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SAZETAK

Postupci ranog govornog tretmana cerebralno ostecene djece prirodno su diktirani distink-
cijama prvenstveno ve¢ unutar same (e populacije u najranijoj dobi. Logopedska egzami-
nacija u tu svrhu najpovoljnije nastupa ve¢ kada dijete navrsi 12 - 14 mjeseci, a za tu procjenu
izdvojeni su slijede¢i parametri: interes i pracenje, receptivni govor, glasovna-govorna produk-
cija, te emocionalni kontakt i suradnja. Na osnovi tih indikacija omedeno je s logopedskog
aspekta te rangirano po tezini pet skupina odstupanja u razvoju govorne funkcije cerebralno
oitecene djece starosti ispod 4 godine. Uz navedeni prikaz tih skupina ustanovljeni su i izdi-
ferencirani terapijski postupci (na¢in rada), kao i izbor govornog i didaktickog materijala. U
metodoloskim implikacijama posebnose sugerira u prvi plan staviti djetetov nutarnji doZivljaj,
' ¢ime se prva’ stepenica u razvoju govora imenuje kao dozivljaj fonacije, a konacna kao
dozivljaj logicke-znacenjske ekspresije. Prema stupnju oteéenja analogno je predviden i
kontekst u radu. i to kao: elementarni afektivni, afektivni, afektivno-govorni, govorno-afektivni
i govorni. — Suvremene koncepcije na podruéju rehabilitacije upucuju na puno angaziranje
djetetove neposredne okoline, posebno majke. Uvodenje majke u pravilan postupak u pogledu
sistematskog stimuliranja govornog razvoja njena cerebralno ostecenog djeteta takoder je u
uskoj vezi s iznesenim iskustvima u radu na tom podrucju. :

1. UVOD

Cerebralno ostecenje u razli¢itim kon-
stelacijama determiniraju mnogi ¢inioci
od kojih neki ve¢ zarana mogu znacajno
ugrozavati cjelokupan psihofizi¢ki razvoj
tako oste¢enog djeteta. Prilikom ocjene
stanja i mogucnosti razvoja govora osobi-
to pak treba imati u vidu smetnje na pla-
nu intelektualnih sposobnosti, kao 3to su
poteskoce ucenja, generalizacije i ap-

strakcije, zatim od neuroloskih smetnji
one koje se ocituju u obrascima ponasa-
nja kao hipo ili hiperaktivitet, smetnje
paznje, dezorganizacija, katastrofi¢ne
reakcije, te autizam, perseveracija, nega-
tivizam, agresivnost, te napokon razne
oblike senzori¢kih defekata. (2) - Dis-
kretno prisutne ili izraZzene, takve smet-
nje svakako utje¢u na potencijale djeteta
koje u optimalnoj dobi za uspostavljanje
govorne funkcije najprije treba razviti

' Ovaj rad prikazan je na Jugoslovenskom simpoziumu o razvojnim poremecajima govora, Skopje. 1978.

¢iji zbornik kasnije nije publiciran.

% iz ovog okvira izuzimaju se slucajevi ostecen ja sluha koji po tipu i opsegu spadaju u domenu surdopedagoga

(M. Z)).
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interes, a potom kontakt i suradnju s oko-
linom. DrZzimo stoga da se takve smetn je
s reperkusijama na razvoj govora/jezika,
kao i na mogucnosti rehabilitacije, a o
kojima pozvanije govore lijeénici i psiho-
lozi, dalje implicite podrazumijevaju.

S pozicija ranog govornog trétmana po-
najprije je pak potrebno za svako dijete,
koliko je moguce preciznije utvrditi nivo
i -specifinosti odstupanja jos na terenu
predgovorne ili jedva zapocete govorne
faze razvoja. U tu svrhu logopedska egza-
minacija nastupa po mogucénosti veé kada
dijete navrs$i 12 - 14 mjeseci, iako je to
u mnogo sluéajeva cerebralnog ostecen ja
tek teoretska pretpostavka potrebne psi-
hofizi¢ke zrelosti.

