28) utan diagnos for att upptiacka
eventuella skillnader. Alla barnen med AST-diagnos var pojkar mellan 6-14 ir. Barn utan
AST som primér diagnos exkluderades. Kontrollgruppen bestod av 13 pojkar och 15 flickor i
samma &ldersspann som patientgruppen. En variansanalys (ANOVA) utfordes for att
undersoka skillnader i signal-brusférhallandet (S/N) av DPOAE emissionerna mellan konen 1
kontrollgruppen. Forfattarna framforde hypotesen att ljudoverkéanslighet hos personer med
AST beror pa en dveraktiv yttre hircellsfunktion. Métningarna utfordes i de tva olika
grupperna bade med och utan kontralateral stimuli. Métningarna visade att S/N av DPOAE-
svaren var storre i kontrollgruppen jimfort med patientgruppen. Alder, frekvens eller typ av
kontralateral stimuli (bredbandsbrus vs 1000 Hertz) visade ingen paverkan. Resultatet fran
studien visade pad minskade DPOAE-svar hos barnen med AST, vilket innebir att hypotesen
om att ljudoverkénslighet hos barn med autism skulle vara relaterat till dveraktiv yttre
hércellsfunktion inte kan styrkas. Forfattarna menar att det diremot dr mdjligt att
ljudoverkénsligheten kan kopplas till ndgon funktionsrubbning i cochlea och/eller
missbildning av de efferenta horselbanorna. Gillande eventuell efferent funktionsrubbning
som orsak s stoddes det av att resultaten visade att barn med AST hade en mindre

kontralateral suppression av emissioner jamfort med barn utan AST.

Undersokningar av hjirnexemplar frén avlidna med AST har visat dysmorfologi
(missbildningar) i Superior Olivary Complex SOC. I Medial Superior Olive (MSO) som &r
den framsta kidrnan 1 SOC har man konstaterat farre antal neuroner, varav de levande
neuronerna ir mindre, rundare och har en avvikande dendritisk riktning. Man menar dven pa

att kdrnorna anvinder mindre volym av hjdrnmassan jamfort med barn utan AST. I en studie
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av Mansour m.fl (2020) har man genom 3D rendering dterskapat modeller av SOC fran 7
hjdrnexemplar av barn med AST och jamfort dessa med aldersmatchade 3D modeller av 3
barn utan diagnosen. Hjirnmassan kom frdn barn i dldrarna 2-11 ar. Man undersokte
vivnadernas struktur samt vikten av den totala hjarnmassan. Detta visade inte pa nagon
signifikant skillnad. Daremot konstaterades det att antal neuroner i SOC hos personer utan

AST ér ca 15.000 medan det hos personer med AST ér ca 5.500.

Enligt forfattarna dr dessa fynd tillsammans med tidigare forskning om fordrdjda svar vid
ABR, stapediusreflexmétningar och onormala svar vid OAE ndgot som talar for att vidare
forskning om strukturer och funktioner i horselsystemet hos personer med AST ar nddvandig.
De hypoteser och teorier som framkommer i1 denna studie angaende orsak, behover beforskas
ytterligare. Det finns idag inga sdkra svar pd exakt vad som orsakar ljudéverkénslighet hos
personer med AST och varfor AST-populationen drabbas av detta tillstand i storre
utstrdckning dn normalpopulationen. Det faktum att AST-populationen drabbas av
ljudoverkénslighet i storre utstrdckning dn den generella populationen dr dock ndgot som man

genom forskningen har kunnat pavisa.

5.2 Vad finns det for behandlingar och strategier for personer med AST som lider av
ljudoverkinslighet?

Av de behandlingar och strategier som har undersokts i de studier som inkluderats verkar
horselskydd av olika slag (frimst brusreducerande horlurar) vara det som anvinds mest flitigt,
samt det som har gett mest n6jdhet bland forskningspersonerna. Anvéndning av horselskydd
verkar dven vara den behandling/strategi som mest forskning har fokuserat pa. Olika
copingstrategier, “auditiv trining” och VR-behandling 4r andra alternativ som det har
studerats. Copingstrategierna som funnits att tillga visade varierande resultat, medan auditiv

trdning och teknisk utrustning visade goda resultat.

I en studie av Sheerer m.fl. (2021) fick fordldrarna (n=88) till barn och yngre vuxna (n=88, 68
manligt kon, 20 kvinnligt kon) med AST och ljuddverkénslighet, beskriva vilka
copingstrategier som anvénds fOr att hantera svara situationer i det vardagliga livet.
Foréldrarna fick dven beskriva vidare om fysiska och emotionella reaktioner som deras barn
och ungdomar pavisade i pafrestande ljudmiljéer. Barnen/yngre vuxna var mellan 3-30 ar och
hade blivit diagnostiserade mellan aldrarna 1-22 ér. De ljud som framst upplevdes som

