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Absztrakt

E tanulminy a logopédia mint gyogypedagogiai tevékenység egy djszerd megvilagitasat tizi ki célul, kommunikaciéelméleti
perspektivabdl tekintve tirgydra. A diszciplindris rekonstrukcié a kommunikdcié participacios felfogasara épit, mikdzben
relevins megillapitdsokat igyekszik tenni a logopédiai gyakorlat irdnydban. Az irds két alapvetd feladatot hajt végre. Egyfeldl
tisztdzni kivdnja a kommunikici6 illapot-kézpontd fogalmat, szakitva a logopédus-képzésben széles korben oktatott és
elterjedt folyamat-alapd kommunikdciéfogalommal. E perspektivaviltds révén ajanl alternativ perspektivit a logopédia
koncepcidja szdmira. Masfel6l — az interdiszciplinaritdsra helyezve a hangsulyt — érzékeltetni kivanja, hogy a kommunika-
cidelmélet és a logopédia szinoptikus felfogisa, egységben szemlélése képes lehet hatékonyabbd tenni a gyogypedagégusok
kommunikiciofejleszté munkalkodasat. Ez utébbi kapcsan 4j lehetGségeket mutat fel a logopédiai tevékenységben.

Kulcsszavak: logopédia, kommunikacio, beszédfejlesztés, nyelvi zavar, beszédzavar, afazia, diszfiazia

LA szétlan sziv se hallgat;
beszél, s ki érti, annak
t6bbet, mint nagy szavak.”
(Keresztury Dezs6)

Kommunikacio: folyamat és allapot

Alapfogalmakbol épitkezd koncepciok esetén a kutatok szamara a tovabbgondolkodas
érdekében létfontossagunak, ugyanakkor rendre problémasnak bizonyul a felhasznalt
fogalmak jelentésének pontos meghatirozisa, a jelentésarnyalatok tisztdzasa. Természe-
tesen nincs ez masképp a kommunikacié fogalmaval sem. Tulterheltsége és kiillonboz6
kontextusokban tapasztalhaté rendkiviil gyakori hasznalata szamos félreértésre és félre-
értelmezésre ad okot, hiszen a kommunikdcio kifejezés dnmagiban annyira kiillonb6z6
szintl jelenségekre referdl, hogy abbdl a definicios kisérletek soran legtobbszor csak
babeli zlrzavar ered. E definicios és jelentésbeli probléma egészen addig a pontig
csupan jaték lenne a szavakkal, ameddig nem utkoziink a nyomaban olyan gyakorlati
akadalyokba, amelyek legyGzésekor kidertl, hogy valdjaban a fogalmi pontatlansagok
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okoztak modszertani hibakat, meg nem értéseket. Kilonodsen fontos ezt felismerni
a gyogypedagogiai tevékenységben, amelynek kiemelt feladata a kommunikacio fejlesz-
tése, legyen az akar verbdlis, akar nonverbdlis, barmilyen sériltségl és életkora klien-
sek esetén.

A kommunikaciorol valé gondolkoddsban a legkordbbi id6ktdl kezdve az szolgilt
kiindulépontként, hogy informicié dramlik egyik helyrdl egy masikra. Masként: a kom-
munikicio egy felado tevékenysége, amely arra irdnyul, hogy informacié jusson el egy
vevShoz. Informdcion itt természetesen nem csak djdonsagértéket kell érteni, hanem
a felado érzelmeirdl vagy a kommunikacios osszekottetés (csatorna) allapotardl szolo
uzeneteket is. Ezt a kozkeletl, informacidatvitelen alapuld képet szoktik a kommu-
nikdcié tranzaktiv felfogisinak (vagy modelljének) tekinteni (SHANNON—WEAVER 1949).
A kommunikativ jelenségszféra azonban értelmezhetd mas felfogisok keretében is.
Koziuluk az egyik legkézenfekvébb az, amit interaktiv felfogasnak szokas nevezni
(NEwcoMmB 1953). ,Eszerint a jo kiindulépont a kommunikativ jelenségszféra vizsgalata-
kor nem az informaciétranszfer, hanem egy sajatos interakci6. Az interakciéban részt-
vevok akcidjukkal vagy éppen aktivitisukkal egy kozos cél elérésén igyekeznek. Ez
lehet valaminek a megértetése valakivel, vagy lehet egy koz6s nézet kialakitasa valami-
r6l, és sok minden egyéb. Természetesen nem tekintheté minden interakcié kommuni-
kdcionak. A kommunikici6 interaktiv modelljének értelmében a kommunikacié sordn
nem egyszerlen (informacid)atadas torténik, hanem a kozos (egylittes) cselekvésnek
valamilyen informaciéban kifejez6d& (és kordbban nem feltétlentl 1étezett) eredménye
jon 1étre” (BERES—HORANYI 1999: 7-8).

Egy harmadik felfogis, a kommunikacié kultivdcios koncepcidja jellegzetesen mas
kiindul6pont lehetGségére irdnyitja a figyelmet. Ez eredetileg a tomegkommunikacio
jelenségeinek értelmezésével kapcsolatban fogalmazodott meg; {6 tizenete, hogy a , kom-
munikacio” kifejezés nem egyszerlien a kommunikativ jelenségek felszinén megjelend
esetlegességeket kategorizdlja. A kommunikicié ugyanis az, ami meghatdrozza, hogy
mit tekintsiink 1étezGnek, mit fontosnak, mit helyesnek, illetve helytelennek, és mit
mivel tekintsiink Osszefliggésben levének (jo attekintést ad rola GERBNER 1969 és
GERBNER 1972).

E hirom felfogasmod és a beldlik levezetett kulonféle elméletek voltaképpen igen-
igen kilonbozé kommunikaciofogalmat operacionalizalnak, masképp fogalmazva: kii-
16nb6z6 szinteken, kiilonbozs perspektivakbdl vizsgaljdk a kommunikaciot. ,Kulonbo-
z6ek példaul a felfogismodok konstituens fogalmai, még ha vannak is — természetesen —
hasonlosigok kozottiik. (Igy példaul mind a tranzaktivban, mind az interaktivban kon-
stituens a kod vagy a csatorna fogalma; mig azonban a tranzaktiv esetén megki-
lonboztethetd egymastdl a beszélS és a hallgaté, mint kilonbozé szerepl agensek, az
interaktiv esetén voltaképpen nem értelmezhetd az agensek kozott efféle szerep-
kiilonbozés.) Es eltéréek lesznek azok a jelenségszférik is, amelyekre ezek a kiillonbozd
modellek érvényesek (lehetnek), még akkor is, ha az egyes modellek érvényességének
tartomanyai esetleg atfedik egymdst. Példaul a tranzaktiv modellel leirhaté a levél, de
nem — vagy csak nehézkesen — irhato le a dialogus; az interaktivval leirhaté a dialogus,
de nem irhaté le a levél; a kultiviciossal pedig nem irhatok le egyes kommunikativ
események, hanem csak teljes eseményrendszerek — vagy mondjuk igy: csak tomegjelen-
ségként értelmezett kommunikaciok irhatok le” (BEREs—HORANYT 1999: 8).

A kommunikicio ilyen szertedgazo koncepcioi kozepette célul lehet kitlizni, hogy
a fenti harom modell mellett legyen egy olyan felfogasmod is kidolgozva, amely a teljes
jelenségszféra tartomanyat tarja fel. Ilyen ,metaelméletként” kinilkozik a kommunikacio
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participaciés felfogisa (a ,Participative Theory of Communication” angol kifejezésbdl
képzett betlszoval a tovabbiakban PTC-ként hivatkozunk ra), amelynek részletes kifej-
tése helyett jelen irdsban megelégsziink azon alkotéelemek és alapmotivumok ismerte-
tésével, amelyek a logopédiai tevékenységre nézve killondsen relevansak. (A maig
alakulo elmélet eddig kidolgozott részleteirsl szolé ,munka kozbeni jelentést” olvas-
hatjuk HorANYT 2007. A munka alapjat képezd, id6rdl id6re bévitett, pontositott Szinop-
szis 7.3-as valtozatdt [HorANY! 2009], mig a PTC interdiszciplindris alkalmazisi lehets-
ségeirdl sz0616 tanulmanygyljteményt [BAINOK €s mtsai 2012] tartalmazza.)

Az elmélet egyik kiindulopontja az dgens, a probléma és a kommunikativ fogalma.
Az dgens (a parsonsi szociologiai gondolkodasbodl kolesonzott fogalom) olyan cselekvd,
amely valamilyen értelemben képes hatni a kornyezetére, akdr akaratlanul is. A gyogy-
pedagdgia szempontjabol tekintve itt €s most praktikusan human agensekrsl, mégpedig
individudlisakrol (emberek) és kollektivekrdl (embercsoportok) beszélhetiink. A prob-
lémat tekinthetjik olyan kiilonbségnek, amely az adott 4gens valamely alkalommal valo
belyzete és egy szamara ugyanakkor kivdanatos helyzet kozott fennall, és meghaladja az
agens szamara akkor és ott tolerdlhaté mértéket (a kritikus kiiszébértéket); termé-
szetesen akkor és csak akkor, ha az dgens ezt a komplex helyzetet identifikdlja és/vagy
elimindlja. A kommunikativ valamely probléma felismeréséhez (identifikialasahoz)
és/vagy megoldasihoz (elimindlasihoz) egy agens szamara sziikséges relevins felké-
sziiltség lehetséges helyeként jelenik meg a PTC fogalmi rendszerében. JelentSs egy-
szerUsitéssel szolva: a PTC alapgondolata, hogy a kommunikaciot (pontosabban a kom-
munikativ allapotba kertilést) valamely problémakezelés igénye vagy maga a probléma-
kezelés hivja életre. Ha egy 4gens olyan problémaval szembesil, amelyet sajit belsG
felkészultségei (tuddsa, képességei, jartassagai, készségei, logikdja, kompetencidi, netin
hiedelmei) segitségével nem képes megoldani vagy legalabbis kezelni, akkor kom-
munikativ dllapota révén, mas dgensekhez fordulva, azok felkészultségeibdl részesedve
(participalva) megoldhatja vagy eliminalhatja problémdjat.

A fent ismertetett harom kommunikaciofelfogis szemlitomast markiansan kulon-
bozik a PTC-t6l. A tranzaktiv az informacié atadasaban latja a kommunikativ lényegét,
az interaktiv a kommunikativot a résztvevs dgensek kozos (vagyis egyuttmikods) és
eredményes erdfeszitésében latja, s vannak felfogasok, amelyek aktusként (vagy akcio-
ként, vagy tevékenységként, vagy éppen eseményként) tekintenek ra. Ezek a participa-
cios felfogias szempontjabol a problémakezelésre valo felkésziiltség vdltozdasanak vagy
éppen vdllozitatdsanak perspektivdjabol tekintenek a kommunikativra, s ezért latak a kom-
munikativ lényegét valamiféle valtozasban (HorAnyl 2009). A PTC a kommunikativra
mint dllapotra tekint, amelyben a részvétel, a (felkésziiltségekbdl vald) részesedés
a kulcsszo.

Horanyi Ozséb, a PTC koncepci6janak kidolgozoja sziméra a kommunik4ci6 ,rész-
vétel a kozosségekben, tehat a tarsadalmi rendszerben. A kozosségben van meg az
egyén helye a szerepeken at, de a kozosség maga is lehet dgens és forrdsa a kozosség
nevében torténd perlokicios kommunikacionak” (Buba 2012: 21). Az elmélet ,olyan
kiindulopontot kindl a kommunikaciokutatds szamara, amely azzal kecsegtet, hogy
segitségével a kommunikacié valamennyi jelenségtipusa egységes keretben valik leir-
hatova” (HorANYI 2007: 14). Magyardaz6 modellként szolgil tehat, de nem a sz6 kdznapi
értelmében: olyan elméletalkotds ez, amely a tarsadalomtudomanyok szamara egyetlen
vezérfonal mentén — jelen esetben a kommunikacio révén — magdrol a tarsadalomrol
mond valamit. Relevancidja talmutat a diszciplinaris kommunikaciokutatds, de még a tar-
sadalomtudomanyok akadémikus keretein is. ,A kommunikaciokutatisnak az lehet

243



most feladata, hogy a tarsadalom és a tarsas vildg mas terlletei szdmara is felmutassa,
hogy érdemben hozzid tud jarulni az ott folyé diskurzusokhoz” (Hamp 2012: 198).
A kovetkezSkben tehit szandékoltan egy interdiszciplindris megkozelités szerint igyek-
szink hozzajarulni a logopédia konkrét feladatairdl folyé diskurzushoz. Eszkozink,
nyelvezetiink a logopédiai tudomdnyon beltil — nézetiink szerint csupan még — nem
hasznalatos nyelvezet, a PTC lesz, értelmezS keretiink pedig a PTC interdiszciplinaris
kommunikaciéfogalma.

Logopédia: beszéd- és kommunikaciofejlesztés

Onaill6 tudomanyként valo létezésének kezdete 6ta a logopédia a beszédnevelést jeldli
meg {6 célkitlzéseként. E diszciplina ,a gyogypedagogia elsddleges és masodlagos
kommunikaciés zavarokkal foglalkozo 4ga, [...] a hang-, beszéd- és nyelvi zavarok
kutatdsival, megel&zésével, diagnosztikajaval és korrekcidjaval, terapidjaval foglalkozo
integrativ tudomany” (FEHERNE 2004: 542). A logopédiai elmélet kimondatlanul is azzal
az axiomaval lép fel, amely szerint a kommunikacié és a beszéd — ha nem is egyenld,
de — valamiképpen ekvivalens fogalmak.! Az ,ekvivalens” itt nem logikai egyenlGséget,
csupan hasznalati megfeleltethetGséget jelent: személykozi kommunikaciot végezni
beszéddel a leginkdbb célravezetd, és aki besz€l, az természetesen kommunikal is.
Ennek megfelelGen a logopédiai médszertan jelentSs részben a beszéd- és nyelvi fej-
lesztésre épit, egyértelm prioritast tulajdonitva a verbalis kommunikdcionak. Ezt a né-
zetet timogatja a logopédiai oktatds is, amikor Jakobson hattényez6s kommunikacio-
modelljét veszi igénybe a kommunikicié folyamatanak leirasahoz. (A modell els6 rend-
szerezett leirdsat adja [JakoBsoN 1960], magyarul [JakoBsoN 1972].) A jakobsoni kom-
munikaciomodell nyelvészeti ihletettsége jol tiikroz6dik abban, hogy alkotéja nyelvi
funkcidkat rendel az egyes verbdlis megnyilvanuldsokhoz — s a lingvisztikai fogalom-
alkotds abban a tényben is tetten érhets, hogy a modellrdl sz016 elsS leirds egy nyel-
vészeti konferencia zaré elGadasaként hangzott el. A logopédiai oktatds nem kar-
hoztathat6 ezért a preferenciaért, hiszen a kommunikiciéelmélet egyik sarokkoveként
szamon tartott megkozelités az egyetemi és fGiskolai kommunikacio szakok tananyaga-
ban is gyakran hivatkozott keretiil szolgal. Ez a modell azonban — Gjfent hangsilyozva —
a kozlésfolyamatban a beszédre és annak funkcidira, pontosabban a verbilis kommu-
nikdci6 prioritdsira helyezi a hangsulyt, alig tor6dve a nonverbdlis kommunikiciéban
rejlé lehetGségekkel. Csupdn az 1960-as évek végén tortént meg a kommunik4cio-
elméletben és -kutatisban az az attorés, amelynek nyoman a kommunikaciokutatas
felfigyelt a nonverbalis kommunikacié fontossdgira és — pl. Birdwhistell kisérletei nyo-
madn — arra a tényre, hogy emociondlis kozléseink mintegy 65%-dhoz a nonverbilis
csatorndkat vesszik igénybe (BIRDWHISTELL 1970). Ezutin Amerika ,muvelt nagykozon-
ségének” korében valdsigos tarsasjatékka ndtte ki magiat a testbeszéd dekodoldsa
(KALMAN 20006: 46), 4m a kommunikacidelmélet nyelvészeti orientdcidja alapvetGen érin-
tetlen maradt, s6t a kognitiv tudomanyok megerGsodésével a kommunikaciotudomany
és a nyelvészet egyarant 4j erSre kapott.

1 ,Beszédesen” példazzak ezt a megallapitast a honi logopédia elsé évtizedeinek szegregacios és integracios
vitdirdl készult torténeti Osszefoglaléban elSfordulé fogalmak: beszédosztily, beszédiskola, beszédtan-
folyam. A beszédhibdsok kezelésére alakult els6 magyarorszagi intézmény, az Orthophonikus Intézet
a népiskoldkba jar6 beszédhibis gyermekek kiejtésfejlesztését ambulanter végezte (VASSNE 2004: 369-372).
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A verbilis és nonverbdlis kommunikacié viszonyinak — a logopédia egészében
meglehetSsen aszimmetrikus — koncepcidja mellett a beszéd és a nyelv viszonya jol
kortlhatarolt. A beszéd- és nyelvi zavarok, mint a logopédiai tevékenység soran kezelt
f6 problémak, hierarchikus rendszerben helyezkednek el. Amint Gésy Maria ramutat,
a beszédzavarok altalaban a nyelvi zavarok megjelenési formai (Gosy 1999). ,Csupian
néhany olyan beszédzavar létezik, amelyeknek a hatterében nem all nyelvi zavar,
legalabbis a kezdetekben. A leggyakoribb kivalté ok a pszichés trauma vagy valamiféle
tiziologias probléma. Ezek — a kezdetben csak beszédzavarnak ting eltérések — sokszor
nyelvi zavarok kialakulasihoz vezethetnek, és silyos kommunikiciés nehézségeket
eredményezhetnek” (Gosy 2000: 213). A nyelvi zavar, valamint ennek manifeszticioja,
a beszédzavar tehit tisztizott hierarchikus viszonyban 4ll egymassal. A kommunikacio,
mint alapkategoria azonban tovabbra is differencialatlan fogalomként jelenik meg a be-
szédképesség zavarairdl szolo diskurzusban (1. dbra).

KOMMUNIKACIOS ZAVAR
NYELVI ZAVAR NYELVI ES BESZEDZAVARZAVAR BESZEDZAVAR
pl. megkésett, akadalyozott
beszédfejlodés, pl. diszfonias zavarok,
pl. diszlexia, afazia, dadogas,
szenzoros afazia halmozottan fogyatékos és diszlalia, (pdszeség)
értelmileg akadalyozott
személyek beszédzavarai

A beszédprodukciot és a beszédfeldolgozast érint6 zavarok kategorizalisa sorin
fajstlyos modszertani kérdéssé valt, hogy milyen fejlesztés végezhets azokkal a pacien-
sekkel, akiknél a beszédalapi kommunikacio kialakitasara killonb6z6 okokbdl eleve
— atmenetileg vagy egyaltalan — nincs mod. Megoldast kinal erre a problémara az aug-
mentativ-alternativ. kommunikacié (angolszasz eredetiben ,Augmentative and Alter-
native Communication” néven, roviden AAC-ként hivatkozott kifejezés), amely az 1950-
es évek Amerikajaban, majd kicsivel késébb Kanadiban jelent meg, célként tlzve ki,
hogy a beszédképtelen paciensek szamara olyan jelrendszert biztositson, amelyet
eredménnyel hasznalhatnak személyk6zi kommunikaciés aktivitisuk sordn. Az Ameri-
kai Beszéd-, Nyelv- és Hallastarsasig (American Speech-Language-Hearing Association,
ASHA) meghatarozasa szerint e modszer célcsoportjdhoz tartoznak mindazok, akik
,a gesztusok, a beszéd és/vagy az irdsos kommunikacié dtmeneti vagy végleges zavara
miatt nem képesek ezek révén kielégiteni valamennyi kommunikacios igénytket. Ebb6l
fakado sulyos kommunikaciés nehézségeik az AAC segitségével enyhithetk. A kom-
munikacios akadaly elsédleges oka ezeknél a személyeknél nem a hallaskdrosodas. Bar
e csoport egyes tagjaindl fellelhet§ bizonyos mennyiségl beszéd, a fentieknek megfe-
leléen ez soha nem elegendS arra, hogy a viltozatos kommunikicios igényeknek
megfeleljen” (AsHA 1991: 10). A szervezet definicidja sejteni engedi, hogy igen nagymé-
retd populdciordl van sz6, ha az AAC moédszerének potencidlis hasznaloirdl beszéliink.
Az elérhetd adatokat Osszevetve lathato, hogy vilagszerte a teljes populdcio 0,2-0,4%-a
szenved Adtmenetileg vagy tartésan silyos kommunikidcids zavarban. A fejlettebb
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orszagok magasabb értékeit feltehetSen a jobb statisztikai mérések és az erdteljesebben
megjelend igények adjak (KAMAN 2006: 72), és minden bizonnyal a gyogypedagdgiai
intézményrendszer fejlettsége is hozzajarul ahhoz, hogy a fejlett vilig orszagaiban na-
gyobb az AAC-re szorul6 populdcié (mért és nyilvantartott) kiterjedése. Osszességében
vilagszerte sok millio teljes beszédképtelenséggel érintett paciensrdl tantskodnak
a mérések.

Hol mashol lenne helye és szerepe egy atfogd és univerzilisan hasznalhaté kommu-
nikacioszemléletnek, mint a logopédia azon szaktertletein, ahol (mint fentebb liathato,
példaul szervi okokbol) ab owvo fizikailag lehetetlen (vagy a gyakorlatban legalabbis
annak bizonyul) a hangzobeszéd elsajatitisa? A gyogypedagogia egészen sajitos kom-
munikaciofogalmat operacionalizdl, amely a diszciplinan beliili fejlesztési tertiletek ko-
zott is komoly 6nellentmondasba képes keveredni. E bels6 fesziiltséget az okozza, hogy
»a szakirodalomban taldlkozhatunk a kommunikicié fogalmanak olyan szintl kib&vité-
sével, ami mar minden magatartismodot €s viselkedésformat kommunikaciénak nevez.
Nem célszerU ez a kiszélesités, hiszen igy nehéz lenne értelmezni és rendszerezni a kom-
munikiciot, illetGleg killonvilasztani a viselkedést6l” (MArkUs 2004: 280). A probléma
tehdt tobb helyen és tobb szinten is jelentkezik: a viselkedés és a kommunikicio, a be-
széd és a nyelvhasznalat, a verbdlis és a nonverbalis kommunikacios csatornak, a koz-
vetlen és a mediatizalt kodvaltozatok, stb. elktlonitésének eltérd felfogasaiban — s termé-
szetesen hosszan folytathatd lenne a felsorolds. A gond tehidt a gyakorlati nehézségek
Lfolott”, fogalmi szinten jelentkezik.

E helytitt csupan egyetlen példat emlitink a fenti problémik egyikére. A gyogy-
pedagodgia két, egymassal atfedésben 1év§ tertilete, a halmozottan fogyatékos személyek
fejlesztése és az augmentativ és alternativ kommunikaciofejlesztés altal hasznilt kiilon-
boz6 kommunikacidfelfogasok ttkoznek egymassal. A sdlyosan, halmozottan fogyaté-
kos személyek individualis és orientaciés kommunikaciéjardl szolé gondolatok kozt in
expressis verbis kimondatik, hogy ,az audiovizualis, audutiv €s vizualis médian keresztiil
kozvetitett informiciok [...] nem jelentenek kommunikiciét, a kolcsondsség hianya
miatt” (MARKUS 2004: 281). Ez szoges ellentétben 4ll az augmentativ és alternativ kom-
munikici6 felfogasival, amelynek némely viltozata nagyban figg az auditiv és vizualis
médiaeszkozok adta technikai feltételektSl (KAIMAN 2004). Természetesen az AAC-t
hasznal6é személyek sokszor évekig kell, hogy tirelmesen prébalkozzanak a kommu-
nikacioval, mire adekvat reakciokat kapnak a kornyezetiiktSl, de e kodlcsonods dinamika
hianyaban is szokatlan lenne a sériilt személy kommunikacios torekvésétdl elvitatni
a kommunikativijelzét, még akkor is, ha médiaeszkozt vesz hozza igénybe. A mediatizalt
kommunikicioé kizardsa a személykozi kommunikaciobodl azért lehet mégis indokolt,
mert a tdmegkommunikacios eszkozok (pl. televizio) elé iltetett halmozottan fogya-
tékos személy koznapi értelemben természetesen nem tud kommunikaciét folytatni:
a tévével valo beszélgetésre irdnyuld torekvése a legjobb esetben is egyoldald marad.
Ez esetben azonban az audio- és/vagy vizudlis médiaeszkozrdl alkotott fogalom szorul-
na pontositasra, hiszen e fogalom ala soroland6 a szimit6gép is, mint az AAC-ben koz-
remikodd, orienticios személykozi kommunikaciot megvaldsitani képes technikai
eszkoz.

Ez az utkeresd, tisztazatlan fogalomhasznalat nemcsak a logopédia elméletében okoz
problémat, hanem a gyakorlatban is, amennyiben kommunikaciénak azt az €16, dina-
mikusan fejl6dS folyamatot nevezi, amely a kommunikitor szandékolt dontésének
eredménye, és kolcsonosségen alapul (MARkUs 2004: 281). Ugyancsak problémat (vagy
éppen megoldhatatlan kihivast) jelenthet, ha a verbalis (hangzo) beszédet tekinti a logo-
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pédus a fejlesztés f6 céljanak. A nonverbalitis bekapcsolasa a fejleszté munkaba nem-
csak azt igényli, hogy a nonverbilis és a verbdlis kommunikacié kilonbségei és Ossze-
fuggései vilaigosan latszodjanak, hanem azt is, hogy a beszéd és a kommunikacio fogal-
ma differencialt legyen. E helyutt kell még szét ejteni arrdl, hogy a kommunikacié és
a beszéd elhatarolasanak szokdsos megalapozdsa szerint a jelrendszerek kozott analog
és digitalis kodokrol beszélhetink; a digitalis kodokbdl (zart jelrendszer, egymastol
definitiven elhatarolhaté véges fajtdja elemmel) a beszéd és az irds kédjait, az analog
kodokbdl (nyitott jelrendszer, definitiven nem meghatirozott, elvben végtelen sokféle
elemmel) pedig a nonverbalis kommunikacié kilonbozs csatorndit” lehet levezetni.
(Ez a felosztas a kommunikaci6 jelenségszférajit nem egészében, annak folyamat- vagy
allapotjellege szerint kategorizalja, csupan a kommunikativ 1étrehozdsahoz hasznalatos
kodokat tipizalja). A logopédiai kommunikaciofelfogds e tekintetben egyértelmien
a verbadlis, digitalis kodok haszndlatara koncentral.

A problémik sorolisaban szitkkséges még egy anomdlidra ramutatni. A beszéd —
nyelv — kommunikacié tengely mentén a logopédiai fejlesztés hangsilyosan a beszéd-
és nyelvi fejlesztést tlzi ki célul, ennyiben a szintaktika — szemantika — pragmatika
nyelvi tagoldsdban az els6 kettSre koncentral (FEHERNE 2004: 545). Figyelemre mélto,
hogy a pragmatikai szint egyaltalin nem szerepel abban a koncepcioban, amely a lo-
gopédusok szamara tisztizza a nyelvi fejlesztésben megjelend szinteket (idézett dabra
uo.): a hasznalt nyelv eredményességének kérdése (pragmatikai szint) hattérben marad
a belyes kiejtés, nyelvtanhaszndlat és megértési képesség (fonetikai, szintaktikai és
szemantikai szint) kialakitisihoz és fejlesztéséhez képest. Saussure langue- és parole-
fogalmanak recepcidja mar megtortént a logopédidban, de a langage (langue és parole
egysége) még nem kapott megfelel§ figyelmet (2. dbra). Tradiciondlis logopédia és
AAC talan ezért talilja meg nehezen a maga kapcsolédasi pontjait egymas kozott:
torténeti hagyomanyaibdl adédéan a logopédia legtobb dgazata a beszédfejlesztéssel
foglalkozik, az AAC pedig ott lép be a képbe, ahol a beszédfejlesztés gyakorlati
akadalyokba titkozik. Eredeti célkitlizésiik azonban azonos: a paciens kezébe adni sajat
maga hatékony megértetésének képességét.

Nyelvi szintek Nyelvi szintek A szintek A szintekhez tartozo
a szemiotikaban Saussure-nél viszonyrendszere nyelvi kompetenciak
Fonetika Langue Hangviszonyok Helyes hangképzés
Szintaktika Langue Jelviszonyok Helyes nyelvtanhasznalat
Szemantika Parole Jel és jelolt viszonya Helyes jelentéshasznalat

és megértés

Pragmatika Langage Jel és jelolS viszonya; A megértetés képessége
jel és jelrendszeren
kiviili tényezdk viszonya

2. dbra. Nyelvi szintek és kompetencick
Az emberi kommunikaci6 funkciéit — a mar idézett Jakobsonon kiviil is — szamos kutaté ka-

tegorizalta. A PTC elméleti keretében a kommunikativ viselkedést (ha tgy tetszik: a kom-
munikaciés szandékot) mindig valamilyen probléma megléte hivja el6. E perspektivabol
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nézve a kommunikativ (a mds agensek szamara elérhet6vé tett szignifikicio, vagyis
jelentéstulajdonitas) korantsem csak a beszédre vonatkozik, hanem tdgabb értelemben bdr-
mely evedményes dllando vagy alkalmi jelbaszndlatra (kapcsolodva ezzel a szemiotikihoz),
amely segiti az dgenst a problémamegoldasban. A fentieket figyelembe véve kézenfekvének
tinik a kommunikicié és a beszéd markins megkilonboztetésének igénye. E distinkcio
természetesen megtortént mar az elmélet szintjén, de sziitkséges, hogy megtorténjen a terd-
pids gyakoriat szinterein is. A modernitas el6tti korokban kevésbé volt relevans e kettGsség,
de sajitos médon éppen a medicindlis és a fogyatékostigyi intézményrendszer modern kori
fejlédése tette azza. A tudomanyok és segitd szakmak mai felkésziiltsége mellett — legalabbis
a fejlett vilagban — nincs okvetlentl halilra itélve, aki nem képes a hangzobeszédre. Ugyan-
akkor a tarsadalmi integricio elGsegitése érdekében ki kell tudnia elégiteni kommunikacios
igényeit még teljes beszédképtelenség fenndllasa esetén is, vagyis a PTC nyelvén szélva:
tudnia kell participalni, hogy hozzaférjen olyan felkésziltségekhez, amelyekkel eredendSen
nem rendelkezik.