2. CILJ RADA

Uocavanjem individualnih razlika s lo-
gopedskog aspekta, odnosno sli¢nosti ma-
nifestacije cerebralnog ostecenja u infan-
tilnoj dobi, Zeljeli smo najprije izvrsiti,
koliko je to moguce, adekvatno grupira-
nje u prepoznatljive skupine odstupanja.
Nadalje, Zeljeli smo sagledati da li se uz
tako omedene skupine - nivoe - odstu-
panja mogu primjerno stupnjevati i od-
govaraju¢i metodoloski (terapijski) po-
stupci, ukljucujuéi i izbor didaktickog
materijala.

3. PRIKAZ ODSTUPANJA S
LOGOPEDSKOG ASPEKTA

Kao indikativne za grupiranje izdvojili
smo ovdje slijedece parametre: interes i
pra¢enje, receptivhi govor, glasovnu-
govornu produkciju, te emocionalni kon-
takt i suradnju, §to je sve zapravo (rutin-
ski) dio logopedske egzaminacije.

Prema procjenama reakcija pojedinog
djeteta, a u odnosu na navedene parame-
tre, pocetne govorne dijagnoze kao US-
PORENI (ZAKASNJELI) GOVORNI
RAZVOJ, odnosno ALALIA, za potrebe
prakse mogu se, dakle, locirati unutar pet
skupina odstupanja, koje smo iz obilja
manifestnih oblika pokusali izdvojiti kao
reprezentirajuce. Radi §to tjesnje veze s
praksom opis ovih skupina bit ¢e putem
gore navedenih parametara izloZen u for-
mi djelomi¢nih i nesto shematiziranih
govornih statusa, rangiranih po tezini. Ti
statusi ujedno omedu ju uzorak (populaci-
Jju) cerebralno ostecene djece kronoloske,
odnosno mentalne dobi od 12 do 36 mje-
seci, najdalje do 4 godine (ili pak bez ob-
zira na dob, kada se tretman po sili prak-
se provodi pokusno), na koju se odnosi
i kasnije iznesena koncepcija rada. Razu-
mije se stoga da ¢e i s obzirom na dob
djeteta neki evidentirani manjci imati
razliitu tezinu.
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PRVA SKUPINA ODSTUPANJA

Interes —

pracenje: dijete ne prati, indiferentno prema stimulusima iz okoline
Receptivni '

govor: nerazvijen,

ne diferencira okolinu

Glasovna

produkcija: nidta, ili vie-manje ucestalo kri¢i; glasanje gotovo bez artikulacija
ili tek nesto gukanja ) ‘

Emocionalni )

kontakt: problemati¢an
(najces¢e ne uspostavlja ili na mahove)

DRUGA SKUPINA ODSTUPANJA

Interes -

pracenje: dijete pokazuje nesto spontanog interesa za zbivanja u okolini;
djelomi¢no prati

Receptivni

govor: prisatan u tragovima. Dijete globalno diskriminira stimuluse iz
okoline; jo§ ne imitira niSta i ne izvriava jednostavne naloge.

Glasovna

produkcija: glasanje s artikulacijama; oskudna ili bogatija glasovna igra. Nekad
prisutan koji slog (rije€) s izrazito polivalentnim znacenjem ili kao
automatizam. '

Emocionalni

kontakt: povrsan

TRECA SKUPINA ODSTUPANIJA

Receptivni

govor: razvijen u skromnim okvirima ili u skladu s dobi. Dijete globalno
razumije situacije i izvrSava jednostavne naloge.

Glasovna-go-

vorna produkcija: malim artikuliranim Cesticama i uz gestu dijete iskazuje Zelju, ili
ve¢ mozda barata's nekoliko (krnjih) rijeéi, uglavnom poziva osoba
uze okoline. Nekad jos dosta i glasovne igre. — Problem
motiviranosti za govor.

