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Poremecaji komunikacije koji nadiloze probleme s
"progovaranjem" ozbiljan su i éest problem s kojim se suo¢avaju
roditelji i ira okolina u kojoj dijete odrasta. Drustva u kojima
postoje sustavi rane intervencije uz pravodobno prepoznavanije
poremecaja iz autistiénoga spekira ukljuéuju dijete u rane
inferventne programe. Kako se u Republici Hrvatskoj jo$ uvijek
nedovoljno pozornosti posveduje ranome razvoju i odstupanjima,
nerazumijevanie razvojnih fenomena utie¢e na gubitak intuicije i
nesnalaZenje u odgojnim postupcima kod roditelja i odgojitelja.
Psihologko-logopedska procjena djece prosje¢ne kronoloske dobi
3,6 (N=30) koja dolaze na obradbu u Centar za rehabilitaciju
Edukacijsko-rehabilitacijskoga fakulteta zato $to ne govore
otkriva ozbiline probleme u socijalnoj komunikaciji (ograni¢eno
razumijevanje jezika, nesustavno odgovaranje na komunikaciju,
komuniciranje za malen broj svrha). Kako ne postoje podaci o
tome kako se ista djeca prilagoduju na svakodnevicu, roditelji su
ispitani telefonom te je proveden kratki upitnik. Dobiveni rezultati
pokazuju da se djeca s komunikacijskim poremeéajima tedko
prilagoduju redovitim predskolskim programima, a nerijetko
ostaju bez ikakva oblika predskolskoga obrazovanija i terapije. U
interpretfaciji rezultata otvaraju se razna drustvena pitanja: o
razini svijesti o poremecajima iz autistiénoga spekira,
centraliziranosti dijagnosti¢kih usluga u glavnim gradovima i
ulozi roditelja u prilagodbi djece na svakodnevni Zivot.
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Relativno povecanje postotka djece s atipi¢nim komunikacij-
skim razvojem biljezi se od 1990-ih godina (Goin-Kocheli sur,
2007.). Rano prepoznavanje netipi¢nosti u komunikaciji poka-
zalo se izrazito vaznim, jer pretpostavlja pravodobno ukljuci-
vanje u terapijske postupke i pruzanje psiholoske potpore obi-
telji, a time i bolji dugoro¢ni ishod (Matson i sur., 2008.). Proces
ranoga prepoznavanja moZze se ostvariti u okviru sustava ra-
ne intervencije, koji roditeljima omogucuje brz pristup infor-
macijama i dobivanje terapijske skrbi za dijete. U Republici
Hrvatskoj tek se nekoliko godina pozornost posvecuje ranoj
zivotnoj dobi, i to pojedinacnim pokusajima uvodenja rane
intervencije pokretanjem projekata, specijalistickih studija, kon-
gresa i osnivanja roditeljskih udruga (Ljubesi¢, 2008.). Kako se
radi o novijim nastojanjima koja jo$ nisu u dovoljnoj mjeri za-
zivjela u praksi, razvojne poteskoce koje se odnose na atipi¢ni
razvojni profil jo$ se uvijek kasno prepoznaju. Trenutak pre-
poznavanja odstupanja istodobno ne osigurava pocetak rje-
Savanja problema, nego oznacuje pomicanje granica djelova-
nja u potrazi za informacijama, primjerenim oblicima terapij-
skih programa i oblicima predskolskog obrazovanja, koje se
Cesto, s roditeljskoga gledista, pretvara u lutanje i bitku.
Tijekom dugogodisnje klinicke prakse u Centru za reha-
bilitaciju Edukacijsko-rehabilitacijskoga fakulteta, psiholosko-
-logopedsku procjenu prosla su brojna 4-godisnja djeca koju
roditelji dovode prije svega zbog zabrinutosti opisane receni-
com "moje dijete ne govori". Iskustva su pokazala da je okoli-
na najosjetljivija na pojavu prve djetetove rijeci, odnosno na spo-
riji tempo jezicno-govornoga razvoja (Brozovi¢ i sur., 2002,;
IvSacisur., 2006.; Luyster i sur., 2008.). Roditelji su tijekom raz-
govora cesto napominjali da su do djetetove druge godine
uocili da se dijete razlikuje od svojih vrsnjaka, prije svega u
interesu za socijalnu komunikaciju. Kako najces¢e postoji po-
duzi vremenski razmak izmedu trenutka kad se pojavi rodi-
teljska zabrinutost i trenutka kada se obracaju strucnjaku, vje-
rojatno objasnjenja koja nudi okolina (npr. Pricekajte do pete
godine, Neka djeca kasno progovaraju, Netko u obitelji kasno je pro-
govorio) odgadaju trenutak pokretanja potrage za stru¢nom
pomoci. Postoje ¢cimbenici zbog kojih roditelji dugo tragaju za
valjanom dijagnozom, stru¢nom pomodi i primjerenim terapij-
skim postupkom. Razlozi otezana dolazenja do informacija u
Republici Hrvatskoj brojni su: nepostojanje sustava rane in-
tervencije, premalo struc¢njaka specijaliziranih za rani razvoj,
nedovoljna obavijestenost medicinskih struka o razvojnim fe-
nomenima, nedostatak cjelozivotnog obrazovanja stru¢njaka
(defektologa, logopeda, psihologa), centraliziranost savjeto-
davnih i terapijskih usluga u glavnim gradovima. Iskustva u
sustavima koji imaju dugogodisnju tradiciju programa rane
intervencije pokazuju da postoji vremenski razmak izmedu
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trenutka kada se roditelji obracaju struc¢njaku (prije trece go-
dine) i dobi od 4,8 godina, kada se u prosjeku postavlja dijagno-
za poremecaja iz autisticnoga spektra (Nicholas i sur., 2008.).
Navedene su ¢injenice motivacija za ras¢lambu podataka pri-
kupljenih u klinickoj jedinici Edukacijsko-rehabilitacijskog fa-
kulteta! iskljuc¢ivo o skupini djece s odstupanjima na podruc-
ju sociokognitivnih sposobnosti koja nadilaze probleme u "pro-
govaranju'/jezicnome razvoju ili u poteskocama kognitivne
prirode te postavljaju nove i ozbiljne zahtjeve za prilagodbom i
roditeljima i Siroj zajednici. Navedena skupina djece opisuje
se u terminima atipi¢noga komunikacijskog i jezicnoga razvoja,
odnosno kao djecu s poremecajima iz autisticnoga spektra,
dijagnozi koja pripada Dijagnostickom i statistickom priruc-
niku za dusevne poremecaje (DSM IV, 1998.), a na kojem se te-
melji procjena u sustavima odgovornim za postavljanje dija-
gnoze.

Upravo je atipi¢nost u komunikacijskom i jezicnome razvo-
ju jedan od glavnih kriterija za postavljanje dijagnoze poreme-
¢aja iz autisticnoga spektra. Ako se izdvoji samo aspekt ko-
munikacijskoga i jezi¢noga razvoja, DSM-IV navodi tri glavna
obiljezja: kvalitativno ostecenje socijalnih interakcija, kvalita-
tivno ostecenje komuniciranja i atipi¢nosti u socijalnoj inter-
akciji i jezicnome razvoju uocene prije trece godine. Teorijska
osnova uz potkrepu klinickog iskustva upucuje na potrebu za
razlikovanjem komunikacijskih obiljezja u dvije razvojne faze:
(1) predjezi¢na komunikacija, dok se dijete ne sluzi aktivno
jezikom, (2) jezicna komunikacija, u kojoj se dijete aktivno
sluzi jezikom (Wetherby i sur, 1998.). Podjela je proizasla iz
razvojnih promjena u pretpostavkama za jezicno-govorni raz-
voj te je ceS¢e primjenjuju specijalisti rane intervencije.