Diszfazia és afazia a logopédiaban
és a kommunikaciofejlesztésben

A kommunikiciora a PTC fent vazolt perspektivdjabol ratekintve vildgosan lathato, hogy
a kommunikativ verbalis és/vagy nonverbalis kédvaltozatinak mibenléte mdsodlagos
kérdés a problémamegoldasi potenciilhoz képest. Mivel a logopédia célja a kommunikd-
cio komplex fejlesztése, valamint a tobbi gyégypedagdgiai tudomanytertlet is célul tlzi ki
a kommunikaciés kompetencidk fejlesztését, felmeril a kérdés, ki a kommunikacio-
fejlesztés nonverbalis agaért (is) felelGs szakember. Az ép és a sérilt ember tekintetében
egyarant relevans kérdés, hogy e téren a logopédus-e a kizarélagosan kompetens sze-
mély.

A logopédia az elmult négy évtizedben fontos valtozason ment keresztiil, mert fel-
vallalta a diszfazias, (még vagy egyaltalin) nem besz€ls, feltehetGen csak nyelvi sé-
hozza. Ez a tevékenység az igen korai életszakaszban adott diagnozissal, a lehetséges
terapidk korai kijelolésével j6 prognézisu terdpids folyamatot eredményez, amelynek
kovetkezményeképpen hatékonyan integrialhatok a korai terdpidba bevont diszfazids
és biztositjak a pluszjogokat (pl. diszlexia esetén). Ugyanakkor a terapiaba valé bevo-
nasnak alapvetd kritériuma, hogy a nyelvi sériilésen kiviil mas fogyatékossag ne legyen,
azaz e lehetGség alapvetGen csak ép értelmi gyermekek szamdra nyitott — és igy a hal-
mozottan fogyatékos (esetinkben a nyelvi zavaron kivil mas fogyatékossiaggal, pl.
értelmi sériiléssel is rendelkezd) paciensek kivil rekednek a kommunikaciofejleszts te-
rapian.

A logopédia az afazia terapiajat is jo ellatorendszerrel, kialakult intézményekkel vég-
zi, gyakran egyaltalin nem besz€l6 emberekkel kezdve a terapiat. A hangképzd szervek
mtét utini rehabiliticidjat is intézményes keretek kozott latja el, gyakran a beszéd
Gjratanitasat is felvallalva, pl. a gégemtott paciensek esetében. Ez esetben — Gjratani-
tasrol 1évén sz6 — a terapeuta meglévs beszédkompetenciat feltételez, vagyis a paciens-
nek az afaziaterapia esetén is kell, hogy legyen egy korabban megszerzett és meglévé
(am id6kozben elveszitett vagy korlatozott) felkésziiltsége a beszédprodukciora.
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A diszfazia- és afazia-ellatérendszer fejlesztésével a logopédia ugyan nagyszamu
betegcsoportot lit el, de a beszédképtelen emberek kozé tovabbi jelentSs 1€tszimu cso-
portok is tartoznak. A szakértSi és rehabiliticios bizottsigok szakvéleményében ndluk
altalaban anarthria diagnoézisa jelenik meg. Ilyenek pl. a halmozottan sérilt gyermekek
(sulyosan mozgassériltek, autistik, stlyos értelmi fogyatékosok, értelmileg akadalyo-
zottak). Az anarthria mint kategoria lényege nehezen adhaté vissza magyarul; akar
nembeszélésnek, beszédképtelenségnek is lehet forditani, de az oki hitteret ezzel nem
arultuk el. Helyesebbnek véljik a ,nem hangzoébeszéddel kommunikal6” kortlirassal
jellemezni, axiomaként elfogadva, hogy nem kommunikalni lehetetlen.2

A nembeszélo kifejezés azt sugallja, hogy a pdciens valamilyen affektiv ok miatt nem
beszél. E sz6 a mutizmus, esetleg az autizmusbol eredd allapot leirdsara lehet alkalmas,
mig a ,beszédképtelen” kifejezés (amely utalhat a szindék meglétére és a beszédcselek-
vés technikai kivitelezhetetlenségére) sokszor nem fedi pontosan a valdsidgot, mert
hangok, szokezdemények legtobbszor e személyek esetében is megtalilhatok.

E csoportok terdpidja természetesen szakgyogypedagogusok kozremutkodésével zaj-
lik. Esetiikben eldontetlen, kinek a kompetencidja a kifejezetten nyelvi, illetve kommu-
nikacios fejlesztés, f6ként abban az esetben, ha — legalabbis egyelSre — nem hangzo
beszéddel kommunikal a gyermek.3

1993-ig a sulyosan halmozottan fogyatékos beszédképtelen gyermekek kiszorultak
a magyar kozoktatasi rendszerbdl, mert ,képezhetetlennek” szimitottak. A Csillaghdz Alta-
lanos Iskola jogelddjében megalakuldsa, 1973 6ta folyt beszédképtelen gyermekek ne-
velése-oktatdsa. Az 1973-ban indult els6 csoportban a nyolc gyermekbdl kettS volt anarth-
rids, kett6 pedig sulyos dysarthrids, egyikilk sem volt azonban sulyosan halmozottan
fogyatékos, ,csupan” halmozottan fogyatékos. (A silyos halmozott fogyatékossig alatt
ebben a megkllonboztetésben az értelmi képességek sulyos, tartds akaddlyozottsagat
érjuk.) A sulyosan halmozottan fogyatékos gyermekek a fejleszts iskolai rendszer beve-
zetésével, 1993-ban 1éptek be a kozoktatdsi rendszerbe. Az 1993-as kozoktatdsi torvény
még csak a képzési kotelezettséget vezette be a korabban képezhetetlennek nyilvanitott
gyermekek szamira. A fejlesztd iskolai oktatdst késébb az 1993-as kozoktatasi torvény
2000. januar 1-én életbe lépett modositisa tette lehetévé (30/A §). A fejlesztd szakembe-
rek felkésziltsége és gyakorlata azonban szimos esetben nem mutatkozik megfelelének
ahhoz, hogy ezekkel a paciensekkel érdemi terdpids munkat végezhessenek.

Honnan szerezhetnek megfeleld kompetencidkat az e szintereken megjelend tana-
rok? A hagyomanyos, kétszakos gyogypedagogus-képzésben bizonyos szakparositisok
esetén (pl. szomatopedagogia és logopédia, illetve értelmileg akadalyozottak pedago-
gidja és logopédia) a megszerzett ismeretek integralasa nyoman megindulhat a megfe-
lel6 szakmai segitségnyujtas. Az egyszakos logopédusképzés azonban dominansan
a verbalitds fejlesztésére helyezi a hangsulyt, ami bezarja a kaput a diszfizia- és afazia-
kezelés eszkoztaranak elsajatitisa el6tt.> A valésagban a halmozottan sérilt, beszéd-

2 A Palo Alto-i iskola kommunikacicelméleti 1960-as évekbeli kutatdsainak elss szamu axiomdja e megallapitas.

3 A kompetenciavitik mellett természetesen kitiing példak taldlhatok az egylttmutkodésre is, pl. a Mozgas-
javité Altaldnos Iskola Csillaghdz Tagozata és a Bliss Alapitviny kozott.

4 Az érintett populacié kiterjedésének felmérése maig sem tortént meg. Kozelitd adatokat adni is nehéz,
mivel bizonyos specifikus allapotok (pl. az autizmus) ugyancsak egyttt jarhatnak afaziaval, diszfaziaval,
és halmozott sérilésekkel. A kategorizici6 a tiinetek és betegségek komplexitdsa miatt igen korilményes.
(A halmozottan fogyatékos populaciéval kapcsolatos mérés és statisztika-készités problémairol bévebben
ir [Markus 2005].)

5 Amennyiben a hallgaté példaul az alternativ-augmentativ kommunikacio targykorében szeretne ismerete-
ket szerezni, kiilon képzést kell elvégeznie a Bliss Alapitvanynal.
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képtelen gyermek vagy nem talilkozik logopédussal, vagy ha mégis, ez esetben a logo-
pédus csak akkor tud fejleszté munkaba kezdeni, amikor a gyermek mar beszédképes
— s ez utébbi kritérium sokak esetében (szervi, motoros, illetve értelmi sérilés, vagy
ezek barmely kombinicidja esetén) nem teljesithetd.

A kommunikacios és beszédképesség szamos készség (felkésziiltség) egylittes meg-
jelenésével és alkalmazasaval alakul ki. Ezek a kulcsfontossiagu felkésziltségek egyfor-
man fontosak, barmelyikben is jelentkezik sériilés, az nyelvi és beszédzavart okozhat.
E résztertiletek sérilése jellegzetes mintdzat szerinti, igy segitséglikkel kilonbozé diag-
nozisokat kulonboztetink meg. A szomatologopédiai munka feladatinak tekinti, hogy
ezeket a tertileteket mélyrehatéan és részleteiben megismerje, diagnosztizilni tudja a
részteriiletek sériléseit, fejlédésbeli elmaradasait, és azok kompenzaldsira terdpids utat
jeloljon ki. A halmozott sértilés a silyos cerebralparetikus gyermekek esetében altalaban
tobb tertilet egytittes sériilését hozza magaval. Emiatt a terdpia nem dallhat csak nyelvi
vagy csak mozgasfejlesztésbdl, hanem mindezt komplexen kell szemlélni és a terdpiaba
bevonni. Tudl a fizikai és a pszicholégiai vonatkozasokon, a szocidlis vonatkozdsokat
(azaz a kornyezet szerepét) is felmérni hivatott (Bokor—Bacsik 2011: 20-21).

A hét kulcsfontossagu résztertilet a kovetkezd:

Elfogadé
beszélé
szervezet
Mozgas- .
sz:rv%isés Beszédszervek
funkcionalis

(tervezés és

kivitelezés) megfelelésége

Beszédképesség,
, kommunikacioké :
Erzékszervek OmMUNIKACIOKEPesSSg Kognitiv
(féleg latas funkciok
és hallas)

) Nyelvi
Erzelmi, képességek,
akarati nyelvi elsajatito-
funkciok rendszer
(LAD)

3. abra. A kommunikdcios és beszédképességhez sztikséges felkésztiltségek

Mint lathato, a beszédkészséghez kozvetlentl hozzdjirulé elemek mellett a sz€élesebb
értelemben vett kommunikacios készséghez szamos olyan tovabbi felkésziltség tarsul,
amelyekre a beszédfejlesztés maga nem tud rahatni. A halmozott problémik végsG
soron komplexebb megolddsokat kovetelnek, s a komplexebb megoldasok Osszetet-
tebb, differencidltabb kommunikaciéfogalmat igényelnek.
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A PTC logopédiai potencialja: utban a részvétel-
alapu kommunikaciofogalom felé

»A beszédhibak valtozatos képét még szinesebbé teszi, hogy a tiineteket vizsgilva
figyelembe kell venniink a beszédfogyatékossag fokanak sulyossdgat (sic), a rendelle-
nesség megjelenésének idejét és eredetét. Végil Osszefliggését egész személyiségével”
(IrLyes és mtsai 1978: 164, kiemelések az eredetiben). Szamos szerz§ allapitja meg, hogy
a hangos beszéd a tarsas viszonyuldsok kialakitisinak donté szabidlyozoja, amely kog-
nitiv funkcioi mellett affektiv és emotiv funkciokat is ellat, s6t az emberek egymas iranti
leges forrdsa (ILLyEs és mitsai 1978: 168). Az altalunk vazolt gondolatmenetben human
agensek kommunikativ torekvéseirdl esett sz6, am egyeldre anélkil, hogy tisztizodott
volna, a kommunikdlé ember (vagy ahogyan az 6gorog filozofia kozhelyszerlségig
gyakran idézett megallapitisa nyoman sokszor hangoztatjak: az ember, mint tarsas lény)
voltaképpen micsoda. A WHO altal bevezetett rendszer, amely az embert hirom rész-
rendszerbdl allo 1étezéként (bio-, pszicho- és szociilis rendszerként) tételezi, nem Uj
keletd. Niklas Luhmann, a konstruktivista szociolégia és a rendszerelmélet gondolkodo-
janak tekintélyes életmivében® ugyancsak felbukkan e hirmas osztilyozas: Luhmann az
embert biologiai, szocidlis és pszichikai rendszer egységének tekintette. Felfogasiban
a személy az a ,tulajdonsighalmaz”, amely a pszichikai rendszerbdl egy-egy szociilis
kontextusban relevanssa vilik, azaz ahogyan az interakciok sordn masok meg- vagy
Jfélreértik 6t. E szempontbdl tekintve a kommunikacidelmélet szamara irrelevans, hogy
a kétféle ,értés” kozul melyik kovetkezik be, a kimenetel lényege igy is, ugy is egyfor-
ma: interakcio jon létre, s ez az interakcio formalja a kommunikil6 személyek személyi-
ségét, azaz az aktudlis kontextus fluggvényében relevins tulajdonsigok rendszerét.”
Masképp: az interakciéban résztvevd partnerek altal észlelt személyiség komplexitasa
és arnyaltsiga nagyban fiigg attol, hogy az egyén hogyan és milyen mértékben képes
magit kommunikativ médon megmutatni.

A logopédiai szemlélet szimara korintsem lehet mindegy, hogy meg- vagy félreértés
torténik — hiszen a nyelvi pragmatika és a hus-vér interakcids partnerek szamara ez
a valédi probléma a dinamikus kommunikativ egytttmikodésében. Igazodva a PTC fo-
galmi készletéhez, a kommunikalé ember, mint dgens rendelkezik sajatvilaggal, vala-
mint aktori mikodéssel: a sajatvildg a kommunikacidban résztvevd tobbi dgens szamara
hozzaférhetetlen, sét egyes részei (szokdsos pl. tudatalattinak nevezni), maginak az
dgensnek a szamdra sem érhetSk el. Sajatvilaginak (gondolatainak, érzéseinek stb.)
azon elemeit, amelyeket hozzaférhet6vé kivan tenni, aktori mikodése (a kornyezetére
gyakorolt hatasa) révén engedi mutatni. Ennek legcélszeribb modja a kommunikativ
jelhasznalat, amely a PTC felfogisa szerint mindig valamilyen problémamegoldé torekvés
mentén valosul meg.8 Amennyiben a bioldgiai és a pszichologiai mikodések korlatozzak
az agensnek e torekvését, a szocidlis rendszerben valo részvétele korlatozott lesz.

Allaspontunk szerint a logopédia szimara gyiimolesdz6 lehet egy alternativ (a PTC-
re épuld) kommunikicidfogalom és terapids szemlélet bevezetése, amelynek karakte-
risztikus jegyei az alabbiakban foglalhatok Ossze.

6 Luhmann szocidlis rendszerelmélet dsszefoglalojat adja (LUuHMANN 2006).

7 Ld. LunMANN 1984

8 A probléma fogalmat ilyen széles értelemben hatdrozva meg: az agens aktudlis és szimara ugyanakkor
kivanatos allapota kozotti kritikus kiillonbség.
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— A kozvetlen emberi kommunikaciora mint dllapotra tekint, nem pedig mint folya-
matra. (Ezzel nem dallitja, hogy a kommunikativ megnyilvanuldsoknak ne lenne idébeli-
sége és kolcsonosségen alapuld dinamikaja, csupan mas perspektiviban ragadja meg
annak lényegét: a kommunikacios sziikségletet, mint problémamegoldo6 torekvést he-
lyezve fokuszba.)

— A kozvetlen emberi kommunikacié dgenseinek terdpidja sordn azok meglévd (ere-
dendo) felkészultségeire épitve segiti fejlédésiiket. (Nem kényszeriti bele Sket olyan
kiilso (szerzett) felkésziltségek elsajatitisaba, amelyek a paciens percepcios modalitisai
szamara nem adottak vagy ebben és abban a szakaszban, itt €s most nem hozzaférhe-
téek — pl. a teljes beszédképtelenség korképei esetében a terdpia kezdetén nem ok-
vetlenil a hangzobeszéd elsajatitasat kell célul kitizni.)

— A vokalis kommunikacios felkésziltségek direkt fejlesztése helyett a paciens, mint
agens problémamegoldo t6rekvéseinek lehetGségeit szélesiti (pl. AAC technikadk tanitasa
¢és alkalmazidsa révén).

— A kozvetlen emberi kommunikdciét nem mint 7 szimd ember interakcidjat defi-
nialja, hanem mint az agens é&s teljes humdn kérnyezete jelhasznilaton (szignifikacion)
alapul6 kozos problémamegoldo torekvését (kommunikativ aktivitdsat).

— A terdpids folyamatban egyenrangiként (egyforman legitim eszkozként) tekint az

analog és digitalis kodvaltozatok alkalmazdsara. A kommunikdcios csatorna minél tokeé-
letesebb hasznalata (fonetika, szintaktika, szemantika) helyett a megértetés képességére
(pragmatikai szint) helyezi a hangsulyt.
Az el6z6 harom alfejezetben leirtakat — a logopédia és a kommunikaciofejlesztés tera-
pids gyakorlatiban megjelenS hangsulyeltolodast és a belSle eredd gyakorlati problé-
makat — megfontolva lényegbevigo kérdés, hogy a logopédus beszédtanarként vagy
kommunikaciofejlesztéként funkcioniljon-e, s ha az el6bbi feladatkort veszi magara,
a nem hangzébeszéddel kommunikalé paciensekkel tud-e eredményes terdpiat folytat-
ni. Amennyiben a beszédprodukciora koncentral a participativ (résztvevs, probléma-
megoldé) kommunikicié fejlesztése helyett, a részvétel helyett sok esetben be kell ér-
nie a részvéttel — s ennek nyoman a paciens is inkdbb irdnta tanusitott részvéttel talal-
kozik a kornyezetében, mint a szimara részvételt biztositd, megérteni €s megértetni ké-
pes kommunikdcioval. Ha azonban a terapeuta a kommunikicié fogalmaba — legitimalt
modon — beleérti a nonverbdlis kifejezésmodokat is, és szem el6tt tartja a fent vazolt
szempontokat, jo eséllyel képes eszkozt adni a paciensek kezébe, amellyel kibonta-
koztathatjak teljes személyiségiiket, és kommunikativ kodvaltozataiktol fuggetlentil részt
vehetnek a kommunikaciéban — amely kozosséget és kdzds-séget Epit.
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A fonologiai profil feltarasanak szerepe
Down-szindromas gyermekek logopédiai
ellatasaban
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Absztrakt

A Down-szindromisok viselkedésbeli tiineteit feltiré kutatisok rdmutatnak arra, hogy a genetikai eredet altal meghatdrozott
neurologiai deficit az értelmi érintettséggel jaré egyéb korképektdl jol elkilonithets beszédbeli, nyelvi és kommunikdcios
képességet eredményez, mely egyuttal meghatirozza a logopédiai intervencio prioritdsait is. A kdrosodast létrehozo faktorok
eltérd kombinicidja ugyanakkor csoporton beliili diverzitist eredményez, mely jelenség az dltaldnositisok kertlésére, az
egyéni képességprofil felrajzolasara, sziikségességére hivija fel a figyelmet. Jelen tanulminy egy spontin beszédében teljesen
érthetetlen gyermek produktiv fonoldgiai tudasa jellemz&inek részletes feltarasaval kivinja bemutatni azokat az altalinos és
specifikus vondsokat, amelyek sziikséges, de nem elégséges elemként az egyénre szabott terdpia alapjit képezik.

Kulcsszavak: Down-szindroma, atipikus nyelvfejlédés, fonolégiai elemzés

Bevezetés

A Down-szindroma (a tovdbbiakban: DSZ) a leggyakoribb genetikai eredetd értelmi
érintettséggel jaro korkép, a hazai statisztika szerint regisztralt gyakorisiga 1,6 ezrelék
(2009-es adat: BERES—VALEK—METNEKI 2011). A kromoszoma-eltérés, a 21-es triszOmia,
amagzat agyi struktirdinak fejlédését befolyasolva strukturilis és viselkedésben is
megnyilvanulé sajatossigokat eredményez. A viselkedéses tiinetek fejlédési szakaszok-
hoz kothetSk (PatersonN 2001), legjelentGsebb vonasaik egyike a nyelvi képességek
sulyos elmaraddsa. A nyelvi teljesitmény a mentilis korhoz képest gyengébb, a nyelvi
és nem nyelvi kognitiv képességek kozt jelentSs diszkrepancia all fenn (CHaPMAN—
HESKeETH 2000, magyarul: PLEH—Kas—LUKAcs 2008). Kutatdsi eredmények azonban arra is
ramutatnak, hogy a nyelv kiillonbo6z6 tertileteit illetéen a karosodas eltéré mértekd
(CHAPMAN—SCHWARTZ—KAY-RAINING BIRD 1991; KuMIN 1996, 2006; MILLER 1999; Laws—BIsHOP
2004; Nagss et al. 2011). Az expressziv aspektus elmaraddsa kifejezettebb a feldolgozo,
receptiv oldalhoz képest; killondsen figyelemremélté a beszéd érthetSségét kedvezst-
lentil befolyasolé tényez6k magas szama. A nyelvi tudas altalaban megfigyelhetS saja-
tossaga a formalis (fonologia, morfoldgia, szintaxis) szinteken megmutatkozé deficit,
jobban megorzott szemantika mellett.

A fejlédési komponens, illetSleg az életkor szerepe a beszéd, a nyelv és a kommuni-
kacio tertuletén sem hagyhato figyelmen kivil (pl. CHAPMAN et al. 1991; CArr 2005).
Gyermekkorban a sikeres kommunikaciot leginkabb akadialyozé tényezSk a beszéd
nebezen érthetbsége, illetSleg a fonologiai fejlodeés elmaraddsa, ebbdl adéddan szamos
kutatis probalta feltirni e fejlodési szakasz sajtossagait. Az eredményeket dsszefoglalva
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elmondhato, hogy a fonémarendszerbe kés6bb éplilnek be az olyan — egyébként a tipi-
kus fejlédés sordn is késdbb kialakuld — hangosztilyok, mint a réshangok, az affrikatak
és a likvidak (StoeL-Gammon 1980). A hibamintdzat azonban a perzisztildson, vagyis egy
adott fejlédési szintre jellemz& hibazas tartés fenndllisan tdl nagyfoka wvariabilitdst,
valamint a tipikus fejlédésben nem, vagy ritkdn elSfordulo, szokatlan bibdzdsokat
(DoppD—THOMPSON 2001; McCanN et al. 2008) is mutat, ezzel a fonolégiai rendszer kiépu-
lésének atipikus jellegére hivja fel a figyelmet. Az érthetGséget negativan befolyasolo
hibazasok szdma a kozlés hosszaval ng (KumiN 1994), az elmaradas spontan beszédben
kifejezettebb, mint utinmondas sordn (Dobp 1976).

A fentiekben vazolt elmaradas szindroma-specifikus, a teljesitmény bizonyos nyelvi
mutatok tekintetében elmarad az 1Q-ban illesztett, nem specifikus kéreredett intellek-
tualis képességzavart mutatok teljesitményétsl (CapmMan 2000; magyar morfologia te-
rilete: RADVANYI-PLEH 2002; RADVANYI 2005), s jelentSs azon tanulmanyok szdma is, mely
ktlonbozo, eltérd értelmi fejlédést eredményezd szindromidkkal Osszevetve is a DSZ
specidlis nyelvi-kommunikacios gyengeségeit fogalmazza meg (ABBEDUTO et al. 2001;
RING—CLAHSEN 2005). MasrészrSl azonban az eredményeket megfigyelve az is lathato,
hogy a teljesitmények megitélésében kertilni kell az altalanositasokat. A kutatasok azt
mutatjdk, hogy a nyelvi, beszédfejlédést befolyasolo faktorok — mint példdaul a neuro-
anatoémiai eltérés, a specifikus orofacidlis profil, a hipoténia, a hallaskarosodas, a ver-
balis rovidtava emlékezet, az elme-tedria — egyénenként eltérd sulyossaggal és kombi-
nacioban karosodnak; a mintidzat egyénenként killonbozs képességprofilt, ezzel egytitt
a beszédbeli, nyelvi és kommunikacios képességeken belil megfigyelhetS jelentSs
egyéni eltéréseket eredményez (PrRycE 1994, ABBEDUTO et al. 2001; JARROLD—BADDELEY—
PHiLLps 2002; PURSER—JARROLD 2005; MCPHERSON et al. 2007; SHoyI—Ko1zumi—Ozak1 2009).

A Down-szindréomas gyermekeknél altaliban megfigyelhetd artikulacios tigyetlenség
és szegényes fonologiai tudds, valamint a fejlédést befolyasolo faktorok eltérd kom-
binicidja fontos klinikai implikdciéval bir, nevezetesen felveti egy részletes, a nyelvi és
beszéd teljesitmény aktudlis szintjét meghatiroz6 fonologiai vizsgilat elvégzésének
sziikségességét. Jelen tanulmany célja, hogy egy esetismertetésen keresztil bemutassa,
hogyan képes a nyelvi fejlettség egy terliletét, a produktiv fonolégiai tudast tikrozs
beszéd és nyelvi adatok elemzése feltarni az adott fonoldgiai rendszerre jellemz&
specidlis gyengeségeket, — amelyek tovdbbi vizsgilati eredményekkel egytitt lehetévé
teszik a beszédhanghiba pontos azonositasat, erre épulden pedig az egyénre tervezett
terapiat.

Modszer

Az esetbemutatds alanya egy transzlokiciés Down-szindromas 10;00 éves fitgyermek
(a tovabbiakban F), akinél kromoszoma-rendellenességhez tarsuld értelmi akadilyo-
zottsdgot és hipotoniat diagnosztizaltak. A gyermek kommunikacios helyzetbe kertlve
sokat és szivesen kommunikal, bar spontin beszéde szikebb és tagabb kornyezete
szamara is teljesen érthetetlen.

A szegmentilis fonologiai profil feltirdsa egy e célra Gsszeallitott vizsgalo eljarassal
tortént (a vizsgilati anyagrol és modszerrdl részletesebben: S. Tar 2000), melynek sordn
egy 125 itembdl allo szdlistahoz tartozé képanyagot kellett a gyermeknek el&szor 6n-
alléan megnevezni, majd — a Down-szindromasok vizsgalatanal rutinszerten alkalmazott
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eljarasnak megfelel6en — utinmondani. A két vizsgilati helyzetet Otperces mozgisos
aktivitas valasztotta el egymastol.

A nyelvi adatok elemzése a beszédhang és fonémaallomany Osszetételére, a sz6- és
szotagstruktira sajatossagaira, valamint a hib4azasok jellegére tért ki. Egy adott beszédhang
meglétének kritériuma az volt, hogy a gyermek legalabb egy alkalommal felismerhetGen
artikuldlja azt, fuggetlentil attél, hogy nyelvi funkcidjaban jol hasznilta-e a gyermek.
A fonémaillomany feltérképezésében a kivinalom az volt, hogy egy adott beszédhang
legaldbb két esetben nyelvi funkcidjaban (tehit a megfelel§ sz6 megfelels pozicidjaban)
jelenjen meg, €s a torzitds mértéke — ha volt ilyen — nem Iépjen it fonémahatdrt. A hiba-
zasok természetének megitélése az egyszerUsitések tipusin, valamint a hibamintizat
jellegzetességein alapult. Az egyszeriisitések kategorizalasa a Grunwell (1987) altal javasolt
alkategoriak: rendszer-egyszerGsités, struktiraegyszerUsités, interakcids egyszerUsités
ktlonbozd tipusai (pl. zarhangusitds, massalhangzo-kapcsolat redukcidja, harmonizicios
folyamatok) alapjan, a hibamintdzat értelmezése: tipikus folyamatok perzisztilasa, kro-
nolégiai diszharmonia, szisztematikus hangpreferencia, szokatlan vagy idioszinkretikus
folyamatok (GruNwEeLL 1992) figyelembevételével tortént. Az egyszeriisitések abban az
esetben voltak beszédre jellemz§ sajatossagként értékelve, ha tipusonként legalabb két-
szer elSfordultak a beszédmintdban. Az egyszerGsitési tipusokrol és az atipikus hiba-
mintazat jellemzsirGl részletesebben: S. Tar (2006, 2011). A tipikus nyelvi fejlédéssel vald
Osszevetés Lorik (1982), Gosy (1984, 1998), valamint S. Tar (2006, 2007) munkai nyomdan
tortént.

Eredmények

Spontan megnevezés

A spontin megnevezés sordn F a 125 itembdl 23 6ndllé megnevezésére volt képes. Az
igy eldallt beszédminta nem szolgaltatott elégséges alapot a tovabbi elemzés szamara.
Mindazonaltal e vizsgalati szakasz soran egyértelmtvé valt az is, hogy a gyermek altal
felismert itemek szdma (melyek jelentésére gesztusokkal, hangutinzdssal, rimutatassal
utalt) lényegesen tobb mint az érthetSen produkilt széalakoké.

Utanmondas

Az utinmondas soran nyert adatok (115/125) alapjan a beszédhang- és fonémadllomany
elsajatitottnak értékelt massalhangzo-elemeit az 1. tabldzat tartalmazza. A tablazatbol
lathat6, hogy a beszédhangallomany csaknem teljes, a hidnyzo elemek a zdngés
alveolaris és posztalveolaris réshangok (z, zs) és affrikatak (dz, dzs), valamint a legyint&
hang (7). A fonetikai pozicié jelentGsen befolydsolja a beszédhangok megjelenését;
a szOvégi pozicié mutatja a leger&sebb korlatot, mind az artikulalt elemek szamat, mind
pedig minGségét tekintve. Néhany szegmentum egyszeri elSfordulasatol eltekintve
e fonetikai helyzetben a zongétlen szibilansokat artikuldlja a gyermek.

A maginhangzok dllomanya a fels§ nyelvallasu labidlis palatalis kivételével (7i/7i) teljes.