pafrestande var starka, plotsliga och hogfrekventa ljud. Dessa ljud ledde ofta till emotionella
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reaktioner av stress, irritation, rddsla och nervositet. Att skrika och att fysiskt ticka for 6ronen
var beteenden som barnen/ungdomarna vanligen uppvisade 1 dessa situationer. En minoritet
av fordldrarna (3.4%) beskrev dven att médnskligt producerade ljud som visslingar, nynnande
och #tande upplevdes som mycket pafrestande — vilket karaktiriserar misofoni. Over hilften
av barnen/ungdomarna (56%) hade enligt fordldrarna fatt sina svarigheter med
ljudoverkénslighet behandlade under specialundervisning i skola (Individualized Education
Plans (IEP). Forildrarna indikerade (46%) att de hade fatt reckommendationer om
behandlingar och strategier for att hantera ljuddverkénsligheten av IEP-team eller andra
yrkesverksamma. Dessa strategier bestod framst av att lata barnen/ungdomarna anvénda sig
av horlurar (26.1%), men ocksé att ha mojligheten att limna miljoer med mycket ljud eller bli
forsedda med privata rum (22.7%). Att varna barnen/ungdomarna infér kommande ljud
(5.7%), ha tillgang till “sensory tool kits” (4.6%), exponeringsterapi (3.4%) samt behandling
av audionom for auditory processing och hyperacusis/misofoni (1.1%) var ocksa sadant som
togs upp. Av de som testat dessa behandlingar eller strategier var de flesta “ganska ndjda”
(19%), ndstan lika manga kénde “neutralt” och 14% var “mycket ndjda”. Fordldrarna
uttryckte som mest ndjdhet med att anvénda sig av brusreducerande horlurar med musik
(48.1% mycket nojda), brusreducerande horlurar utan musik (36.4% mycket ndjda) samt att
forse barnet/'ungdomen med pauser (35.6% mycket ndjda). Horlurar i form av “i-6rat” gav
inte lika mycket ndjdhet vilket mdjligen grundar sig i att kénslan av att ha ndgonting 1
horselgangen ofta upplevs som péfrestande, vilket dr vanligt forekommande bland barn och
ungdomar med AST med forhojd sensorisk kidnslighet. Studien framhiver hur
ljudoverkénslighet r ett utbrett problem bland barn och ungdomar med AST och att
behandlingar och strategier for att underlétta ar begriansade. De strategier som upplevdes som
mest effektiva innebar ofta att fysiskt undvika eller ldmna pafrestande ljudmiljder eller som
med horlurar delvis avskdrma barnen/ungdomarna fran omgivningen, vilket kan paverka

livskvaliteten negativt da detta kan upplevas isolerande.

For att skapa kunskap och forstaelse kring eventuella fordelar men ocksé ovissheter och
nackdelar vid anvdndande av horselskydd har Neave-DiToro m.fl (2021) utfort en
enkédtundersokning vid City University of New York. I studien medverkade 255 deltagare,
déribland samtalsterapeuter, audionomer, larare. Majoriteten av deltagarna i unders6kningen
(66%) hade observerat anvandandet av horselskydd eller horlurar med syfte att dampa
omgivningsljud hos befolkningen med AST, framst horlurar (91%), vidare utanpaliggande
horselskydd (44%) och 6ronproppar (33%). De deltagarna som hade erfarenhet av att
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rekommendera anviandning av horselskydd fick dven svara pd varfor sddan utrustning anvénds
och vilka fordelar respektive nackdelar det innebar for personer med AST. Ménga ldrare hade
observerat elever med AST tédcka sina 6ron eller anvinda horselskydd vid hogljudda tillféllen,
men studien visar inga siffror pd hur manga som anvinde just horselskydd. Av de 255
deltagarna var 238 kvinnor och 17 méin. Deltagarna var anstéllda yrkesverksamma 79%,
doktorander 18%, dvriga 3%. Av de anstdllda yrkesverksamma utgjorde samtalsterapeuter
41%, audionomer 25%, ldrare i skolor 17%, “paraprofessionals” 4% och 6vriga 13%.
Undersokningen fokuserade pa dldersgrupper mellan noll- och tidig vuxenalder, uppdelade i 4
grupper: 0-5 ér, 5-13 ar, gymnasiestudenter och eftergymnasiala aldrar. Fokus lag frimst pa
skolmiljo. Unders6kningen kom fram till att stdrre delen av deltagarna var medvetna om
anvindandet av horselskydd bland populationen med AST, medan 23% av deltagarna var
nagot ovetande och endast 8% var inte medvetna om anvéndningen av horselskydd. Storre
delen av deltagarna i undersokningen angav att symptom som Overkanslig horselformaga
(89%), obehag for sérskilda roster (89%) och dvergripande svarigheter att vistas i stimmiga
miljoer (97%) ér mer bendgna att upplevas bland befolkningen med AST. Majoriteten av
deltagarna i studien angav att anvdndandet av horselskydd kan minska orostillstdnd och
véldsamma reaktioner. Ca 40% av deltagarna uttryckte &ven att anvdandandet av horselskydd
kan mojliggora bittre deltagande i1 skolmiljder, sociala situationer och fritidsaktiviteter.
Fordelar som rapporterades av deltagarna vid anvéndning av horselskydd forbattrad
uppmaérksambhet, forbéttrad fysisk komfort och bittre hantering av angest. Nackdelar som
rapporterades dr brist pa auditiv stimulering och isolerande/undvikande beteende.
Undersokningen visar dven att storre delen av deltagarna var samtalsterapeuter och andelen
ovriga professionella (audionomer och lirare) var mindre och kunde dirfor inte méta/jadmfora

skillnaden i hur den 6vriga professionella andelen uppfattar anviandandet av horselskydd.