Predjezi¢na komunikacija
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Usprkos sve brojnijim istrazivanjima s podrucja ranoga raz-
voja, razvoj djece s poremecajima iz autisti¢cnoga spektra u-
nutar prvih 18 mjeseci zivota neistrazeno je razdoblje jer se
podaci temelje na retrospektivnim podacima koje daju rodi-
telji. U ranome razvoju postoje dva razvojna obrasca (Werner
i sur., 2005.). Prvi se uocava u podskupini djece (20-47%) koja
su prvih 15 do 24 mjeseci imala uredan obrazac komunikacij-
skoga razvoja, a nakon toga doslo je do regresije. Drugi raz-
vojni obrazac uocen je analizom videosnimki djece iz kué¢noga
okruzenja izmedu 9 i 12 mjeseci, koja su kasnije prepoznata
kao djeca s komunikacijskim poremecajem, a koja pokazuju
razlike u odnosu na djecu urednoga razvoja u socijalnom po-
nasanju, vjestinama zdruZzene paznje i neodazivanju na vlasti-
to ime. Ipak, kao najuocljivija razlikovna obiljezja u predjezic-
noj komunikaciji izdvajaju se: prevladavanje instrumentalne
komunikacije nad interakcijskom, odstupanja u vjestinama
zdruzene paznje, ogranicen broj komunikacijskih funkcija, si-
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romasan repertoar gesti, poteSkoce u usvajanju sustava sim-
bola (Landa, 2000.; Sigman i Kasari, 1995.; Lord i McGee, 2001.).
Vjestine zdruzene paznje odrazavaju svjesnost o tome da se
na okolinu mozZe utjecati socijalnim signalima, pa se smatraju
ranim pokazateljem sociokognitivnih sposobnosti u ¢ijoj je o-
snovi razumijevanje ljudi kao bi¢a s namjerama (Tomasello,
2003.). Takoder su se pokazale dobrim prediktorom jezi¢noga
razvoja godinu dana nakon njihove procjene, pa ¢ak do ado-
lescencije (Sigman i McGovern, 2005.). Tako u komunikaciji
djece s komunikacijskim poremecajima izostaje deklarativno
pokazivanje, socijalno zakljucivanje, pracenje geste pokaziva-
nja i komentiranje — vjestine zdruzene paznje koje se u okviri-
ma urednoga razvoja vezu uz dob od 9 do 15 mjeseci (Car-
penter i Tomasello, 2000.). S druge strane, imperativno poka-
zivanje da bi doslo do odredenoga cilja smatra se ucestalim u
komunikaciji djece atipi¢noga razvoja (Baron-Cohen, 1989.,
Camaioni i sur., 2003.), iako pritom nema koordinacije izmedu
pogleda prema zeljenome predmetu i osobi kojoj se pokazu-
je. Skupina s atipi¢cnim komunikacijskim razvojem ne razumi-
je da se komunikacijom utjece na druge i tako smanjeno pri-
ma poruke od okoline i propusta brojne prilike za ucenje ko-
munikacije i jezika (McArthur i Adamson, 1996.; Ljubesic, 2005.).
Roditelji vrlo tesko uspostavljaju interakciju s djecom, sto re-
zultira visokom razinom stresa, anksioznosti i stalnim osjeca-
jem neuspjeha (McConachie i sur., 2005.). Dio djece oslanja se
na nepozeljne oblike ponasanja, pogotovo u situacijama koje
dozivljavaju zahtjevnima, jer ne razumiju sto se od njih trazi
i o¢ekuje (Nicholas i sur., 2008.).

Jedan od vaznih ¢imbenika koji znatno odreduje razinu
odgovorljivosti djeteta naspram okoline jest razumijevanje je-
zika. S obzirom na produzenu fazu dijadicke komunikacije i
oskudno sudjelovanje u epizodama zdruzene paznje, koje su
zarisne tocke za usvajanje jezika, djeca s poremecajima na au-
tisticnome spektru kasne u jezicnome razumijevanju. Komen-
tiranje aktivnosti ili predmeta pokazalo se znacajnim predik-
torom broja rijeci koje djeca s poremecajima iz autisti¢cnoga
spektra prosjec¢ne dobi od 32 mjeseca razumiju (McDulffieisur,
2005.). Kao najbolji prediktori receptivnoga i ekspresivnoga
rjecnika izdvajaju se uporaba geste i neverbalna kognitivna spo-
sobnost (Luyster i sur., 2008.).

Jezi¢na komunikacija
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Postoje podaci da otprilike tri ¢etvrtine djece koja se nalaze na
autisticnome spektru ulazi u fazu jezi¢ne komunikacije, dok
druga Cetvrtina ne rabi jezik u komunikacijske svrhe (Sigman
i McGovern, 2005.; Hartley i sur., 2008.). Razliciti stupnjevi
razvoja jezicnih sposobnosti svjedoc¢e o heterogenosti same
populacije. Djeca koja usvoje jezi¢ni sustav u pravilu imaju
drugacija obiljezja u odnosu na djecu urednoga razvoja s na-
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glaskom na neobi¢nosti u uporabi jezika vise negoli u struk-
turi (Adamson i Chance, 1998.). Kvalitativno drugaciji obrazac
usvajanja jezika objasnjava se slabijim sociokognitivnim spo-
sobnostima. Djeca s komunikacijskim poremecajima ne razu-
miju komunikacijske namjere okoline u odredenoj situaciji,
pa zapravo usvajaju jezik ucedi asocijacijama u situacijama
koje suim vazne. Drugim rije¢ima, pamte fraze onako kako ih
¢uju, jer pritom ne dolazi do recipro¢ne izmjene uloga, pa se
posljedi¢no javlja eholalija (Carpenter i Tomasello, 2000.). Na
njihovim iskazima moze se razlikovati jezik usvojen jedno-
stavnom imitacijom od jezika usvojenog recipro¢nom imitaci-
jom (npr. umjesto Hocu igricu! re¢i ¢ée Hoces igricu?). Znacenje
izraza i pojmova koji se usvajaju tijekom reciproc¢ne imitacije
rije¢i mijenja se s obzirom na kontekst, $to nije slucaj u upora-
bi jezika kod djece s poremecajima iz autisticnoga spektra.
Carpenter i Tomasello (2000.) napominju da su neobi¢nosti u
uporabi ocitije u kasnijem jezi¢nom razvoju, jer u uporabi do-
slovno upamcenih oblika nema prilagodljivosti. Cesto vise
govore negoli $to razumiju, pa tako dolazi do nerazmjera iz-
medu jezi¢noga razumijevanja i proizvodnje. Naime, cesto
imaju relativno dobro fonolosko pamcéenje, zbog cega s lako-
¢om pamte fraze, pjesme ili dijaloge iz crtanih filmova, ali ih
ujedno ne razumiju jer nisu usvojeni u socijalnoj interakciji
(Parish-Morris i sur., 2007.).

U razdoblju jezi¢ne komunikacije ponovno dolaze do iz-
razaja prethodne poteskoce na podrucju zdruzene paznje: dje-
ca Ce rijetko rabiti jezik iz socijalnih interesa, nego vise u svrhu
izrazavanja potreba i zZelja (Tager-Flusberg, 2003.). Tako ¢e se
nastaviti dominacija imperativnih komunikacijskih funkcija:
¢esce Ce verbalno traziti predmet ili aktivnost od okoline ne-
goli sto Ce traziti/davati informacije i komentirati. Poteskoce u
uporabi jezika izviru iz poteskoca na podrudju teorije uma,
odnosno nerazumijevanja namjera, vjerovanja i zelja drugih
ljudi. U razgovoru s djetetom s visoko funkcionirajuéim au-
tizmom ili Aspergerovim sindromom jasno se uocavaju nedo-
staci u teoriji uma: otezano zauzimanje perspektive drugoga,
ponavljanje pitanja i frazi te niska razina razumijevanja raz-
govora. Skupina djece koja pripada "visem" dijelu spektra
najces¢e ima problema u razumijevanju metafora, ironija,
sarkazama, Sala i lazi. Osim otezanog razumijevanja poruke,
opdi je dojam slusatelja da dijete ne odgovara na socijalno pri-
hvatljiv nac¢in (Landa, 2000.; Simlesa i Ivsac, 2007.).