Emocionalni kontakt i

mogucénost pracéen ja

(koncentracije): varira
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CETVRTA SKUPINA ODSTUPANJA

Receptivni
govor:

dijete razumije pojmove i simbole iskazane govorom u punom

opsegu ili umjreno ograniéeno.

Govorna
produkcija:

koristi nekolicinu ili veci opseg rijeci, u nacelu s najavom oSteéenja

na nekom od nivoa. Problem motiviranosti za govor.

Kontakt i
suradnja:

u ovisnosti od specifi¢nih smetnji u emocionalnoj sferi, percepciji i

dr. - Pretezno ipak adekvatno sudjeluje u prilagodenoj igri.

PETA SKUPINA ODSTUPANJA

Receptivni
govor:

u skladu s dobi i mentalnim statusom (moguéa manja odstupanja

na spoznajno-apstraktnom planu).

Ekspresivni
govor:

Jjezi¢na baza utemeljena. U govoru se mogu verificirati specifi¢ni

poremecaji, pretezno na nivou govorne realizacije.

Kontakt, suradnja,
koncentracija:

u ovisnosti od specificnih smetnji. Dijete obi¢no zadovoljavajuce

motivirano, inicira komunikaciju, ali suradnja i koncentracija ne
moraju biti zadovoljavajuéi.

Logopedskom nalazu se u praksi svaka-
ko dodaje i prvi utisak o stanju podruéja
perifernog govornog aparata (Zvakanje,
gutanje, salivacija), dok se s ostalih aspe-
kata stanje ispituje kasnije, uz poteskoce
koje se ocekuju u artikulaciji.

Navedena odstupanja projiciraju se ka-
snije u definirana laksa ili teza stanja ra-
Zvojnog govornog zaostajanja, i to unutar
prve dvije opisane skupine pretpostavlja-
mo u predominantno receptivna, a potom
u predominantno ekspresivna afati¢ka-
disfaticka stanja, odnosno u razne oblike
dizartri¢nog govora. Ovd je se, dakako, ra-
di o nizu izravnih korelacija izmedu in-
lenziteta i vrste govornog poremecaja i
npr. stupnja mentalnog oste¢enja, moto-
rickih hendikepa i drugih, o kojim kore-
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lacijama ima dosta podataka u odnosnoj
literaturi (RUSK, 1971. i dr.).

4. METODOLOSKE IMPLIKACIJE

»Pravi simbol moze najlakse nastati
tamo gde nalazimo neki objekt, zvuk
ili ¢in koji nema nikakovo prakti¢no
znacenje, a ipak tezi da izazove neki
emocionalni odziv i tako prikuje svu
covekovu paznju.« (LANGER, 1969,
str. 186)

Medutim, u praksi ¢emo se u nemalom
broju slu¢ajeva tretmana cerebralno oste-
¢ene djece uvjeriti kako je problem jog
mnogo elementarnije prirode: cerebralno
teZze osteceno dijete $uti u najdoslovni-
jem smislu rije¢i ili se javlja glasanjem
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kao na kruznoj vrpci, ¢iji zatvoreni si-
stem jedva da ima ne$to zajednicko s
'onim »buénim« i kreativnim joie de
vivre normalnog djeteta.

Ako u normalnim okolnostima dijete
u kulminaciji predgovorne faze ima bo-
gato razvijenu glasovnu igru, s naseg sta-
novista ta je aktivnost u funkciji buduceg
govorenja (s aspekta motoricke realizaci-
je). odnosno govora (s aspekta integracije
djeteta u »govorecu« sredinu). Dopusti-
mo li, medutim, novorodenom djetetu za
Casak bilo kakvo stanoviste (!), ond= pred-
govornu fazu treba promatrati prijc svega
u svjetlu djetetovih onoc¢asnih, njemu ak-
tuelnih potreba. S obzora tih motivacija
glas, glasanje, glasovna igra jedna je od