Brusreducerande horlurar &r alltsa ett hjdlpmedel som anvinds av en del personer med AST
och ljudoverkénslighet. Pfeiffer m.fl. (2019a) undersokte i deras studie vilken paverkan
brusreducerande horlurar har for barn med AST 1 olika miljoer (hem-och skolmiljé samt i
samhillet). Studien syftade till att undersoka fordelar men ocksa nackdelar med detta
hjélpmedel utifran perspektivet av fordldrar och lérare. I studien intervjuades 10 fordldrar och
5 ldrare till barn mellan aldrarna 6-12 ar diagnostiserade med AST. Av dessa 15 barn var 13
pojkar och 2 flickor med varierande grader av AST. Barnen hade dven identifierad
ljudoverkinslighet baserat pa poéng fran enkiten “Sensory profile” (Dunn, 2014) eller
manualen “Adolescent Sensory Profile” (Brown & Dunn, 2002). Barnen blev tilldelade och
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fick testa bade “Over-oronen” horlurar och “i-6rat” horlurar. Modellen av dver-orat horlurarna
var “Bose QuietComfort 15 Acoustic Noise Canceling Headphones” och “i-6rat” modellen
var “Bose QuietComfort 201 Acoustic Noise Canceling Headphones”. I-6rat modellen hade
dven ytterligare teknik som innebar att horlurarna kunde stéllas in i ett ldge som kan liknas
med att ta av horlurarna, ett sa kallat “aware mode”. Barnen testade horlurarna i 2-4 veckor
(medelvérde 3.6 veckor) i de olika miljoerna, dérefter intervjuades foréldrar och larare om hur
det gitt. Fordelarna med hérlurarna som togs upp var foljande: Okad delaktighet och néje fran
att kunna delta i aktiviteter och uppgifter, Minskning av negativa beteendeméssiga reaktioner,
Minskad observerbar dngest, Forbattrad uppmérksamhet och fokus, 6kad forméga att behalla
lugnet, minskade forsok att fly frén oljud samt normalisering av barnet néir det kom till In-ear
horlurar dé de inte drar till sig lika mycket uppmérksamhet. Nackdelar med horlurarna som
togs upp var foljande: Oro for att barnen skulle bli beroende av horlurarna, stigma kring att
anvéinda horlurarna (endast dver-dronen horlurar), obehag fran horlurarna, komma ihag att ta
med horlurarna, hur mycket (6ver-6ronen) horlurarna stinger ute dven 6nskat ljud (t.ex. nér
man vill konversera med barnet) samt kostnaden att inforskaffa horlurarna. Sammantaget
visar studien pa att brusreducerande horlurar &r ett alternativ for barn med ljudoverkénslighet
och AST. Detta hjdlpmedel kan sérskilt vara positivt i skolmiljo da barnens fokus,
uppmaérksamhet och prestation visade sig 6ka. Samtidigt behdver man ta hinsyn till de
nackdelar som finns. De nackdelar som det lades mest vikt pd var det om oron kring att
barnen utvecklar ett beroende av horlurarna och inte kénner sig kapabla utan dem, samt den

stigma som beskrivs kring dver-6ronen horlurarna.

I en annan studie av Pfeiffer m.fl. (2019b) utvérderades insatser for behandling av personer
med AST som upplever stress och angest till f6ljd av ljudoverkinslighet. Brusreducerande
horlurar anvindes for att analysera testpersonernas fysiologiska svar vid exponering for
“maélstimuli” (det stimuli som skapar starka/negativa reaktioner). De fysiologiska svaren
miéttes med hjélp av armband som samlar data kring elektrodermisk aktivitet, alltsé elektriska
impulser 1 huden (EDA). I studien deltog 6 personer i dldrarna 8—16 ar diagnostiserade med
AST. Ursprungligen rekryterades 12 personer, men 6 av dessa uteslots av olika faktorer
(problem med acceptans av horlurar/mitarmband, rutinavvikande, miljofaktorer m.m.).
Utrustningen som anvéndes var Bose QuietConfort (QC15) over-ear horlurar, Bose
QuietConfort (QC201) in-ear horlurar och Empatica E4 armband. Samtliga
anslutna/parkopplade till en iPad. Studien visade att det finns en relation mellan EDA och den

stress som uppmattes vid exponeringen av malstimuli och att anvéindningen
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av brusreducerande horlurar lindrar den stress och oro som upplevs av personer med AST och

ljudoverkénslighet.

Bettison (1996) utforde en studie som undersokte 1dngsiktiga effekter av “auditiv traning” for
barn med AST. Sammantaget ingick 80 barn (n=80, 66 av manligt kon, 14 kvinnligt kon) 1
studien som randomiserades till antingen en experiment- eller kontrollgrupp med 40 barn i
respektive. Aldrarna pa barnen var mellan 3.9 och 17.1 4r. Alla barnen i studien var tidigare
diagnostiserade med AST. Barnen hade inte heller ndgra kénda horselnedséttningar. I
avsaknad av standardiserade utvirderingsmatt anvdndes dven icke-verifierade enkéter i
studien — Edelson’s (1992) Sensory problems checklist (SP). Forfattarna till studien
modifierade dven en version av Rimlands (1991) "Hearing Sensitivity Questionnaire”, med
Rimlands godkénnande. Denna modifierade version av enkéten kallas Sound Sensitivity
Questionnaire. Enligt fordldrarnas svar pa Sound Sensitivity Questionnaire led barnen av mild
till svar grad av ljudoverkinslighet. Enkdter med fokus pd AST och beteenden anvéndes ocksa
i studien: ABC (Autism Behaviour Checklist) samt DBC (Developmental Behaviour
Checklist). Fragan forfattarna stdllde sig var om auditiv trining &r effektiv som behandling av
ljudoverkénsliget bland barn med AST och i sddana fall om effekten kvarstar dven efter 12
ménader. Audiometri genomfordes med barnen bade fore och efter studiens interventioner.
Audiogram-resultaten anvéndes som ett matt for den auditiva traningen da lyckad behandling
ansags kunna resultera i forbéttrade och mindre varierande audiogram. Utrustningen som
anvéndes till den auditiva traningen var CD-spelare med véxlare for 5 CD-skivor totalt.
Denna var ansluten till en ATE (Audio Tone Enhancer) som kunde filtrera upp till 14 olika
frekvenser. ATE-enheten spelade inte upp ljud hogre dn 80 dB. Ljudnivén som spelades upp
under studien var dold fran bdde barn och fordldrar. Tva par horlurar anvindes, den ena
ansluten direkt till CD-spelaren som anvindes av vuxen bevakare och den andra ansluten via
ATE-enheten som anvindes av barnet. CD-skivor innehdllandes musik som uppfyllde kraven
for variation i frekvenser och ldngd for studien anvdndes. Barnen fick lyssna pd samma
sekvens av latar vid alla behandlingstillfdllen. Kontrollgruppen fick lyssna pa omodifierad
musik (strukturerad lyssning) istéillet for modifierad musik efter individuella audiogram.
Resultatet av studien visade att signifikanta forbattringar under 12-méanadersperioden uppstod
for bade experiment- och kontrollgruppen. Bade auditiv trdning och strukturerad lyssning
verkade ge liknande positiva effekter pa barn med ljudkénslighet och AST. Eftersom bade
experiment- och kontrollgruppen fick likartade goda resultat dr det svéart att dra ndgon slutsats