Povezanost jezicnih sposobnosti i socioadaptivnoga funkcioniranja
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Razina jezi¢nih sposobnosti u predskolskoj dobi pokazala se
najjac¢im pokazateljem kasnije socijalne kompetencije kod dje-
ce s poremecajima iz autisticnoga spektra (McDulffie i sur., 2005.).
Pritom socijalna kompetencija ukljucuje prosocijalna pona-
Sanja, regulaciju vlastita ponasanja, interakciju s vr$njacima i
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odraslima, regulaciju emocija i pozornosti. Naime, upravo je-
zicna komunikacija omogucuje povezivanje s okolinom na
razli¢ite nacine i otvara brojne prilike za ucenje, a time i opce-
nito bolji ishod za to dijete. Smatra se da ce dijete koje je kom-
petentno u socijalnim interakcijama imati bolji adaptivni is-
hod u smislu spremnosti za obrazovni sustav i obrazovanja
opcenito (Mundy i Acra, 2006.). Pojedini podaci upucuju na
povezanost izmedu osobitosti u jeziécnome razvoju i repetitiv-
nih ponasanja te adaptivnih ponasanja (npr. vjestina samo-
zbrinjavanja) u dobi od osam godina (Lord i McGee, 2001.).
Malo istrazivanja nadilazi ulogu jezi¢ne komunikacije u odre-
divanju dugoroc¢nih socioadaptivnih ishoda djece s poreme-
¢ajima iz autisticnoga spektra (Mundy i Sigman, 2006.). No-
vija shvacanja opisuju zdruzenu paznju kao osnovni oblik
socijalne ukljucenosti u ranome djetinjstvu, ali i tijekom Zzivo-
ta (Mundy i Acra, 2006.). Vjestine zdruzene paznje u ranoj do-
bi jesu aspekt socijalne kognicije koji znacajno odreduje soci-
jalnu kompetenciju djeteta s poremecajem iz autisticnoga spek-
tra u skolskoj dobi. Isti razvojni kontinuitet uocava se i kod dru-
gih rizi¢nih skupina (Mundy i Acra, 2006.).

Za hrvatsko podrucje zasad ne postoje sustavno priku-
pljeni podaci o trenutku kada se roditelji obracaju strucnjaci-
ma, dogadajima nakon stru¢ne obradbe, roditeljskom dozivljaju
poteskoca, povezanosti parametara komunikacijskoga i jezic-
noga razvoja sa socioadaptivnim ishodom.

CILJ | PROBLEMI ISTRAZIVANJA
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Na temelju podataka o obiljezjima djece koja su prosla psiholo-
$ko-logopedsku procjenu u Centru za rehabilitaciju izdvojeni
su sljededi problemi:

(1) Utvrditi komunikacijske i jezi¢ne sposobnosti djece s atipic-
nim razvojnim profilom te sociodemografska obiljezja.

(2) Utvrditi podatke o ukljucenosti u predskolski program (re-
dovit ili specijalni), o kvaliteti adaptacije na predskolski sustav,
o roditeljskom dozivljaju poteskoca koje ima dijete te o pokre-
tanju postupka ostvarivanja prava iz socijalne skrbi.

(3) Utvrditi postoji li povezanost mjera komunikacijskoga i
jezicnoga razvoja i sociodemografskih podataka s podacima o
kasnijoj adaptaciji na svakodnevni zivot.

(4) Utvrditi obiljezja povezanosti izmedu varijabli koje opisu-
ju razinu komunikacijske i jezi¢ne kompetencije djeteta te skupa
varijabli koji uklju¢uje podatke o kasnijem socioadaptivhom
funkcioniranju. Ispitat ce se i koje varijable iz prvoga i drugo-
ga skupa najvise sudjeluju u njihovoj povezanosti.



METODE RADA

Uzorak ispitanika

Uzorak ispitanika ¢ine djeca prosjecne dobi od 3,6 godina
koja su obuhvacena psiholosko-logopedskom obradbom u Ka-
binetu za ranu komunikaciju u razdoblju od 2005. do 2007. go-
dine. Djeca dolaze na pregled na inicijativu roditelja ili stru¢noga
suradnika iz djecjeg vrtica. Osnovni kriteriji odabira ispitanika
jesu: (1) netipi¢nosti u razvoju sociokognitivnih sposobnosti,
(2) dijete ne govori ili govori samo upamdéene cjeline te (3) je-
dan od opcih kriterija iz DSM-a da su se atipi¢nosti u socijal-
noj interakciji i jezicnome razvoju pojavile prije tre¢e godine.
Prema navedenim kriterijima psiholog i logoped s dugogodi-
$njim klinickim iskustvom izdvajaju 30 djece od ukupnoga bro-
ja djece (N=250) koja dolaze na pregled u navedenome raz-
doblju. Kronoloska dob ispitanika krece se u rasponu od 21
mjesec do 6 godina. Dvanaest ispitanika ima negativnu peri-
natalnu anamnezu, dok osamnaest ispitanika ima razli¢ite ¢im-
benike rizika (odrzavana trudnoca, prijevremeno rodenje, neo-
natalne konvulzije). Unutar rizi¢ne skupine kod pet ispitani-
ka utvrdeno je perinatalno ostecenje mozga (krvarenja I. ili II.
stupnja), pa se vode kao djeca s distoni sindromom. Preostala
rizi¢na djeca imaju razne poteskoce (konvulzije, cisticna tvor-
ba na mozgu), dok dio djece rodene iz rizi¢nih trudnoca ne-
ma medicinskih poteskoc¢a (N=5). Tri ispitanika imaju ostece-
nje sluha (obostrana gluhoca), ali pritom samo jedan od njih
pripada rizi¢noj skupini. Sva su djeca prohodala uoci prvoga
rodendana. Medicinska dijagnoza (N=13) do dolaska na struc-
nu obradbu smatrala se primarnim razlogom kasnjenja u jezic-
no-govornome razvoju (npr. Dijete ne govori jer ima ostecenje
sluha). Kako kod djece s poremecajima iz autisti¢cnoga spektra
do danas nije utvrdena povezanost izmedu rizi¢nih ¢imbeni-
ka i samoga poremecaja, navedeni rizi¢ni ¢imbenici ni potes-
koce ne smatraju se uzrokom za atipicnost u komunikaciji. Ne
uocavaju se ni razlike u komunikacijskim obiljezjima izmedu
ispitanika s rizicnim ¢imbenicima, medicinskim potesko¢ama
niti onima s negativhom perinatalnom anamnezom.

U opisivanju djece s atipi¢nim razvojem rabit ¢emo ter-
min "djeca s atipicnim komunikacijskim razvojem".

Mijerni instrumenti
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Mala djeca s potesko¢ama u komunikacijskome razvoju vrlo
tesko suraduju s ispitivacima, pa ih je gotovo nemoguce ispi-
tati standardiziranim mjernim instrumentima (Koegel i sur,,
1997.). Primjena raznih ljestvica i klinicko opazanje glavni su
nacini ranoga prepoznavanja djece s atipicnim komunikacij-
skim razvojem.
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U istrazivanju se rabe tri skupine pokazatelja (razvojnih)
obiljezja i pripadajuéi mjerni instrumenti: a) sociodemograf-
ski podaci, b) mjere razine komunikacijske i jezi¢cne kompe-
tencije, c) mjere socioadaptivnoga funkcioniranja.

Tijekom stru¢ne obradbe prikupljeni su parametri komu-
nikacijskoga i jezicnoga razvoja te demografski podaci.

Sociodemografski podaci

Sociodemografski podaci prikupljeni su od roditelja te uklju-
¢uju tri mjere: udaljenost mjesta stanovanja od glavnoga
grada, naobrazbu roditelja (majke i oca) te dob djeteta u kojoj
roditelji pokazuju zabrinutost za njegov razvoj.