prvih i u inicijalnom krugu trajno nera-
zmjenskih, (nekomunikacijskih), dozZiv-
ljaj-aktivnosti, kao §to ¢e to kasnije biti
i invazija imenovanja, utvrdivanja i poi-
manja objekata upravljena 'k »simboli-
¢koj transformaciji iskustva« (cit. ter-
min: LANGER, 1969.). Ako, dakle, rjesa-
vamo problem na niZim instancama, bez
bojazni da ¢e zazvucati neumjesno ili $a-
ljivo, moze se za alali¢no dijete nekad
uskliknuti i: Stipajte ga da bi zavristalo!,
kako bismo upravo od dozivljaja fonacije
(doduse ne kao bezrezervne garancije)
posli ka dosjetki: ekspresija fonacijom. U
ovom prostoru stupnjevanje napredova-
nja, odnosno stimulacije na podru¢ju go-
vora ¢ini se nasusnim kalemiti prije sve-
ga kao sukcesiju nutarnjih dozivljaja
kao:

unutrasnje DOZIVLIAJ
osvjedocenje (zvuk - postojanje) (fonacije)

upotreba DOZIVLIAJ
zvukova (zvukovi - upozoravanje) (emosion. ekspresije)
simbolotvorna DOZIVLIAJ
upotreba zvukova (jezik - razumijevan je) (znacenja)
prakti¢na DOZIVLIAJ

upotreba zvukova

U poglavlju o znagenju razvoja dje¢jeg
govora TITONE takoder kaze: »Smjer
funkcionalnog razvoja polazi zapravo od
afektivno-motivacijske upotrebe sve vise
prema spoznajnoj funkciji. Dvije funkci-
je — individualna (samozadovoljavanje,
autostimulacija, igra, itd.) i drustvena
(komunikacija, odnos s drugima, itd.) -
vise se stapaju i ukrstaju nego $to se iz-
mjenjuju«. (TITONE, 1977, str. 117)

Nastojali smo, dakle, uz svaku od pet
navedenih reprezentirajucih skupina za-

(jezik — sporazumijevan je)

(logicke - znacenjske
ekspresije)

misliti i imenovati kontekst za tretman,

i to kao:

— elementarni afektivni (EA)
- afektivni (A)
‘- afektivno-govorni (AG)
— govorno-afektivni (GA)
- govorni (G)

gdje se, dakako, ne misli na afektivnost
kao medij (jer ona nikada nije iskljuce-
na!), nego na onu »iznutra«, u glasanju —

‘govoru — jeziku. Takvo postavljanje ima

znacajnih reperkusija najprije na na-
¢in rada, pa zatim na izbor govornog i
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didaktickog materijala. Istodobno,
problem ranog govornog tretmana cere-
bralno oste¢ene djece, osobito kroz priz-
mu edukacije majke dobiva sve veéu di-
menziju. Shematizirani prikaz nekih me-
todickih uputstava koji slijedi nastoji lo-

gopedskoj praksi dodati jedno iskustvo
na tom podruc¢ju. Prikaz je usmjeren k.
maksimaino individualiziranom koncep-
tu rada u odnosu na pojedine oblike od-

stupan ja, koji su kao reprezentirajuci na-
prijed opisani.