om vad som orsakade denna effekt. Ytterligare forskning skulle behdvas for att validera
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forbattringarna hos forsokspersonerna samt for att avgora vilken/vilka komponenter som

ledde till det positiva resultatet.

I en studie av Johnston (2022) undersoktes anvdndningen av rumsligt ljud och stimulering
med VR (virtual reality) spel for att aterskapa realistiska rumsliga ljudmiljéer for behandling/
terapi genom exponering av personer med AST. Behandling genom exponering for malstimuli
tillsammans med kognitiv beteendeterapi (KBT) visar att desensibilisering eller
acklimatisering har i l&nga loppet gett goda resultat. Daremot ar tillgangen till KBT bristande
dé resurser sdsom specialister saknas. I VR-spel kan man med hjilp av horlurar astadkomma
binaural stimulering med rumsligt ljud. Denna simulering gor att ljudet forflyttar sig i
forhéllande till hur personen riktar huvudet i den virtuella vérlden. Det rumsliga ljudet uppnas
genom HRTF (Head Related Transfer Functions) Dessa fungerar som filter som simulerar hur
ljud 1 fritt falt fardas frén kéllan till horselgdngen. Studien bestod av 22 deltagare, 18 pojkar
och 4 flickor i aldrarna 8—15 ar. Av dessa individer uteslots 2 efter att de angett
horselnedsittning. Kvarvarande 20 deltagare delades upp i 2 grupper. Vid
experimenttillfallena fick grupperna spela VR-spelet medan de exponerades for malstimuli 1
3D och rumsligt ljud. Vid kontrolltillféllena fick grupperna spela VR-spelet utan att exponeras
for ndgot malstimuli. Utrustning som anvéndes var Oculus Rift S VR-headset tillsammans
med Sennheiser HD650 On-ear horlurar. Studien visade att behandling med VR och
exponering for mélstimuli genom rumsliga ljud har gett goda resultat avseende habituering till
maélstimuli. Vidare foresprékar forfattarna behandlingen dd VR kan dterskapa en mycket
precis, kontrollerad och séker 3D miljo for att skapa exponeringsterapier. Med VR kan man
skapa en mer omfamnande miljoé som skapar storre inlevelse jaimfort med t.ex. TV-apparater.
Kaénslan av ndrvaro anses vara mycket viktig nir det handlar om habituering hos en individ

med AST.

6. Diskussion

Syftet med denna studie var att med hjilp av befintlig forskning se vilka hypoteser och teorier
det finns om vad som orsakar ljudoverkénslighet hos personer med AST. Vidare ville vi ocksa
sammanfatta de behandlingar och strategier som finns for personer med AST som lider av
ljudoverkénslighet och i viss mén relatera dessa till audionomyrket. De specifika

fragestéllningarna vi ville besvara var “Varfor drabbas personer med AST av
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ljudoverkdnslighet?” samt “Vad finns det for behandlingar och strategier for personer med
AST som lider av ljudoverkdinslighet?”. Fragestillningarna &r breda och forskningen inom
omrédet dr begriansad. I denna studie har vi tagit upp hypoteser och teorier som finns
angdende varfor personer med AST drabbas av ljudverkidnslighet. Vi har d&ven behandlat
strategier och behandlingar som finns for denna mélgrupp. Med detta har vi gett en dverblick

av hur forskningen ser ut kring dessa fragestéllningar.