Vecina roditelja koji su doveli dijete na psiholosko-logo-
pedsku dijagnostiku zivi na podrucju Grada Zagreba (43,3%),
dok njih 20% dolazi iz gradova koji su od glavnoga grada
udaljeni do 50 km. Preostalih 37% dolazi na stru¢nu obradbu
iz drugih zupanija, koje su do 300 km udaljene od Zagreba,
$to upucuje na cinjenicu da je cjelovita psiholosko-logoped-
ska obradba stru¢ne usluge centralizirana u Gradu Zagrebu.
Prosje¢na naobrazba roditelja takve djece nalazi se na razini
srednje strucne spreme, $to odgovara opcoj populaciji.

Postoji velika varijabilnost u trenucima kad se pojavila ro-
diteljska zabrinutost. Ve¢ina roditelja pokazuje prve znakove
zabrinutosti izmedu djetetove 2,5 i tree godine, $to je razdo-
blje kada se ocekuje intenzivni razvoj jezicne komunikacije.
Samo 20% roditelja uocava neobi¢nosti u djetetovu razvoju
ranije, izmedu njegova prvog rodendana i druge godine.

Mjere jezicne i komunikacijske kompetencije

Roditelji izvjestavaju o pojavi prve rijeci koja se izrazava u
mjesecima. Pojava prve rijeci u okvirima urednoga razvoja u
prosjeku se veze uz prvu godinu Zivota, ali u slu¢aju ovoga
uzorka i razvojne atipi¢nosti, mogucdi raspon produzuje se do
trece godine.

Svrhe i razlozi zbog kojih djeca komuniciraju u svako-
dnevnim situacijama opisali su roditelji vodeni pitanjima iz Pra-
gmatickog profila svakodnevnih komunikacijskih vjestina (De-
wart i Summers, 1995.). Pragmaticki profil svakodnevnih ko-
munikacijskih vjestina rabi se u okviru Kabineta za ranu ko-
munikaciju u dijagnosticke i istrazivacke svrhe u zadnjih deset
godina (Brozovi¢ i sur., 2002.; Ljubesi¢, 2005.). Upitnik daje
brojne podatke o nacinima i svrhama za koje djeca komunici-
raju u svakodnevnim situacijama i dragocjen je izvor podata-
ka. Odabrana su tri pokazatelja: komunikacijska sredstva do-
minantna u svakodnevnoj komunikaciji, komunikacijske funk-
cije i odgovorljivost na socijalne podrazaje iz okoline. Dobive-
ni odgovori kodirani su na temelju poznavanja razvojnih obi-
ljezja (od jednostavnih prema slozenima), a raspon mogucih
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rezultata odgovara teoretskom rasponu za djecu rane pred-
Skolske dobi.

Komunikacijska sredstva kodiraju se od emocionalnih zna-
kova (0) do rijeci ili upaméenih fraza u komunikacijske svrhe (5).

Mogucdi raspon rezultata na komunikacijskim funkcijama
krecée se od 0 do ukupno 16 svrha za koje dijete predskolske
dobi pretezno komunicira (npr. zahtijevanje predmeta, pri-
vlacenje pozornosti).

Podatak o odgovorljivosti na socijalne podrazaje iz okoli-
ne temelji se na reakciji djeteta na dozivanje (od 0 — ne odazi-
va se, do 3 — odaziva se).

Razina jezi¢noga razumijevanja procjenjuje se Ljestvicom
razumijevanja govora-Reynell2 (Reynell i Huntley, 1995.), ko-
ja se rabi u klini¢kome i istrazivackome radu na podrucju Hr-
vatske. Ako dijete nije sudjelovalo u primjeni Ljestvice, je-
zi¢no razumijevanje je procijenjeno opazanjem i roditeljskim
odgovorima. Raspon rezultata krece se od reakcija na pojedi-
ne rije¢i okidace (1) do jezicnoga razumijevanja (5) i takoder
odgovara sposobnostima djece rane predskolske dobi.

Sesti pokazatelj komunikacijskoga razvoja jesu vjestine
zdruzene paznje. Mjerni instrument kojim je procijenjeno ka-
ko dijete slijedi gestu pokazivanja jest dio Ljestvice rane soci-
jalne komunikacije (Mundy i sur., 2003.), i to podljestvice pod
nazivom "Odgovor na zdruzenu paznju" (moguci raspon re-
zultata: 0-4). Ljestvica rane socijalne komunikacije prevedena
je na hrvatski jezik i pretezno se rabi u istrazivacke svrhe
(Simlesa i sur., 2007.).

Razina komunikacije odreduje se na temelju rezultata na
Ljestvici rane socijalne komunikacije i opazanja komunikaci-
je djeteta u ispitnoj situaciji. Dijete koje je usmjereno na lice
roditelja samo u tjelesnim igrama, a ne uvlaci ih u svoje ak-
tivnosti, komunicira dijadicki (1). Poceci trijadicke komunika-
cije upucuju na povremene epizode u kojima dijete socijal-
nim signalima utjece na druge (2). Najvisa je razina trijadicka
komunikacija. Ona upucuje na postojanje komunikacijskih
epizoda u kojima dijete uvlaci okolinu u svoje aktivnosti.

Mjere socioadaptivnoga funkcioniranja

Roditelji su naknadno nazvani telefonom, pa je usmenim pu-
tem provedeno anketno ispitivanje osmisljeno za potrebe o-
voga istrazivanja. Vremenski razmak od susreta s djetetom
do prikupljanja podataka telefonom nije ujednacen, jer su se
pokusala prikupiti djeca koja su prvi put prepoznata kao dje-
ca s atipi¢nim razvojem. Naime, na stru¢nu obradbu dolaze
djeca s drugim poteskocama ili djeca koja su prethodno pre-
poznata kao djeca s atipi¢nim razvojem, ali nisu ukljucena u
uzorak ispitanika. Provedba anketnog upitnika zapocinje u
trenutku kada je prikupljeno tridesetero djece koja su prvi put
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Postupak

izdvojena kao atipi¢na. Anketni upitnik pokriva podrucja ko-
ja su se pokazala osjetljivima kod djece s komunikacijskim
poremecajima: poteskoce prilikom upisa u vrti¢ u smislu nemo-
gucnosti ili odbijanja redovitih vrtickih programa da zadrze
dijete, razne razine prilagodbe na svakodnevni ritam (npr. ne-
pozeljna ponasanja predstavljaju problem za rad grupe), ro-
diteljski dozivljaj poteskoca koji ¢esto nije uskladen sa stvar-
nim sposobnostima djeteta, nedostatak terapijskih programa i
nerazmjer o podacima o ostvarivanju prava iz socijalne skrbi.

Na temelju navedenog izdvaja se pet pokazatelja socio-
adaptivnoga funkcioniranja koji su kodirani od nepovoljnih
prema povoljnima: obuhvat predskolskim programom, po-
teskoce koje se javljaju u okviru predskolskoga programa, dijag-
noza o kojoj izvjestavaju roditelji, ukljuc¢enost u terapijski su-
stav i kategorizacija. Sve su varijable kodirane od 1 do 3, izuzev
varijabli "Teskoce u okviru predskolskoga programa" (1-4), "Dija-
gnoza o kojoj izvjestava roditelj" (1-5) i "Kategorizacija" (1-2).

Stru¢nu obradbu provode psiholog i logoped u Kabinetu za ra-
nu komunikaciju, najéesc¢e u prisutnosti obaju roditelja. Po-
stupak u prosjeku traje dva puna sata i ukljucuje prikuplja-
nje anamnestickih i demografskih podataka, primjenu pret-
hodno navedenih ljestvica i opazanje komunikacije djeteta.
Pojedine ljestvice pretpostavljaju sudjelovanje djeteta (Ljestvi-
ca razumijevanja jezika-Reynell, Ljestvica rane socijalne ko-
munikacije), a pojedine roditelja (Pragmaticki profil svako-
dnevnih komunikacijskih vjestina). Ako roditelji dadu pisanu
suglasnost, postupak se snima videokamerom. Snimanje omo-
gucuje naknadno opazanje ponasanja koja nije bilo moguce
procijeniti standardnim putem. Roditelji su po zavrsetku pro-
cjene dobili usmenu povratnu informaciju o djetetovim pote-
Skoc¢ama.