5. PRIKAZ NEKIH METODICKIH UPUTSTAVA ZA RANO STIMULIRANJE
GOVORNOG RAZVOJA CEREBRALNO OSTECENE DJECE:

OPIS ) KONTEKST
DIETETA CILJ - REZULTAT MATERIJAL U RADU NACIN RADA
Prva USPOSTAVITI INTERES - sve §to moZe privuéi’ paZnju Elementarni § Zvukovi i
skupina Ocekujemo - trazimo: ) - igracke kontrasnih boja i afektivni kretanja u
odstupan ja - zanimanje za zvukove i oblika (konkreti) opoziciji
kretanja Glasovni materijal: EA
- vokalizacija
(onomatopeja. uzvici)
Druga USPOSTAVITI PRACENIJE - konkreti (igracke priblizno Afektivni Pridruzivanje:
skupina Ocekujemo - trazimo: vjerne stvarnim uzorima)
odstupan ja - zanimanje za igracke i Glasovni materijal: A audit.  vizuel.
dogadaje (zvukove i - onomatopeje. uzvici s vise pred- isku-
kretanja) . artikulacija stava  stvo
- prve elemente imitacije
(voljne radnje-igre uze ili (naziv : slika)
Sire uz govor)
Recep-
tivna
kompon.
Treca USPOSTAVITI POTREBU - polukonkreti (prijelaz na Afektivno- f Predmeti u odnosima:
skupina GOVORA . slikovni materijai: slicice u govorni - male situacije.
odstupanja Otekujemo - trazimo: pocetku 3to vjernija dramatizaci je
- (sigurno) prepoznavanje ilustracija prethodnih
imenovanog igracaka)
- 2ivlji interes uz nesto duzu | Govorni materijal: AG
koncentraciju: zahvacanje - onomatopeje u funkciji
Jjednostavnih situacija: imenovanja
izvriavanje jednostavnih - imenovanja
naloga
- el i imitacija uze
Eksp- vezanih za govor (slog!)
resivna
Cetvria 4 USPOSTAVITI EKSPRESIVNI - slobodan slikovni i ostali Govorno-, [ Prezentiranje.
skupina GOVOR . materijal (jednostavni afektivni aktivno reproduciran je
odstupanja Oc¢ekujemo - trazimo: stripovi. slikovnice s
- spontanu produkciju adaptiranim tekstom,
definiranu kao govor (bez recitaci je)
obzira na kvalitetu Govorni materijal: GA
realizacije) - prosta recenica u kontekstu
GOV. DG: is-
polj. porem.
Peta RAZVOJ | INTERVENCUE U - slikovnice. tekstovi po Govorni Izbor odgovarajucih
skupina EKSPRESIVNOM GOVORU potrebi adaptirani (skracenja, metodi¢kih postupaka
odstupan ja OBZIROM NA MANJKE zasi¢ivanja_pojedinim prema nedostacima
(Tretman govornih poremecaja)j glasovima i sl.)
Ocekujemo - trazimo: Govorni materijal: G
- (punu) komunikaciju - zadani govorni modeli sa ili
goverom bez konteksta (logatom. rijec.
re¢enica)
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6. DISKUSIJA

Ako uvodna razmatranja nisu bila do-
voljno iscrpna, mislimo da ¢e neposredna
konfrontacija navedenih podataka po ru-
brikama biti rjecita utoliko da ¢e prije
zahtijevati diskusiju u smislu kritickog
osvrta nego u smislu daljeg pojasnjava-
nja. — Kraci osvrt mozda jos zahtijevaju
navodi o izboru didakti¢kog materijala za
pocetne faze rada u kojima se upucuje,
nesto u suprotnosti s dosadasnjim prav-
cem razmisljanja, na konkrete i polukon-
krete. Proizlazi, naime, da djetinju svijest
moZemo usmjeriti k poistovjecivanju
imena-znaka i stvari-predmeta, to jest
prema doZivljaju znaéenja, putem bilo
¢ e ga zaogrnutog u igru. Namece se, da-
kle, pitanje: zasto ipak onakav izbor?

Potencijali cerebralno ostecenog djete-
ta u pogledu incidentalnog ucenja, a na-
pose »simboli¢ke transformacije isku-
stva« (LANGER, 1969) precesto su u zna-
¢ajnoj mjeri reducirani. Primjerice: uzja-
hana stolica i za cerebralno osteceno di-
jete moze »biti« konj, ali s upozorenjem
‘da predodzba konja ¢ak i uz adekvatnu
prezentaciju trajno moze, kao i mnoge
druge, ostati diskutabilna. Slikovito rece-
no: cerebralno oste¢eno dijete mozda
nema vremena da se (s nama) igra
onim $to bas ni u kom vidu ne zrcali
stvarnost.