6.1 Metoddiskussion

AST som enskilt &mne &r ett relativt vilbeforskat omrade. Det géller dessvérre inte
ljudoverkinslighet. Forfattarna har tidigare 1 denna studie ndmnt komplexiteten bakom detta
paraplybegrepp och dess omdebatterade karaktir vilket dven aterspeglas vid sokning av
relevanta artiklar. Anvéndning av synonymer var visentlig, trots detta gav sokning av artiklar
rorande AST och ljuddverkénslighet reducerat antal traffar pa grund av att denna kombination
ar mindre studerad &n ljudoverkdnslighet generellt. Det var sérskilt utmanande att hitta
relevanta artiklar angdende behandling och strategier for malgruppen, vilket belyser bristen pé
forskning. Av de 12 artiklar forfattarna har valt dr 11 fran 2012 och framét. Enbart en artikel
ar fran 1996. Artiklarna ar baserade pa studier utforda i USA, Storbritannien, Australien,
Kanada och Japan vilket dven pekar pd begrénsningar i forskning globalt. Dessa 2 faktorer bor
betraktas som en svaghet. For att inte 1ata dessa faktorer begrdnsa denna studies syfte och
fragestéllningar har faktorer som design, antal deltagare, alder, kon och land i dessa studier
inte valts in bland inklusions- och exklusionskriterierna. Nér det géller valet att inkludera
artiklar oavsett publiceringsar har detta bade fordelar och nackdelar. Fordelen ér att ett storre
antal studier kunde hittas inom detta forskningsomrdde som redan &r mycket snavt. Nackdelen
ar att dldre studier pa grund av sin dlder inte nddvindigtvis &dr lika moderna eller bygger pé
aktuell kunskap inom omradet. Aven de studier som denna beskrivande litteraturstudie
hénvisar till anmérker pa bristen av forskning inom omrédet, vilket bor tas i1 beaktande nér det

giller validiteten, reliabiliteten och generaliserbarheten av studien.

Kvaliteten pa de inkluderade studierna &r i stort av relativt god kvalitet baserat pa bilaga 2
med checklista for att méta studiernas kvalitet. Det omrade vi vill veta mer om, dr som
tidigare ndmnts inte sdrskilt beforskat. Vidare innebér detta att flera av studierna kan ses som
explorativa i den mening att det ofta ar sé att effekterna av en insats for malgruppen méts
genom “breda” intervjuer for att finga upp upplevelsen av de eventuella

forbattringar/forsdmringar som till exempel anvdndning av brusreducerande horlurar ger for
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malgruppen i vardagen. Alla studier har inte formulerat nagra hypoteser kring eventuella
effekter av insatserna. Ndgot annat som tyder pa att forskningen inte kommit sa 14ngt vad
géller bade orsak och tgirder for individer med AST och ljudéverkénslighet dr att redan
tillginglig utrustning anvinds. An sa linge testas inga for mélgruppen sirskilt framtagna
skrdddarsydda 16sningar. Vidare dr urvalet ofta begrinsat och det forekommer att icke

validerade sjélvskattningsformulédr anvénds.

En observation géllande studien av Ohmura m.fl. (2019) &r att de har inkluderat personer med
diagnosen AD (Attention disorder) utdver personer med AST, vilket kan ha paverkat studiens
resultat. Detta eftersom det dr svért att avgora om det studien har métt kopplas till diagnosen

AST eller AD.

Négot att ta hinsyn till dr att i de redovisade studierna dr pojkar kraftigt Gverrepresenterade.
Detta &r naturligt da pojkar pd samma sitt &r Gverrepresenterade nir det géller individer
diagnostiserade med AST. De flesta studier har dven fokuserat pd barn medan Ohmura m.fl.
(2019) har fokuserat pa vuxna individer och dirfor ar resultaten fran dessa studier inte
representativa for hela populationen med AST. Det innebir att de forskningsresultat som
redovisas kanske endast gar att generalisera till pojkar/unga mén och att det i framtiden finns
ett stort behov av riktade studier dir flickor, kvinnor och vuxna individer generellt inkluderas

1 storre utstrackning.

6.2 Resultatdiskussion

Utifran de artiklar som granskats i detta arbete finns det ndgra olika hypoteser och teorier
kring vad som orsakar ljudoverkdnslighet hos personer med AST. Danesh m.fl. (2012) foreslar
att orsaken mgjligtvis kan kopplas till funktionsrubbning i cochlea och/eller missbildning i de
efferenta horselbanorna. Deras hypotes att ljudoverkénsligheten skulle bero pé dveraktivitet i
den yttre hércellsfunktionen kunde dock inte styrkas i studien. Resultaten fran Matsuzaki m.fl.
(2014), Lukose m.fl. (2013) och Ohmura m.fl. (2019) tyder pa att ljudéverkansligheten kan
bero pa abnormaliteter eller dysfunktion pa neural nivd. Ohmura m.fl. (2019) menar dock
dven pd att lagre stapediusreflextrosklar hos personer med AST inte enbart behdver bero pa
abnormalitet pa neural nivd men mojligtvis dven pé innerdrats funktion. Sedan ar det
nddvindigt att inkludera dvriga aldersgrupper i framtida studier for att saledes generalisera de
lagre stapedusreflextrosklarna som ett matt for eventuell ljuddverkénslighet. Mansour m.fl.

(2020) har i 3D-renderade modeller av SOC (Superior Olivary Complex) konstaterat farre
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antal neuroner jamfort med hjarnexemplar frdn barn utan AST vilket kan tyda pa avvikelser
nir det kommer till hjirnans anatomi och strukturer hos barn med AST. Aven Tharpe m.fl.
(2006) ndamner olika hypoteser géllande orsak som frimst fokuserar pd neural niva. Studien
foreslar att eftersom de traditionella psykoakustiska testmetoderna kan visa svar utanfor de
normala hortrosklarna bor elektrofysiologiska métningar ocksa utforas i samband med
bedomning av hdrseln hos barn med AST. Studiens resultat pekar pa att sensoriska faktorer
inte dr orsaken till ljudoverkénsligheten, utan att det istdllet kan handla om bristande
uppmirksamhet for ljud pa ett mer psykologiskt plan. Detta d4 endast de psykoakustiska
testerna visade pa svar utanfor normalomradet, till skillnad fran elektrofysiologiska tester

sdsom ABR samt akustiska tester som DPOAE.