Telefonska anketa provodi se najmanje Sest mjeseci do
dvije godine nakon stru¢ne obradbe. Anketni upitnik sastoji
se od pet pitanja, a primjena traje deset minuta. Telefonsku
anketu provodi autorica rada uz pomoc¢ apsolventice logope-
dije prema unaprijed pripremljenom upitniku.

Obradba podataka
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Izrac¢unani su osnovni statisticki parametri, frekvencije rezul-
tata i korelacije izmedu varijabli. Kako bi se dobio podatak o
povezanosti izmedu komunikacijskih i jezi¢nih obiljezja dje-
teta i adaptacije na svakodnevni Zivot, provedena je jedna od
robusnih metoda obradbe podataka — kanonicka analiza ko-
varijance ili kvazikanonicka korelacijska analiza (Momirovic i
sur., 1984.; Mejovsek, 2003.).
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Kao sto se vidi prema obiljezjima komunikacijskoga i jezi¢no-
ga razvoja (Tablica 1), skupina djece koja dolazi na psiho-
losko-logopedsku procjenu zbog "sporijega tempa progova-
ranja" ima ozbiljne poteskoée u komunikacijskom razvoju. Na
temelju poznavanja parametara urednoga razvoja djece pred-
Skolske dobi i uvida u rezultate (posebno aritmeticke sredine)
zakljucuje se da vecina ispitanika jezik razumije uglavnom
situacijski, komunicira za vrlo malen broj funkcija, ima ne-
dostatne vjestine zdruzene paznje i nesustavna je u odgova-
ranju na socijalne podrazaje iz okoline.

Aritmeticka Standardna
Minimum Maksimum sredina  devijacija

Prva rije¢ 12,00 36,00 21,8667 9,39087
Komunikacijska sredstva 1,00 5,00 3,4000 1,63158
Razumijevanje jezika 1,00 5,00 2,6333 1,21721
Komunikacijske funkcije 4,00 12,00 6,9333 2,37709
Zdruzena paznja 1,00 4,00 1,9667 0,96431
Odgovorljivost 1,00 3,00 2,0000 0,64327
Razina komunikacije 1,00 3,00 1,5667 0,67891

Postoji veliko rasprsenje rezultata na varijabli "Prva rijec".
Cak 30% roditelja navodi dob od godinu dana kao vrijeme
kada je njihovo dijete pocelo rabiti rijeci, dok ukupno 50% ro-
ditelja pojavu prve rijeci veze uz dob nakon druge godine.
Roditelji su cesto izvjestavali o pojavi prve rijeci u dobi od
godinu dana, a onda su ista djeca u dobi od tri godine bila
procijenjena kao predjezi¢na. Zakljucuje se da jezi¢ni razvoj
kod djece s poremecajima iz autisticnoga spektra nije linea-
ran (Watson i Flippin, 2008.).

Sto se ti¢e komunikacijskih sredstava dominantnih u sva-
kodnevnoj komunikaciji, samo 43% djece rabi upamcene fraze
ili rijeci u komunikacijske svrhe, dok je preostalih 57% djece
u razdoblju predjezi¢ne komunikacije (Slika 1). S obzirom na
to da je kronoloska dob ispitanika u prosjeku 3,6 godina, po-
datak o rasponu komunikacijskih sredstava upucuje na hete-
rogenost ispitanika. Unutar skupine ispitanika koja nije do-
segla fazu jezi¢ne komunikacije ¢ak 20% djece povlaci za ru-
ku kad nesto zeli (kontaktna gesta), 16,7% ispitanika rabi in-
deksicke geste, a deikticke geste (pokazuje rukom ili prstom)
rabi ukupno 7 djece (23,4%) (Slika 1).

Na Slici 2 jasno se uocava da vecdina djece razumije jezik
iskljucivo situacijski (53,3%). Situacijsko razumijevanje pot-
pomognuto je dobro poznatim kontekstom i neverbalnim zna-
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kovima ili intonacijom osobe koja se obraca djetetu. Cak 20%
djece ne pokazuje znakove situacijskoga razumijevanja, ve¢
reagira asocijacijski, samo na pojedine rijeci "okidace". U pro-
¢jeni razumijevanja jezika standardnim putem sudjelovalo je
samo 26,7% ispitanika.

50
40
30
N
20
) I I I
Emocionalni Kontaktna Indeksicka Deikticka Gesta Rije¢, fraza
znakovi gesta gesta gesta (ruka) pokazivanja
Komunikacijska sredstva
40
30
=
20 7
10 ] I .
0 - . ;
Razumijevanje  Oskudno Dobro Razumijevanje  Jezi¢no
rijeci trigera situacijsko situacijsko  pojedinih rije¢i razumijevanje
razumijevanje razumijevanje
Razina jezi¢noga razumijevanja

Ispitana grupa djece prosjec¢ne dobi od 3,6 godina u pro-
sjeku komunicira za sedam svrha koje ne ukljucuju socijalno
dijeljenje (Tablica 1). Minimalan broj svrha za koje pojedina
djeca komuniciraju iznosi tek 4. Ako se uzme u obzir da dijete
urednoga razvoja u dobi od 18 mjeseci ulazi u interakciju radi
privlacenja pozornosti na sebe, odbijanja, trazenja informaci-
ja, pozdravljanja, komentiranja, zakljucuje se da je broj funk-
cija za koje komuniciraju ispitana djeca znatno ispod njihove
dobi (Dewart i Summers, 1995.).
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Uvidom u rezultate koji govore o odgovorljivosti u sva-
kodnevnim situacijama, odnosno uspjesnosti roditelja u pri-
vlacenju djetetove pozornosti, uocava se da vecina ispitanika
pokazuje nesustavnu reakciju na dozivanje (ponekad ce rea-
girati), a upravo ta nepredvidivost otezava svakodnevnu ko-
munikaciju.

Polovica ispitanika usmjerena je na lice roditelja samo u
tjelesnim igrama, a ne uvlaci ih u svoje aktivnosti niti pokusa-
va utjecati na njihovu paznju (dijadicka komunikacija - 53%).
Poceci trijadicke komunikacije govore o povremenim epizo-
dama u kojima dijete socijalnim signalima utjece na druge (36,7%
ispitanika). Samo 10% komunicira tako da uvlaci okolinu u
svoje aktivnosti. U okvirima urednoga razvoja djeca s otpri-
like 15 mjeseci pocinju komentirati dogadaje ili predmete koji
ih okruzuju i zahtijevati od drugih Zeljeni predmet, sto u o-
vome istrazivanju izostaje kod veceg broja djece prosjecne
dobi od 3,6.

Mjere socioadaptivhoga funkcioniranja

291

Ozbiljan problem s kojim se suocavaju roditelji jest upis dje-
teta u predskolski program. Naime, velik broj djece krenuo je
u redovit vrti¢ u dobi od tri ili Cetiri godine, a strucni timovi
nakon tri mjeseca opazanja zaklju¢uju kako zbog manjka struc-
noga kadra ne mogu zadrzati dijete (36,7%). Ovi se odgovori
ponajvise odnose na djecu koja zive u manjim sredinama, ne-
ovisno o udaljenosti od glavnoga grada. Petero djece iz sku-
pine ukljuceno je u posebne rehabilitacijske sustave, ali uglav-
nom ambulantno, a preostalo ih vrijeme ¢uvaju roditelji. Sa-
mo je dvoje djece istodobno uklju¢eno u redovite vrticke pro-
grame i u specijalne rehabilitacijske ustanove. ZastraSuje primjer
iz varazdinskoga vrti¢a, u kojem je roditeljima psiholog obra-
zlozio da bi njihov djecak mogao negativno utjecati na djecu
urednoga razvoja. Zbog takvih i sli¢nih situacija u kojima se
nerijetko nalaze roditelji djece s atipi¢nim razvojem nuzno je
omoguciti stalno usavrsavanje defektolozima, logopedima i
psiholozima koji su davno zavrsili svoje diplomske studije.
Pojedini roditelji ne izvjestavaju o potesko¢ama prilikom upi-
sa u redovite vrtice (46%), ali uvid u podatke otkriva da su ista
djeca upisana u vrtiée u jaslickoj dobi, kada se pojava jezicne
komunikacije ne oc¢ekuje, pa djeca stoga nisu izdvojena niti
su prepoznata kao drugacija. Osim toga, dijete od rane dobi
sudjeluje u svakodnevnim rutinama i ima brojne prilike za uce-
nje. Manji broj odgovora upucuje na pritisak roditelja (16,7 %,
Tablica 3).