Fonémaallomany. Az artikulidcidésan sikeresen kivitelezett mdssalhangzok nyelvi

funkci6jukban mind rendszerbeli statusukat, -mind disztribucidjukat (a lehetséges
fonetikai helyzetekben valo elSfordulasukat) tekintve erdteljes korldtokat mutatnak.
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A fonémarendszernek nem része a nazdlisok és a likviddak bangosztdlya. Az obstruen-
seken belil nem alakult ki z6ngésségi oppozicié (azaz hidnyoznak a zongés zarhangok,
réshangok és affrikatik); a képzési helyet tekintve pedig a réshangokon belil az
alveolaris (sz). Sz0 eleji fonetikai helyzetben lényegesen tobb fonéma realizalédik, mint
sz6 belsejiben, avagy szovégiben: sz6 belsejében az alveolaris zarhang (1) és palatilis
approximans (j), szovégiben az alveolaris réshang (sz) jelenik meg. A sz6 eleji helyzet
meghatirozé szerepét mutatja tovabbd, hogy stabil fonémahasznidlat (a lehetséges
el6fordulasok legalabb 75%-dban helyes megvalésulas) is e fonetikai poziciéban figyel-
het6 meg, bar igen szik azon szegmentumok kore, melyek az elsajatitottsignak e szint-
jét elérték.

A maganbangzok dllomdnya, a beszédhangoknal irtaknak megfelelGen, a felsG la-
bidlis palatalis (7i/ii) kivételével elsajatitott. A sz6 eleji szotagokat elemezve azonban
csak az 4, e, é, o esetében lathatunk stabil hasznalatot.

$zO ELEJE $zO BELSEJE $zO VEGE
p)t k td kg ®») @
fw sz s sz s sz s
c ¢ Wy cs (gy) (c) (ty)
(m) n (ny) n (m)
/
J h J
p t k t
S sz s sz
cs by
J
j h

1. tablazat. A vizsgalt gyermek beszédhang- (felsé tablazat) és fonémadllomdanydanak
(also tablazat) mdssalbangzoi. A szegmentumok megjelenitése soronként a képzési maod,
a sorban balrol jobbra baladva a képzési bely, illetbleg zongésség szerint tortént.
A szegmentumok besoroldsa Szende (1997) nyomdn. A beszédbangallomdany zdrojelben
szereplo elemei a kritérium szerinti minimdlis (egyszeri) eloforduldst, a fonéma-
allomany vastagon szedett elemei a stabil baszndlatot jeldlik.

A szostruktiira is erételjes korlatokat mutat, mind a szotagszamot, mind pedig a sz6-
tagstruktarat illetGen. A fellelhetd maximalis szotagszam harom, a preferalt szotagszam
kettS. Az elsajatitott szotagstruktira a CV és (minddssze a lehetSségek 17%-aban pro-
dukalva) a CVC (ahol C a massalhangzot, V a maganhangzot jeloli); massalhangzo-kap-
csolatot tartalmazo szavak hasznalata nem fordul el6.

Hibatipusok. A hibizisok tobbségiikben a strukturdlis és interakcios egyszertsitések
korébe tartoznak. A leggyakoribb struktiiraegyszeriisités a massalhangzo- és magan-
hangzé-kapcsolatok redukcidja, valamint a sz6végi massalhangzoé elhagyisa (pl. tron—=>10).
Ritkdbban elSforduld, de jellemzS strukturdlis egyszerUsités a szotagkihagyds (pl.
papucs2pacs), a széeleji massalhangzé elhagyidsa (pl. fecske>ekke), valamint a sz6-
tagbetoldas. A szovégi mdssalbangzo- és a szétagtoriés figyelemreméltd tulajdonsaga,
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hogy féként zarhangokra és zongés szegmentumokra irdnyul (pl. szunyog=>szii,
sziv=>szi). Az utinmondott szavak 7%-at egyszerUsiti a gyermek betolddssal, az érintett
szostruktira tobbségében egyszotagu, zarlatot tartalmazo széalak (azaz CVO), mely egy
szovégi helyzetben ejtett hozzdadott maganhangzo kovetkezményeként a gyermek 4ltal
preferalt CVCV alakot veszi fel (pl. pétty=2>potto).

Az interakcios egyszeriisitések korébe tartozo szerkezetismétlés (a hangkornyezet egy
vagy tobb tulajdonsiginak ismétlése pl. csésze=2>csécse), szerkezetdtrendezés (egy vagy
tobb hangtulajdonsignak nem az eldirt pozicioban valé megjelenése pl. csengé=>kecson)
és fuizio (a sz6alak legalabb két pozicidjara elSirt hangtulajdonsiagainak egy poziciéban
valé megjelenése pl. strand->csazsa) mindegyike nagy szimban jelen van a hibazdsok
kozott.

Rendszeregyszeriisités a maginhangzok esetében fordul eld, tipusai a nyitds és hat-
rahelyezés; az el6bbiben érintett szegmentumok az i és az a (pl. gyik>éé, ora=>6la), az
utobbiban az i és az ¢ (pl. wi>tu, 6v=>0v). A massalhangzos hibazasok legfébb sajatos-
siga a szavak kozti variabilitds, melynek sorin egy még nem elsajatitott szegmentum
ktlonbozs szavakban ejtve eltérd médon realizalodik (pl. a legyintGhang /r/ megvalo-
sulasaira rak=>hd, éra=>0old, rozsa>tdjd).

A strukturdlis és interakcios hibazasok kovetkeztében elGillo, a gyermek altal leg-
gyakrabban (az esetek 60%-dban) hasznalt széalak a CV, illetve CVCV alakzat (pl.
sziv>szi, rozsa=>tdjd). A célszavak struktiirdjara vonatkozo részleges tuddst mutatja
azonban példaul a hibazasoknak az a szabdlyszeriisége, mely a célszavak és az egysze-
rsités nyoman el&illo realizaciok szétagszama kozt fedezhetd fel: a CV-re egyszerG-
sitett szavak 75%-a egy szotagu célszo, mig a CVCV szerkezet célszavai kozt 7% az egy
szotaguak aranya, 55% a két szétagiaké és 38% a harom szotaguaaké.

Hibamintazat. A fentebb emlitett strukturdlis egyszeriisitések tdObbsége, a szerkezetis-
métlések, valamint a magianhangzos rendszeregyszeriisitések a tipikus nyelvi fejl6dés,
fiatalabb gyermekek beszédében is megfigyelheté hibazasok; hat éves kor utin azon-
ban el6fordulasuk nem jellemzd, igy a fejlédésbeli elmaradas e terlleten jelentSs. K-
lonosen figyelemre mélto e tekintetben azon strukturdlis €s interakcios egyszerUsitések
jelenléte, melyek a fonologiai fejlodés kezdeti szakaszanak hibdzdasait idézik (pl.
szotagkihagyas, szerkezetismétlés).

A hibazasok egytitt jardsa tobb tekintetben is atipikus mintizatot mutat. Lathato ez
egyrészt abbdl, hogy a fonolodgiai rendszer sajitossagai nem feleltethet6k meg egészé-
ben egy korabbi fejl6dési szakasz sajitossdgainak sem. E kronologiai diszharmonidra
utal egyrészt a fejlédésben késébb megjelend rendszerelemek (velaris zarhang: /k, g/,
posztalveoldris affrikata /cs/), illetSleg a korai fejlédési szakaszra jellemzd hibatipusok
egylttes jelenléte (szotagtorlés, a fonetikai pozicid erételjes korlatozo hatdsa, szer-
kezetismétlések magas szama). A beszédbangdllomdanyt tekintve lathato, hogy a tipikus
fejlédés soran is késébb kialakulé elemek nem részei a rendszernek, kivétel ez aldl az
alveolaris affrikita, mely hiinya a posztalveolaris affrikita megléte mellett nem
magyarazhat6 fejl6dési tényezdkkel. A fonémadllomdany zar-, réshangokra, affrikatdkra
és approximansokra korlatozodik; a réshangok, affrikiatik megléte a nazalisokkal szem-
ben szintén olyan sajatossiga F fonémarendszerének, mely nem illeszkedik az elsajatitas
tipikus sorrendjéhez.
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Az atipikus fejlédésmenet tovabbi sajitossaga a tipikus fejlédésben ritkan el6fordulo
hibazasok jelenléte, mint példaul a szo6 eleji massalhangzo elhagyasa, illetSleg a szerke-
zetatrendezéssel realizalt sz6alakok magas szama is.

Osszegzés

Jelen tanulminy célja volt, hogy egy esetismertetés keretein beliil megmutassa, mennyi-
ben segitheti egy részletes fonolégiai profil az etiologia-alapii (azaz, az ismert koreredet
alapjan bejosolhato specifikus elmaradasokat figyelembe vevd), ugyanakkor személyre
szabott beavatkozas megtervezését.

Az eredmények megerdsitik a Down-szindromiasok spontan beszéde és utinmon-
dasa kozt fennallo érthetGségbeli killonbséget hangsilyozé kutatisi eredményeket.
A korlatozott fonémadllomany, egyszerl szo- €s szoétagstruktira, valamint az érhetSséget
negativan befolyasolo, esetenként szokatlan (atipikus) hibazasok szintén a szindrémat
leird beszédbeli, nyelvi specifitisok korébe tartoznak. Az eredmények indirekt médon
a szavak hangalakjiara és referencialis jelentésére vonatkozo tudas kozti eltérésre is
rdmutatnak.

A produktiv fonologiai tudas aktudlis realizalédasa a fonolégiai profil sajatossagait
osszefoglalva a kovetkezSképp alakul.

A fonémaillomany erdsen korldtozott, szemben a csaknem teljes beszédhangillo-
mannyal. Ez a sajatossiag a produktiv fonologiai tudasnak nem kizdrolag az artikulacié
nehezitettségébdl adodo hidnyossigaira hivija fel a figyelmet.

A preferdlt fonetikai pozicio a sz6 eleji, az elsajatitott szegmentumok, kilonosen a fo-
némik nagy része ebben a fonetikai helyzetben jelenik meg, a gyermek beszédére
jellemz& sajatsagos fonotaktikai mintizatot hozva ezzel létre.

A szavak és szotagok strukturdja tobbségében a kanonikus gagyogis idGszakaban
megfigyelhetd CV-kapcsolatbdl, illetSleg azok sorozatabol all.

Osszességében F beszéd és nyelvi dllapota atipikus fonolégiai profillal jellemezhetd,
melynek jellegzetessége a fonémadllomdanyban és a széalak struktiirdjaban tapasztal-
hat6 4-8 éves elmaradas, a tipikus fejl6désben szokatlan hibizasok jelenléte, valamint
a tudasnak és hibazasoknak a kordbbi fejlodeési szakaszok egyikének sem megfeleltethetd
sajatos egyutt jarasa.

A fejlédés fonologiai aspektusinak e sajatossigai felhivjak a figyelmet arra, hogy
a fejlesztés soran a hagyomanyos artikulacios terapidn kivil egyéb, a szostruktiira és
a_fonémarendszer kiépitését szolgald, valamint a variabilitdst csokkentd intervencios
eljarasokat is szamitdsba kell venni. Az elemzés a hidnyossigokon és azok sajitossigain
kivil az elsajatitott tudaselemeket is feltarta. A terdpia tervezésében a hiinyossigok
célkeént, az erGsségek kiinduldsi pontként fognak megjelenni.

A rendelkezésre 4llo adatok elemzése a pontos diagnosztikai kategéria (fonoldgiai
zavar vs. verbdlis diszpraxia) megallapitdsit nem teszi lehetévé. A diagnodzis felallita-
sdhoz a beszéd és nyelvi dllapotrol tovabbi informaciot nyujté, valamint a beszédszervi
mukodést leird vizsgilatokra van még szilkkség. A hattérben zajlé kognitiv mechaniz-
musok (kulonds tekintettel az auditoros feldolgozas és a verbdlis munkamemoria)
mukodését feltird vizsgalatok pedig a részletes fejlesztési terv kidolgozasat segitik majd.

Addig is azonban, mig a beszéd csatornija elérhetévé nem valik a gyermek szamdra,
képességeihez illeszkedd alternativ kommunikaciés eszkoz bevezetésére van sziikség,
lehet6vé téve ezzel kommunikacios igényei kielégitését.
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Absztrakt

A jogi kornyezet dttekintése utin a szerzOk nemzetkozi kitekintésben bemutatjdk az értelmi fogyatékos populdcio
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Bevezetés.
Jogi kornyezet és specialis igények, elozmények

A fogyatékos személyek jogairdl és esélyegyenlGségiik biztositisirol szolo 1998. évi
XXVI. torvény 17.§-a biztositja a fogyatékos személy jogat ahhoz, hogy fogyatékossaga-
nak, személyes korilményeinek megfelel§ — csaladi, lakéotthoni, intézményi — lakhatasi
formak kozul vdlaszthasson. A 29.§ (5) bekezdése eldirja, hogy a fogyatékos személyek
szamdra tartos bentlakast nyujtd intézményeket fokozatosan, de legkésdbb 2010. januar
1-ig at kell alakitani olyan moédon, hogy az 6nill6 életvitelre személyi segitéssel képes
fogyatékos személyek ellatisa kiskozosséget befogadd lakdotthonban torténjen,
tovabba az arra raszorulo sulyos fogyatékos személyek szamara humanizalt, moderni-
zalt intézményi ellatast kell biztositani.

Az 1998. évi XXVI. torvény alapelvei az intézménytelenitési reformra is érvényesek.

Olyan bentlakdsos ellatasokat kell létrehozni, amelyek:

e Nem zarjak el a fogyatékos embereket a tarsadalomtol, hanem lehetévé teszik, hogy
az épekhez hasonlo kortilmények kozott €éljenek normal lakdkodrnyezetben talalhato
hazakban vagy lakdsokban.

e Mindenkinek a képességei szerinti 6nallésdgot biztositjak, és nem korlatoznak feles-
legesen. Akinek nincs sziiksége dllando feligyeletre, az nem kap allandé feltigye-
letet — igy csokken a ,tdlgondozas”. Akinek viszont fokozott gondoskodisra van
sziiksége, az valoban kiemelt figyelmet €élvezzen. Ehhez az kell, hogy az ellatisok
a jelenleginél kisebb ellatotti €s nagyobb dolgozoéi létszammal, és rugalmasabb felté-
telek kozott mikodjenek.
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e Lehet6vé teszik az egyén képességeinek legteljesebb kibontakoztatisat, szinten
tartdsat és fejlesztését.
e Ehhez biztositani kell a megfelel6 szakembereket, szolgaltatisokat és modszereket

(PORDAN 2008).

Magyarorszag 2007-ben csatlakozott a Fogyatékossaggal €16 személyek jogairdl szolo
ENSZ Egyezményhez (lasd: 2007. évi XCII. torvény). Ennek 19. cikke szol az 6nillé
életvitelrdl és a kozosségbe valo befogadasrol, amelynek teriiletei: egyenld jog a kozos-
ségben valo élethez és a szabad dontéshez; teljes kozosségi befogadas és részvétel; a la-
kohely (hol és kivel) megvilasztisinak joga; nem kotelezhetSek bizonyos megszabott
kortlmények kozott €lni; tobbféle otthoni, intézményi és egyéb kozdsségi tamogatod
szolgilat; személyes segitség a kozosségben éléshez és a kozosségbe torténd beillesz-
kedéshez, a kozosségtdl valo elszigetel6dés és kirekesztddés megel6zéséhez; a minden-
ki szamdra nyujtott kozosségi szolgiltatisok és létesitmények azonos alapon hozzaférhe-
tGek a fogyatékossiggal €16 személyek szamdra is, és igényeikhez igazitottak (HORVATH
2007).

2010 mdrciusdban valtoztak a torvényi elSirdsok, az Orszaggyulés dontott az 50
kidolgozasra kertlt ,A fogyatékos személyek szamara apolast-gondozast nyujté szocialis
intézményi férShelyek kivaltdsinak stratégiajarol és a végrehajtasival kapcsolatos
kormanyzati feladatokrél” sz6l6 dokumentum (a tovabbiakban: Stratégia), majd az
1257/2011. (VII.21.) Kormanyhatarozat 8. pontja rendelkezett a Stratégidban megfogal-
mazott elvek tarsadalmi elfogadisa érdekében nemzeti kampany inditisardl, amelynek
forrasat a TAMOP 5.4.1. ,Szocialis szolgaltataisok modernizicitja, kézponti és teriileti
stratégiai tervezési kapacitisok megerGsitése, szocidlpolitikai dontések megalapozisa”
palyazat biztositotta.

A Stratégia célja (5. 0.) a lakokornyezetbe integrilt elhelyezést nyuijto, széles szolgal-
tatasi kinalattal rendelkezé, az odngondoskodasra valé képességre épils és az azt fej-
lesztS szolgaltatisi rendszer irdnydba torténd elmozdulas. A bentlakasos intézmények
altal nyujtott komplex szolgaltatis most 6nallé életvitelt segitd szocialis szolgaltatasokra
(pl. rehabilitacio, fejlesztés, gondozas, szallitas), valamint a lakhatési szolgaltatasra bom-
lik szét, a lakhatasi szolgiltatds az egyéni sziikségleteknek megfelel6en hirom formara
bomlik szét, ezek a lakds (maximum 6 & részére), a lakéotthon (maximum 12 {6 részé-
re) és a lakocentrum (maximum 6 & részére). A Stratégia fontos eleme, hogy vala-
mennyi helyzetben szétvilnak a lakhatds és a napkozbeni tartézkodas terei.

A lakok dthelyezésénél fontos szempont az igényeik figyelembe vétele és a felkészi-
tés az Uj helyzetre.

2. Az intézménytelenités
nemzetkozi és hazai folyamatairol

2.1. Nemzetkozi elozmények

2006-2007-ben az Eurdpai Bizottsdg timogatasival egy nagyszabdsi nemzetkodzi kutatds
sordn 28 eurdpai orszdgban (EU27 és Torokorszag) gyUjtottek adatokat a fogyatékos és
a pszichiatriai betegségben szenvedd beteg emberek tartds bentlakast biztositd in-
tézményeirSl. A projekt célja az ,intézménytelenités” (de-institucionalizdcio) és a ko-
z0sségi alapu ellatisok eredményeinek €s koltségeinek a feltérképezése, az intézeti és
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a kozosségi ellatasok koltségeinek és koltség-hatékonysiganak oOsszehasonlitdsa volt

(MANsEL et al. in Kozma 2008). A kutatds definicidja szerint — amelyet az Eurépai Bizott-

sag hatarozott meg — ,az intézet az a 30 férobelynél nagyobb, tartés bentlakdst lebetévé

tevd intézmeény, ahol a lakok legaldbb 80%-a fogyatékos vagy pszichidtriai beteg”.

A felmérés néhany eredménye:

e Eurtpa 28 orszigiban mintegy 1,2 millié fogyatékos vagy pszichidtriai beteg ember
¢l bentlakasos intézményben.

e A felmérésben résztveve orszagok mintegy felében az értelmi fogyatékosnak
minGsiilS felndttek szamara a 6-30 férGhelyes ellatdsok a jellemzGek.

e Csak az Egyesult Kirdlysagban és Svédorszagban olyan az ellatdsi helyzet, hogy hat
fonél kisebb otthonokban talidlhaté a férShelyek nagy része. Svédorsziagban éves
statisztikak készitésével kovetik nyomon, hogyan alakul a kiscsoportos lakéotthonok
kialakitasa. Statisztikaik szerint még tobb év sziikséges ahhoz, hogy minden felnétt
értelmi fogyatékos 2-3 fGs elhelyezésben élhessen (THEUNISSEN 2007).

A nagy létszamu otthonokban az dnmegvaldsitds Metzler (METzLER 2000 in RADVANYT

2008) szerint a kovetkezdk miatt akadalyozott:

e A lakokat olyan csoportokba helyezik, amelyek nagysigat az intézmény hatirozza
meg, a csoport Osszetételébe a lakoknak nincs beleszolasuk

e Egyigyas elhelyezésre és igy a személyes visszavonuldsra csupdn a lakok 38%-anak
van lehetSsége, 18%-ban még hirom, vagy tobb dgyas szobaban laknak.

e A segitSk kivalasztasiban a lakok nem jatszanak szerepet, pedig 6k azok, akikkel az
idejik nagy részét toltik, és akik a privat szférdjukba is betekintést nyernek.

e A lakécsoportok mesterségesen Osszedllitott kozosségek, sikeres miikodésiik a pro-
fesszionalis segit6k otletességén, kompetencidin és a lakok alkalmazkodoképessé-
gén mulik. Az egyéni kivinsiagok alig kertlnek elGtérbe, a csoportmikodésnek van
kiemelt szerepe.

e A mindennapi tevékenységek az intézmény ritmusihoz és a lehetséges szolgalta-
tasokhoz alkalmazkodnak, nem pedig a lakok igényeihez.

e Sok intézményben az el&irt gondozisi rendszer miatt korldtozottak az egyéni aktivi-
tas és egyéni felelGsségvillalds lehetGségei, pedig ezek a kompetencidk fejlédésének
és az onértékelés novelésének alapfeltételei.

Németorszagban példaul a normalizacios elv hatiasira az intézmények targyi, szervezeti

és személyi feltételei a 80-as évektSl megvaltoztak, jollehet a normalizaciés elvet sokaig

korlatozottan értelmezték (THEUNISSEN 19906), ezért a kitagolasndl nem a lakootthoni
elhelyezést helyezték el6térbe, hanem a nagy intézeteket kezdték el ,humanizalni”,
vagyis atépitették, renovaltak azokat, kisebb helyiségeket és csoportszobakat alakitottak
ki, a butorzatot megvaltoztattak. A tradiciondlis, nagy intézetek kozil csak néhany val-
tozott meg a tarsadalmi integriacié deklardlt céljanak megfelelSen. A deficitorientalt
szemlélet alig valtozott, és az érintetteknek alig, vagy egyaltalan nem volt beleszélasuk
abba, hogy mi torténik vellk.

Kiulfoldi tapasztalatok alapjan elmondhat6, hogy:

e a kis létszamu ellatasi formak jobb min&séget nyujtanak, mint a nagy intézetek.

e a kiscsoportos, lakokozosségbe integralt lakootthoni ellatasi forma alkalmas minden
fogyatékos ember ellatisira, fogyatékossiginak sulyossigitol és életkoratol fiug-
getlentil.

e A felnétt fogyatékos emberek bentlakdsos ellatisai egyre kozelednek a ,normal” lak-
hatashoz, elismerik a maganszférahoz és az dnrendelkezéshez valo jogot. A lakoott-
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honok felnétt emberek lakokozosségei, kialakitasuk és mikodtetésik is ennek meg-
felel6 (PORDAN 2008).

Kulfoldi kutatisok megerdsitik, hogy a leggyakrabban vizsgalt életminGség-dimenziok

a kis létszamua kozosségben javulnak, ugyanis a kis 1étszama otthonokban él6knek:

e tObb valasztasi és dontési lehetGségiik van a mindennapi életiiket érint6 alapvetd
kérdésekben (STANCLIFFE-ABERY 1997).

e t0bb tirsas kapcsolatuk és baritjuk van, mert a nagy létszimu intézményekben az
Osszezartsagbol szamos konfliktus is adodik, ami sok esetben elszigetel6déshez, ma-
gany kialakuldsihoz vezet. A lakootthonok a kisebb létszam kovetkeztében ke-
vesebb a surlédas lehetdsége, illetve az elhelyezési korilményeknek koszonhetSen
tobb lehetdség van a visszavonuldsra, nagyobb a privat szféra (EMERSON—MCVILLY
2004).

e gyakoribb és szorosabb kapcsolatban dllnak csaladjukkal

e nagyobb mértékben vesznek részt a helyi kozosség életében és veszik igénybe a ko-
z0sségi szolgaltatisokat, pl. jarnak boltba, moziba, szinhdzba, uszodaba stb.

e tobb lehetGségiik van készségeik fejlesztésére. Példaul az intézetbdl lakéotthonba
koltozok ondllobba valnak, javulnak készségeik, kiilonosen a személyes higiénia és
az onelldtas teruletén.

e idejuk nagyobb részét toltik aktivan, értelmes tevékenységgel (pl. fejlesztésben valo
részvétel, hazimunka, hobbi gyakorldsa stb.) és kevésbé volt jellemzd a passzivitas.
Javult az egy segitGre juto lakok ardnya.

e Kézenfekvd, de kutatisok is megerdsitik (KEBBON—WINDAHL 1986; EMERSON és mtsai
2001), hogy a destruktiv hatdsu agressziv és autoagressziv események részben 6ssze-
fuggnek a lakhatasi korilményekkel és az 6sszezdrtsig miatt gatolt mobilitdssal

e Ezekhez vehetjik még, hogy kisebb kozosségeknél szorosabb a koopericio a tagok
kozott, nagyobb a lehetGség baratsigok kialakitisara, még igen eltérs igényd szemé-
lyiségek kozott is, mint amorf, nagyobb létszamua csoportos egytittlét esetén.

A lakootthonba kolt6zdk, lakéotthonban é€lck elégedettebbek kortlményeikkel és

¢életiikkel, mint az intézetben €l6k. Tobbségiik nem szeretne visszakoltdozni az intézetbe.
A nemzetkozi folyamatok jellemzdit jol modelldlja Finnorszdg rehabiliticiés — szo-

cialis rendszerének alakuldsa, amit az alibbiakban, példaadé jellege miatt részleteziink.

2.2. Egy pozitiv példa: Finnorszag.
Intézményes lakhatasi formak Finnorszagban

Az értelmileg akadalyozott személyekkel foglalkozo intézeti rendszert Finnorszagban az
1950 és 1970 kozott hoztak 1étre. Jelenleg 20 intézet mikodik, melyekben értelmileg
akadalyozott emberek gondozasa, rehabiliticioja zajlik. Ezekben az intézetekben egy
2007-es adat szerint 6sszesen 2 200-2 300 gondozott €l. (1. dbra. NIEMALA—BRANDT 2007).

Az 1980-as évektSl szamos kritika érte az intézeteket mind a média, mind az
allampolgarok részérdl. A legnagyobb horderejl valtozas az 1996-ban, az értelmi fogya-
tékos emberekre vonatkozé torvény (1369/1996), 9.§-dnak modositdsa volt, melynek
értelmében a specidlis gondoskoddst nyujté intézmények nem kotelesek értelmileg
akadalyozott személyeket apol6 intézeteket fenntartani (NiEMALA—BRANDT 2007).

A fent emlitett valtozasokat elGsegitette, hogy Finnorszag kovetni kezdte a tobbi
északi allam modelljét, vagyis kezdett attérni a kisebb és egyénibb lakhatasi formak

kialakitasara, és nem alapitottak Gjabb intézeteket. Néhany meglévs létesitményt be is
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zartak, és tobb intézetben lényegesen csokkent a gondozottak szdma. A nagy
létesitmények teljes felszamolasat tlzték ki célul, de a folyamat ellenére az orszag
ktlonbozé teriletei kozott jelentds kulonbségek maradtak (Nouko-JuvoNeN 2000).
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1. dbra. Ertelmi fogyatékos személyek dltal haszndlt lakbatdsi formdk vdltozdsa Finn-
orszdagban 1995-2004 (STM20006) (PELTO-HUIKKO—KAAKINEN-OHTONEN 2008)

2.2.1. Lakbatasi formak a finn rebabilitdcios-szocidlis rendszerben

Intézeti ellatdas

Az értelmi fogyatékkal élSket timogato szervezet felmérése alapjan 1987-ben a rehabili-
tacios szolgaltatisokban részesils értelmi fogyatékos személyek csaknem fele lakott
otthon a szileivel, vagy mas hozzétartozoéjaval és 6,7%-uk, vagyis 1 169 6 élt kiillonbozs
lak6otthonokban. Intézetekben lakott 24,7%, azaz 4 337 {5, ezen kivil értelmileg
akadalyozott személyek laktak még 6regek otthondban és elmegyogyintézetben is, sét

1,487 f6 onalléan lakott.

Lakootthonok

Az utébbi évtized hozadékai kozé tartozik, hogy elterjedtek a felndtt kora értelmi fo-
gyatékos személyek szamara létrehozott kis 1étszamu, 5-18 személyes lakootthonok.
A kis kozosségekre épuls differencialt szolgaltatisok kiépuilése és ezek széles kord
szakmai tAimogatasa jelenleg is a cél.

Az 1990-es években a lakootthonok leginkabb csaladi hazakban voltak, ahol az
egyuttlétre egy nagy konyha szolgiltatta a helyet. Az épileteket dltaliban 5 személyre
tervezték, de az akkori gazdasigi valsig miatt akdr 6 embert is elhelyeztek benniik,
sokszor harom hazban is ugyanaz a személyzet latta el az éjszakai tigyeletet. Az irdnyi-
tott lakootthonok inkabb emeletes hiazak lakasaiban vagy sorhdazakban kaptak helyet.
Férfiak és ndk egyttt laktak. A csoportos lakéotthonok helyett 2000-t61 egyre inkabb
megjelentek a szolgaltaté hazak, ahol a lakénak sajat szobdja vagy garzonja van.

Segitett lakbatdsi forma
Ez olyan lakootthon, amely kozségi vagy magan- finanszirozasu, és ahol a személyzet
egész nap felugyeli a bentlakokat.
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Tamogatott lakhatdsi forma

Sajat vagy bérelt lakasban valé 6nallo élet, de mégis gy, hogy egy segité személy egy
héten néhany orat jelen van és segit. Az iranyitott lakhatasi forma utin kovetkez&
lépcsotok, ha a személy rendelkezik az 6nallo életvezetéshez sziikséges jartassagokkal.
Szatellit lakhatasi formanak nevezik, amikor ezek a lakdsok egy segitett lakdotthon koré
csoportosulnak, igy a sziikséges ellatds gyorsan, megfelelS szakértelemmel rendelkezd
segit6ktSl érkezik. A legtobb lakénak leginkdbb a pénziigyekben van sziiksége irany-
mutatasra (PossutH 2010).