Danesh m.fl. (2012), Lukose m.fl. (2013) och Matsuzaki m.fl. (2014) menar alltsa att man kan
se métbara skillnader mellan personer med AST och ljudéverkénslighet jamfort med personer
utan dessa tillstand. Tharpe m.fl. (2006) menar i deras studie att det inte gar att observera
nagra métbara skillnader. Detta stods dven av andra studier av Gomes m.fl. (2004) och Gravel
m.fl. (2006). Detta visar ytterligare pa hur det inte finns négra exakta svar kring orsaken till
ljudoverkénslighet hos AST-populationen, samt hur det handlar om en komplex, heterogen
malgrupp. Det kan vara svért att dra slutsatser och generalisera resultaten nér stora skillnader
finns inom gruppen. Denna mélgrupp kan bestd av flera dnnu icke identifierade undergrupper
och dirmed blir en stor utmaning vid vidare forskning dven att identifiera och vélja

undergrupp.

Nér det kommer till vilka behandlingar och strategier det finns fér denna malgrupp har
studierna tagit upp copingstrategier, auditiv trdning och teknisk utrustning. Copingstrategierna
som funnits att tillga hade varierande resultat, medan auditiv trdning och teknisk utrustning
visade goda resultat. I studien av Bettison (1996) undersoktes auditiv trdning ldngsiktigt. Det
som inte kunde klargoras i studien var vilka aspekter/ komponenter som bidrog till de goda
resultaten eftersom bdde experimentgruppen och kontrollgruppen fick likartade goda resultat.
Studien anvénde sig dven av nigra icke-validerade enkéter vilket minskar validiteten av denna
studie. Det som mest flitigt anvénds idag verkar vara horlurar av olika slag. Bade som
hjélpmedel for att minska besvér och for exponeringsterapi/behandling. Scheerer m.fl. (2021),
Pfeiffer m.fl. (2019a), Pfeiffer m.fl. (2019b) och Neave-DiToro m.fl. (2021) tar upp horlurar
som ett alternativ for personer med AST och ljuddverkénslighet. Férdelar samt nackdelar med

detta hjdlpmedel tas upp som borde tas i beaktning innan detta hjdlpmedel forses till personer
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med ljuddverkénslighet. Fordelar som tas upp nér det kommer till horlurar ar till exempel
okad prestation och uppmirksamhet i skolmiljo, minskad &ngest/stress i pafrestande
ljudmiljoer samt 6kad delaktighet i olika aktiviteter. Nackdelar som har belysts ar till exempel

minskad auditiv stimulering, beroende av hjdlpmedlet samt stigma.

Enligt studien av Johnston m.fl. (2022) har behandling med VR gett goda resultat. VR har
tidigare anvints for behandling av PTSD och fobier genom exponering (&dven kallat VRET
virtual reality exposure therapy). 1 denna studie har man istillet fokuserat pa
ljudoverkénslighet. Det som skiljer denna behandling mot 6vriga behandlingar ar
interaktionen med virtuell miljé som ska efterlikna verkligheten. Kombinationen av ett
interaktivt spel med bild och ljud som behdver navigeras av behandlingstagaren ska enligt

studien bidra till kontextualisering vilket kan ses som innovativt i detta sammanhang.

Aktuellt forskningsomréde &r ett exempel pa hur audiologi och audionomyrket dr under
standig utveckling. Det finns troligtvis ménga patientgrupper med stora behov som
audionomer under sin yrkesutovning idag inte har mdjlighet att skapa sdrskilda 16sningar for,
dé det saknas kunskap om vad som utmirker dessa patientgrupper och vilka lampliga
16sningar som finns att tillga. Individer med AST och ljuddverkénslighet &r endast en i raden
av ménga patientgrupper som det i framtiden forhoppningsvis kommer att gé att erbjuda fler
insatser for. Neave-DiToro m.fl (2021) har foreslagit att befolkningen med AST bor
inkluderas i framtida studier och tilldgger att forskning kring hur akustiken i klassrum
paverkar horsel och larande bland denna befolkningsgrupp dr nédvéndig. Att mer kunskap
behovs framgar inte minst av hur forédldrar till barn med AST och ljuddverkénslighet i artikeln
av Scheerer m.fl. (2021) efterfrdgade mer hjélp for att skapa okad livskvalitet hos
maélgruppen. Samma studie visade pa att endast ca 1% av forskningspersonerna hade fatt hjalp
av audionom med ljuddverkénsligheten. Att audionomer med sin expertis inom horsel inte
verkar bidra med sérskilt mycket behandling f6r denna mélgrupp idag dr anmérkningsvért och

kan ses som ett stort utvecklingsomréde.

6.3 Reflektion 6ver hallbar utveckling

Hallbar utveckling i relation till denna studie &r mycket viktigt. Det handlar om samverkan av
sociala, ekonomiska och miljomassiga faktorer och hur utvecklingen av dessa sker utan att det
paverkar kommande generationer. I denna litteraturstudie undersoktes individer med AST i

kombination med ljuddverkénslighet, tva tillstind som ur ett psykosocialt perspektiv kraftigt
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kan begréansa dessa individers formaga att kommunicera och interagera med andra. Nagot som
utmérker dessa tillstand i kombination med varandra dr dess paverkan hos den yngre
populationen. Barn och unga vuxna befinner sig i en utvecklingsfas dir de som individer
formar och utvecklar sociala drag genom interaktion med andra. Det &r i denna fas, under
skoldren dir kommunikation och interaktion dr som allra viktigast. Med tanke pa den mycket
begrinsade forskning i detta omrade dr det forstas viktigt att vidga kunskapen och skapa
medvetenhet for att pa sa sitt skapa forutsattningar for béttre livskvalitet. Denna kunskap och
framtida forskning i &mnet kan forhoppningsvis ldgga grunden for att skapa en
individanpassad vérd och behandling fér denna kombination av tillstdnd. Déarigenom kan
dessa individer inkluderas i fler sociala sammanhang genom att interagera med andra i

samhallet.