Sto se tice poteskoca koje se javljaju prilikom pohadanja
vrtica, ni jedan roditelj nije potpuno zadovoljan. Veéina od-
govora (40%) upucuje na velike poteskoce u prilagodbi, koje
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su se smanjivale s dobi ili su jo$ prisutne te uklju¢uju nepo-
Zeljna ponasanja — vristanje, izlaske iz grupe i bacanje po po-
du. Navedena ponasanja predstavljaju najveci problem za
odgojiteljice. Samo 26,7% roditelja izdvaja odgojiteljice kao
vazan ¢imbenik, jer ne znaju kako pridonijeti socijalizaciji dje-
teta u grupi, te navode i manjak stru¢nih suradnika u vrtiéi-
ma. Trecina roditelja navodi da dijete ne ometa rad grupe, ali
pritom i ne sudjeluje u aktivnostima. Navedeni se odgovori
uglavnom odnose na djecu koja su dosegla jezicnu komu-
nikaciju ili su vrlo rano ukljuc¢ena u predskolski sustav. Zaklju-
¢uje se da se roditelji i odgojitelji suocavaju s velikim potesko-
¢ama pogotovo u smislu odabira i domisljavanja primjerenih
odgojnih postupaka.

Aritmeticka Standardna

Minimum Maksimum sredina devijacija
Obuhvat predskolskim programom 1,00 3,00 2,1000 0,92289
Poteskoce u okviru predskolskoga programa 1,00 3,00 1,9333 0,86834
Dijagnoza o kojoj izvjestava roditelj 1,00 5,00 3,6000 1,27577
Ukljucenost u terapijski sustav 1,00 3,00 2,2000 0,71438
Kategorizacija 1,00 2,00 1,5333 0,50742
2 TABLICA 3

Frekvencije rezultata
za varijablu "Obuhvat
predskolskim
programom" (N=30)
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Frekvencija %

Nekoliko vrti¢a odbilo je upisati dijete,

potom smo odustali 11 36,7
Dijete se upisuje u vrti¢ uz brojne pokusaje

i veliki pritisak od strane roditelja i ostaje 5 16,7
Nije bilo problema prilikom upisa u vrti¢

i dijete je u njemu ostalo 14 46,7

Roditelji su nakon struc¢ne obradbe dobili usmenu i pi-
smenu povratnu informaciju o komunikacijskim i jezi¢nim spo-
sobnostima svoga djeteta. Dobivena informacija nije u skladu
s odgovorima na pitanje o dijagnozi (Slika 3). Cak 20% rodi-
telja navodi da njihovo dijete nema dijagnozu, dok 40% ro-
ditelja navodi logopedsku dijagnozu kao osnovnu (kasnjenje
u jezi¢no-govornome razvoju). Tesko je nagadati o uzrocima
takvih podataka i jednoznacno ih tumaciti kao roditeljsko "ne-
prihvacanje" stanja vlastita djeteta. Kako djeca s poremecaji-
ma iz autisticnoga spektra imaju neujednacene razvojne pro-
file (jake i slabe strane), moguce je da roditelji lakse prihvaca-
ju podatak o kasnjenju u jezi¢no-govornome razvoju, koji je
ipak blazi negoli pojam autisti¢cnoga poremecaja. Logopedska
nomenklatura u drugim ustanovama ne ukljucuje pojam po-
remecaja komunikacije, tako da je moguce da su ista djeca
procjenjivana kao djeca s usporenim jezi¢nim razvojem. Uvi-
dom u podatke pak se izdvaja nekoliko izoliranih slucajeva u
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kojima roditelji vrlo kasno (peta godina) dolaze na obradbu te
potom ne pokusavaju ukljuciti dijete u primjereni odgojno-
-obrazovni program i kao da ostaju "nesvjesni" ozbiljnosti po-
datka o djetetovim poteskocama. Majka djeteta kategorizira-
noga kao djeteta s autizmom navela je da njezino dijete nema
dijagnozu. Moguce je da neujednacenost razvojnih profila
dovodi do nerazmjera izmedu roditeljskoga dozivljaja kogni-
tivnih sposobnosti djece s poremecajima iz autisticnoga spek-
tra u odnosu na procjene stru¢njaka koji rade s istom djecom
(Goin-Kochel i sur., 2007.). Dobiveni odgovori dijelom odra-
zavaju nuznost uvodenja dugog i sustavnog rada s roditelji-
ma na vlastitu prihvaanju ogranicenja i poteskoca njihova
djeteta.

40

30

%

20 —

Ne znam Nema Roditelj Roditelj navodi Roditelj je
dijagnoze izvjeStava samo svjestan
samo o logopedsku logopedsko-
medicinskoj dijagnozu -defektoloske
dijagnozi dijagnoze

Dijagnoza o kojoj izvjestavaju roditelji

Terapijska zbrinutost u obliku defektoloske i logopedske
terapije veze se uz 36,7% djece, dok je udio djece koja poha-
daju samo jednu vrstu terapije najvisi (46,7%). Kod 16,7 % dje-
ce obavljena stru¢na obradba nije otvorila moguc¢nost da se
ista djeca ukljuce u terapijske sustave u mjestu stanovanja.
Ocito jednokratna procjena i savjetovanje roditelja nisu dostat-
ni za pojedine obitelji, jer u mjestu stanovanja ne dolazi do
daljnjega savjetovanja i strucne potpore. Nazalost, nerijetko
se dogada da strucni suradnici kojima se roditelji obrate na-
kon procjene (posebno logopedi) ne zapocinju terapijski rad
s djetetom dok ono ne dosegne razinu jezi¢ne komunikacije.
Tako djecak iz Siska dvaput na tjedan putuje na defektolosku
terapiju u Zagreb, a u Osijeku i Sibeniku nekoliko djece uopce
nije ukljuceno ni u kakav oblik terapije. Majka djeteta iz Bro-
darice kraj Sibenika izjavila je kako se osjeca potpuno bespo-
moc¢nom zbog nemogucnosti da svoje dijete ukljuci u bilo
kakav oblik predskolskoga obrazovanja i terapije. Navedeni
su slucajevi primjer nedostupnosti terapijskih programa u
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drugim gradovima te ujedno i svojevrsnoga prebacivanja od-
govornosti za sudbinu djeteta isklju¢ivo na roditelje i njihova
daljnja snalazenja.

Od ukupno 30 djece u uzorku tek je njih 53,3% ostvarilo
prava iz socijalne skrbi. Na pitanje pokretanja postupka za o-
stvarivanje prava utjecu i brojni ¢imbenici, od kojih je vjero-
jatno najvaznija dostupnost informacija. Naime, samo je pola
skupine proslo postupak kategorizacije (Tablica 2). Majka sed-
mogodisnjega djecaka iz Osijeka je prilikom odgovaranja na
pitanje o kategorizaciji upitala "Na Sto to¢no mislite?". Dio te
djece prosao je postupak kategorizacije radi ¢cimbenika neu-
rorizika, i to prije psiholosko-logopedske procjene, zbog cega
su Sifre vrlo neujednacene (od distonoga sindroma do uspo-
renoga jezi¢nog razvoja). Samo dio skupine u rjesenju o ka-
tegorizaciji ima navedene poremecaje iz autisticnoga spektra
(N=9). Rasprava o siframa po kojima su djeca kategorizirana
presiroka je tema za potrebe ovoga istrazivanja.