To stanoviste ne treba pak poistov jetiti
s utilitaristickim poimanjem jezika, kao
§to njime nije receno ni da ¢emo se kao
metodicari intimno doista zadovoljiti za-
mecima -ili vidom inteligentnog koriste-
nja znaka (zankova), $to nam je u reha-
bilitaciji na tom podrudju Cesto krajnji
domet.

7. EDUKACIJA MAJKE

Suvremene koncepcije na podrucju re-
habilitacije upucuju na sve Zivlje angazi-
ranje svakodnevne okoline, a posebno
majke hendikepiranog djeteta. Najveéi
dobitak ovdje je svakako u blagovreme-
nosti primjene rehabilitacijskih postupa-
ka, ¢ime se pokusavaju maksimalno ubla-
ziti posljedice pojedinih ostecenja.

Obucavanje majki za postupak s cere-
bralno osteéenim djetetom kod kuce, u
Zavodu za rehabilitaciju djece oboljele
od cerebralne paralize u Zagrebu vrsi se
tokom periodickih boravaka (smjestaja
majke i djeteta), i to putem neposredne
demonstracije i potrebnih tumacenja.

Kako, dakle, majku u praksi uvesti u
pravilan pristup i sistematsko provoden je
rehabilitacijskih postupaka, ovd je posebi-
ce u pogledu stimuliranja govornog ra-
zvoja?

Majci valja ve¢ prilikom prve logopedske
egzaminacije dati neka uvodna i priklad-
na tumacenja o govoru, te jasno ukazati
na odstupanja kod njezina djeteta. Time
se — $to je od znacenja — odmah postav-
lja prvi, neposredni cilj u budu¢em radu.
Majka potom:

— izvjesno vrijeme prati rad uz tumace-
nja

— ukljuduje se u rad uz asistenciju logo-
peda

— provodi tretman kod kuce prema do-
govoru i demonstracijama

— prati rezultate (preporucuju se bilje-
ske - dnevnik)

— izvjestava o rezultatima prilikom idu-
¢eg boravka, kada se plan rada po po-
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trebi dopunjava ili modificira uz nove
demonstracije.

Radi lakseg snalazenja pokazalo se po-
trebnim poceti skicirati pismene upute u
obliku plana rada za majku. Naprijed
prikazana metodicka uputstva za rano sti-
muliranje govornog razvoja cerebralno
oitecene djece (u mozebiti joi prikladni-
Jjoj formulaciji) svakako su ve¢ integralni

dio tih uputa. U ovaj je okvir za majku

potrebno uvrstiti i neke popratne napo-
mene-tumacen ja, a uz temeljne grupe za-
dataka po moguénosti razradi konkretni-
je neke primjere rada. Tako je nasa do-
sadasnja praksa diktirala u planu predvi-
djeti: napomene o glasovima od kojih se
kombiniraju prvi slogovi-rije¢i (redosli-
jed:): vjezbe govornog aparata (dopun ja-
vaju se po potrebi i mogucnostima djete-
ta); popis osnovnih igracaka i kako se gla-
saju; primjer rada uz jednu igracku (Sire
razradeno npr. za bebu); neke recitacije-
melodije tipa jednostavnih brojalica; op-
¢e upute (kada raditi, koliko dnevno, ka-
ko se obracati djetetu i dr.); individualne
napomene (dopune-modifikacije zadata-
ka prilikom kontrola). = Temeljne grupe
zadataka pak obuhvacdaju: ZADACI | -
RAD S IGRACKAMA (interes — prace-
nje - povezivanje) kojima se majka
poucava osmisljenom baratanju odabra-
nim igratkama; ZADACI Il - OPCENI-
TO POTICANJE RAZUMIUJEVANJA
(pojmovi - odnosi — upoznavanje oko-
line) kojima se majka upucéuje na kori-

Stenje svakodnevnih, bliskih situacija;.