Lakhatasi mé6d Szamuk Aranyszam
Otthon, sziilGkkel 6 746 38,5%
Mas csalddtagnal 980 5,6%
Onalléan 1 487 8,5%
Ert. fogy. 4pol6 gond. intézete 4 337 24,7%
Lako6otthonban 1169 6,7%
Csaladi elhelyezésben 602 3,4%
Elmegydgyintézetben 744 4,2%
Oregek otthonaban 680 3,9%
Stlyosan fogyatékosok lakdotthondban 118 1,1%
Mishol 296 1,7%
Nincs tudomas rola 309 1,7%
Osszesen 17 538 100,0%

1. tablazat. Ertelmi akaddlyozoit személyekel tamogald finnorszagi szervezel (Kebitys-
vammaisten tukiliitto) 1987-ben készilett felmérése a lakbatdsrol (Possut 2010).

Az 1. tabldzat és a 2. dbra adatainak Osszehasonlitisabol jol latszik a finn fogyatékos
személyek lakhatdsi formainak, illetve az ellatisnak a fejlédése az eltelt tizenot évben.

Intézeti gondozas
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DIntézeti gondozas
Segitett lakhatas
22% DSegitett lakhatas
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2. dbra. Lakbatasi formdk megoszidsa 2002-ben Finnorszdgban (Puustyarvi 2003 in
Possura 2010)
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2.3. A magyarorszagi helyzet
2.3.1.Torvényi szabdlyozas valtozdsai

A szocialis igazgatasrol és ellatasokrol szolo 1993. évi III. torvény a bentlakast biztositd
ellatdsok terilletén kiaddsanak évében a felnstt fogyatékos emberek és pszichidtriai
betegek ellatisat elsGsorban a nagy létszimu intézetekre épitette. Az azota eltelt
években azonban tobbszori viltozason keresztiil a hangsuilyosabbi viltak a kilonbozs
életmindség-javitd tendencidk, példaul:

e az intézmények profiljanak tisztuldsa, (vo.: Szocidlis torvény 67. § (2))

e lakootthonok kialakitisa (vo.: Szocidlis torvény 57. § (2); 188/1999 sz. Kormany-
rendelet, 9/1999 sz. Szocidlis és Csaladligyi Minisztériumi rendelet)

e az intézményben él6k foglalkoztatdsa. (vo.: Szocidlis torvény 99/B — E§; 112/2000 sz.
Kormanyrendelet)

A korabbi szocidlis torvény négyféle tartés bentlakidsos intézményt és egy dtmeneti ella-

tdst ismert:

e apolo-gondozoé otthon vagy lakéotthon gondoskodik az dnmaguk ellatasara nem,
vagy csak folyamatos segitséggel képes fogyatékos és/vagy elmebeteg személyek el-
latasarol, abban az esetben, ha ellatisuk mas médon — elsGsorban csalidjukban —
nem megoldhato.

e a fogyatékos személyek otthonaba az a fogyatékos személy vehet? fel, akinek ok-
tatisara, képzésére, foglalkoztatasira, valamint gondozasara csak intézményi keretek
kozott van lehetSség.

e rehabilitacios intézményben vagy rehabiliticiés célu lakéotthonban az eny-
hébb fokban sériltek bentlakdsos ellitisa torténhet. A fogyatékosok rehabilitacios
intézménye elSkésziti az ott €l6k csaladi és lakohelyi kornyezetbe torténd visszaté-
rését, valamint megszervezi az intézményi ellatds megsziinését kovets utdbgondozast.

¢ a fogyatékos személyek gondozohazat dtmeneti ellatisként hatirozza meg a jog-
szabdly, amely legfeljebb két éven keresztil azok szamara biztosit bentlakasos ella-
tast, akiknek a gondozasa csaladjukban nem biztositott, vagy az atmeneti elhelyezést
a csalad tehermentesitése indokolttd teszi.

Azonban sok esetben ezek a lefrasok a gyakorlatban nem, vagy nem kell6 mértékben

valésultak meg (kulonosen jelentGs ez a rehabiliticios céld intézményeknél, ahol

a visszatérés a tarsadalomban korantsem olyan mértékd, mint azt a jogszabalyban meg-

fogalmazottak alapjan varnank.).

Az 1998. évi XXVI. torvény alapelvei az intézménytelenitési reformra is érvényesek.

Ezek szerint olyan bentlakdsos ellatasokat kell 1étrehozni, amelyek:

e Nem zarjak el a fogyatékos embereket a tirsadalomtol, hanem lehet6vé teszik, hogy
az épekhez hasonlo korilmények kozott éljenek normil lakokornyezetben talalhato
hazakban vagy lakdsokban.

e Mindenkinek a képességei szerinti 6nallésdgot biztositjak, és nem korlatoznak feles-
legesen. Akinek nincs sziiksége dllando feligyeletre, az nem kap allando feltigye-
letet — igy csokken a ,tilgondozads”. Akinek viszont fokozott gondoskodadsra van
sziiksége, az valoban kiemelt figyelmet élvezzen. Ehhez az kell, hogy az ellatisok a
jelenleginél kisebb ellatotti és nagyobb dolgozéi létszimmal, és rugalmasabb
feltételek kozott mikodjenek.

e Lehet6vé teszik az egyén képességeinek legteljesebb kibontakoztatdsat, szinten tar-
tasat és fejlesztését.
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e Ehhez biztositani kell a megfeleld szakembereket, szolgaltatisokat és modszereket

(PORDAN 2008).

A bentlakdsos intézményrendszer megreformaldst szimos egyezmény is strgeti. A mar
idézett ENSZ egyezmény 19. cikke pl. kimondja, hogy a fogyatékossiggal ¢él6
személyeknek egyenld joga van a kozosségben valo élethez. Az Eurdpai Unié 2003 ota
egyre hatarozottabban foglal allast az intézménytelenités (de-institualizaci6), a nagy
létszamu intézetek atalakitasa és az otthon-kozeli kis létszamu ellitisok mellett.

A fogyatékos személyek jogairdl és esélyegyenlSségilik biztositasirol szolo 1998. évi
XXVI. torvény 2010. majus 1-t6l hatdlyos szovege kimondja: 2013. december 31-ig
legalabb 1500 fogyatékos és pszichidtriai beteg személynek ellatast nyujté intézményi
férShely kivaltasihoz kell biztositani pénzigyi forrast. 2010. december 31-ig az Orszag-
gyllés Utemtervet fogad el a kotelezettek €s a végrehajtds hataridejének rogzitésével.
A szocialis igazgatasrdl és a szocidlis szolgaltatisokrol sz6l6 1993. II1. torvény szovege
pedig kimondja: 2011. januar 1-jét kovetSen fogyatékos személyek apolast-gondozast
nyujté intézményi ellatasa céljabol Gj férGhelyet csak lakootthoni formaban lehet 1étre-
hozni.

Végil, de nem utolsésorban: a szakman belil is egyre nagyobb igény jelentkezik
a valtozasra, kis létszamu, integralt ellatisok biztositisira, de csak olyan feltételekkel,
amelyek legalabb azt az életmindséget biztositjdk a személyeknek, amelyben addig
részik volt, munkat és a kikapcsolodasi lehetGségeket. Nagyon fontos az athelyezésnél
a fokozatos atmenet biztositasa. Kiilonosen értelmi akadalyozottsag esetén suilyos, nem
pusztan szakmai, de etikai hiba is a személyt a megszokott korilmények kozul hirtelen,
minden 4atmenet nélkil kiszakitani.

2.3.2. A valos helyzettel kapcsolatos felmérések

A 90-es évek végén, a Soros Alapitvany kozremikodésével épitett lakodotthonok jelenleg
mikodnek, de egyéb érdemi, szamszerGsithetden jelentSs nagy valtozas 2010-ig nem
tortént. A palyazatokbdl nyert pénzekbdl néhany intézetet feldjitottak. Ennek is koszon-
het6, hogy az orszig kulonboz& — tobbnyire meglehetSsen elszigetelt — pontjan
mkodds, nagy létszamu intézetekben €16 emberek életkorilményei nagyon valtozoak.
Nem lehet egységesen negativ képet festeni valamennyirdl, sok helyen épitészetileg ala-
kitottak at az intézeteket, modernizaltak, sok helyen a partnerkapcsolatokat is lehetévé
tevs kis létszamu szobak, kozos helyiségek, terdpids termek kertiltek kialakitasra, amely
az ott €16k életmindségét jelentGs mértékben pozitiv iranyban mozditottik el.

A magyarorszagi lakéotthonok és a nagylétszamu intézmények 6sszehasonlitasarol
nem készilt reprezentativ felmérés. Helyi 6sszehasonlité vizsgilatok azt mutatjak (a fel-
dolgozds szakdolgozati szinten van), hogy a lakok oénrendelkezésének — a kulfoldi ku-
tataisok eredményeivel egybehangzéan — nagyobb teret biztosit a kis 1étszamu ellatasi
forma. (HorvATH 2007; KArROLY 2008; MULLER 2006; SzAKALL 2009; VARGA 2007; VEREBNE
2007; HerczeG 2008) Megdllapithato, hogy ezeken a helyeken:

e A lakok egy-két agyas szobikban élnek.

e Lakotarsukat maguk valasztjak.

e Személyes életteriiket sajat targyaikkal rendezhetik be, alakithatjak ki.

e Napirendjiket, mindennapi tevékenységeiket (a reggeli rutin és a munka kivételé-
vel) sajat igényeik szerint alakithatjak.

o 2o

e Viszont segit6ik megvilasztasaban altalaban kevés szerephez jutnak.
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A tobb helyen tapasztalhatd nehézségek kozil kiemelkedik az altalinos gondozo- és
szakemberhiany, a szakmai szemlélet hiinyos el6rehaladasa, a feleslegesen sok sza-
balyozas, tovabba a szakmai feligyelet, tandcsadas és szupervizié hidnya, elérhetetlen-
sége, nehézségei.

Az értelmi fogyatékos felnSttek szocidlis helyzetével Illyés Sindor és Radvanyi
Katalin kezdtek el foglalkozni 1994-ben. A Barczi Gusztav Gyégypedagdgiai Fbiskolan
a magyarorszagi bentlakdsos intézményekben lakok helyzetével kapcsolatos kutatds 18
f6varosi és vidéki, értelmi fogyatékos személyek bentlakdsit biztosité intézet részvé-
telével tortént (ILLYES—RADVANYT 1995).

Az 1994-es felmérés kérdsivét alkalmaztuk 2009-ben, amikor egy megyére terjedt ki
a kontroll felmérés (Tolna megye), viszont a megyei intézményi vertikumot teljes ko-
rden atfogtuk (a megye 6t intézetébdl 4 intézetet vizsgaltunk meg, az 6todik intézmény
elutasitotta a kutatdsunkban val6 részvételt). Osszehasonlitast kivantunk végezni a 15
évvel korabbi allapotokhoz képest, hogy jelenleg kik, milyen 1étszamban és milyen ké-
pességekkel élnek ezekben az intézetekben. Ennek eredményeirsl egy kovetkez§ ta-
nulminyban szamolunk be.

A 2009 Gszi felmérés a korabbihoz képest kiegésziilt egy magatartas-vizsgald kér-
déivvel és egy pszichidtriai tinetlistival is, az Un. ,Kihivdst jelentd magatartas” fel-
mérésének céljaval, ezek eredményeit mar publikaltuk (CSORBA—RADVANYI-REGENYT 2010;
CSORBA—RADVANYI-REGENYI-DINYA 2011).

Demeter (1998) majd Banfalvy (1998) a Soros Alapitviny Kitagolds programjanak
timogatasaval a tartds bentlakadsos intézetekrdl készitett felmérés eredményeit Osszegzi,
és 105 intézet adatai alapjan megallapitja:

1. Az intézmények varosoktol, kozségektdl tavol helyezkednek el.

e Az épiuletek nagy része nem felel meg a funkcidjanak

e Az intézetek tivol vannak az érintettek eredeti lakéhelyétSl

e A tavolsag korlatozza a csaladtagokkal val6 kapcsolattartas

e A tivolsag néhiny intézetre komoly anyagi terheket 16, példaul: meg kell szervezni
a kilsé munkahelyen dolgozoé lakok szallitasat is.

. A felnétteket ellaté intézmények szakember-elldtottsiga nem megfeleld:
Egy gyogypedagogusra, fejlesztd szakemberre tobb mint 50 laké jut

e Magas arinyu a helyi munkaerd kinalat befolydsa, az egyéb szakképzettséggel ren-

delkez6 munkatarsak foglalkoztatisinak javara, ezért nem érvényesill megfelelGen

a ,gyogypedagogiai szemlélet”, az ellatast a helyi kinalat szabja meg.

A Kézenfogva Alapitvany szervezésében 2007-ben készilt masik reprezentativ felmérés
egyik tertlete a felnétt értelmi fogyatékos emberek helyzetének vizsgilata. Ennek kere-
tében az intézetben €16 személyek helyzetének feltardsira is sor kerilt. A vizsgalat sze-
rint 2006-ban a fogyatékos emberek szamara tartés bentlakist biztosité intézményekben
tobb mint 16 267 férShely mikodott, pszichidtriai betegek otthondban 8 132 férShely
volt. A fogyatékos embereket ellatdé férShelyek szama az 1990-es évek elejétdl
viszonylag dinamikusan béviilt, de az Gj férShelyek jelentSs része még a szakositdsok
és profiltisztitisok nyomdin jott létre és nem jelentett netté novekedést.

Tekintettel arra, hogy lakootthon mikodhet onalldan és intézet részeként is, nin-
csenek pontos adatok a lakéotthonok és férShelyek szimarodl, Osszetételérdl (intézet te-
riletén, teleptlésbe integraltan). A lakdotthonok szima 2010-ben 300 kortilire volt tehetd.

A felmérések szerint ebben az id6ben (jelenleg is!) a bentlakdsos ellatasokat az (ér-
telmi) fogyatékos emberek csak egy sziikebb csoportja veszi igénybe, nagyobb részik
csaladjaval €l. Az intézeti ellatasok iranti keresletet befolydsoljak a csaladoknak nyujtott

N
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1993 1995 2000 2004 2005 2006

Fogyatékosok otthona,

gondozohiza dsszesen* 12 666 14 349 15 346 16 126 16 307 16 267
Ebbdl lakéotthon — — n.a. 969 1 062 1183
Pszichidtriai betegek

otthona Osszesen n.a. n.a. 8 133 7 965 8 074 8 132
Ebbdl lakéotthon — — n.a. 122 186 230

*Forrds: Magyar Statisztikai Evkényv 2008, KSH
2. tablazat. Fogyatékos és pszichidtriai beteg emberek tartos és dtmeneti elbelyezést
nyujto szocidlis intézményeiben elldtottak szama 1993 és 2006 kézott

Telephelyek Férohelyek  Kihasznaltsag (%)  Tizezer lakosra
juto ellatott

Fogyatékosok otthona,

gondozohiza 291 16 855 96,5 16,2
Pszichidtriai betegek
otthona 83 8103 100,4 8,1

Forrds: Magyar Statisztikai Evkényv 2008, KSH
3. tablazat. Fogyatékos és pszichidtriai beteg emberek szamdra tartos és dtmeneti elbelye-
zést nylijto szocidlis intézmények, 2006

timogatasok és szolgaltatasok, valamint az egyéb szocidlis ellatisok (pl. lakhatds tdimo-
gatdsa stb.), illetve a kinalati oldal tényezdi is, igymint a megkozelithetGség, az elérhe-
t6ség (hogyan lehet a szolgaltatishoz hozzajutni), az ar (téritési dij), az intézmény 4ltal
kinalt szolgaltatasok (komfortfokozat stb.) A bentlakidsos ellitisok tervezésénél fontos
ezeket a tényezOket és Osszefliggéseket is figyelembe venni.

A bentlakdsos ellatdsok igénybevevdi tilnyomorészt a kozépsulyos, stlyos értelmi
fogyatékos (egytitt: értelmileg akadalyozott) emberek koziil kertilnek ki. Ez az a népesség,
amely folyamatos kisérésre, tAimogatasra szorul és koziiluk sokan nagy eséllyel vesznek
igénybe szervezett, “intézményes” segitségnyujtast életiik jelentGs részében. A modern
tarsadalmakban a fejlett és jol kiépult nappali ellatérendszerek és a csalidokat timogato
szolgaltatasok mellett is jelentGs igény van lakhatast biztosito szolgaltatisokra. Az igénybe
vevok joval sziikebb kore kertil ki az enyhe fokban értelmi fogyatékos emberek kozul.

Magyarorszagon 30 éve nem készult atfogd prevalencia-vizsgalat a felndtt értelmi
fogyatékos népességrsl. A 2001-es Népszamlilis megprobalta szamba venni a kiillon-
boz6 fogyatékossiggal €16 emberek 1étszamat. Eszerint az értelmi fogyatékos emberek
létszama 57 ezer f6 volt. Ennek az adatnak a megbizhatésiga modszertani szempontbodl
kérdéses, ezért nem tekinthetd alkalmasnak szocidlpolitikai tervezésre.

2004-ben a Kézenfogva Alapitviny a sulyosan-halmozottan fogyatékos emberek
helyzetérdl készitett orszagos felmérést (Bass 2004). Eszerint 1étszamuk 12 ezer f6 kortil
van, am az anyag hangsulyozza, hogy gyakorisigi becslések bizonytalanabbak az
idGsebb korosztilyok és az intézetben €16k korében, ezért a valos 1étszam ennél akar
joval magasabb is lehet. Mar Illyést is foglalkoztatta az értelmi fogyatékosok szamanak
megbizhaté becslési moddszere, alldspontjdnak rekonstrudlasa nemrég tortént meg
(ILLYES—RADVANYI—-CSORBA 2012).

Bass (2007) egy 2006-07-ben készitett orszagos reprezentativ felmérés eredményeit
osszegezte. A nemzetkozi tanulmanyok alapjan 1% koruli prevalencia-értékbdl kiindul-
va szazezer f6re teszi az értelmi fogyatékos népesség nagysagit, ami hozzavetsSlegesen
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megfelel az egyéb nyilvantartidsokban szerepld adatoknak. Ezen beltl a sulyos, kozép-
sulyos értelmi fogyatékos emberek 1étszima 25 ezer f6 kortl van, vagyis a teljes népes-
ség 0,25%-a. Ezt a feltételezést tamasztjak ala sajat vizsgalataink is. A 18 intézet adatait
felolels 1994-es vizsgalatunkban az intézeti gondozottak szamabol extrapolalva
(ILLyES—RADVANYCSORBA 2012) 0,13%-ra tettitk a 40-60 éves korcsoportokban az értelmi
fogyatékos népesség aranyat. Az egy éven belil mért gyakorisigértékek megyénként
eltérnek, a Tolna megyei vizsgalat (2009) alapjan a 40-60 év kozotti gyakorisdag 0,25%,
a megyei 20 év felettiekre szamitott el6fordulas 0,49%, volt, ha a gyermekkortakat is
hozzaszamolnank, nyilvanval6, hogy a megyei prevalencia-érték fél-egy szazalék kozé
lenne tehetd, ami megfelel a Bass altal szamitott el6fordulasnak.

2.3.3. Epilogus. Egy 1ijabb vizsgalat indokoltsdaga

A torvényi szabalyozas valtozasa varhatéan maga utin vonja a nagy létszamu bentla-
kasos intézetek felszamolasat. Fontos, hogy az ott €l6k szamara mas, egyéni allapotuk-
nak és képességeiknek megfeleld lakohelyet talaljunk. Ahhoz, hogy megfelelS helyszi-
neket nevezziink meg, sziitkséges tudni, hogy kik élnek ezekben az intézményekben,
milyen szlkségleteik vannak.

Ha a fogyatékossag sulyossagaval kapcsolatosan szeretnénk adatokhoz jutni csoporto-
kat képezve a tervezhetSség érdekében, kortltekintGen kell eljarunk. A diagnézis (amennyi-
ben van ilyen) nem mutat pontos képet a személy képességeirdl és sziikségleteir6l. Rész-
letes, az €letmindség szempontjabol fontos jelenségeket figyelS vizsgalatra van sziikség.

Mivel gyakran élnek az intézetekben egytitt az értelmi fogyatékos €s a pszichés
problémikkal kizdd (vagy ilyenné valt) személyek, tovabba értelmi fogyatékos sze-
mélynek is lehet komorbid pszichiatriai betegsége, magatartis- €s pszichiatriai tiinetfel-
mérs kérdsiv segitségével képet kaphatnank arrdl, hogy a kognitiv képességek elma-
radasa mellett milyen egyéb viselkedésproblémakkal, esetleg pszichidtriai tiinetekkel
kiizdenek a bentlakdk, ami tovabbi életitjuk szempontjabdl egyaltalin nem hanya-
golhat6 el. Egy tobb tertletre kiterjedd, komplex egyéni felmérés kiindulépontja lehet
az életmindséglk javitdsdt szolgdlo, a normalizdcio, integracio, participacio elveit fi-
gyelembe vev§ kitagolasi folyamatnak.

A tanulmany végsS formaba ontése ota eltelt idGszakban a feldolgozott téma kap-
csan tobb viltozas is tortént hazankban. Ezek kozil igen jelentSs és ezért feltétlen emli-
tést érdemel az intézményi férGhelyek kivaltasanak stratégidja és annak végrehajtasa
(1257/2011. (VIL. 21.) Kormanyhatdrozat) kapcsin zajlé képzések és mentorhdlézat
kialakitasa, valamint a timogatott lakhatds bekertilése a szociilis szakositott ellatisok
korébe (1993.évi II1. torvény 75. §-a, 29/1993. (II. 17.) Korm. rendelet 25. § (1)-(3) bek.
1/2000. (I. 7.) SZCSM rendelet 110/A. — 110/1. §-ai.) és ennek szakmai tartalmanak,
személyi, targyi feltételeinek szabdlyozdsa (55/2013. (VIL. 29.) EMMI rendelet).
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MEGJELENT

RADVANYI KATALIN
Legbelso kor: A csalad

Az utébbi évtizedekben megnétt az olyan kiadvanyok
szama, amelyek szulSk beszamoloit tartalmazzik, és
ezek alapjan foglalkoznak az eltérd fejlédési vagy
kronikusan beteg gyermeket nevelS csalddokra jel-
lemzd& problémakkal.

Gyogypedagdgus- €s pszichologushallgatok szakdol-
gozataikban gyakran szimolnak be a sztl6k korében
végzett ilyen témaju kutatdsaikrol. A csaldd a gyermek
szamdra elsédleges fontossagt, a humanokologiai mo-
dell ,legbelsG kore”, a tarsadalmi részvételre torténd
felkészités legfontosabb eleme. A csaladtagok a gyer-
mek eltéré fejlédése vagy kronikus egészségligyi
problémai esetén az egyéni €s a kornyezeti tényezSk
figgvényében a helyzetet igen kiillonbozs szinteken
képesek kezelni — vagy kevéssé kezelni. Fontos fel-
adatunk, hogy a tarsadalom érzékenységét ezek irant
a csaladok irdnt megnoveljilk, hogy a csalddtagok szd-
mara kell6 mértékd, megfeleld idében nydjtott egyéni
segitséget biztositsunk. A pozitiv folyamat indikdtorai
azok a szakemberek, akik a csaldddal kapcsolatba
keriilnek, és akiknél tudatos felkésziilésre, felkészi-
tésre van ahhoz sziikség, hogy munkdjukat kitartéan,
hatékonyan és sajit pszichés allapotuk sérilése nélkiil
végezzék.

GYERMEK A

ELTERO FEJLODESU

ELTE EOTVOS KIADO .
EOTVOS LORAND TUDOMANYEGYETEM .
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A nem verbalis fluencia fejlodési mintazata
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Absztrakt

Vizsgilatunk kozéppontjaban egy végrehaijté funkcios mikodéseket igénybe vevs kognitiv képesség, a nem verbilis fluencia
all, melynek kutatdsa haziankban nem elterjedt, és mérése jellemz&en klinikai és 6sszehasonlité kutatisokban fordul eld.
A tanulmany célja, hogy megvizsgilja a nem verbalis fluencia lehetséges prediktiv kognitiv tényezdit, életkoronkénti jellemzait
egy 139 f6s, 3., 4. és 5. osztilyosokbdl allo, tipikusan fejl6dd iskolai mintin. A nem verbadlis fluencidt mérd teszt kvalitativ
jellemz6i (stratégiahaszndlat, abrdk komplexitdsa) mellett tovabbi kognitiv készségek moderdlé hatdsa keriil elemzés ald
(4ltaldnos fluencia készség, elemi téri munkamemoria, figyelmi mikodés). Legfébb bejoslo valtozoknak a stratégiahasznilat,
a komplexitas, illetve az dltalinos fluencia készség bizonyulnak. A stratégiahasznalat az 5. osztilyosokndl vilik igazin
fontossd, ugyanis ekkor a nem verbdlis fluencia teljesitménnyel még szorosabban 6sszefonodik. A komplexitds magas foka
életkortol fuggetlentl jelentGsen csokkenti a feladaton mutatott teljesitményt. A verbdlis és a nem verbdlis fluencia kozotti
egylttjards egy altalainos produktivitisi készség szerepét feltételezi. Az eredmények rimutatnak a fejl6d6 metakognitiv
funkciok fontos szerepére, és a kognitiv képességek linedris fejlédési trendjére, ami a Piaget-féle konstruktivista modellt
timaszthatja ald. A nem verbalis fluencia hazai iskoldskori normativ adatainak hidnyaban, egy tipikusan fejl6d6 mintin végzett
vizsgilatunk kezd& lépésként szolgilhat a 6 jellemzSk feltdrdsira, mely felhasznalhaté a fejlédés-neuropszichologiai
gyakorlatban is.

Kulcsszavak: fejlédés-neuropszichologia, kognitiv bejoslo tényezdk, metakognicio, nem verbilis fluencia, végrehajté funkciok

A fluencia mint végrehajto funkcios aspektus
vizsgalatanak hazai helyzete

A neuropszichologiai tesztek kozott hazankban egyre elterjedtebbé valt a végrehajtd
funkciok kilonbozs aspektusait vizsgilo tesztek alkalmazdsa. A wvégrebajto funkciok
kozé tartoznak azok magasabb szintl ellen6rzé folyamatok, melyek a frontilis lebeny-
hez kothetd mikodési tipusokat alkotjdk. A cselekvéskontroll mikodésével lehetévé
teszik a célirinyos, szandékvezérelt viselkedés megtervezését, szervezését, kivitelezését
térben és idGben; ezek monitorozadsat, a feltételekhez valé rugalmas alkalmazkodast
(CsepE 2005). A fennallo fogalmi tisztizatlansigok, és a funkcioé korulhatirolasanak
nehézsége folytin nem teriletaltalinos végrehajté funkcidkat vizsgilo, hanem specifi-
kus aspektusokat mérG tesztek terjedtek el a kutatdsokban és a klinikumban egyarant,
mint példaul a vigilanciat, gatlaismechanizmust, tervezést, koncepciovaltast, és fluenciat
vizsgalo feladatok.

Vizsgalatunk fokuszaban az utobb emlitett készség jellemz&inek részletes bemutata-
sa és mérdeljarasanak ismertetése all. A fluencia készsége olyan feladatokban nyilvanul
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meg, ahol az egyedi, meg nem ismételt vilaszok produkilasa, és a valaszmaximalizalds
a cél. Mikodése szamos végrehajté funkcids aspektust igénybe vesz, mint példaul a
szervezett keresést, a tudatos stratégiahasznalatot, a feladatmonitorozast, a nem helyes
valaszok gatlasat, és a rugalmas valtast.

Hazankban problémat jelent, hogy a végrehajté funkciokat mérd tesztek sztender-
dizalasa a legtobb esetben még nem tortént meg (KO6BoRr €s mtsai 2010), ami korlatozza
gyakorlati hasznalhatésagukat. Kébor és munkatirsai (2010) 6sszegyUijtotték a 2005 és
2009 kozotti hazai, végrehajto funkciokra és ADHD-ra (Attention Deficit/Hyperactivity
Disorder — Figyelemhidnyos/hiperaktivitds zavar) irdnyul6 klinikai és 6sszehasonlitd
vizsgdlatokat, mely 0sszegzés szerint a fluencia képességének mérése nem elterjedt. Az
ilyen jellegl tesztek alkalmazdsa ADHD és mas frontostriatilis érintettségli gyermek-
pszichiatriai atipikussdgok vizsgilata (KOBor és mtsai 2010; MEszArRos €s mtsai 2008;
TAKACS és mtsai 2010; TARNOK és mtsai 2007) mellett diszlexia- és afaziakutatasban (CSEPE
és mtsai 2007; MESzZAROS—KONYA 2010), illetve a végrehajté funkciok épségét is figye-
lembe vevd egyéb vizsgilatokban (CserjEst 2009; GaAL és mtsai 2000) jelenik meg.
Mindezek mellett a fluencia képességrol mas kontextusban a kreativitds és divergens
gondolkodas irodalmaban is szot ejtenek (ZETENYD 2008; ZETENYD 2010). A gyakorlati
igény a fluencia normativ adataira megmutatkozik, ugyanis a képesség mérésére kidol-
gozott teszteket a klinikai diagnosztikaban és a fejlesztépedagdgidban is alkalmazzik.
Jelenleg csak kulfoldi kutatisok szolgdlnak viszonyitdsi alapot jelentd adatokkal
(Vik—Rurr 1988; KorkMAN et al. 2001), hazai eredmények hijan igy a teszteredmények
értelmezése szubjektiv és tapasztalatokon alapulé marad. Jelen vizsgilat e hidny
betoltésére tesz kezdd lépéseket, melyben a nem verbdlis fluencia készség keril
részletes elemzés ala egy tipikusan fejl6d6 mintan.