Ny kunskap inom omrédet kommer troligtvis dven kunna ge 6kade kunskaper generellt inom
till exempel omradet arbetsmilj6 (inom forskola, skola och arbetsplatser). Losningar som kan
appliceras for malgruppen individer med AST och ljuddverkénslighet kommer mojligtvis

dven vara applicerbara pa normalpopulationen nér det géller att skapa en god arbetsmiljé som

1 mojligaste mén ér fri fran stérande inslag som skapar stress.

I denna litteraturstudie har vi granskat artiklar med ursprung i USA, Storbritannien,
Australien, Kanada och Japan. Vilbdrgade och utvecklade lander dér medel och kunskap finns
for att bedriva och finansiera denna typ av forskning. Forskningen i studierna har bedrivits pa
nationell niva och har enbart kunnat visa om behovet finns i det land studien har genomforts.
Det 6ppnar sedan for tillgang till behandlingar i respektive land. Artiklarna rérande
behandling beskriver positiva effekter av horselskydd, exponeringsterapier med hjalp av
teknisk utrustning (VR, brusreducerande horlurar) men dven auditiv traning och adaptiva
copingstrategier. Dessa studier motiverar behandlingarna med horlurar och VR som
kostnadseftektiva eftersom utrustning finns tillgéinglig direkt fran hyllorna (off-the-shelf) och
kan anvéndas utan att sérskild patientanpassad utrustning behdver utvecklas. Vidare motiveras
exempelvis exponeringsterapin med att utrustningen kan anvéandas for behandling pa flera
patienter under upprepade behandlingstillféllen. Forutsittningar varierar globalt pa grund av
varierade socioekonomiska faktorer i olika delar av vérlden. Att inférskaffa utrustningen ar
givetvis en initial kostnad, sedan é&r tillgangen till expertis inom omradet nagot som det kan
vara brist pa i utvecklingslidnder. Vidare &r tillgangen till vard ndgot som dven pdverkas av

denna konstellation. Det stér klart att mer forskning pd global niva behdvs i omrédet, inte
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minst 1 utvecklingslander. Pa sa sitt kan data och kunskap spridas for att bredda detta sndva
félt, ge storre inblick i behovet samt skapa storre tillgdng. Det kan forhoppningsvis motivera
tillampningen av dessa behandlingar i lander med begransade tillgangar och resurser. Det
handlar trots allt om hur det tas hénsyn till individers ménskliga rattigheter och tillgangen till

kunskap samt insatser for att bidra till en héllbar utveckling.

6.4 Konklusion och implikationer

Den hittills publicerade forskningen visar pé att det finns ett samband mellan AST och
ljudoverkénslighet. Daremot har forskningen hittills enbart foreslagit olika hypoteser och
teorier men inte kunnat fastsla ndgon tydlig orsak. Detta kan dels bero pa att forskningen 1
studierna har haft olika fokus pa vart langst med horselsystemet avvikelserna kan vara
lokaliserade, men dven pé grund av ljudoverkénslighetens olika definitioner. Déarfor kan det
inte generaliseras till befolkningen med AST. Gillande behandlingar och strategier har
forskning foreslagit copingstrategier, auditiv trdning och teknisk utrustning. Den sistndmnda
som hjdlpmedel men &ven i behandlingssammanhang. Exponeringsterapi med VR och
horlurar har gett goda resultat, detta kombinerat med god kostnadseffektivitet. Den evidens
som idag finns géllande denna utrustning &r vid behandling av andra tillstdnd som PTSD och
fobier. Forutom vér inkluderade artikel om VR ir behandlingen inte vidare beforskad. Det kan
ses som positivt ur tillgdnglighetsperspektiv, men det visar dven pa en brist pd forskning samt
framtagning av anpassade och skriddarsydda l6sningar. Flera artiklar pavisar att anvéindning
av horselskydd som brusreducerande horlurar kan ge lindrande effekt och kan vara ett
anvindbart hjdlpmedel. Daremot tas dven nackdelar upp som bristande auditiv stimulering,

undvikande/ isolerande beteende och beroendeframkallande.
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Bilaga 1. Artikeloversikt

Nr | Forfattare, ar, titel, Syfte Design & Metod Urval Resultat & Slutsats | Kvalitet
tidskrift, land.
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et.
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tidskrift, land.
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Journal of Autism | till 12 ménader n fick “auditiv uppméarksammat experiment- och
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Bess, F. H., horselns design. Barn med | 22 normalutvecklande tillforlitlig
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Auditory utvecklande ska métningar
characteristics of barn och goras utover de
children with bekréfta psykoakustiska
autism. Ear and reliabiliteten for mitmetoderna.
hearing de Sensoriska
USA audiometriska faktorer dr inte
testerna hos barn orsak till
med AST. ljudoverkéansligh
et, pekar pa
bristande
uppmairksamhet
pa mer
psykologisk
plan.
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experiences of
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och ytterligare
hjélp efterfragas.
Det som i
studien
upplevdes som
mest effektiva

ljudstimuli var att fysiskt
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tidskrift, land.

6 Danesh, A. A., & Att jamfora Experimentell Patientgruppen (n=14) Maitningarna Hog
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gamla.
Kontrollgruppen
(n=28) bestod av
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Nr | Forfattare, ar, titel, Syfte Design & Metod Urval Resultat & Slutsats | Kvalitet

tidskrift, land.