ZADACI 111 - RAD SA SLIKOVNIM
MATERIJALOM (i ostalim) za koje se
upute »kroje« kasnije pojedina¢no, kad

je/ako je dijete ve¢ doseglo nivo za slo-
Zenije zadatke.’

Razumije se, na kraju da je u cjelo-
kupnom ovom radu potrebno u obzir uze-
ti ne samo varijabilitet i teZinu ostecenja-
kod djece ve¢ i moguénosti sudjelovanja
majki u preuzimanju odgovornosti i za-
dataka rehabilitacijskog programa. FITZ-
GERALD ovdje upozorava kako od rodi-
telja koji imaju djecu sa »specijalnim«
potrebama ne treba ocekivati ni veéu ni
manju odgovornost od onih koji takvu
djecu nemaju (FITZGERALD, 1977).
No, svakako da ovdje valja sagledati i
objektivne sposobnosti majke koju educi-
ramo, na koje se, na Zalost, nekada ni
izdaleka nije moguée dovoljno osloniti.
- Jasno je, medutim, da ¢emo ovu, a i
svaku drugu obeshrabrujuéu -ekolnost,
nastojati zanemariti u korist dokazanih
(ma kako malih) moguénosti ili onih mo-
gucnosti koje se tek mogu ukazati.

8. ZAKLJUCAK

Postupci ranog govornog tretmana ce-
rebralno o$teéene djece prirodno su dik-
tirani distinkcijama prvenstveno veé
unutarsame te populacije u najranijoj
dobi. Razlamajuci, dakle, grubu dihoto-
miju (oste¢eno : neosteéeno) sasvim rano
s dopunama §to, koliko i kako,

“dobili smo i odrednice terapijskog pristu-

pa. Svjesni smo pri tom da naprijed pri-
kazana materija sadrZi do izvjesne mjere
i artificijelna omedenja, ¢ak i neegzakt-
na, §to se, medutim, retrospektivom Zive
prakse i nije moglo izbje¢i. Unato¢ tome,
rjeSenja koja se sugeriraju na podru¢ju

* Plan rada za majku u praksi jos se stalno doraduje, te ¢emo ga mozda potpunije prikazaiti drugom prilikom

(M. Z).
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ranog govornog tretmana cerebralno oste-
éene djece mogla bi se u logopedskoj
praksi pokazati korisnima - ¢ini nam se

usmjerava rad logopeda, posebno onog
koji se do sada nije mnogo susretao s pro-
blemima tako malenog, cerebralno oste-

- upravo zbog »poslaganosti« koja  ¢enog djeteta.
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Summary

The methods of early speech therapy of the cerebral palsied children are determined by
distinct characteristics of subjects within this population manifested at their earliest age. The
most adequate time to examine the speech of such a child is at the age of 12 to 14 months.
The following parameters have been chosen for the examination of the development of speech:
interest for and attitudes to speech, receptive speech, the vocal and speech production, and the
emotional contact and cooperation. On the basis of these parameters five different groups of
deviations, ranging from the mildest to the most severe, in the speech development of the
cerebral palsied children under the age of four have been identified. Each of these groups is
described, and differential methods of speech therapy (procedures and techniques of work),
including the choice of speech and didactic material have been determined. It is suggested that
the inner experience of the child should be considered most important, and therefore the first
step in the development of speech should be the experience of phonation and the final one
the experience of logical and maningful expression. According to the level of impairment, the
context of the therapy is suggested, ranging from the elementary affective, affective, afective-
conversational, conversational-affective and conversational. The contemporary approaches to
rehabilitation stress the importance of the full engagement of the immediate environment, es-
pecially the mother. The training of the mother in order to stimulate sistematically the spech
development of her cerebral palsied child is closely related to the success of work in this area.
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