A nem verbalis fluencia készség definiciéja, mérése,
és jellemzoi

A fluencia képességet jelent stratégiak alkalmazasara annak érdekében, hogy maximal-
juk a valaszprodukciot, mikdzben igyekszink elkerllni az vilaszismétlést (RUFF et al.
1994), emellett a divergens gondolkodas egyik meghatirozé komponense (LEzak 1995).
E vilaszprodukcionak alapvetSen két tipusit, a verbdlis és a nem verbdlis fluenciat
ktlonboztetik meg. A fluencia feladatokban valo jol teljesitésnek feltétele lehet a 8-10
éves korban kialakul6, minden megismerési mikodésre kihaté metakognicio, a sajat
gondolatainkrol valé gondolkodas képessége. Lehet6vé teszi egy adott feladat nehézsé-
gének felmérését, a rugalmas megoldashoz sziikséges stratégia kivalasztasat, a bonyo-
lultabb feladatok monitorozasiat (VIk—Rurr 1988). A fluencia tesztek olyan, féként
végrehajto funkciok ald tartozé mikodéseket igényelnek, mint a produktivitas, flexibili-
tas, gatlaskontroll, szervezett keresés és stratégiahasznalat.

A legelsé publikdlt nem verbdlis fluencia teszt Jones-Gotman és Milner (1977)
nevéhez ftiz&dik. Ezt kovetSen a kordbbindl strukturdltabb, a gyakorlatban konnyebben
hasznalhat6 tesztek valtak elterjedtebbé: a Five-Point Test (REGARD et al. 1982), a Ruff
Figural Fluency Test (RUFF 1988), és a NEPSY-1 Mintdzatfluencia teszt (KORKMAN et al.
1998). Mint a legtobb neuropszichologiai eszkozt, a fluencia feladatokat is elsGsorban
agyi séruléssel és fejlédési atipikussiaggal foglalkozoé klinikai kutatisokban alkalmazzdk.
Legjellemz&bbek a jobb frontilis 1€zi6 hatisainak vizsgalatai (FOSTER et al. 2005; RUFF et
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al. 1994; TucHA et al. 1999), az ADHD, Tourette-szindroma, kényszeres zavar (OCD —
Obsessive Compulsive Disorder), és mas, a prefrontalis kéreg mikodését érintS fejlédési
atipikussag vizsgalatai (MEszAros és mtsai 2008; HURKS et al. 2005; TARNOK €s mitsai 2007;
TucHa et al. 2005). De egyéb zavarok kutatdsiban — példaul Alzheimer-koér (MICKANIN et
al. 1994), skizofrénia (PHiLLIps et al. 2004) — is elSfordulnak ilyen jellegl feladatok.

A fluencia feladatokban az életkorral jar6 teljesitményfejlédés nyilvanvalé (MATUTE et
al. 2004; KorkMAN et al. 2001; REGARD et al. 1982; RUFF et al. 1987; VIK—RUFF 1988). Matute
és munkatarsai (2004), valamint Korkman és munkatarsai (2001) iskoldsokat tesztelve
megallapitottik, hogy elsGsorban az 5-8. €letévben megy végbe gyors valtozis, az ezt
megel6z6 €s a késébbi fejlédésrdl kevesebb adat all rendelkezéstinkre. Vizsgalatunk
egyik f6 kérdéskore, hogy életkorral fejl6dé nonverbilis fluencia teljesitményt milyen
megoldisi stilusok, kognitiv tényezdk befolyasoljak: a nonverbilis fluencia specifikus
jellemz&i (tudatos stratégiaalkalmazas, abrak komplexitisa), vagy inkdbb az altalino-
sabb képességek (altalanos fluenciafejlédés, munkamemoria kapacitasa, figyelmi pon-
tossag). A fejlédésben 1évs kognitiv képességek a killonbozs életkorokban masképpen
befolyasolhatjak egymast (Csepe 2005). Erdemes megfigyelni, hogy e készségek milyen
fejlédési trendet mutatnak egymishoz képest. Vik és Ruff (1988) a nem verbalis fluencia
fokozatos linedris fejlédését allapitottdk meg, és a teljesitményndvekedés a Piaget-féle
konstruktivista elmélet alapjan a formalis operaciondlis logikai szintjén mutatkozik,
a fejl6dé metakognicionak koszonhetSen (az elmélet részletes leirdsa magyarul lasd:
INHELDER-PIAGET 2004). Karmiloff-Smith (1994/1996) fejlédéselméleti megkozelitésében
a reprezentdciok Ujrairasat, vagyis az implicit reprezenticiok folyamatosan explicitté
valasat hangsulyozza, mely dltal azok tudatosan elérhetévé, rugalmassi, manipulalhato-
va valnak a gyermek szamara. Az elmélet feltételezi, hogy az Gjrairasi folyamat sordn a
kognitiv teljesitmény atmenetileg visszaeshet — vagyis elképzelhet6 a nemlinearis
fejlédés is —, ugyanis a figyelem a belsd reprezenticios valtozasokra dsszpontosul.

Stratégiahasznalat és komplexitas

A nonverbilis fluencia mérésével foglalkoz6 kutatisokban a teljesitmény elemzésekor
az egyedi abrak szima mellett mar egyre inkabb figyelembe veszik a kvalitativ adatokat,
vagyis az alkalmazott stratégiakat és az abrik komplexitast is (Ross et al. 2003; TucHA
et al. 2005; Vik—Rurr 1988). A fluencia feladatokban alkalmazott stratégiahasznalat két
fontos muveleten, a csoportképzésen, és a valtdson alapszik. Csoportképzéskor valami-
lyen logikai alapon szervez6dd, egymas utin elShivott elemek alkategoriai hatdrozha-
téak meg, a rugalmas valtdskor pedig az adott csoport kimertilésével egy 0j csoportra
torténd gyors valtds torténik. (MEszAros és mtsai 2011). Segitséglkkel gyorsan, hatéko-
nyan lehet teljesiteni a feladatot, attekinthetSbbé vilnak a korabbi vilaszok, csokkentve
ezzel a korabbi elemek ismétlésének esélyét. Ez egy olyan kognitiv érettséget, absztrakt
gondolkodast kivan, ami elGsegiti képzeletbeli manipulaciot, a tervezést, a szabalyal-
kalmazast és a rugalmas valtast. Vik és Ruff (1988) kimutattak, hogy az életkorral né az
alkalmazott stratégiak gyakorisiga, amit a kialakuléban lévé metakognitiv funkciokkal
hoztak Osszefiiggésbe. A komplexitis azt mutatja meg, hogy a személy atlagosan milyen
bonyolult, vagyis hany vonalbdl all6 abrakat készit. A komplex abrikkal valoé dolgozids
csokkentheti a teljesitményt, mert idGigényes, illetve neheziti a stratégidk alkalmazasat.
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Altalanos fluencia teljesitmény

Ha a teljesitmény novekedését befolyasolo tényezSket keressiik, akkor fontos figyelem-
be venni az altalanosabb kognitiv képességek hatdsat is. Feltételezhetjik, hogy az altala-
nos kognitiv flexibilitds is befolydsolja a jobb nonverbdlis fluenciat. Ez ugy tesztelhetd,
hogy ha mas képességeket igénybe vevs, de szintén a produktivitds tesztelésére kiala-
kitott feladat eredményeivel vetjik Ossze a nem verbilis fluencia feladaton mutatott
eredményeket. A verbdlis fluencia tesztek hagyomanyosan a szemantikus memoria,
a mentalis lexikon, és a végrehajto funkciok vizsgilatira alkalmasak. Legelterjedtebb for-
mai a fonémikus ¢€s szemantikus fluencia feladatok, melyben megadott kezddbetik,
illetve kategoriak alapjan kell szavakat el6hivni (MgszAros és mitsai 2011). A szavak
mennyisége és a hibazasok mellett az alkalmazott stratégiak is a teljesitmény muta-
toiként szolgalnak. Gyermekekkel és felnSttekkel egyarant végzett vizsgalatok szerint a
verbalis fluencia teljesitményt elsGsorban az Osszetartozo szocsoportok képzése mellett
az azok kozotti valtds, vagyis a flexibilitis hatirozza meg (TROYER 2000; KOREN et al.
2005; SauzeoN et al. 2003). A kordbbi kutatisok eddig nem igazoltak a verbdlis és a nem
verbdlis fluencia egytittes fejlodését (KorkmaN et al. 2001; MaTute et al. 2004). Ezzel
kapcsolatban fontos megjegyezi, hogy e feladatok nem teljesen azonos kognitiv miko-
déseket vesznek igénybe. A verbilis fluencia a mentalis lexikonbdl valé el6hivason, mig
a nonverbalis fluencia Gj mintazatok generalasin alapszik (TucHa et al. 2005). Azonban
jelenleg nem allnak rendelkezésiinkre mas olyan fluenciatesztek, melyekkel e probléma
kikertlhetS lenne.

Munkameméria és figyelem

A fluencia magas teljesitményét befolydsolhatja a munkamemoéria mikodése is, ugyanis
a fluencia egyik lényeges szempontja az egyedi, vagyis nem ismételt szavak/abrak
el6hivdsa/létrehozasa. Ehhez meg kell tudni tartani az emlékezetben az el6z8 produk-
tumokat, ami a munkamemoria épségét igényli. A munkamemoria életkori fejlédése
mogott a feldolgozasi sebesség és a gatlas kognitiv funkcioi dllnak (RIBAUPIERRE 2002).
E készségek a legtobb, szelektiv figyelmet igénylS feladatban is részt vesznek, igy a
munkamemoria és a figyelmi mikodés is alapvetd jelentGséggel birhatnak a nonverbalis
fluencia teljesitményben.

Hipotézisek

Osszefoglalva az eddigieket, vizsgalat részletesen kitér:

a) a verbdlis és nem verbalis fluencia, a munkamemoria és a figyelem életkoronkénti
eltéréseire, ahol novekvd teljesitményre szamitunk az iskolai osztilyok mentén;

b) illetve a nem verbilis fluencia fejlédését bejoslo lehetséges specifikus (stratégiahaszna-
lat, komplexitas) és altalinos (dltalanos fluencia, munkamemoria, figyelem) tényezdk-
re, ahol feltételezzik, hogy a specifikus tényezk birnak nagyobb magyarizéerével.

¢) A f6bb kognitiv fejlédési modellek kozul Vik és Ruff (1987) eredményei alapjin a nem
verbdlis fluencia linearis fejlédési trendje varhato.
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Modszer
Résztvevok

2010 els6 felében zajlott a mintagyUjtés. A specidlis oktatdsi vagy egészségligyi ellatast
(amennyiben ismert volt) kizardsos kritériumnak tekintettik. A vizsgilatvezetSk pszi-
cholégusok, illetve erre a feladatra kiképzett pszichologia szakos hallgatok voltak.
A vizsgalatot az ELTE Pszichologiai Intézetének Kutatdsetikai Bizottsdga hagyta jova.

A tesztek altaldnos iskolakban kertltek felvételre, Budapesten és hat vidéki varos-
ban. Osszesen 139 gyermek keriilt az elemzésbe. Az életkort az iskolai évfolyam alapjan
vessziik figyelembe, tekintettel arra, hogy az iskoldban elsajatitott készségek erGsen
befolyasolhatjak a feladatjellegl tesztek eredményeit (Vik—Rurr 1987). A minta osztd-
lyonkénti adatait az 1. tdbldzat szemlélteti.

3. osztaly 4. osztaly 5. osztaly Osszesen
Elemszam (n) 68 41 30 139
Eletkor itlaga (év) 9,04 10,05 11,00 9,76
Eletkor szérisa (év) 0,5 0,31 0,37 0,89
Eletkor min/max (év) 8/10 9/11 10/12 8/12
Fit/Lany ardny (%) 48,5/51,5 41,5/58,5 40/60 44,6/55,4

1. tablazat. A minta leiré adatai osztdlyokra bontva

Méroeszkozok

A felhasznalt mérSeszkozok — a Corsi-kockak kivételével — Marit Korkman (1998)
vezetésével kialakitott NEPSY-I tesztbattéria részét képezik.! A NEPSY-I a neurokognitiv
fejlédés atfogo felmérésére szolgil, tobb orszdgban is rutinszerlen alkalmazzak (KORKMAN
et al. 1998; CsePE 2005; a hazai alkalmazasardl lasd CsgpE és mtsai 2007).

A Mintazatfluencia teszt a Figyelmi/végrehajté funkciok tertiletét vizsgalo altesztek
egyike. A lapot feloszto 35 cellaban 6t-6t pont van el6re megadva, ezek Osszekotésével
kell minél tobb egyedi mintazatot alkotni. A feladat két részbdl all: a strukturalt feltétel-
ben a pontok szabilyosan helyezkednek el, a random feltételben pedig véletlensze-
rden. A vizsgilati személynek mindkét feladatrész végrehajtisira 60-60 masodperc 4ll
rendelkezésére. A kvantitativ pontozast a NEPSY-I, a kvalitativ pontozast pedig Vik és
Ruff (1988) leirasai alapjan végeztik. Az egyedi, nem ismételt abrik szama mutatja a
személy teljesitményét. Kétféle stratégia kerilt pontozdsra: roldcios stratégia esetén
legalabb hiarom egymast kovets valasz azonos, de elforgatott abrat tartalmaz (1. dbra,
3. 4. 5. sor). Enumerativ stratégianal legalabb hirom egymast kovetS vilaszban az el6z6
abra kiegészul, vagy csokken egy-egy vonallal (1. dbra, 1. 2. sor). E két tipus haszna-
latanak Osszegzése adja a stratégiahasznalat pontszamat.

A Verbdlis fluencia teszt a Nyelvi tertiletet vizsgalo altesztek egyike, de végrehajto
funkciokat vizsgalo tesztként is elterjedten hasznaljak (Csgpe 2005; PERNER et al. 2002;
TAKACS és mtsai 2010; TARNOK és mtsai 2007). A szemantikai fluenciat méré részében
allatokat, illetve enni- és innivalokat kell felsorolni, a fonoldgiai fluenciat méré részében
pedig F, illetve SZ hanggal kezd&dd szavakat kell mondani, részfeladatonként 60

1 A NEPSY-t az MTA Pszichologiai Kutatéintézet Fejlddés-pszichofiziologiai Csoportja kutatasi célokra hasznalja,
a kiado engedélyével.
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masodperc alatt. A helyes, nem ismételt szavak sza-
ma adja a teljesitményt.

A Vizualis figyelem teszt a Figyelmi/végrehajté
funkciok altesztjeihez tartozik. Egyfajta gyermekek
szamara kidolgozott szignaldetekcios feladat, mellyel
a fenntartott és szelektiv figyelmet mérik. A feladat-
lapon két kiilonbozd arctipus masolatait kell megke-
resni a tobbi, sorokban 1év6 arc kozott. A pontszam
a feladat végrehajtasihoz sziikséges idS, valamint
a helyes vilaszok, a kihagyasok és a téves riasztisok
szamabodl tevédik Ossze.

A Corsi-kockdk a Blomert €s Vaessen (2009) altal
kidolgozott, Téth Dénes és Csépe Valéria altal
adaptalt szamitogépes alapi Dyslexia Differential Diagnosis Maastricht (3DM-H)
tesztbattéria része.2 A feladat téri munkamemoriat vizsgdja: a képernyén egymads utin
felvillan6 kockakat kell ismételve megjelolni, iigyelve a sorrendre. A teszt a téri-vizualis
kapacitasrol ad informaciot. Mivel a Mintazatfluencia teszt egy nonverbdlis teszt, ezért
a vizsgalat szempontjabol a munkamemoriinak ez a komponense valik fontossa.
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1. dabra. Példdk az enumerativ (1. 2.
sor) és a rotdcios (3. 4. 5. sor)
stratégidkra a strukturdlt feltételben

Eljaras
A tesztek felvételét informalt beleegyezés elGzte meg. A vizsgilatok egyéb, jelen kuta-
tisban nem szerepl§ tesztekkel egyiitt 45-60 percig tartottak. A feladatokat egymashoz

képest kotott sorrendben adtuk, a sorrendi hatds elkertlése végett a kezddfeladatot
rotaltuk (latin négyzetes elrendezés).

Eredményeks3

A kognitiv valtozok altalanos fejlodési mutatoi

A vizsgalt képességek leir6 adatai a 2. tablazatban szerepelnek. Az iskolai osztalyok
kozotti eltéréseik szignifikdansak, a post hoc elemzések alapjan teljesitménybeli fejlédés
eltér6 mintdzatai allapithatéak meg. Az 5. osztily minden képességben jobb a 3.
osztalyhoz képest. Tovabba a 4. osztaly a Mintazatfluencia tesztben és a Vizudlis fi-
gyelem tesztben szignifikdnsan jobb a 3. osztilyndl, és az 5. osztily a 4. osztilyhoz ké-
pest is jobban teljesit a Verbalis fluencia tesztben. A részletes eredményeket, és az osz-
talyok kozotti eltéréseket a 3. tabldzat szemlélteti.

2 Copyright: Csépe Valéria.

3 A statisztikai probik elvégzése el6tt az eldteltételek minden esetben ellendriztitk. Egyszempontos és kétszem-
pontos varianciaanalizis: normalitds, szérashomogenitds. Linedris regresszidelemzés: multikollinearitds,
rezidudlisok fuggetlensége és normilis eloszldsa, homoszkedaszticitds. Korrelaciés egyttthatok sztenderdizalt
kiilonbségeinek vizsgilata: egytittes normalis eloszlas. Az eldfeltételek sériilése esetén az adott probahoz tar-
tozo6 robusztus eljirisok eredményeit vettiik figyelembe (Welch-féle varianciaanalizis, atlagok Games-Howell-
féle paronkénti dsszehasonlitdsa, Spearman-féle rangkorrelacio).
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3. osztaly 4. osztaly 5. osztaly

Valtozok dtlag SZords dtlag SZords dtlag  szords
Nem verbalis fluencia 22,76 7,16 26,8 7,29 27,82 8,86
Verbalis fluencia 47,6 12,9 51,36 11,47 62,43 16,9
Szemantikus fluencia 31,96 9,17 34,19 7,98 41,4 11,05
Fonémikus fluencia 15,63 5,76 17,17 5,94 21,03 7,06
Munkamemoria 40,98 12,7 45,15 14,75 52,17 12,7
Vizuilis figyelem 15,67 3,27 17,02 2,09 17,17 1,92

2. tablazat. A mert vdltozok osztdlyonkeénti atlagai és szordsai

Kognitiv tényezok Osztilyok kozotti eltérések
Nem verbalis fluencia:  H2,133) = 6,09; p < 0,01 3.<5.(p<0,01); 3. < 4. (p< 0,05
Verbilis fluencia: R2,134) = 12,47; p < 0,001 3.<5.(p<0,001); 4. <5. (p<0,0D
Munkamemoria: H2,129) = 6,99; p < 0,001 3.<5. (p<0,05
Vizualis figyelem: H2,125) = 4,41; p< 0,05 3.<5.(p<0,01); 3. < 4. (p<0,05

3. tablazat. A kognitiv tényezok osztdlyok kozétti eltérései és a post hoc elemzések rész-
letes eredmeényei

A nem verbalis fluencia teljesitmény bejoslo tényezoi: regresszios
modell

A nem verbilis fluencia teljesitmény bejoslé tényezSinek vizsgilatihoz elGszor a pre-
diktor valtozokat fuggetleniteni kellett a hozzavetSlegesen 9-10%-os életkori hatastol.
Az életkortol fuggetlen sztenderdizilt rezidualis értékeket hasznidltuk tehiat bemeneti
valtozokként egy olyan Iépésenkénti (stepwise) tObbszords linedris regresszio elem-
zésben, amelynek kimeneti valtozoja a Mintazatfluencia teszt két részfeladataban kapott
osszteljesitmény volt (szintén sztenderdizalt rezidudlis formdjaban).4

A stratégiahaszndlat bizonyult a legerGsebb prediktornak (R? = 0,28), mig a komp-
lexitas (R2 = 0,05) és a verbalis fluencia (R? = 0,05) a nem verbdlis fluencia teljesitmény
heterogenitasinak joval kisebb hanyadat magyarazta. A modell altal megmagyarazott
variancia 0sszesen 38,3%. A regresszié elemzés részletes, 1épésenkénti paramétereit a 4.
tabldzat mutatja be. A téri munkamemoria és a figyelmi pontossig nem bizonyultak

Prediktor Korrigilt R2  R? viltozds  Modell statisztika £ P

1. Stratégiahasznalat 0,28 0,28 K1) = 46,21; 0,36 < 0,001
< 0,001

2. Komplexitds 0,33 0,05 K2) = 30,3; 0,32 < 0,001
p < 0,001

3. Verbilis fluencia 0,38 0,05 K3) = 25/4; 0,24 < 0,001
< 0,001

4. tablazat. A regresszios modell eredményei a Mintdzatfluencia teszt kimeneti valtozora.

Megjegyzés. A 8 érték a sztenderdizalt 8 egyutthatora utal; a Korrigalt R a populaciobeli megmagyarazott
hanyad torzitatlan becslése.

4 A linearis modell alkalmazasakor a viltozok linedris hatdsanak feltételezésébdl indultunk ki. Nem volt elméleti
alapunk a bemeneti és a kimeneti viltozok kozotti nemlinedris kapesolatok feltételezésére.
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szignifikdns prediktoroknak, a modellbe nem keriiltek be. Osszefoglalva, a hatékony
stratégiaalkalmazas és a verbdlis fluencia magas szintje magasabb nem verbalis fluencia
teljesitménnyel parosul, mig a komplexitais mértékével valé kapcsolat forditott, tehat
minél bonyolultabb dbrakkal dolgoznak, anndl inkdbb romlik a teljesitmény.

A bejoslo tényezok részletesebb vizsgalata, interakcios elemzések

A kapcsolatok részletesebb feltdrdsa érdekében a hattérben 4llo kognitiv készségek
teljesitménybeli szintjeit hasonlitottuk 6ssze a Mintazatfluencia teszt eredményei men-
tén. Ezekben az elemzésekben az iskolai életkor is szerepelt mint masodik fliggetlen
mintds szempont. A linedris fejlédési modell alapjin elvarhato, hogy az életkorral
novekszik bizonyos tényezSk szerepe a nem verbdlis fluencia teljesitményben, igy
interakcios hatast is feltételeziink a kognitiv készségek szintjei és az életkori csoportok
kozott. A kétszempontos varianciaanalizis fliggs valtozoja tehat a Mintdzatfluencia teszt
eredménye, csoportositod valtozoi pedig az évfolyam és az életkortdl figgetlen kognitiv
viltozok> voltak. Az utébbiakon mutatott teljesitmény alapjan a mintdt harom-hiarom
ovezetre bontottuké. Tgy a vizsgilati személyek teljesitményiik alapjin a véltozok
alacsony, kozepes vagy magas szintjeibe kertlhettek (példaul alacsony/koézepes/magas
verbdlis fluencidju csoport). Mivel a stratégiahasznilat eloszlisa erGsen ferde, ezért a
csoportok az eredeti értékekbdl, osztilyonként képzddtek: stratégiat nem hasznalokat,
stratégiat probalokat, és stratégiat alkalmazokat kilonboztettink meg.” A kognitiv
hattérvaltozokhoz kapcsolodd szempontok f6hatasait, a csoportok atlagait és szorasait
a Mintazatfluencia tesztben, illetve a csoportok kozotti kilonbségeket az 5. tdbldzat
szemlélteti. Az osztily f6hatdsa miden esetben szignifikdns volt (p < 0,01). Szignifikins
osztaly*kognitiv  tényezd csoportjai interakciokat az elvartakkal ellentétben nem
kaptunk, de helyenként tendenciaszintl interakcié kimutathato.

A Mintazatfluencia feladatban a stratégiat nem hasznalok teljesitettek a legrosszab-
bul, a stratégiat probalok szignifikinsan jobbak voltak (p < 0,01), és a stratégiat
alkalmazok eredménye a szignifikinsan jobb mindkét csoporténal (p < 0,001). Tovabba
a stratégiahasznalat és az osztaly kozott tendenciaszintl interakcio taldlhato (H4,128) =
2,28; p=0,064). Az interakci6 felbontasakor a stratégiai csoportokon beliil egyszempon-
tos varianciaanalizissel végzett utéelemzések szerint a stratégidt alkalmazok csoportjaban
jelentds kulonbséget talaltunk az évfolyamok kozott (K2,49) = 6,95; p = 0,003), ahogyan

5 A kognitiv valtozokbdl képzett, életkortol fiiggetlenitett sztenderdizalt rezidudlisokat vettik alapul a cso-
portképzéshez, ilyen médon minden egyes valtozé esetén az Osszes személyt egymast kolcsonosen kizard
harom-harom csoportba soroltunk.

6 A viltozok eloszlasinak vizsgalatat kovetden minden valtozé esetén két vagopontot hatiroztunk meg, igy
harom, nagyjabdl azonos szélességl teljesitmény Ovezetet alakitottunk ki. Bar némelyik viltozonal a csopor-
tok kozott nagyobb kiilonbségek is eldfordultak a szords tekintetében, az alacsony elemszim miatt tigyelni
kellett a kiegyensulyozott alcsoport-elemszamokra is. E felosztas mellett szl az is, hogy a kozepes teljesit-
ményl gyermekek minden valtozénal hozzavetSleg az atlag korili +/- 0,5 szorasnyi tartomanyba estek. A cso-
portok minimum és maximum értékei: komplexitds alacsony [-1,9, -0,5], kozepes [-0,5, 0,5], magas [0,5, 3]; ver-
balis fluencia alacsony [-2,2, -0,5], kdzepes [-0,5, 0,3], magas [0,3, 2,5]; szemantikus fluencia alacsony [-2,2,
-0,5], kozepes [-0,5, 0,5], magas (0,5, 2,5]; fonémikus fluencia alacsony [-2,7, -0,5], kdzepes [-0,5, 0,4], magas
[0,4, 2,5].

7 A csoportok minimum és maximum értékei (stratégia pontok): 3. osztily stratégiat prébalok [1, 3], stratégiat
alkalmazok [4, 13]; 4. osztaly stratégiat probalok [1, 4], stratégiat alkalmazok [5, 19]; 5. osztily stratégiat probalok
[1, 6], stratégiat alkalmazok [7, 21].
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Mintizatfluencia teszt

Kognitiv valtozok

A kognitiv valtozok csoportjai, a csoportok atlagai és szorasai,

€s csoportkozi eltérések a Mintazatfluencia tesztben

Stratégiahasznalat probalék alkalmazok
R2,128) = 40,81, M =20,37; SD = 472 M =246; SD = 6,47 M = 31,89; SD = 8,09
< 0,001
nincs < prébdldk (p < 0,01)
probilék < alkalmazok (p < 0,001)
nincs < alkalmazék (p < 0,001)
Komplexitds magas kozepes alacsony
R2,128) = 16,11; M =19,87;SD = 492 M =2579;SD =737 M = 2832; SD = 834
p < 0,001

magas < kozepes (p < 0,001)

magas < alacsony (p < 0,001)

Verbalis fluencia
H2,125) = 4,96;
p<0,01

alacsony
M = 22,75; SD = 6,55

kozepes
M = 25,6; SD = 8,56

magas
M = 26,91; SD = 8,07

alacsony < magas (p < 0,05)

Szemantikus verbalis
fluencia

R2,125) = 6,11;
p<0,01

alacsony
M = 21,73; SD = 6,74

kozepes
M = 26,51; SD = 7,55

magas
M = 27,02; SD = 8,47

alacsony < kozepes (p < 0,01)

alacsony < magas (p < 0,01)

5. tablazat. A kognitiv vdltozok fohatdsai a nem verbdlis fluencidara, és post hoc
elemzések alapjan a csoportok koézotti eltérések.

stratégia nellail

stratégiat probalok
Stratéga csoportok

*

—

3
B4
[ B

stratégiat alkalmazok

Osztaly

ez a 2. dbran is megfigyelhetd.
Post hoc elemzés alapjin ez az
eltérés 3. és 5. osztily kozott
mutatkozik, az otodikes straté-
giahasznalok szignifikdnsan job-
ban teljesitenek a nem verbilis
fluencia feladatban (p < 0,0D).

A Mintazatfluencia tesztben
rajzolt 4brik komplexitdsat
vizsgilva, a post hoc eredmé-
nyek szerint a magas komp-
lexitdsi csoport teljesitménye
szignifikinsan rosszabb a ko-
zepes (p < 0,001), illetve az

2.dbra. A 3., 4. és 5. osztdlyos
tanulok teljesitménye a Mintd-
zatfluencia tesztben a straté-
giahaszndlati szinteken beltil
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alacsony komplexitdst csoportok teljesitményéhez képest (p < 0,001). A viltozo és az
iskolai életkor kozott nincs interakcios hatds. A Verbilis Fluencia teszt eredményei
alapjan az alacsony szintd csoport teljesitménye a magas szinti csoporthoz képest
rosszabb a Mintazatfluencia tesztben (p < 0,05). A szemantikus fluenciat kilon elemezve
mdr az alacsony és a kozepes teljesitményliek kozott is kilonbség talilhatd (p < 0,0D).
A fonémikus fluencidnak féhatdsa nincs, az azonban egy gyenge, tendenciaszintd
interakciot mutat az iskolai életkorral (H4,125) = 2,173, p = 0,076). A fonémikus fluencia
csoportokon beltl egyszempontos varianciaanalizissel végzett utéelemzések szerint az
alacsony (H2,42) = 6,84; p = 0,003) és a magas fonémikus fluencidji csoportokon belul
vannak eltérések (R2,42) = 3,1; p = 0,057) az életkori csoportok kozott. Post hoc
elemzések alapjan (3. dbra) az elébbinél a 3. és 4. osztily kozott (p < 0,01), az
utébbindl pedig 3. és 5. osztily kozott mutatkozik kilonbség (p < 0,05).

*
i (_L\ Osz:ﬁ:h'
2
B4
B

MintAzatfluencia teszt
i

alacsony fonémikus  kézepes foneémilus magas fonémilus
fluencia fluencia fluencia

Fonémideus fluencia esoportok

3. dbra. A 3., 4. és 5. osztdlyosok teljesitménye a Mintdzatfluencia tesztben a_fonémikus
verbdlis fluencia szintjein beliil.