31
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Brown, K., Barber, | stapediusreflexe | jaimforelse av bestod av 41 manliga signifikanta
C. M., & Kulesza, | nbland unga stapediusreflexmé | och 13 kvinnliga skillnader i
R.J. (2013). personer med tningar mellan patienter med AST som | stapediusreflex
Quantification of | AST och patient-och var 4-23 ar. métningarna
the stapedial reflex | jimfora datan kontrollgrupp. Kontrollgruppen (n=29) | mellan patient-
reveals delayed med en bestod av 22 kvinnliga | och
responses in kontrollgrupp och 7 manliga personer | kontrollgruppen
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9 Johnston, D., Anvindning av | Deltagare (N=20) Frén borjan 22 Studien visar att Hog

Egermann, H., &
Kearney, G.
(2022). The Use of
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Spatial Audio in
the Reduction of
Auditory
Hypersensitivity
in Autistic Young
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International
journal of
environmental
research and
public health
Storbritannien
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och VR for
behandling av
ljudoverkéansligh
et.
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experimenttillfallen
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VR-spelet medan de
exponerades

till "malstimuli” i
3D och rumsligt
ljud.

Vid
kontrolltillfallena
fick grupperna spela
VR-spelet utan att
exponeras till

nagon “malstimuli”
Utrustning som
anvindes var Oculus
Rift S VR-headset
tillsammans med
Sennheiser HD650
On-ear horlurar.

deltagare, 18 pojkar och
4 flickor i aldrarna 8-15
ar.

Efter att
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behandling med
VR och
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till “malstimuli”
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resultat. VR kan
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habituering hos en
individ med AST.
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Bergen, M. forstéelse men samtalsterapeuter, horselskydd
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reconstructions of | fran avlidna frén barn med AST jamfort
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Bilaga 2. Checklista for att miita studiens kvalitet for artikel X (anvinds vid
litteraturstudier)

1. Ar hypoteser, syfte och eventuella frigestillningar klart beskrivna? S5Ja
Kommentar:

5 Nej
2. Ar problemet och rationalen for studien tydligt beskrivet? SJa
Kommentar:

5 Nej
3. Ar visentliga begrepp definierade? S5Ja
Kommentar:

5 Nej
4. Kvalitativ artikel: Far vi kunskap om forskarens SJa

forforstaelse/perspektiv?

Kommentar: .
5 Nej

5. Var urvalsstrategin liimplig med tanke pa syftet? SJa

For att svara ja bor det framga tydligt varifrian undersékningsgruppen

valdes, vilka som valdes och varfor samt hur de valdes ut och varfor?

Tydliggors eventuella inklusions - och exklusionskriterier?

Kommentar: 5 Nej

6. Kvantitativ artikel: Framgar det tydligt utifrin vilka grunder urvalets |5 Ja
storlek bestimdes?

Kommentar: .
5 Nej
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7. Ar egenskaperna/karaktiristika hos de deltagare som ingir i studien SJa
tydligt beskrivet?
Kommentar: .
5 Nej
8. Interventionsstudie: Ar forsokspersonerna randomiserade till SJa
interventionsgrupp(er)?
Kommentar: 5 Nej
5 Giér ej
att
avgora
9. Interventionsstudie: har interventionen som ska jimforas beskrivits SJa
tydligt?
Kommentar: S Nej
10. Har studien anviint en adekvat datainsamlingsmetod? SJa
Kommentar: 5 Nej
11. Har vilken typ av instrument som anvénts (ex enkiiter, intervjuguider |5 Ja
och observationsscheman) samt tillvigagingssittet vid datainsamlingen
tydligt beskrivits?
Kommentar: 5 Nej
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12. Ar den redovisade analysmetoden Limplig? De metoder som anvinds |5 Ja
maste vara limpliga for data.
Kommentar: 5 Nej
13. Har etiska aspekter beaktats? SJa
Kommentar: 5 Nej
14. Ar de viktigaste resultaten av studien tydligt beskrivna? SJa
Kommentar: 5 Nej
15. Svarar resultatet mot syftet? SJa
Kommentar:
5 Nej
16. Har man tagit hiinsyn till eventuella bortfall i resultatet? SJa
Om antalet deltagare som ”droppat av” (bortfallet) inte har redovisats,
bor man svara att man ir oformogen att avgora 5 Nej
Kommentar:
5 Gir ej
att
avgora
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Bilaga 3 - Deklarering

Inledande formalia (forsdttsblad, sammanfattning, innehdllsforteckning)
Forfattare 1:__ 40 %  Forfattare 2:__60 %

Bakgrund

Forfattare 1:___60 %  Forfattare 2:_40 "%

Material & Metod (datainsamling)

Forfattare 1:___60 % Forfattare 2: __ 40 %

Resultat (bearbetning av data och presentation av resultat)

Forfattare 1:___50 % Forfattare 2:_50 %
Diskussionskapitel
Forfattare 1:___50 % Forfattare 2:_50 %

Bearbetning av bilagor

Forfattare 1:___40 % Forfattare 2: ___ 60 %

Genomldsning av fardigt manus/korrektur

Forfattare 1:___60 % Forfattare 2: _40 %

Forberedelser av oppositioner under uppsatskursen (ej slutventileringen)

Forfattare 1:__40 %  Forfattare 2:__ 60 %

Ort, Datum Ort, Datum
Géteborg den 16/4-2023 Géteborg den 16/4-2023
Forfattare 1: Emma Lundgren Forfattare 2: José Higuera Valencia
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