Povezanost izmedu varijabli komunikacijske
i jeziéne kompetencije te socioadaptivnog funkcioniranja
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Na prikazu korelacija svih varijabli (Tablica 5) uocavaju se re-
lativno visoke i znacajne korelacije izmedu gotovo svih vari-
jabli koje se odnose na komunikacijska i jezi¢na obiljezja dje-
teta (p< 0,01). Najvisa korelacija ostvaruje se izmedu varijabli
razina komunikacije i vjestine zdruzene paznje (r=0,82, p< 0,01).
Jedina varijabla iz prostora komunikacijskih i jezi¢nih obilje-
Zja ispitanika koja nije znac¢ajno povezana s drugim varijabla-
ma jest varijabla "prva rijec", jer jezi¢ni razvoj kod djece s ko-
munikacijskim potesko¢ama nije linearan, pa sociokognitivne
mjere vise odreduju nacin na koji dijete funkcionira.
Varijabla kojom se opisuje udaljenost mjesta u kojem zi-
ve roditelji od glavnoga grada nije se pokazala znacajno po-
vezanom s ostalim mjerama. Znacajne su korelacije izmedu ra-
zine naobrazbe majke i varijabli koje ukljucuju obuhvat pred-
Skolskim programom te razinu prilagodbe na predskolski su-
stav (r= 0,420, r= 0,441, p< 0,05). Vjerojatno su visokoobra-
zovane majke vrlo uporne, imaju bolji pristup informacijama
i pronalaze nacin kako zadrzati dijete u predskolskome pro-
gramu. Znacajna korelacija postoji izmedu razine obrazova-
nja oca i razine prilagodbe na predskolski sustav (r=0,521,
p<0,01), u smislu da djeca obrazovanijih roditelja imaju manje
poteskoce u prilagodbi na vrti¢. Djeca koja su prosla postupak
vjestacenja najcesce su i terapijski zbrinuta, o ¢emu svjedoci
korelacija izmedu varijabli (r=0,552, p<0,01). Uocava se nega-
tivna korelacija izmedu varijabli komunikacijske funkcije i di-
jagnoze o kojoj izvjestavaju roditelji (r=-0,396, p<0,05). Mogu-
Ce je da Sto dijete komunicira za manji broj funkcija, to roditelji
vjernije izvjeStavaju o njegovim sposobnostima. Sto su uoclji-
vije poteskoce koje ima dijete, to je manja moguénost da bude
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Komunikacijska i jeziécna kompetencija
u odnosu na socioadaptivno funkcioniranje

2 TABLICA 6
Znadajnost
kvazikanonigkih
kovarijanci i korelacija

S TABLICA 7
Korelacije varijabli
prostora komunika-
cijskih i jezi¢nih obi-
lieZja i prostora
socloadaptivhoga
funkcioniranja s
izdvojenim kvazi-
kanoni¢kim faktorom

(N=30)
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Postupkom kanonicke analize kovarijanci ekstrahiran je jedan
par kvazikanonickih faktora (Tablica 6). Dobivena je jedna zna-
¢ajna kvazikanonicka korelacija, odnosno povezanost jedno-
ga para faktora koja objasnjava 0,79 kovarijance dvaju skupova
varijabli.

Korijen 1
Kovarijanca 0,79
Korelacija 2,17
Hi-kvadrat 7,68
Stupnjevi slobode (DF) 24
P 0,003
Varijable R
Prva rijec¢ 0,33
Komunikacijska sredstva -0,16
Razumijevanje jezika -0,66
Komunikacijske funkcije -0,49
Zdruzena paznja 0,63
Odgovorljivost 0,92
Razina komunikacije 0,86
Obuhvat predskolskim programom 0,22
Poteskoce u okviru predskolskoga programa 0,55
Dijagnoza o kojoj izvjestava roditel; -0,08
Ukljucenost u terapijski sustav 0,27
Kategorizacija 0,96

Prema rezultatima kvazikanonicke korelacijske analize,
povezanost izmedu komunikacijskih i jezi¢nih sposobnosti dje-
ce i socioadaptivnoga funkcioniranja ostvaruje se kroz odgo-
vorljivost djeteta i sociokognitivne varijable, s jedne strane, te
varijablom kategorizacija i, manje, varijablom poteskoce pri-
lagodbe. Varijable odgovorljivost i razina komunikacije viso-
ko koreliraju s kvazikanonickim parom faktora. Povezanost in-
formacija dvaju prostora moze se objasniti tako da su razina
odgovorljivosti i sociokognitivnih sposobnosti, a ne pojava
prvih rijeci ili komunikacijsko sredstvo kojim dijete pretezno
komunicira, presudnije za povezanost s funkcioniranjem u
svakodnevici. Negativni predznak umjerenih korelacija vari-
jabli komunikacijske funkcije i razumijevanje jezika te kva-
zinkanonickoga faktora moze se interpretirati ¢injenicom da
djeca koja imaju slabije razumijevanje jezika i manji broj funk-
cija (varijable imaju $iri raspon rezultata) mogu ujedno imati
relativno viSe rezultate u odgovorljivosti i sociokognitivnim
varijablama (razina komunikacije). Varijable dijagnoza koju su
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navodili roditelji i terapijska zbrinutost nisu se pokazale vaz-
nima u definiranju povezanosti. Razina na kojoj dijete odgo-
vara na socijalne podrazaje vazna je pogotovo za uspjesnost i
lako¢u komunikacije s djetetom u svakodnevnim situacijama
kod kuce i tijekom boravka u predskolskome programu.

Iako je ovo istrazivanje provedeno na malome uzorku, upo-
zorava na ozbiljne probleme koji se vezu uz prepoznavanje,
procjenu, terapijsku zbrinutost i predskolsko obrazovanje djece s
atipi¢nim komunikacijskim razvojem. Zanimljivo je kako se od
svih sociodemografskih podataka izdvojila naobrazba rodite-
lja kao ¢imbenik koji je povezan s obuhvatom djeteta pred-
Skolskim programom, nastavkom njegova pohadanja i s po-
teskoc¢ama koje se javljaju tijekom boravka u djec¢jem vrticu
(Tablica 5). Klinicka iskustva takoder pokazuju da visokoobra-
zovani roditelji koji prihvate poteskoce vlastita djeteta ulazu
golemu energiju u kvalitetu organizacije djetetova zivota. Ta-
ko ¢e iz raznih izvora (roditeljske udruge, internet, zakoni)
prikupiti sve potrebne informacije o pravima djeteta, progra-
mima i oblicima stru¢ne podrske i uporno e tragati za rjese-
njima. Iako ne postoji statisticki znacajna povezanost izmedu
udaljenosti od glavnoga grada i drugih varijabli, primjecuje
se da obitelji koje zive u drugim gradovima kasno dolaze po
stru¢nu pomoc¢ te potom izvjestavaju o nepostojanju pred-
Skolskih i terapijskih programa u njihovu mjestu stanovanja.