Korrelacios elemzések

A kognitiv tényezSk osztilyonként eltérd hatdsai a korrelaciés egyttthatok sztenderdi-
zalt kulonbségeit 6sszehasonlité modszerrel is megillapithatéak. Az adott kognitiv val-
toz6 és a nem verbalis fluencia minden osztily szintjén kiszamitott korreldcioi kozotti
szignifikdns kilonbségek azt jelzik, hogy a valtozok kozotti kapcesolatok szorossiga

nem azonos a kilonbozs életkori csoportokban. Ez moédszertanilag egy mas megko-
zelitést tesz lehetévé, amely aldtdmaszthatja a fent emlitett tendenciaszintd interakcios
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eredményeket. Ez esetben az eredeti, és nem a kortdl fuggetlen értékeket alkalmaztuk.
Az elemzések az el6bb bemutatott eredményeket tAimasztjak ald. A stratégiahasznalat és
a nem verbdlis fluencia egyluttjarasa szignifikins minden osztilyban a Spearman-féle
rangkorreldciok szerint (3. osztily: 7, = 0,45, p < 0,01; 4. osztaly: r, = 0,56, p < 0,01;
5. osztaly: r, = 0,79, p < 0,01). A stratégiahasznalat jelentGségének az életkorral valo
novekedésére utal a 3. és 5. osztily egyltthatoi kozotti szignifikans killonbség (p =
0,0D), illetve a 4. és 5. osztaly kozotti tendenciaszintd eltérés is (p = 0,09). A Pearson-
féle korrelacios egyitthatok alapjan a fonémikus fluencia az 6tddik osztalyban mutat
pozitiv egyuttjardst a nem verbalis fluencidval, a harmadikosoknal ez a kapcsolat csak
tendencia szintl (3. osztily: »= 0,22, p < 0,1; 4. osztaly: r=-0,15, p = 0,372; 5. osztily:
r= 10,44, p < 0,05). A 4. osztdly korreldcios egyutthatdjanak eltérése a 3. (p = 0,079) és
az 5. osztalyétol (p = 0,017) egyarant kimutathato.

Megyvitatas

A nem verbalis fluencia altalanos jellemz&ir6l még kevés adat all rendelkezéstinkre, ed-
dig hazai kutatasban sem igen foglalkoztak e képességgel. A nem verbdlis fluencia tesz-
tek inkabb klinikai jellegli kutatasokban jelennek meg. Explorativ hangsulyu vizsgala-
tunkban a nem verbdlis fluenciat fejlédési szempontbdl elemeztik egy tipikusan fejlo-
dg, dltalanos iskolas gyermekekbdl allé mintan.

A vizsgalt kognitiv képességeknél (nem verbdlis fluencia, verbalis fluencia, munka-
memoria, €s vizudlis figyelem) megfigyelhetSek a fejl6dés mintdzatai. A nem verbdlis
fluencia fejlédése a 3. és 4. osztily, mig a verbdlis fluencia a 4. és 5. osztaly kozott gyor-
sul fel jobban. Ez megegyezik azokkal a kordbbi eredményekkel, amelyek szerint a ver-
balis fluencia fejlddése tovabb elhuzodik, akdr a serdilSkorig is (KORKMAN et al. 2001;
MATUTE et al. 2004).

A nem verbilis fluencia képesség heterogenitisat magyarazo tényezok a stratégia-
hasznilat, a komplexitas, és a verbdlis fluencia. A jo teljesitményhez fontos a metakog-
nici6 kialakuldsa, ugyanis a nem verbdlis fluencia teszt olyan szintl feladatmegoldast
igényel, amely sorin tudatosan megtervezzik a feladatot, stratégiakat alkalmazunk,
illetve rugalmasan valtjuk azokat. Ezaltal valik a feladatvégzéstink hatékonny4, produk-
tivva. Az egyszerd abrak tudatos alkalmazasa is egyfajta stratégianak tekinthets, mivel
fel kell ismerni azt, hogy a kevésbé bonyolult dbrak hasznalata noveli a hatékonysagot,
ugyanakkor a komplex és az egyszerl abrik a cél szempontjabdl azonos értékliek. Az
eredmények alapjin a magas komplexitis jelentSs teljesitményromlast eredményez.
A verbilis fluencia 4ltal magyardzott hanyadbodl arra lehet kovetkeztetni, hogy létezik
egy altalanos mentalis produktivitasi készség, amely megnyilvanul a verbalis és a nem
verbalis teljesitményben is, bar ez a hatds nem kimondottan erds. Problémat jelent, hogy
a két teszt eltérd kognitiv mikodést igényel (TucHa et al. 2005), emiatt nem kizart, hogy az
eredmények alapjan az altalanos fluencia készség meglétét alulbecsultiik.

A kognitiv valtozoknak a nem verbdlis fluenciaval valo részletesebb kapcsolatit
vizsgalva megallapithatd, hogy a stratégiahasznilat mértéke linedris kapcsolatban all
a nem verbalis fluencia készséggel, és életkorral nG a jelentGségik: az 6todik osztilyo-
sokndl a gyakori stratégiahasznalat sokkal jobban noveli a teljesitményt, mint a harma-
dikosoknal, ami nem magyarazhat6é csak az életkorral. Ilyen osztialyok kozotti eltérés
nem taldlhato a stratégiat nem hasznalok, és a stratégiat esetenként hasznalok kozott.
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Az otodik osztalyosok mingségiben jobb teljesitményébdl a gondolkodas explicitebb,
tudatos szintjére lehet kovetkeztetni.

A {6 fejlédési modellek keretében a Piaget-féle konstruktivista nézet litszodik
tikrozodni: a kilonbozs kognitiv készségek fejlédése linedris, €s erre j6 példa a straté-
giahasznalat fokozodo szerepe az 5. osztilyosoknil. A fonémikus fluencia és a nem
verbdlis fluencia vizsgalatinak eredményei viszont azt mutatjak, hogy bizonyos életko-
rokban (4. osztily) egyaltalin nem beszélhetiink linedris kapcsolatrdl, ugyanis a két
kognitiv tényezG nem mutat egytttjarast. Fontos kiemelni, hogy a vizsgalatbeli eredmé-
nyek egyik modellt sem tdmasztjak ala, vagy zarjak; ehhez szélesebb kord vizsgilatokra,
erGsebb interakcios hatdsokra lenne sziikség.

Osszefoglalas, kitekintés

Az eredmények arra vildgitanak rd az alkalmazott pszichologia szimara, hogy mivel
kognitiv képességek tobbtényezdsek, és egymasra hatdsuk fontos, ezért egy-egy képes-
ség fejlesztéskor mas tertleteket is figyelembe kell venni. A nonverbilis fluencia ese-
tében a metakognitiv funkciok és logikai gondolkodas, illetve az altalanos fluencia
teljesitményre gyakorolt hatidsa nyilvanul meg. A tipikusan fejl6dé mintin végzett vizs-
galat eredményei a jovSben fontos normativ adatokként szolgilhatnak a fejlesztémunka
szamara.

Korlatok

A vizsgalat soran leginkdbb felmeriils problémat az osztilyok elemszamai kozotti nagy
kulonbségek, illetve az 5. osztily alacsony elemszdma jelentették. Ez elsGsorban a tobb-
szempontos varianciaanaliziseknél okozott gondot, mely eredményeket — bar modszer-
tanilag mas szempontbdl megkozelitve némileg alatimasztast nyertek — érdemes fenn-
tartissal kezelni. Tovabba az egyértelmi fejlédési jellemz6k és interakciok bemutatdsihoz
a jovében még tobb életkori dvezet bevonasa sziikségeltetik.

Az elemzések nem tamogattdk a munkamemoria és a vizualis figyelem bevondsat
a magyardzé modellbe, igy szereplk tisztizatlan maradt. A Corsi-teszt csak elemi, peri-
férialis munkamemoriat mér, atfogod vizsgalatihoz pedig a munkamemoria tobbi alrend-
szerének mérése is lényeges (NEMETH €s mtsai 2000). A Vizualis figyelem teszt hosszan
tarto figyelmi kapacitast igényel, ami az idében rovid fluencia teszteknél nem hang-
sulyos. Ezen képességek felmérésére atfogobb tesztek lennének alkalmasak.
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Absztrakt

Jelen tanulmany a Kiskdrosi Egységes Gyogypedagogiai Modszertani Intézmény, Integralt Ovoda, Altalinos
Iskola, El6készitd Szakiskola keretében végzett kutatist mutatja be, amely sordn 6sszehasonlité hatdsvizsga-
latot végeztiink az audiovizudlis stimulacios technika (AVS) terdpids alkalmazasaval két — életkorilag, és a sé-
rulést tekintve — kiilonbozd vizsgalati mintan.

A téma aktualitdsit az integracios torekvésekbdl adodo nehézségek, illetve a kiilonbo6zd szakszolgalatokkal,
oktatdsi intézményekkel szemben timasztott novekvs kovetelmények adjak. Ezen kihivdasokra egyfajta
megoldast az intézmények terdpids sokszinlségének bdvitése jelentheti. Ezek kozé tartozik a hazdnkban
eddig ritkabban alkalmazott és vizsgalt modszer: a fény-hang terapia.

A kutatasban Osszesen 72 f6 vett részt. 30 évodas és 42 iskolds. Az 6vodis csoport 15 f6 kontroll és 15 f6
vizsgilati személybdl allt. Az iskolai ugyanigy, 21-21 f&t érintett. Az 6vodas csoport tagjai beilleszkedési,
tanuldsi, vagy magatartasi zavar kialakuldsdban veszélyeztetettek (BTM). Az iskolai tanulék mindannyian SNI-
A (sajatos nevelési igényl) mindsitéstiek voltak, organikus hattérrel.

Mindenki, aki a vizsgilatban részt vett, fejlesztésben részesiilt. A vizsgilati csoport tagjai ezen kivil hét
honapon it heti egy alkalommal audiovizudlis stimulaciés kezelést is kaptak.

A beavatkozds el6tt- és utin megmértitk a tanuldsi képességek egy-egy részletét. Az eredményeket
statisztikai feldolgozdsnak vetettiik ala.

Vizsgalatunk alatamasztotta, hogy a fejlesztés a tanulasi képességeket javitotta. Azokban a csoportokban,
hol az audiovizualis stimuldciot is alkalmaztuk, a fejlédés kimutathatéan, jelentGsen nagyobb mértékd volt.

Kulcsszavak: tanuldsi képességek javitisa, SNI, AVS, fény-hang stimulacio

Bevezetés

Szolgaltatasok bovitése az egyedi igényekhez igazodva

A pedagogiai, gyogypedagogiai gyakorlatban egyre inkabb megfigyelhetS jelenség a su-
lyosbodé, vagy osszetettebb problémakkal kiizdg tanulok létszimanak emelkedése az
oktatasi intézményekben. A gyogypedagogiai intézményekben eddig is nehézséget oko-
zott a kiilonbodzG tanulasi nehézséggel kiizdd, figyelmetlen, és — ennek masodlagos ti-
neteként — magatartasi problémakkal rendelkezs, sokszor motivalatlan, viselkedés-
zavarral kiizd§ gyerekek oktatdsa. Ma mar erGsen érinti a tobbségi intézményeket is,
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hiszen szamos intézményben integraltan nevelik és oktatjak a sajitos nevelési igényd
gyermekeket/didkokat. A tarsintézményekben, igy példaul a nevelési tanicsadéban
segitséget kérd pedagodgusok-szilok szama jelzi, hogy a hagyomanyos oktatasi formak,
korlatozottan alkalmasak az ilyen tipusi gyerekek tanitdsara, sét az ép intelligencidja
tanulok esetében is egyre nagyobb szimban jelennek meg az iskolai teljesitmény-
problémak kilonbozd formai. Ezen esetekben az egyébként jol bevalt modszerek
gyakran kudarcot vallanak.

A A Kiskérosi EGYMI a kor problémaira felkésziilve, mar évekkel ezel6tt 4j tanulds-
szervezési eljarasokat, eszkozoket és modszereket vezetett be (Lépésrél-lépésre prog-
ram, kooperativ oktatas, projektoktatds stb.), és béviti eszkoztarat azota is. A kiskorosi
iskola egységes gyogypedagdgiai modszertani intézmény, amely mindig az innovacié
Utjan jar, hogy a mar megismert médszerek, eszkozok mellett Uj lehetGségeket, segitsé-
get adjon minden pedagogiaval foglalkoz6 szakember szimara annak érdekében, hogy
az ne élje meg helyzetét munkajiban eszkoztelennek, hiszen a megélt kudarc sok
esetben indulatot gerjeszt a pedagogusban, aki — 6nmaga, és pedagogus-identitisinak
védelmében — azt a gyermekekre zuditja. A probléma lehetséges megoldasa egyrészt
a pedagogusok szemléletének formalasibol, eszkoztarinak boévitésébdl, fejlesztésébdl
all, masrészt az oktatasi intézmények, szakszolgilatok altal igénybe vehetd szolgaltata-
sok bdévitésével orvosolhatd. A pedagogus-konzulticidk, személyes megbeszélések
mellett egyre nagyobb hangsulyt kap olyan alternativ modszerek alkalmazdsa, melyek
a pedagbgus, gyogypedagogus, pszichologus munkdjat erdsitik és szinesitik. Ezen igé-
nyekhez alkalmazkodva vezettik be a kiskGrosi intézményben — egyéb szolgaltatisok
mellett — az audiovizudlis stimuldcio (tovabbiakban: AVS) vagy mas néven fény-hang
terapia alkalmazasat, melyben az eddigi tapasztalatok alapjan komoly lehetSség rejlik.

Fény-hang késziilékek alkalmazasa

A moédszer alkalmazasa kilonbozo teriileteken hatékonynak bizonyul. Az AVS kezelés

pulzalé fény- és hangimpulzusokkal hasznialéjanak agyi elektromos tevékenységeit

modulélni, befolydsolni tudja. A nemzetkodzi szakirodalmat tanulmanyozva szinte min-

den korosztalyt érint§, fizikai, mentilis és pszichés zavarok kezelésében kiprobalt

technika. Ezek kozil az alabbiakban a fény-hang készilékek alkalmazasinak csak né-

hany tertiletét emlitjiitk meg a teljesség igénye nélkil:

— Az agyi EEG-tevékenységre (agyhullimok) gyakorolt dltalinos és relaxdcios hatdsai
(ADRIAN-MATTHEWS 1934; TOMAN 1941; WALTER és mtsai 1946; SIEVER 2003)

— Fény-hang készulékek alkalmazasanak klinikai tapasztalatai pszichiatriaktol a fogor-
vosi gyakorlatig (Bupzynskr 1991; FABIAN és mtsai 2009)

— Id&skori memoériazavarok és demencidk dllapotanak stabilizdldsa, kognitiv funkciok
enyhe rehabilitdcidja (Bupzynski 2000, 2007)

— Ho6stressz-fehérjék aktivizalédasa (sejtszinti immunvédekezés erdsitése) (FABIAN €s
mtsai 2004)

— Szezonalis Affektiv Zavar (Depresszio) tiineteinek enyhitése (HiroAKT és mtsai 1996;
SIEVER 2004)

— Fizikai teljesitCképesség fokozasa (BupzyNski €s mtsai 1999) stb.
A tanulds és oktatds témakorében készilt tanulminyok tudominyos igényességgel

dokumentaljak a moédszer hatékonysiagit kilonbozs korosztalybdl szarmazo és ki-
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16nb6z6 tanulasi zavarokkal rendelkezS tanulok esetében (CARTER—RUSSELL 1993;
LUBAR—LUBAR 1999; JOYCE-SIEVER 2000; SIEVER 2003).

Az orvosi értelemben vett hiperaktiv figyelemzavaros szindroma (ADHD) neurofi-
ziologiai jellemzsihez tartozik, hogy az agykéreg frontilis teriletén meglassult agyi
elektromos tevékenység tapasztalhatd, valamint ugyanitt csokkent a véraramlas inten-
zitasa (SIEVER 2003). A tanulmanyban a gyogypedagogiai diagnosztikabdl jol ismert tesz-
tekkel (STAR, Raven 1Q teszt) igazoljak, hogy bizonyos idGintervallum és meghatarozott
frekvenciaértékekhez tartoz6 fény-hang impulzusok hatékonyak a figyelem, illetve
viselkedési zavarok kezelésében. Sziamos tanulmanyt készitettek azzal a céllal, hogy
osszehasonlitsak az alfa cstcsfrekvencidkat és az intelligenciiat. Anoukhin és Vogel 20
és 45 év kozotti egészséges férfiakat figyelt meg (ANOUKHIN-VOGEL 1966). Azt dllapitot-
tak meg, hogy azoknak, akik jol teljesitettek a Raven IQ tesztben, az alfa ritmusuk kozel
1 Hz-cel gyorsabb volt a gyengén teljesit6knél. Egy Markand altal 1990-ben végzett
tanulminy azt mutatta ki, hogy amennyiben az egyén dominans alfa frekvencidja 8.5
Hz, az mentalis diszfunkciora utal (MARKAND 1990). Mais, kilonbozé kutatdcsoportok
altal végzett tanulminyok (VOGT—DOPPELMAYR 1988; JAUSOVEC 1996; GIANNITRAPINI 1969)
megkulonboztetett kapcsolatot mutattak ki a szellemi teljesitmény és az alfa cstcs-
frekvencia kozott. Kovetkeztetéstik az, hogy ha a legmagasabb amplitidoja alfa hulla-
mok frekvencidja alacsonyabb, mint 10 Hz, az dtlagosnal alacsonyabb szintd tanuldsi
teljesitményt jelez, mig a 10 Hz folotti az atlagosnal jobbat. Végil fontosnak tekinthe-
t6ek még azok az eredmények, amelyek szerint az alfa csicsfrekvencia transzkranialis
magneses ingerléssel vagy neurofeedback-tréninggel valé emelése kozvetlen és kedve-
zG hatast gyakorol a folyamatban 1évS kognitiv folyamatokra, javitva példdul a mentilis
forgatasi teljesitményt (KLiMEscH és mtsai 2003; HANSLMAYR €s mtsai 2005).

Mindezeket az eredményeket felhasznidlva, a programozhaté fény-hang késziilékek
segitségével olyan specidlis programcsomagok allithatok els, amelyek agyhullimokat
modulalé és stimuldlé hatasukat kifejtve hatékonyan alkalmazhatéak az oktatdsban
nemcsak gyogypedagogiai segédeszkozként, de a tehetségkutatis teruletén is az
altalanos intelligencidval 6sszefiiggésbe hozott alfa-tartomany erdsitésével.

Nincs tudomasunk 6sszehasonlitd vizsgalatrol, amely olyan intézményben zajlott
volna, ahol organikus, és nem organikus deficittel rendelkez6 tanulok fény-hang készi-
lékkel tamogatott fejlesztése tortént volna.

Magyarorszigon innovativ iskoldk hasznaljak mar a fény-hang késziilékeket (Bor-
BELY 2007; PETRUS 2008). A balatonflzfGi Oveges Jozsef Szakképzs Iskola, Gimnazium
és Kollégium 2003 6ta alkalmazza az AVS technikat tanuldsi zavarral kiizd6 tanuloknal
(KERTAYNE 2005). Eredményeik szerint a vizsgalt csoportokban a mentilis allapot, illetve
az indulasnal mért szamszerd értékek javultak, a tanuldsi hatékonysig emelkedett. A ta-
nulminyi eredményekben jelentSs, némely esetben mintegy 30%-os javulast tapasz-
taltak.

Hasonléan pozitiv eredményekr6l szimol be a tokaji II. Rikoczi Ferenc Alapfoku
Nevelési, Oktatdsi Intézmény, illetve a tarcali Klapka Gyorgy Altaldnos Iskola, ahol egy
kozos kezdeményezésnek koszonhetSen vizsgaltak a fény-hang terdpia hatdsait a tanu-
lasi képességekre (MOLNAR—KoOcCzKA 2004). A programba 100-100 f& tanuldsi problémak-
kal kiizd§ didkot vontak be 24 f6 pedagogus iranyitdsa mellett. Az eredmények feldol-
gozasa soran a Think Fast értékelS program mellett olyan pszichodiagnosztikai teszteket
is felhasznaltak, mint a Raven préba, Pieron figyelemvizsgalo eljaras, Szorongas kérds-
iv, illetve a gyogypedagdgiai kompetenciakorbe tartozé Meixner-féle vizsgilat. Osszes-
ségében azt tapasztaltik, hogy minden mért tertileten javulds lathato, azonban ezek
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mértéke kulonbozs. A leglatvinyosabb valtozast a szovegértési vizsgalatban tapasz-
taltak, és ezt Osszefliiggésbe hoztik a jobb koncentricios képességekkel. Javult a szobeli
és irasbeli kifejezGképesség, az olvasds sebessége és a szovegértés. Valtozott a tanu-
lashoz valo viszony is: nétt a tolerancia és a kreativitas.

Az alibbi, altalunk végzett 6sszehasonlité hatistanulmany olyan intézményben ké-
szilt, ahol organikus és nem organikus eredetd, kilonbozd diszfunkciokkal rendelkezd
ovodas és iskolaskori gyermekek egyarint részesiiltek a fény-hang készilékekkel
tamogatott fejlesztésben.

A vizsgalat célja és hipotézisek
A vizsgalat célja

Hatékonysagvizsgalatot terveztink annak megallapitasira, hogy az audiovizuilis
stimuldciés (AVS) technika tanuldsi hatékonysiagot novelS programjanak rendszeres
alkalmazasa mérhetS viltozast indukil-e mind az 6vodaskort, mind az iskolaskora
gyermekek fejlesztése esetén.

Hipotézisek

Az AVS technika eddig feltart pozitiv hatdsai alapjan azt vartuk, hogy a KiskSrosi
Kozoktatasi Intézmény Nevelési Tandcsaddjaban fény-hang terdpidban részesuls, és
ezzel parhuzamosan beiskoldzds elStti gyogypedagogiai fejlesztésre jard ovodaskora
gyerekeknél intenzivebb fejlédés tapasztalhato a tanulasi képességek teriletén a kont-
rollcsoporthoz képest, akik fény-hang terdpidban nem, csak a fejlesztésben részesultek.

Mivel az AVS egyik f6bb alkalmazasi teriilete a részképesség-zavarok enyhitése, ezért
feltételezhetd, hogy a tanuldsban akadilyozott tanuldk halmozott képességzavaraira
hasznalt audio-vizudlis stimuldcié rendszeres haszndlata mérhet§ javulast hoz a
kontrollcsoporthoz képest nemcsak a Think Fast szamitogépes szoftver dltal mérhetévé
valt mutatok mentén, hanem az intézményen belil alkalmazott kognitiv mérések
alapjan is: a néma szovegértés és tollbamondas tertletén.

Az ép intellektust, organikus deficittel nem terhelt 6vodas kord minta (BTM-es
gyerekek) intenzivebb fejlédését vartuk a mért mutatok mentén, mint a specidlis tanterv
szerinti oktatdsban résztvevs, atlagostol alacsonyabb intellektudlis képességekkel
rendelkezé tanuloknal (SNI A kategoridba besorolt tanuldk).

A vizsgalati minta Osszetétele

Vizsgalatunk keretében az audiovizualis stimulacié rendszeres hasznalatinak valtozasait
két, életkorilag kilonb6z6 korosztilyba tartozé mintan mértik:

A) Ovodai minta

1) Vizsgalati csoport: Olyan atlagos intellektualis képességekkel rendelkezd ovodas-
kora gyerekek kertiltek be a vizsgalati csoportba, akik beiskolazas el6tti csoportos
fejlesztésben részestiltek gyogypedagogus vezetése dltal heti 2 6raban a BKMO Kis-
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kérosi Kozoktatasi Intézményének Nevelési Tanacsaddjaban, és részképesség-
problémaik hatterében organikus eredet nem valdszinGsithetd (beilleszkedési, maga-
tartdsi, tanuldsi nehézség kialakuldsaban veszélyeztetett /roviden: BTM-es/ gyere-
kek). Osszesen 15 f6 vett részt a vizsgilatban, ebbdl 4 lany és 11 fid (1. dbra). Atlag-
életkor: 6,6 év.

2) Kontroll csoport: A vizsgalati csoport tagjaihoz gy valasztottunk parokat, hogy élet-
korban, a lemaradas mértékében, valamint pszicho-szocidlis kornyezetik tekinteté-
ben a lehetS legkozelebb alljanak egymashoz. Emiatt a vizsgalati €s kontroll csoport
nemek szerinti megoszlasa eltér egymastol. A kontroll csoport tagjai a nevelési
tandcsado vonzaskorzetébe tartozo, egyik kilsé 6vodabdl kertltek ki, BTM-es sta-
tusszal rendelkez6 gyerekek, akik szintén heti 2 alkalommal vettek részt csoportos
fejlesztésben, azonban emellett nem részesiiltek fény-hang terapiaban. Osszesen 15
fébol dllt a kontroll csoport, a nemi eloszlast tekintve 6 lany, 9 fia (1. dbra).
Atlagéletkor: 6,2 év.

Nemek eloszlasa

lany fid

Wvizgilaticsoport  Ekontroll csoport

1. dbra. Az ovodai minta nemek szerinti megoszidsa

B) Iskolai minta

1) Vizsgalati csoport: olyan altalanos iskolaskort tanulokbol allt Gssze a vizsgilati

csoport, akiknél a Bics-Kiskun Megyei Tanuldsi Képességet Vizsgalod SzakértSi és
Rehabilitacios Bizottsag szakvéleménye alapjan tanuldasban akadilyozottsag all fenn
(SNI A; F 70,0), és az ellatas helyszinéiil a BKMO KiskSrosi Kozoktatdsi Intézményét
jelolte ki. Az iskoldban a torvényi elGirasokban megfogalmazott kotelezd ellatisokon
kivil a tanulok rendszeresen fény-hang terdpidban részestltek.
Osszesen 21 {6 vett részt a vizsgalatban, ebbdl 11 lany és 10 fia (3. dbra). Lakhely
szerint 8 helybeli és 13 vidéki. Szocidlis hatteriiket tekintve: a vizsgalt mintabol 12
{6 hatranyos helyzetd vagy halmozottan hatrinyos helyzetd. Az atlagéletkor: 13,9 év
(2. abra).

2) Kontroll csoport: az iskolai minta esetében is eltér a nemek megoszlisa a vizsgalati
csoporthoz képest az 6vodai mintdndl ismertetett prioritisok miatt. A kontroll
csoport tagjai ugyancsak intézményiink tanuléi koziil keriiltek ki. Osszesen 21 f6. Az
atlagéletkor: 14,3 év. A kontroll csoport tagjai nem részesiltek fény-hang terapidban.
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Eletkori megoszlas

13 1

G

41—

12 =

B izsgalati ez op.
S |® Kontroll czop.

=]

(SRS

Atlag 40. AagSo. Sag Go. Stlag Fo. &ag9.o. #lag 100, Gsszdlag

o

2. dbra. Az iskolai minta életkori megoszidsa

Nemek eloszlasa

Liny fiti

B Vizsgalaticsoport B Kontroll csoport

3. abra. Az iskolai minta nemek szerinti megoszidsa

A vizsgilatban részt vevs gyermekek kivalasztdsa sordn — a fenti kovetelményeken tdl —
egy kizar6 egészségligyi problémat kellett még figyelembe venniink: a fény-hang
készulékek hasznilata fényérzékeny epilepszia esetén tiltott, mert a pulzilé fények
kivalthatjdk a rohamot, ezért a sziilSket errél el6zetesen tajékoztattuk, és irdsban
rogzitettik hozzdjarulasukat a fejlesztésben valo részvételhez.

Méroeszkozok

1) Think Fast szamit6gépes szoftver

Mind az 6vodiaskord, mind az iskolaskord gyermekek felmérésére a Think Fast sza-
mitégépes szoftvert alkalmaztuk (Brain Tainment Resources Inc., verzié: 1.67MB). Az is-
kolasoknal ot ,jaték” lejatszasaval mértiink, az 6vodasoknal harommal, ez utébbi esetben
csak azokat hasznalhattuk, amelyekhez nem sziikséges a betik ismerete. Eredményeiket
az értékpontok mentén dolgoztuk fel.

Meért tertiletek:

a) Reakcioidd, fizikai reflex

b) Eszlelési reflex
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o) Informaci6 feldolgozis; kognitiv reflex
d) Memoria talalatok
e) Munkamemoria kapacitisa

2) Intézményen beliili mérési metodika: a néma szovegértés és
tollbamondas mérése

Az iskolaskora gyermekek fejlédésének nyomon kovetésére az intézményen beliili kog-
nitiv mérések kozil valasztottunk ki kettét (néma szovegértés, tollbamondas) a terdpia
bemeneti és kimeneti allapotinak pontosabb megallapitdsara, ahol osztilyonként
valtozé nehézségl szoveg kerilt feldolgozasra. A felvétel koriilményei és az értékelése
azonos az év eleji felmérés kovetelményrendszerével.

A vizsgalatok lebonyolitasa

Az els6 allapotfelmérésre egy kiillon szoba allt rendelkezésre, ahol egyenként végeztik
a felmérést. A kétszemélyes helyzet lehetGséget adott a feladatok pontos megértetésére,
a kozvetlen kontaktusra, biztatisra, és kizarta az egyéb olyan zavaré kortlményeket,
mint a zaj, mely elengedhetetleniil fontos volt ahhoz, hogy pontos mérési eredményeket
kapjunk. Az adatokat azonnal rogzitettik egy vizsgalati Urlapon, és visszajelzést adtunk
a gyerekek szamdra a teljesitménylkrdl. Ezt kovetSen heti rendszerességgel kertlt sor
a fény-hang terdpia alkalmazdsira az intézmény ezen célbdl kialakitott terdpids
szobdjaban, ahol igyekeztink az alapvets, sikeres relaxaciot biztositd feltételeket
(elcsendesedést lehet6vé tevs kornyezet, lecsokkent izomtonust elGsegits testhelyzet)
megteremteni (4. dbra).

Az o6vodaskori gyermekek mono-
tonia-tirése — életkorukbdl adéddan
— alacsonyabb szintd, tehat rovidebb
ideig képesek elviselni a stimuldcios
szemuveg, és fejhallgaté hasznalatat,
ezért relaxiciés zene egyideji hall-
gatasaval szinesitettik a terdpiat.
A foglalkozis végén tetszés szerint el-
készitett élményrajzok jelentették a f&
motivaciot szamukra, és ezek a rajzok
biztositottdk a fény-hanghatdsok fel-
dolgozasat. Ezek a rajzok alkalmasak
az asszociaciok elShivasara, az él-
mények feldolgozasira és motivacios
szempontbdl is hasznos technika.

(A foté a sziilok és a gyermek engedélyével
késziilt.)
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AVS késziilék és az alkalmazott programok

A fény-hang késziilékek kozul a Mind Gear Inc. dltal gyartott PR-2X tipusu késziiléket
hasznaltuk. Stimulaciés szemiivegek az atlatsz6 OE-Stim tipusuak voltak. A vizsgilati
személyek 7 honapon keresztil heti egy alkalommal 30-30 percig vettek részt a tera-
pian, amelynek sordn a késziilékbe épitett 7-es €s a 30-as programot alkalmaztuk.

Az 5. és a 6. dbrdn a hasznalt programok futdsanak tulajdonsagait latjuk ,IdS [perc]
(Stimulacios frekvencia [Hertz])” fuggvényként.

A 7-es program szigma (SMR) tartomanybodl indul (5. dbra). Enyhe lefutassal éri el
az els6 célfrekvenciat, amely a ,gyogyit6” 10 hertzes alfa. Ebben az allapotban toltott
id6 tréningezi a stressz-tlrést és a kreativitast. A masodik célfrekvencia az alfa és théta
hatarin, 7 hertzen kovetkezik. A memoria és a feldolgozé képességek javitisinak
frekvencia-tartomanya. A program kivezetése mar éberen, béta tartomanyban, 20 Hz-en
torténik. Kozben a kiterjesztési modok tobbszor is valtoznak (S, O, A, L). A program
futasi ideje 30 perc.

Mind Gear XCELREBR - Program Plot: PROGO7.PRG
Low Stress Alpha

Frequency (Hz]

o 5 10 BT 25 30

Tirne (Min) Press any kew to continue. ..

5. dbra. A 7-es beépitett program futdasi diagramja

A 30-as program az alfa és théta hatarardl indit. Folyamatosan emeli a frekvencidt magas
béta szintig, majd a normal béta tartomanyon keresztil linedrisan lassul 10 Hz-es alfaig.
InnentSl enyhébb lefutidssal mélyiti a relaxdciét a Schumann rezonancidig (7,83 Hz).
Ezen a célfrekvencian toltott idS utin éber béta allapotba ,hoz vissza” (20 Hz.). Ez a prog-
ram leginkdbb a figyelmet fejleszti és relaxalni tanit.
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find Gear XCELRER - F'rogram Flot: PROGZ20.FRG

p30 - Min

Massager

Frequency [Hz]

Tirmne [Min] Fress any key to continue...

6. abra. A 30-es beépitett program fuldsi diagramja

Statisztikai feldolgozas

A bemeneti vizsgalati eredményeket adatlapon rogzitettik a vizsgalat kezdetén, illetve
a kimeneti eredményeket a terdpia befejezésekor. Az adatokat az SPSS 17.0 szoftver se-
gitségével dolgoztuk fel az értékpontok felhasznalasaval.

Végrehajtott mérések:

1) Nem-parametrikus mérések: Kolmogorov-Smirnov préba

2) Altalanos linedris modellekb6l: Megismételt Mérések proba (Repeated Measures)

Eredmények

Az 6vodas csoport

Az ovodasok esetében harom teriilet volt mérhetS (7. dbra). A kontroll csoport ese-
tében kettGben: a fizikai- 5,8%, kognitiv reflex 13,8%-os egyértelmd javulast mértiink.
Egy esetben pedig alig érzékelhetd 0,78%-0s mértékl visszaesést. A vizsgalati csoport
estében mindhiarom mért terlletnél egyértelmd javulast kaptunk. Fizikai reflex 15,0%,
perceptudlis reflex 23,0%, kognitiv reflex 19,9%. A két csoport egymashoz viszonyitott
statisztikai vizsgalatdban a ,megismételt mérések proba” a perceptudlis reflex tertlet
valtozasaban erGs szignifikanciat (p < 0,005) allapitott meg.

A kontroll csoportndl az altalunk mért teriiletek Osszességében javulast mutattak.
Szazalékban ez 5,5%. A vizsgalati csoport esetében az altalunk mért tertiletek mind-
egyike kiilon-kiilon és dsszességében is javulast mutatott. Osszességében szazalékban
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19,1%-ot. Ezek hanyadosa 3,5. Tehit a javulas mértéke a vizsgalati csoportban a terapias
csoporthoz képest 3,5-szeres. A 8. dbrdn lathatjuk a fejlédés mértékét dsszesitve a mé-
rések Ossz-értékpontja alapjan szdzalékosan kifejezve.

Statisztikai elemzés - 6vodas csoport
90 mree— T —
Fizikai Reflax Perceptualis Reflax Kognitiv Reflex
85 +
szlgnifikancla: p < 0,005
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a o i
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7. abra. Ovodds csoportok eredményei (Think Fast)
Ovodés csoport 6sszesitve
3400 +
Javulas aranya: 55 % Javulas aranya: 19,1 %
3200
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]
2400 —
2200
2000 -
Kontroll csop. - Kontroll csop. - Vizsg. Csop - Vizsg. Csop -
bemend kKimend bemend kimend

8. dbra

Az iskolai csoport

Iskoldsok esetében ot tertiletet tudtunk mérni. A 9. dbra 6sszefoglalja a kapott eredmé-
nyeket.

A kontroll csoportban a mért 6t teriiletbd]l haromnal javulast mértiink. Ketténél nem.
Fizikai reflex 16,5%, Perceptuilis reflex 4,2%, Kognitiv reflex 5,3% javulds. Memoria ta-
lalat 34,8%, Memoria kapacitds 2,0% gyengiilés. A vizsgilati csoportban minden teri-
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Statisztikai elemzés - iskolai csoport
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9. dbra. Iskolai csoportok eredményei (Think Fast)

leten javulast talaltunk. Egy teriileten nagyon nagy mértékit, egy teriileten pedig csak
jelképes mértékt. Fizikai reflex 6,3%, Perceptudlis reflex 6,4%, Kognitiv reflex 6,3%,
Memoria Talalat 158%, Memoria kapacitis 0,53% javulas.

A két csoport egymashoz viszonyitott statisztikai vizsgalatiban a ,megismételt mérés
préba” a memoria taldlat valtozasaban erds szignifikanciat (p < 0,001) allapitott meg.

A kontroll csoportnal az altalunk mért tertiletek Osszességében javulast mutattak.
Szazalékban ez 4,1%. A vizsgdlati csoport esetében az altalunk mért teriiletek
mindegyike kiillon-kiillén és Osszességében is javulast mutatott. Osszességében
szazalékban 6,4%-ot. Ezek hinyadosa 1,6. Tehdt a valtozds mértéke a vizsgalati
csoportban a terdpids csoporthoz képest 1,6-szeres. A 10. dbrdn lathatjuk a fejldés
mértékét Osszesitve a mérések Ossz-értékpontja alapjan szdzalékosan kifejezve.

Iskolal csoport 6sszesitve

BEOD 4o

Javulas aranya 4 1% Javulas aranya: 6 4%
B400

6200 = .

6000 M4 e

5600

SB00

Ertékpontok dssz.

5400

5200

6000 -

Kontroll esop. - Kontrall csop. - Vizsg. Csop - Vizsg. Csop -
hemend kimend hemend kimend

10. dbra
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A némaérts olvasas a kontroll csoportndl 6%-ot javult a tanév végére. A vizsgalati
csoportnal 13%-ot (11. abra).

Némaértd olvasas fejlodése

a0
Javulas merteke: 6% Javulas merteke: 13%

B5

Teljesitmeény szazalékban

Kontroll csop. - Kontroll csop. - Vizsg. Csop - Vizsg. Csop -
bemend kimend bemend kimend

11. abra. Néemaérto olvasas fejlodésének dsszebasonlitdasa (iskolai csoportok)

A tollbamondasban nyuijtott teljesitmény a kontroll csoport esetében 10%-ot javult a tanév
végére. A vizsgalati csoportnal ez 15% (12. abra).

Tollbamondas fejlodése

60
Javulas mertéke: 10% Javulas mertéke: 15%
75

Teljesitmény szazalékban

Kontroll csop. - Kontroll csop. - Vizsg. Csop - Vizeg. Csop -
bemend kimené bemend kimeno

12. abra. Tollbamondads fejlodésénck dsszehasonlitasa (iskolai csoportok)

Az iskolai mintidban a mért teriiletek enyhébb javulasat kaptunk, mint az 6vodai
mintdban. Ez a vizsgalati csoportokban és a kontroll csoportokban is igaz.

Megbeszélés

Az 6vodai csoportban tortént fejlddés az altalunk végzett kutatisban a nagyobb mér-
tékd. Ezzel kapcsolatban két f6bb gondolatot emlitiink: Az 6vodds csoportban nem volt
organikus deficit a részképességek egyenetlen fejlédésének hatterében. Tehat alapvets-
en egészséges szervezetet timogattunk a standard fejlesztéssel és a fény-hang terapiaval
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is. A masik fontos dsszetevs, hogy 6-7 éves korban hasznaltuk a technikat. Ekkor az
agy plaszticitisa még nagyobb (HUTTENLOCHER 1994).

A legnagyobb kiilonbséget a perceptuilis készséget mérs gyakorlatban talaltuk. Ez
azt jelenti, hogy a vizudlis feldolgozas, figyelemkoncentracio teriiletén valo fejlédést
tamogatta leginkabb az alkalmazott AVS program.

Az iskolai csoportokban a standard iskolai kognitiv felméréseket (némaérts olvasis
és tollbamondas) olyan pedagogus kollégik végezték, akik egyaltalin nem vettek részt
az AVS terapidban. Ezzel is igyekeztiink fokozni a mérés objektivitasat.

Tobb szakirodalom is hivatkozik rd (LENGYEL 1999; NaGy 2005), mennyivel bonyolul-
tabb az iras, mint az olvasas, f6leg a tanuldsban akadalyozottak korében. Ezt alaitimaszt-
ja a felmérésunk is: a tollbamondasnal a vizsgalati csoport 50%-kal tobbet fejlédott, mint
a kontroll csoport. Némaért§ olvasasnal ez az arany 117%.

Az audiovizualis stimuldcié nemzetkozi irodalmaban szimos eddigi kutatas igazolja
a fény-hang terdpia hatékonysagit a killonbozd felhaszndlasi terlleteken. Sajat vizsgala-
tunk eredményei Osszhangban dllnak ezen eredményekkel, bar a vizsgalat targyat te-
kintve egyedulallonak szamit. Eredményeink meggy6zGek, hiszen a kontrollcsoportok-
hoz képest — sérulési foktol fuggden — jelentGs javulas tapasztalhaté a vizsgilati
mintdban. Az adatok egyértelmten bizonyitjdk az AVS hatékonysagat mindkét vizsgalati
minta esetén: statisztikailag szignifikins eredményeket kaptunk tobb mért valtozé men-
tén. A kordbban megfogalmazott hipotézisinknek megfelelGen az organikus sériléssel
nem terhelt 6vodai csoportban jelentGsebb javulast tapasztaltunk az iskolai vizsgilati
csoporthoz képest. Mindez egybevag a szakirodalmi adatokkal, miszerint minél korabbi
¢életszakaszban kezdddik az AVS hasznilata, annal jelentGsebb valtozas varhato, illetve
a sérilés mértéke is befolydsolja a terapia hatékonysagi fokat. Az AVS terdpia nem ké-
pes ,meggyogyitani” az organikus sériilést, a mikodos funkciok dsszehangolasaval, a men-
talis allapot javitasaval viszont mégis jelentGsen fokozni tudja a fejlesztés hatékonysagat.

Erdemes megemliteni, hogy hasonlé markans fejlédési eredmények produkilhatéak
neurofeedback, illetve transzkranidlis magneses stimuldcios modszerekkel is (KLIMESCH
és mtsai 2003; HaNSLMAYR és mitsai 2005). Am ezek iskolai alkalmazisai igen nehezen
megvalosithatoak. A hozzdjuk sziikséges berendezések arai nagyon magasak, a terapia
vezetéséhez szitkséges szakmai képzés pedig hosszu és koltséges.

Az altalunk végzett vizsgilat korldtai kozé sorolhat6, hogy a résztvevék szima nem
til magas (n=72), és nem alkalmaztunk placebo-kontroll csoportot, tovibba a kontroll
csoportokban nemek eloszlasa nem azonos a terdpids csoportokéval. Azonban —
tekintve a terdpia idStartamabdl és rendszerességébdl adodé munka és erdforras
koltségeket — ezen feltételek nélkil is tudomdnyosan bizonyité erejlinek tekinthetSk
kovetkeztetéseink. A vizsgdlatban hasznalt mérSeszkoz (Think Fast) Magyarorszigon
nem validalt. Azért valasztottuk mégis, mert objektiv, szamokban egyértelmien
kifejezett értékeket ad eredményiil, amely egy-egy vizsgilati személy esetében is,
onmagihoz képest biztosan méri a killonbségeket, valtozasokat.

Osszegzés

Az audiovizualis stimulacié6 nemzetk6zi irodalmiban szamos eddigi kutatds igazolja
amodszer hatékonysagat kilonbozS felhasznalasi tertileteken, sajat vizsgalatunk
eredményei 6sszhangban allnak ezen eredményekkel, és egyben iranyt mutatnak a pe-
dagogiai gyakorlatban valé alkalmazis lehetSségei felé.
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A vizsgalat megtervezése eldtt feldllitott hipotézisekkel a modszer, szakirodalombdl
ismert hatékonysiaganak igazolasit vartuk. Az elsG két hipotézisben azt feltételeztik,
hogy az 6vodis-, és iskolaskort vizsgilati csoportba tartozé gyerekeknél/tanuldknal
intenzivebb fejlédés tapasztalhato a tanulasi képességek tertiletén a kontrollcsoporthoz
képest, akik fény-hang terdpidban nem részesultek. A fent bemutatott vizsgalati ered-
mények ezen feltevéseket igazoljak, hiszen a kontroll csoporthoz képest az AVS terd-
pidban részesuls vizsgilati csoportok 1,6-3,5-szeres javuldst mutattak a mért terii-
leteken, mely eredmények tikrében egyértelmten hatékonynak tartjuk az audiovizudlis
stimuldci6é alkalmazasat a pedagogiai €s gyogypedagogiai gyakorlatban.

Ugyanakkor — harmadik hipotézisiinknek megfelelGen — intenzivebb fejlédést ta-
pasztaltunk az organikus sériiléssel nem terhelt 6vodai minta esetén, mint a speciilis
tanterv szerinti oktatisban résztvevs, dtlagostdl alacsonyabb intellektudlis képessé-
gekkel rendelkez& SNI A statusza tanuloknal. Mindez egybevag a szakirodalmi adatok-
kal, miszerint minél kordbbi életszakaszban kezdddik az AVS hasznilata, annil jelen-
tésebb foku vialtozds varhatd. Ez magyardzhaté azzal, hogy az 6vodias gyerekek
befogadd képessége, a szervezet rugalmassiga, illetve az agy plaszticitisa ebben az
életkorban kiemelkeds, és mint minden mds terdpids beavatkozds, ezen biologiai
feltételek figyelembe vétele mellett sikeresebben végezhetd.

Vizsgalati eredményeink szerint a mentalis deficit jelenléte negativan befolyasolja
a terapia hatékonysagi fokat, hiszen az organikus sériiléssel terhelt csoportnil kevésbé
intenziv fejlédést tapasztaltunk, mint az 6vodaskoru vizsgilati minta esetében. Ennek
ellenére eredményeink biztatdak, hiszen a fény-hang terapidban nem részesuls iskolai
csoport stagnalasa, illetve — bizonyos képességek esetében — alig érzékelhetd fejlédése
mellett az AVS-sel fejlesztett mentalis sériiléssel rendelkezé iskolai csoportndl minden
mutaté mentén visszafogottabb, de pozitiv iranyd valtozast tapasztaltunk. Eszerint az
idegrendszeri sériilés foka befolydsolja ugyan a modszer altal indukalt valtozas mér-
tékét, de a szervezet korlataihoz igazodva kisebb mértékd fejl6dés regisztralhaté a mod-
szer rendszeres hasznalata mellett. Ez ¢sszhangban van az elmult néhiny év nagy
jelentGségl felfedezésével, mely szerint — az eddigi, sok évtizeden keresztil uralkodo
allasponttal szemben — a kozponti idegrendszeri sejtek késébb, akar felnétt korban is
djra képesek szaporodasra, és az agyon, illetve gerincvel6n belili vandorlasra. A fény-
hang stimulacié hatdsira bekovetkezd kedvezd viltozdsok hatterében feltehetGen
komplex mechanizmus all, mely tobbek kozott magaban foglalja az idegsejt-szintl val-
tozdsokat (idegsejtek szamanak novekedése; synapsisok gyarapodidsa; anyagcsere
kedvezd irdnyu valtozasa; elektromos vezetSképesség javulasa), illetve a killonbozs ké-
miai anyagok (szerotonin, dopamin, noradrenalin, GABA, endorfinok stb.) mennyisé-
gének és egymashoz viszonyitott aranyanak optimalizalasat a kozponti idegrendszeren
beliil, melyek az egészséges agy tevékenységhez sziikségesek.

A fenti vizsgalati eredmények és személyes tapasztalataink alapjan Osszességében
azt mondhatjuk, hogy a fény-hang terapia alkalmazdsaval — életkortdl, illetve sériilési
foktol fuggetleniil — a szervezet Ongyogyitod, Onmegljitdé képességét timogatjuk.
Gyakorlati szinten a célzott terapiak folytatasat, a terdpia fejlesztGorakba, tanérakba valo
beépitését javasoljuk minél nagyobb rendszeresség mellett.

Jelen vizsgalat keretein bellil csupan a tanulasi hatékonysiagot novelS programok
kiprobaliasa és szisztematikus vizsgilata tortént, azonban szimos egyéb terlletrSl
vannak esettanulminyaink, melyek bizonyitjdk, hogy egyéb, pszichés problémakkal
(depresszio, kronikus faradtsag, alvaszavar, panikbetegség, aktivitisprobléma), illetve
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idGskori demenciaval kiizdS személyek esetében is hatékonyan alkalmazhaté modszer.
Mindez Gjabb, kutatdsra érdemes tertletek felé mutat.
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LOGOPEDIA KIADO

Kiadvanyainkat ajinljuk gyermekeknek, sziil6knek és pedagoégusoknak az
ovodiban és az iskoliban a mozgas, a beszéd, a gondolkodis fejleszté-
séhez, az olvasis-iras, helyesirds és a szamolas képességeinek tréningjéhez,
tanitdsihoz. Tankonyveinken, gyakorlofiizeteinken kivil szakkonyveink
szinvonalas elméleti és gyakorlati Gtmutatoval szolgalnak a szakemberek és
az érdeklédsk szamara.

Intézmény-akkrediticioval rendelkezd kiadonk évrdl évre sikerrel inditja

két 30 oras akkreditalt tanfolyamat:

e A diszlexia megelozése — Az értd olvasas elOkészitése. Tanulasi
képességek fejlesztése 6-10 éves korban az értG olvasas érdekében
(A képzés FAT programakkreditacios lajstromszama: PLB-2352)

e A matematikatanulas zavarai (diszkalkulia) (A képzés FAT program-
akkreditdcios lajstromszama: PLB-1621)

www.logopediakiado.hu
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KONYVISMERTETES, UJDONSAGOK

OLLE JANOS — PAPP-DANKA ADRIENN — LEVAI DORA —
TOTH-MOZER SZILVIA — VIRANYI ANITA
Oktatasinformatikai modszerek — Tanitas és

tanulas az informacios tarsadalomban
ELTE EoTvos KiapO, BuDapesT, 2013.

Mar régota vartunk egy olyan mddszertani se-

gédletre, amely érthetGen, a fogalmakat tisz- OKTATASINFORMATIKAI
MODSZEREK

tazva, gyakorlati javaslatokkal megtamogatva se-

git eligazodni nekiink, pedagégusoknak ebben

a folyamatosan megujulé digitdlis vilagban.
2013-ban az ELTE Eotvos Kiadé gondoza-

AEVELES - OKTRTAS - INFORMACIOS TARSADALOM
bet iskola  AZ3Z o

. ) - I, . L0020 T A | *
saban megjelent oktatasinformatikai moédszertani ‘bennszllsttek uon
s s W oanulisi W e

konyv ezt a fontos hidnypotld szerepet kivanja e Ig It al

betolteni a tanitds- és tanuldasmddszertani kiad- Kiiben —aatir)

vanyok szines palettajan. i ka&g!:b?grglc
P . s 14 . iy n

Az elsé fejezetben Ollé Janos az infokommu- 1j,gz\;;{:@';”giabralflatalok mijss

. P <1add_bon geszz‘;BUdaDeSt kommunlk

nikacios technolégia iskolarendszerre gyakorolt e Fanuldc Gl

hatasat elemzi. Arra keresi a valaszt, hogy vajon 0

az oktatasi folyamat szerepldi, vagyis a tanulok,

a szuldk és a pedagogusok hogyan tudnak al-

kalmazkodni az informacios tarsadalom elvarasaihoz. A szerz§ arra is ravilagit, hogy az
internet €s a szamitogép nem csupan egy Gjabb eszkozt jelentenek ahhoz, hogy még
tobb ismeretet probaljunk a tanuldknak dtadni, hanem lehet&séget biztositanak arra,
hogy ,jatszva”, interaktivan, kozosen egymastol és egymdssal tanulhassunk.

A kovetkezd fejezetben a kilonbozs digitalis nemzedékek elnevezését és jellemzait
ismerhetjuk meg, kiemelt figyelemmel a legfiatalabb Z (vagy net-) genericio tulaj-
donsagaira és szokdsaira. Téth-Mozer Szilvia szerint a mai digitdlis kor tanuldit a gyors
informaciészerzés iranti fokozott igény, a tirelmetlenség, a megosztott figyelem, az
ismerdsokkel valé online kapcsolattartas, a sajatos nyelv- és szimbolumhasznalat a nap
24 ordjaban jellemzi. A fejezet masodik felében a digitalis szubkultarakrol, az interneten
is jelenlévd veszélyforrasokrol, a digitilis nemzedékkel kapcsolatos hiedelmekrdl olvas-
hatunk részletesebben.
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Papp-Danka Adrienn az online kornyezet tanulasi szokdsokra, modszerekre gyakorolt
hatasat mutatja be, és hasznos tanicsokkal szolgil a tovabbiakban. A szerz6 megismertet
azokkal az aktualis programokkal is, amelyek nélkilozhetetlen tartozékai ,digitalis tolltar-
tonknak” — példaul az online dokumentumkezeléssel, bloggolassal, Wikipédiaval,
YouTube-bal stb.

A negyedik fejezet az oktatasi-nevelési folyamat egyik kulcsszereplGjével, a pedago-
gussal szembeni elvdrasokat, kompetencidkat fogalmazza meg. Az IKT eszk6zok oktatds
terén torténd térhoditisaval a pedagogusok szerepe is atértékelcdott. Tobbé mar nem
az informdaciok és az ismeretek egyedili hordozdi és kozvetiti, inkdbb a tanuldsi
folyamat tamogatdi, a tanulék mentorai az internet (vagyis az online kozosségek)
vilagiban. Lévai Déra hasznos Otleteket, javaslatokat ad kozre, amelyek segitségével
szinesithetik modszertani repertodrjukat a ,digitilis bevandorl6” pedagégusok.

A tovabbiakban Ollé Janos az infokommunikaciés technologidk tanulds- €s tanitas-
szervezésben, valamint oktatdsi modszerekben rejlé alkalmazasi lehetSségeit és elényeit
vazolja fel, példakkal illusztrilva. Az emlitett tanuldsszervezési modszerek kozil az
iskolai gyakorlatban elGszeretettel alkalmazott moédszert, a paros munkat ragadnank ki.
A paros munka sordn az alkalmazott technolégiaknak koszonhetGen még azonos térben
és idében sem kell egytitt tartézkodniuk a tanulopar tagjainak. Tovabbi elény, hogy
egymads szamara a kozos munka teljes dokumenticidja és ltemezése barmikor hozza-
férhetS és médosithato, a kozos produktum késébb felhasznalhato, atalakithato.

A konyv a sajatos nevelési igényl tanulok oktatdsat és tanulasit timogaté techno-
logiak bemutatiasaval és alkalmazasi lehetGségeivel zarul. A gyogypedagdgia teriletén
mdr régéta kiemelt fontossdggal bir ezen technologidk alkalmazisa, legyen szo akar
iskolai integraciorol, akar mindennapi (otthoni vagy szabadid&s) tevékenységekrdl.
Viranyi Anita nagy alapossdggal veszi sorra a sériilésspecifikus szempontoknak megfe-
lelGen a latassérult, hallassérilt, mozgaskorlatozott és nehezen tanuld gyermekek szem-
pontjabdl az egyes tdimogato eszkozoket €s a felhasznalasukban rejls lehetSségeket és
nehézségeket.

Osszegezve az eddig leirtakat, ajanlom figyelmébe ezt a kiadvanyt mindazon kedves
érdeklddonek, akik jobban meg szeretnék ismerni az infokommunikacios technolégiak
hatasat az iskolai folyamatokra, tovabba azon olvasoknak is, akik nem kivinnak meg-
elégedni az osztalytermi keretek kozott nydjthatd oktatdsi és tanulasi lehetGségekkel.

A kiadvany ingyenesen letolthetS az ELTE Reader digitdlis konyvtarbol:
http://www.eltereader.hu/kiadvanyok/oktatasinformatikai-modszerek/

Pongrdcz Kornélia
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MATTHEW DICKS

Egy képzeletbeli barat naploja

KouBrl KIADO, BUDAPEST, 2012.

Matthew Dicks méltan sikeres konyvét — amelyet
megjelenése 6ta mar 17 nyelvre leforditottak —
elsGsorban kamaszoknak vagy felnGtteknek ajan-
lanam, és nem csak azoknak, akik érdeklédnek az
autizmus irant.

A szerzG bubdjos, egyedi mesevildgot teremt a
valosag és képzelet hatiran, melybe szinte ész-
revétlenltl szovi az autizmus jelenségének valo-
saght abrazolasat.

A cimben szereplé képzeletbeli baratot egy 9
éves autizmussal €l6 kisfi, Max teremtette, hogy
hiiséges tarsként atsegitse mindennapjainak ijesz-
t6 kdoszan.

Max kulonlegességét, a fejlédési zavar tiineteit
a torténetben lezajlo események mellett a képze-
letbeli barat elbeszéléseibdl, a konyvben szerepld
szul6k, kortirsak és tanarok viselkedésébdl, parbeszédeibdl ismerheti meg az olvaso,
igy szinte észrevétlenil jutunk az autizmus sok szempontd, hiteles abrdzoldsihoz.
Val6szinlinek tartom, hogy a szerzd, akinek eredeti foglalkozdsa tanar, kozelebbrdl is
ismerheti az autizmus vilagat.

A tunetek rendkivil gyengéd és finom és szakszerd dbrazoldsa alapjan a kovetkezd
kép rajzolodik ki: Max szamdra nagy nehézséget jelent Onalléan donteni akar a leg-
aprobb dolgokrdl is, vagy arra haszndlni a beszédet, amire az valo, példaul segitséget
kérni, elutasitani, valaszolni.

Budo, a képzeletbeli bardt szerint Max masképpen, tavolrdl szereti az embereket,
mert Osszezavarjak és szorongist keltenek benne. Nem érti példaul, hogy az emberek
miért mondanak mast, mint amit gondolnak, nem érti a ginyolddast €s a viccet, irtozik
az érintéstdl, alig néz masok szemébe. Az iskoldban nincsenek baritai, maganyosan
jatszik.

Viselkedését, jatékat a merev rutinok €s az azonossighoz valé extrém mértékd ra-
gaszkodas uraljak, igy példaul kiborul az dgynemtcserétsl, vagy ha valtozik a fogkrém
markdja.

A szulok vivodasa, vitdja és a diagnoézis megértésének, elfogadisinak nehézsége
szintén olyan jelenség, melyet jol ismerhetiink a mindennapokbol.

A fejlédési zavar tipusos tineteinek bemutatasa mellett a szerz§ szivszoritdan jeleniti
meg, hogyan zaklatja, bantalmazza Maxet egyik iskolatdrsa, felismerve a kisfia véd-
telenségét, sebezhetSségét, akinek félelme és maginya megrendit§ ebben a helyzetben.
Sajnos a jO képességl, integricioban tanulé autizmussal €l6 gyermekek esetében
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valéban meglehetGsen gyakori, hogy a kortarsak visszaélnek sérilékenységiikkel, zak-
latjak, ugratjak Sket az iskolaban.
Szerencsére megismerhetiink egy olyan kivalé pedagogust is, aki mélyebb megértéssel
és empatiaval fordul a kilonleges kisfia felé, igy csokkentve maganyat és szorongasat.
Annak ellenére, hogy a konyv nagyon szakszerfien mutatja be az autizmus jelenségét,
természetesen nem szakkonyv, hanem fordulatos, izgalmas mese, melyben végig aggdd-
hatunk a rokonszenves f6hésért €s haragudhatunk ravasz és veszélyes ellenségeire.
Bizhatunk abban, hogy végul a szeretet €s a hlség ereje legy6zi a gonosz erdket,
a képzeletbeli barit segitségével a lehetetlen lehetségessé vilik, a gyenge pedig erdssé.
A konyv egyik nagy értéke, hogy altala nagyon sokan megismerhetik az autizmus
legfébb jellemzdit, olyanok is, akik soha nem taldlkoztak még autizmussal €16 embe-
rekkel, és talan érzékenyebbé, empatikusabba valhatnak a regény elolvasdsa soran.

Oszi Tamdsné

MEGJELENT

ZASZKALICZKY PETER
A tarsadalmi és az iskolai integracio feltételrendszere és korlatai

Mennyire illeszkednek vagy nem illeszkednek egy-
mishoz az ellitérendszer életkor-specifikusan szer-
vezGds intézményei? Mennyire szempont az iskolai
oktatds-nevelés sordn a késébbi tarsadalmi beilleszke-
dés? Mire szocializdl, mire készit fel, milyen és mire
szolgdlé kompetencidkkal akar felvértezni az iskola?