Parametri komunikacijskoga razvoja (komunikacijske funk-
cije, zdruzena paznja, odgovorljivost, razina komunikacije)
imaju visoke korelacije s razinom razumijevanja jezika i sred-
stvima koja djeca rabe, 5to je u skladu s drugim istrazivanji-
ma (McDulffie i sur, 2005.). Vazno je naglasiti da trenutak
pojave prve rijec¢i ne ostvaruje povezanost s drugim mjerama
(Tablica 5, 7). Iako okolina pokazuje visoku osjetljivost na po-
javu prve rijeci, dobiveni podaci jasno pokazuju da su socijal-
na odgovorljivost, vjestine zdruZzene paznje i broj svrha za
koje dijete komunicira s okolinom presudnije za ishod djete-
ta i nac¢in na koji ga okolina dozivljava. Zdruzena paznja pod-
razumijeva dijeljenje iskustava/informacija s drugima i usmje-
ravanje na ono na $to su i drugi usmjereni. Dobiveni su rezul-
tati u skladu s novijim istrazivanjima o razvojnome kontinu-
itetu izmedu vjestina zdruzene paznje i djetetove socijalne kom-
petencije nekoliko godina kasnije (Mundy i Sigman, 2006.).
Drugim rijec¢ima, razina komunikacijske kompetencije kod dje-
ce s atipi¢nim komunikacijskim razvojem pokazala se odluc¢u-
juéim ¢imbenikom u uspostavljanju odnosa s drugima, su-
djelovanja u dnevnim aktivnostima i rutinama u skolskome
sustavu, obitelji i zajednici. Povezanost izmedu komunika-
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cijskih varijabli i funkcioniranja djeteta u svakodnevnom zivo-
tu moze se iscitati iz korelacija izmedu varijabli te iz rezultata
robusne analize, pa se smatra doprinosom ovoga istrazivanja
u razumijevanju djece s atipi¢nim komunikacijskim razvojem.

Rezultati otvaraju i pitanje roditeljskoga dozivljaja po-
teskoca koje ima njihovo dijete. Roditeljski je dozivljaj to vjer-
niji $to dijete komunicira za manji broj svrha. Vjerojatno blaza
klinicka slika omogucuje roditeljima da se usmjere na jake spo-
sobnosti koje dijete ima i, u skladu s tim, na neku drugu (bla-
zu) dijagnozu.

Nadalje, korelacije pokazuju da su djeca koja su prosla
postupak vjestacenja ujedno i terapijski zbrinuta, sto odrazava
¢injenicu da kategorizacija pretpostavlja ostvarivanje prava i
obrnuto (Tablica 5).

Zakljucuje se da istrazivanje naglasava znacenje komu-
nikacije za funkcioniranje djece s atipicnim komunikacijskim
razvojem te ujedno pokazuje da u Republici Hrvatskoj rana
intervencija nije zazivjela u dovoljnoj mjeri. Roditelji sve ra-
nije uocavaju poteskoce u razvoju djeteta, ali tek potom slije-
di potraga za stru¢nom pomodi, koja postaje visemjesecna ili
viSegodisnja. Pomicanje granica djelovanja moguce je ako se
podigne op¢a razina znanja o ranome razvoju u svim struka-
ma koje su u kontaktu s malom djecom. Nicholas i sur. (2008.)
zakljucuju da je zbog povecanja razine svijesti kod medicin-
skih struka i zbog promjene u dijagnostickim kriterijima od
ranih 1990-ih godina doslo do prividnoga povecanja postotka
djece s poremecajima iz autisticnoga spektra. Kako brojni ro-
ditelji putuju u Zagreb radi dijagnostickih i terapijskih uslu-
ga, sljededi korak koji bi olakSao i ubrzao put dolazenja do
informacija i ukljucivanja u terapijske programe jest uvodenje
sustava rane intervencije koji nadilazi granicu glavnoga gra-
da. Cjelozivotno obrazovanje defektologa, logopeda i psiho-
loga nuzan je ¢imbenik kojem se jos ne posvecuje dovoljno
vaznosti. Ako se u ranoj dobi pojavi sumnja na poremecaj iz
autisticnoga spektra, vrlo je vazno ukljuciti dijete u individua-
lizirane edukacijske programe (Frey Skrinjar, 2005.) i dalje ga
pratiti kako bi se utvrdila dosljednost dijagnoze (Matson i sur,,
2008.). Poznato je da intenzivna rana intervencija, odnosno
defektoloska i logopedska podrska, briga o skolovanju, do-
stupnost podataka o ostvarivanju raznih prava, omogucuje
napredak (Cvetko, 2004.).

1 Kabinet za ranu komunikaciju je klinicko-istrazivacka jedinica Cen-
tra za rehabilitaciju Edukacijsko-rehabilitacijskog fakulteta, voditeljica
prof. dr. sc. Marta Ljubesi¢, psiholog.

2 Ljestvica razumijevanja govora-Reynell u daljnjem se tekstu navo-
di kao Ljestvica jezicnoga razumijevanja — Reynell.
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Atypical Communicative Development
and Socioadaptive Functioning
in the Early Age

Jasmina IVSAC PAVLISA
Faculty of Education and Rehabilitation Sciences, Zagreb

Communication disorders that go beyond "a child is not
speaking" problem have become a serious and frequent
problem the parents and child' s environment are faced with.
Societies with systems of early intervention provide
recognition of autism spectrum disorders on time and
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immediate inclusion of the child in early intervention
programs. In Croatia, issues of early development and
disorders do not get enough attention, so a low
understanding of developmental problems results in a loss of
intuition in educational approaches. Psychological and
speech and language assessment of children aged 3,6
(N=30) that seek help because of not speaking reveals
serious problems in social communication (restricted
language understanding, inconsistent response to
communication, small number of functions). There are no
data about how these children later cope with everyday life,
therefore the parents were contacted by phone and a small
survey was conducted. Results show that children with
communication disorders adjust with difficulty to
kindergarten and often do not get an opportunity to attend
any therapy session. Within the interpretation of results many
social issues are discussed: level of awareness of autism
spectrum disorders, centralization of diagnostic services in
the main city and the role of parents in their children's
adjustment to everyday life.

Keywords: atypical communicative development, social
cognition, early intervention, adjustment, preschool
education

Atypische Kommunikationsentwicklung
und sozioadaptives Funktionieren
im Kindesalter

Jasmina IVSAC PAVLISA
Fakultat for Rehabilitationspédagogik, Zagreb

Kommunikationsstérungen, die Uber Schwierigkeiten mit dem
Sprachbeginn hinausgehen, sind ein ernstes und héufig
auftretendes Problem, mit dem sich die Eltern und das
breitere soziale Umfeld, in dem ein Kind aufwéchst,
auseinandersetzen missen. In Gesellschaften mit Netzwerken
zur rechizeitigen Wahrnehmung gesundheitlicher Stérungen,
die im Spekirum autistischer Verhaltensweisen zu verorten
sind, werden Kinder sehr frih bereits in Therapieprogramme
eingebunden. Da in der Republik Kroatien der kindlichen
Frohentwicklung sowie Abweichungen vom normalen
Entwicklungsverlauf immer noch nicht geniigend Interesse
entgegengebracht wird, hat das unzuléngliche Versténdnis
von Eltern und Erziehern for kindliche Entwicklungsprozesse
zur Folge, dass sie in Erziehungsdingen mit Ratlosigkeit und
mangelnder Intuition reagieren. Die psychologisch-
logopéadische Einschétzung von Kindern im Durchschnittsalter
von 3,6 Jahren (N = 30), die mit Schwierigkeiten im
Spracherwerb bzw. wegen des noch nicht erfolgten
Sprachbeginns ins Rehabilitationszentrum der Fakultat for



DRUS. ISTRAZ. ZAGREB Rehabilitationspéddagogik kommen, deckt gravierende
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darUber vorliegen, wie sich diese Kinder im Alltag
zurechtfinden, wurden die Eltern telefonisch kontaktiert und
befragt. Die gewonnenen Daten zeigen, dass sich Kinder mit
Kommunikationsstérungen schwer in regulére
Vorschulprogramme eingewdhnen, und allzu oft geschieht
es, dass sie ohne jegliche Form vorschulischer
Edukationsprogramme und Therapieangebote bleiben. Bei
der Interpretation der Untersuchungsergebnisse werden
verschiedene soziale Fragen aufgeworfen. Diese betreffen
das gesellschaftliche Bewusstsein von der Existenz autistisch
bedingter Stérungen, ferner die Zentralisierung
diagnostischer Dienstleistungen in Grof3stédten und die
Rolle, die die Eltern bei der Anpassung ihrer Kinder an den
Lebensalltag spielen.

SchlUsselbegriffe: Atypische Kommunikationsentwicklung,

soziale Kognition, frihes Eingreifen, Anpassung,
vorschulisches Edukationssystem
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