Mit akar és tud hasznositani az iskoldiban megszerzett A TARSADALMI ES AZ ISKOLAI
készségekbdl és ismeretekbdl késébb a felndtt-intéz-

mény?

Kotetiink két, parhuzamos kutatds eredményeit adja FELTETELRENDSZERE ES KORL ATAI

kozre. Ezek kérdésfeltevései — a sajitos nevelési
igényl tanulok integrilt oktatdsinak feltételrend-
szere, illetve a felnétt fogyatékos népesség tarsadal-
mi integracidjanak allapota és korlatai — egy sokszor
méltatlanul elfeledett, jelentGségén alul kezelt Ossze-
fliggés mentén nagyon is illeszkednek egymashoz.

A kulon vagy egytitt nevelés valasztasanak, sikeressé-
gének, legitimicidjanak kérdése végss soron ugyanis
azon dll vagy bukik, hogy felnétté vilva, az iskolabol
kilépve milyen beilleszkedési lehetGségek varnak az
egyénre, illetve mennyire hozzaférhetGek szamara
a tirsadalom azon intézményei és kozosségei, ame-
lyekben a tarsadalom tobbi tagja €l és amelyeket
a tirsadalom tobbi tagja haszndl — azaz mennyiben
latja el Sket a szukséges kompetencidkkal az iskola,
hogy felnéttként esélyiik legyen a lehetS legnagyobb
onallésaggal boldogulni a tobbségi keretek kozott.
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A MAGYE ELETEBOL

BESZAMOLO

a Magyar Gyogypedagogusok Egyesiilete
2013. évi, Tatabanyan megrendezett
konferenciajarol

Gereben Ferencné: Koszontés és megemlékezés

3

, Gyogypedagogus akarok lenni...’
(Gordosné 20006)

Tisztelettel koszontom valamennyi megjelentet, Vendégeinket, kollégiinkat, akik ezen
az igen meleg nyari napon dsszegytltek a MAGYE hagyomanyos, ezévi, 41. alkalommal
megrendezett Orszdgos Konferencidjara. Az évenkénti rendszerességgel 6sszehivott
szakmali talalkozasok jol jelzik a kozos szindékot, hogy vesstink szimot a kozelmult
torténéseivel, gondoljuk at, beszéljik meg szakteriletink problémait, mérjik fel, hogy
a folyamatosan valtozoé tarsadalmi és gazdasagi kornyezet a kozoktatis, a felsGoktatas,
az egészséglgy €s a szocidlis szféra szolgaltatd rendszereit milyen kihivasok elé allitja
a fogyatékossaggal él6k és csaladjaik megsegitésében, s probdlunk-e, tudunk-e a gyogy-
pedagodgia-tudomany és -gyakorlat kérdéseire reflektilni Ggy, hogy a felvetések a korai
ellatastol a felndttek kiséréséig, az orszag kiulonbozs régioi, kulonbozé szinterei és
szakteriletei szamara némi segitséget nyujtsanak. Ezévi konferenciank kerettémaja,
»A hagyomanyait meglrizve megutjulé magyar gyogypedagogiai tevékenység” gondo-
lata is az elmondottak jegyében sziiletett és azzal a sajnalatos aktualitassal egészilt ki,
hogy szerzGje, Gordosné dr. Szabé Anna, sokunk tanitomestere, a mult év végi varatlan
eltivozasa miatt mar nem lehet kozottink.

Igy hat ra is emlékeziink, a MAGYE alapité tagjara, a GYOSZE alapit6 f&szerkeszt6-
jére, a magyar gyogypedagogia emblematikus alakjira, aki a 2004-ben, elsé izben
kiadott Gyogyité pedagogia kotet bevezetS fejezetét inditotta ezekkel a szavakkal:
,Gyogypedagogus akarok lenni...” Ugyanigy vallott 2006-ban, a Gydgypedagogus-tériénetek
kotet szamara fiatalkori 6Gnmagardl, amikor a debreceni siketek intézetének igazgatdja,
Gaspar Janos tandr Ur heti egy ordban, a ,Gyogypedagdgia” tantargy keretében egy kiilo-
nos, Gjszerd, addig nem ismert viligba vezette be az eredetileg orvosi palyara készuld
fiatal tanitonét. ,Gyogypedagogus akarok lenni” — hatdrozta el, merthogy egyitt van
benne a ,gy6gy” és a ,pedagdgia”. Es nem ezt mondtuk mi magunk is, teremben itt til6k
tobbsége, amikor dontottiink egykor a palyavalasztissal kapcsolatban? Pedig nem egy-
szer talin nem is voltunk tisztaban azzal, hogy val6jaban mire is vallalkozunk. A dontés
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kinek-kinek mas-mds modon, egy életre szolo elkotelezGdést jelentett. A gyogype-
dagogiat mivelSk kore koztudottan erds identitastudattal kotddik valasztott palydjahoz.
Gordos Aniké palyaive sok dllomdson keresztill a Barczi-féle ,Altalinos gyogypedagogia”
orak hallgatasatol a Féiskola Tanulmanyi Osztdlydnak megszervezésén, vezetésén at az
oktatoi, féigazgaté-helyettesi, tanszékvezetSi, majd fGigazgatoi szék betoltéséig vezetett,
amelyet sok minden egyéb mellett a MAGYE és GYOSZE kortli tarsadalmi feladatok
elldtdsa, valamint a magyar és nemzetkozi gyogypedagogiai ismeretrendszer szempont-
jabol jelentGs, aktiv tudomanyos tevékenység kisért az utolsé pillanatig. A gyogype-
dagogiai alapismeretek tematizdlasa, a tigan és szliken értelmezett gyogypedagogia
tudomanymodelljének felrajzoldsa, az altalinos elméleti kérdések és a szaktertletek
fejlédésének elemzése, a gyogypedagogiatorténeti ismeretrendszer egyes allomasainak,
személyi vonatkozasainak osszefoglaldsa, gyogypedagdgiatorténeti portrék tikrében a
hazai gyogypedagogusképzés fejlodéstorténetének elemzése mind e gazdag életmid
részét képezi. S most majd rajtunk, utdédokon a sor, hogy mindezekre megprébaljuk
mélté valaszt adni, reflexiokat megfogalmazni a GYOSZE ezévi kiulonszamaban, amely
a Magyar Gyogypedagogusok Egyestlilete, az Alapitvany a Fogyatékosokért és az ELTE
Barczi Gusztav Gyogypedagogiai Kar, valamint egyéni szponzorilds alapjan létrejove
osszefogiassal készil el novemberre, a Tudomany Napi rendezvény részeként.

A Gordos Aniké munkissdganak, palyafutdsanak szol6 személyi méltatas kereteibdl
az ezévi konferencidank mottéjaul vilasztott kerettéma gondolati tartalma az idézett
kontextus minden eleme szempontjabdl kilonos jelentGséggel bir. A 90-es évektdl
folyamatosan zajlo tarsadalmi atalakulasokat a gyogypedagogia sem kertilhette el. Intéz-
mények szlintek meg, az 0sszevonasok miatt onallésaguk csorbult, Gj képzési formak
indultak el, mint a gyogypedagogus-képzés egyetemi, illetve mester szintje, strukturalis
atrendez6dés folyik napjainkban, s ezek a hazai gyogypedagogiai tevékenység muvels-
it, magit a gyogypedagogus-tarsadalmat allandéan Gjabb és Gjabb kihivasok elé allitjak.
A jogszabalyi kornyezet modosuldsa, a finanszirozas kérdései, az egyéni életpilya
alakulasa, a diploma értékének elismerése, a feladatelosztas kérdései — ha sok pozitivu-
mot is hordozhatnak — sok konfliktust generdlva mennek végbe. Mert mindezek koézben
az egyre differencialtabb szolgaltatasok irint n& az igény, az érintettek és csaladjaik nem
szenvedhetik meg e valtozasokat. A tudomanyos megismerés is a jobbitds szandékaval
fordul az érintettek felé. A tarstudomanyokban, igy a pszichologidban, a medicindban,
kommunikacié- vagy a jogtudomanyban Gjabb ismeretek jelennek meg, amelyek a pe-
dagogiai dominancidja interdiszciplinaris embertudomanyi értelmezést a nevelési, okta-
tasi, fejlesztési, terdpids és rehabilitdcios tevékenység értelmezési keretei felé tagitjak —
visszacsatolva a klasszikusnak mondhaté eredeti gyogyito-nevelés hagyomanyos kon-
cepcidjara, de erdteljesen hangsulyozva az életmindség javitisinak, a tarsadalmi esély-
egyenlGség, a tarsadalmi integracioé biztositisanak kérdéseit. Ha ,,...a neveléstudomany
arra a felismerésre épiil, hogy az emberi magatartas €s annak belsé feltételei alakithatok,
az alakité hatdsok szervezhetSk, kézben tarthatok, és a nevelés mint tudatos ember-
formalo tevékenység az alakité hatisok mikodésmodjanak ismeretében tudominyos
vizsgalodas, tervezés targyava tehetS...” (Kron 1997, id. ILLygs 2001), a fenti kijelentés
a gyogypedagogia tudomanydra és tevékenységi rendszerére ugyancsak érvényes. Az ez-
redfordulé neveléstudominyi arculatdnak felrajzolasakor egyértelmivé valt, hogy a ne-
veléstudomany tudaskindlata és a gyakorlat tudassziikséglete kozott nincs mindig
osszhang, a kozoktatasban — amint azt Illyés hangsilyozza — er6sodik a ,pedagogiai
tudatossag, a tudomanyos ismereteken alapul6é professzionalizmus igénye”. Az un.
Ltanulé neveléstudomany” folyamatosan integralja azokat az ismereteket, amelyek az
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emberi viselkedés befolyasolidsa szempontjabol hatékonynak bizonyulnak, tudastartal-
mat bévitik (ILygs 2001; CsarO—ViDAKOVICH 2001). Az életminGség-szintl valtoztatisok
egyre alaposabb, differencidltabb tudast kovetelnek meg, Gj kihivasokra keresnek
vilaszt, nem nélkulozhetik a ,humin felfogasok” atgondolt, tudomanyosan elemzett,
rendszerszinten atgondolt Osszefoglalisat és gyakorlatban torténd hasznositasat. A tan-
tervek, programok, terapiak széleskord kindlata valéjaban a megujuld gyogypedagogiai
tevékenységnek az Osszetevdire hivja fel a figyelmet. Gordosné szobeli kozlését hivat-
kozzuk ennek kapcsan, miszerint ,a gyogyitd pedagogiat valdjaban klinika jellege emel-
te ki a neveléstudomanybol”. Mindezek természetesen az adott személy életkoranak,
fejlettségi szintjének, képességstruktirijanak, az akadalyozottsig mértékének, a kor-
nyezeti tényezdknek, az egyéni vagy csoportos ellatds formdinak, helyi lehetGségeinek
megfelel6en moédosulnak a maguk sokszinlségében. E résztevékenységek sokasagabol
épitkezS komplex folyamatban a bio-pszicho-szocidlis paradigma mentén — diagnosz-
tika, a terapia és a gyogypedagdgiai rehabiliticio kérdései mentén — strukturdlodik a
gyogypedagdgia-tudomany és -gyakorlat klinikai ismeretrendszere, amely az eddigieknél
professziondlisabb tudast var el a palyara kerilSktSl, és Gjabb alap és tovabbképzési
formakat involval. A professzié gyakorldsara vonatkozé tudastartalmak szempontjabol
elkilonil az ismeretdtadas specidlis tantervi, modszertani kérdéseitSl, amelyek az isko-
lapedagdgia terlletén vilnak nélkilozhetetlenné a gyogypedagdgiai tanari tevékeny-
ségében. A 2002-ben, a gyoégypedagdgia bicentenariumira Gordosné altal megfogal-
mazott gondolatok figyelembevételével — minden nehézséget szimba véve, amely
kétségkivill megneheziti a hétkdznapokat — elmondhatjuk, hogy a magyar gyogype-
dagogiai tevékenység olyan bdzissal, olyan szakmai-szellemi municiokkal rendelkezik,
amelyekre lehet és kell is épiteni. Egy szakmai szervezet, mint amilyen a Magyar
Gyoégypedagbgusok Egyestlete, ahogy a mogottiink hagyott 40 évben, a tovabbiakban
is 6 feladatinak tekinti, hogy teret adjon a véleménycseréknek, szakmailag vitds kér-
dések mihelykonferencidk keretében torténd attekintésének, szakmai konszenzusok
megteremtésének, a dontéshozokkal torténs egylttgondolkoddsnak. Ehhez kivanok
minden részvevonek eredményes tanacskozast, s ezzel a MAGYE 41. Orszagos Konfe-
rencidjat megnyitom.

Tisztelt Kollégak!

Amikor Gordos Anikérol késziltink megemlékezni a mai egyuttlét alkalmaval, még
nem tudtunk arrél a szomora hirr6l, ami tegnap érkezett: elhunyt dr. Sari Jinosné,
a Nagyothallok Altalinos Iskoldjinak volt igazgatdja, a MAGYE konferencidk lelkes
szervezlje €s résztvevije. Kérem, hogy néma felallassal emlékezziink végezetil mind-
kettGjukre, s a jelenleg nem nevesitett eltivozott kollégdinkra.
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A Magyar Gyogypedagogusok Egyestletének Elndksége a 2013. évi 41. Orszagos Szak-
mai Konferencidn a gyogypedagdgiai ellitis szinvonaldnak, a gyogypedagogiai tevé-
kenység fejlesztésének, az egyesileti feladatok biztositdsinak teriiletén az alabbi elis-
meréseket adta at:

Bdrczi Gusztav Diszoklevel

Eltes Mityas Egységes Gyogypedagogiai Médszertani Intézmény, Altaldnos Iskola, Spe-
cialis Szakiskola €és Egységes Pedagogiai Szakszolgalat nevelGtestilete szamara

Autizmus Alapitvany Egységes Gyogypedagogiai Modszertani Intézmény szamara

Bdrczi Gusztdv Emlékérem

Varga Imre ny. igazgaté Grnak

Kapcsané Németi Julidnak, az Educatio Tarsadalmi Szolgidltaté Nonproft Kft. munka-
tarsanak

Egyesiileti munkdért Erdemérem

Bacs6 Agnesnek, az Eltes Matyds Egységes Gyogypedagdgiai Modszertani Intézmény,
Altalanos Iskola, Specialis Szakiskola és Egységes Pedagdgiai Szakszolgalat igazgatéjanak

Somlai Istvainnak, a MAGYE audiovizudlis technikai kultarajanak folyamatos fejlesztése
és honlapjanak karbantartdsa tertiletén folytatott tevékenységért

Valamennyitiknek ezuiton is koszonet a magyar gyogypedagogus tarsadalom nevében!

SZAKOSZTALYI BESZAMOLOK

Autizmus szakosztily (Oszi Tamasné szakosztilyvezetd)

Ebben az évben a szakosztily munkajiaban nagy hangsulyt kapott azoknak a nemzet-
kozi és hazai projekteknek, kutatisoknak a bemutatisa, melyek hosszitivon meghata-
rozok lehetnek a szakterilet fejlédése szempontjabdl. E mellett hagyomanyainkhoz
hiven bemutatkozott a MAGYE konferenciinak otthont adé régié egyik gyakorlati ma-
helye is.

A szakosztilyon a kovetkezd elGaddasok hangzottak el:

Ertl D6ra — Kovacs Marianna — Takdcs Tunde: A komplex intézmény és az iskolan
beliili autista csoportok bemutatdsa. Autista csoportok részvétele az iskolai életben — Egy
tinnepély térienete (A KEM Ovodaja, Altalanos Iskoldja, Specidlis Szakiskoldja, Kész-
ségfejleszts Szakiskoldja, Didkotthona és Gyermekotthona, Tata). A két elGadasbol allo
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bemutatkozas gazdag film- és képanyaggal illusztrlta az intézményben foly6 gyakorlati
munkat.

Mahlerné Kofner Anikoé: Nyolc-pont+ az autizmussal élo személyek életmindségének
Javitdsaért — a TAMOP 5.4.11. autizmus projekt bemutatdsa (Fogyatékos Személyek
EsélyegyenlGségéért Kozalapitvany, Budapest). Elénk érdeklsdést valtott ki az elGadas-
ban bemutatott, ebben az évben indulé kiemelt projekt, mely hatalmas lehetGségeket
teremthet a szaktertilet tovabbi fejlédéséhez.

Havasi Agnes — Stefanik Krisztina: Részvétel-e a részvétel, tamogatds-e a tamogatds?
Keérdoives vizsgalat pedagogusok kérében a kommunikdcio AAK eszkozdokkel valo ta-
mogatdsarol (ELTE BGGYK, Budapest). A hazankban egyedulallé kutatds az alternativ-
augmentativ kommunikicios eszkozok alkalmazasinak gyakorlatardl igen gazdag tény-
anyagot tart a hallgatésag elé.

Farkas Janos: ,ASD-KVIZ” multimédids deficit-specifikus fejleszid rendszer ASD-vel
éloknek. Mig a nemzetkozi gyakorlatban évek ota elérhetSk autizmus-specifikus szoftve-
rek, magyarul sajnos még alig-alig 4llnak rendelkezésre hasonlok, ezért kiilondsen értékes
Farkas Janos munkdja, aki sztl6ként sajat otlete alapjan hozta létre a bemutatott komp-
lex fejlesztérendszert.

Szilvasy Zsuzsanna: Az Autism Europe 10. nemzetkézi konferencidja — Budapest
2013. szeptember (Autistak Orszagos Szovetsége, Budapest). A hiromévenként meg-
szervezett tudomanyos konferencia az eurépai szilGszovetség és a szakteriilet egyik
legjelentGsebb seregszemléje.

Janoch Laszloné: Tendencidk és viltozdsok az autizmus spektrumzavar diagnosz-
tikdjaban — Tapasztalatok az Autizmus Alapitvany Ambulancidjan (Autizmus Alapit-
vany Ambulancidja, Budapest). Az elGadis az orszagos szakambulancia tobb mint 20
éve gyUjtott adatai alapjan nyujtott attekinté elemzést a diagnosztikus trendekrdl a nem-
zetkozi szakirodalom tikrében.

(Autizmus Alapitviny EGYMI, Budapest). Az elGadas gyakorlati segitséget kivant nyujta-
ni az Uj kerettantervek bevezetéséhez, és tdjékoztatott a ceglédi és budapesti szakem-
berek altal elkészitett, kapcsolodd szakmai anyagok elérhetGségérdl.

Osszegzés: A szakosztily munkdja a résztvevok kérdéseinek megvilaszolasaval,
illetve az elhangzott el6adasokhoz kapcsolodo vélemények megvitatasaval zarult.

Hallasfogyatékossag-ligyi Szakosztaly
(Murakozy Andrea szakosztalyvezeto)

A szakosztalyi napon a nyolc orszagos intézménybdl mindodssze hat képviseltette magat.
A jelenlévé intézmények kozil hirman egy-egy fovel voltak jelen. Igy a korabbi
évekhez képest kevesen voltunk. Az alacsony részvétel hatterében az intézmények
sulyos anyagi helyzete 4ll. A jelenlévSk is arrdl szamoltak be, hogy sajit maguk finan-
sziroztdk a szakmai programon valo részvételt. A részt vevs intézményvezetdk €s gyogy-
pedagdgusok megosztottdk egymassal azokat a nehézségeket, amelyet az intézmények
atszervezése jelentett a tanév folyaman. Sz6 esett a szakszolgalati torvényr6l, mely
valamennyi ,egymi” szervezeti formdban mikods intézményt hatrinyosan érint abban
a vonatkozasban, hogy a korai gondozasi feladatot nem az adott intézmény latja el.
Kozos véleménylnk szerint ez veszélyezteti az ellatds biztonsiagat, ezért hatrinyosan
érinti a hallassérilt gyermekeket, csaladjukat. Ezt a véleményt a konferencia harmadik
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napjan a szakosztilyvezets kozos allasfoglalisként az allamtitkarsag illetékesének
tovabbitotta.

Az elhangzott elGadasok:

Szab6 Zsuzsanna — HegedUs Alexandra: Gondolatok a bilinguvdlis oktatdsrol (Hallas-
sériltek Tanintézete, Budapest). Az elGadok ismertették a hallassériiltek oktatis-nevelé-
sében kialakult médszereket, koztik a bilingvalis oktatdst. A mai napig €lénk szakmai
vitak kereszttiizében all a hangosbeszéd—jelnyelvi oktatas elsGbbségének kérdése, illetve
az, hogy a két kommunikicios csatorna egytittes alkalmazdsa lenne-e a célszeribb? A je-
lenlévSk a hangosbeszéd prioritdsa mellett foglaltak allast.

Lukacs Szandra: Hangalapozas kisbabdknak— CI miitét utani hangalapozads terdapids
programjanak bemutatdsa (Dr. Térok Béla Ovoda, Altaldnos Iskola, Specidlis Szakis-
kola, EGYMI és Didkotthon, Budapest). Az intézmény palyazati forrasbol, kilfoldi szak-
anyag felhaszndlasaval remek kézikonyvet allitott 0ssze, mely apro 1épésekre lebontva
mutatja be a hallasfejlesztés, beszédinditas mozzanatait. SzilSknek és szakembereknek
egyarant hasznos és sz€ép Kkiviteld anyag készilt el az intézmény gyogypedagdgusainak
koszonhetSen. Rovidesen hozzaférhetS lesz a tarsintézmények szamara is!

Kovics Zsuzsanna: Jovokeépiink a t6rvényi vdaltozasok tiikrében (Dr. Torok Béla Ovo-
da, Altalanos Iskola, Specidlis Szakiskola, EGYMI és Didkotthon, Budapest). Ez a tanév
bévelkedett a valtozasokban. Fokozatosan lépnek életbe a Nemzeti Koznevelési Tor-
vény rendelkezései €s az intézményi élet részleteit meghatiroz6 rendeletek. Az intéz-
ményvezetés feladata, hogy a megvaltozott jogszabalyi kornyezetnek megfelelGen szer-
vezze a munkat.

Dr. Farkasné Kovics Bedta: A sajdtos nevelési igényii tanulok szakképzésének jovije
(Dr. Torok Béla Ovoda, Altaldnos Iskola, Specidlis Szakiskola, EGYMI és Didkotthon,
Budapest). A hallgatésag részletes és latvanyos Osszefoglalot kaphatott a szakképzésben
bekovetkezd valtozdsokrdl és a jelenleg is nyitott kérdésekrdl.

Schikerna Katalin: Sajdtos nevelési igényii gyermekek integrdcioja a soproni intéz-
ményekben (T6th Antal Nevelési-Oktatdsi és Modszertani Kozpont, Sopron). Az elGadé
az integraciot elGsegitS rendezvényrdl szamolt be. Egy attitGdformalé programsorozatba
kaphattunk betekintést. A videdbejitszasok tantisaga szerint érdekes és hasznos prog-
ram valosult meg az intézményben.

Mikesy Gyorgy: A 210 éves vdci intézmény vdlaszai az tijabb kibivdsokra (Chazar
Andrias Tobbcélt Kozoktatasi Intézmény, Vac). Az eléadd bemutatta, hogy a nagy multd
intézmény folyamatosan Gjabb és Gjabb kihivasok elé6tt allt, és mindig megtalalta a meg-
felel valaszokat. Jelenleg is az a feladat, hogy megtalaljuk azt a format az adott jog-
szabdlyi és finanszirozasi keretek kozott, hogy a legteljesebb ellatast és fejlesztést tudjuk
biztositani a hozzank fordul6é gyermekeknek és csaladoknak.

Gyurina Eva — Peti Zsuzsanna: Az integrdcio sajdtos gyakorlata a DurdczRy Modszer-
tani Kézpontban (Kaposvar). Betekintést kaphattunk abba a tobb évtizedre visszanyulo,
eredményes munkiba, melyet az intézmény gyogypedagogusai folytattak a hallds-
sériltek sikeres integracidja terén. Ennek eredményeképpen a hallassériilt gyermekek
kozel 75%-at integralt keretek kozott fejlesztik.

Osszegzés: Ertékes szakmai napot toltottiink egyiitt. Gondjaink kozosek, j6 tanév
végén ezeket megosztani. Bepillantottunk intézményeink életébe. Egytitt képviseljiik a hal-
lassérult gyermekek és csaladjaik tigyét szakmai forumokon.
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Logopédiai Szakosztaly (S6sné Pintye Maria szakosztalyvezeto)

Szakosztalyunk az idén két kérdéskorben csoportositotta az elGadasokat. Egyrészt
a logopédia aktudlis problémai kozil a szakszolgilati rendszer atalakuldsihoz kapcso-
l6dva a szakértSi vizsgilatok Uj eljarasi rendjét, a gyermekek elldtdsinak valtozo struktd-
rajat, valamint a logopédusok szerepét és feladatait igyekezett tisztizni, melyeket aztin
a témaval foglalkoz6 plendris napon is megjelenitett. A tagsig fontosnak tartotta, hogy
a MAGYE Logopédiai Szakosztalya mas szakmai egyestiletekkel egyeztetve kozos szak-
mai allaspontot dolgozzon ki a szakszolgalati rendelettel kapcsolatban, és ezt az illetékes
szakpolitikai allamtitkarnak tovabbitsa. Ez a munka folyamatosan zajlik a tanév folya-
man. A masik témacsoport a logopédiai vizsgalatok és terapids eljarisok teriletén megje-
lent Gj innovaciok bemutatdsa, a fejlesztések jelenlegi dllaisinak ismertetése volt. Idén
—0j hagyomanyt teremtve — a tapasztalt kollégak mellett a legjobb végz&s hallgatok is
bemutattak szakdolgozati, illetve Tudomidnyos Didkkori Konferencian elhangzott kuta-
tasaik eredményét az Glésen. Ezek az innovativ, friss szemléletd munkak kivivtdk a tag-
sag elismerését.

Gereben Ferencné Ziirzavarok a nyelvi zavar kériil (ELTE BGGYK, Budapest) cim{
el6addsa az SNI/b tanul6i populdcid 2011/12. évi orszdgos felulvizsgalatinak tapasz-
talatait Osszegezve kivanta tisztdzni a nyelvi zavar mint €16 diagnosztikus kategoria
tartalmat, és felhivni a figyelmet arra, hogy az ellatorendszer nem minden esetben képes
a probléma sdlyossiganak megfelelS terapids forma kellGen korai hozzarendelésére.

Er6sné Brunner Katalin A beszédvizsgdlo orszagos szakérioi és rebabilitdcios bizott-
sag és gyogypedagogiai szolgdltato kézpont belye, feladata az 1ij pedagogiai szakszol-
galati struktiraban (Beszédvizsgildé Orszdgos SzakértSi és Rehabiliticios Bizottsag,
Budapest) cimU eldadasaban a logopédiai szakértSi vizsgalatok megosztasanak lehets-
ségérdl és a bizottsag Gj struktdraban betoltott helyzetérdl beszéElt.

Ternai Gabriella — Dékany Judit — Csonkdané Polgardi Veronika — Vastag Janosné
A Dékany—Jubdsz-féle diszkalkulia pedagogiai vizsgalat sztenderdizdlt vdltozata
(Budapest 1II. kerlleti Pedagogiai Szakszolgalat-Nevelési Tandcsado; ELTE Gyakorlo
Gyogypedagogiai és Logopédiai Szakszolgilat, SzakértGi és Rehabiliticiés Bizottsag)
témaban a szerzSk az atdolgozott diszkalkulia-teszt koncepcidjit és érvényességi vizs-
galatdnak folyamatat, eredményeit ismertették.

Farkasné Kovidcs Eva (Nyitott Hiz Médszertani Intézet, Logopédiai Szakszolgalat)
Zalaegerszeg kérnyeéki telepiilések nyelv- és beszédfejlettségi vizsgdlatanak tapasztalatai
cimmel a helyi szinten alkalmazott nyelvi szlrévizsgalat kétéves eredményeit elemezte,
osszevetve ezeket a szakszolgalat ellatasi tevékenységével.

Pozsar Eszter (Teleki-Wattay Mvészeti Iskola, Pomaz) Trott nyelvi zavarral kiizdd
gyermekek nehézségei a szolfézs- és zenetanuldsban cimd elGadisabol megismerhettiik
a diszlexias gyermekek szolfézstanulasban felmertlS nehézségeit €s azokat a modsze-
reket, melyeket a kolléga fejlesztett ki e tehetséges gyermekek megsegitésére.

Udvarnoky Zsoéfia (ELTE BGGYK végzett hallgatdja) Mesebelyzet-videck a beszéd-
indité korai intervencio szolgdlatdban cimU elGadasa egy olyan, a szerzd altal kifejlesz-
tett vizsgalati modszert ismertet, melyben a sztl6k nyelvi kozlésekre valo érzékenységét
vizsgalja az anya-gyermek interakciok kozben.

Benke Zoltinné Ispany Moénika (ELTE BGGYK végzett hallgatoja) A zenei halldsi
képességek osszefiiggései cvoddskori nyelvi képességekkel cimU elGadasa az intenziv zenei
nevelésben részt vevd és részt nem vevs gyermekek nyelvi képességeit 6sszehasonlitva
azt tapasztalta, hogy tobb mutaté tekintetében elébbiek jobban teljesitettek.
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Huszar Karina (ELTE BGGYK végzett hallgat6ja) A fonologiai tudatossag spontan
Jfejlodése nagyovodds korban ciml szakdolgozatanak Osszegzését mutatta be, mely
a fonologiai tudatossag killonbozd szintjeinek fejlédési Gtjat elemezte.

Sipos Csenge Agnes (ELTE BGGYK végzett hallgatoja): A tébbnyelviiség hatdsa
a korai gyermeknyelv fejlodésére cimmel arrdl tudositott, hogy a kétnyelviséggel tirsulo
a szakembereknek.

Lang Csenge (ELTE BGGYK végzett hallgatdja) Afdzia vagy jarulékos diszfunkcio? —
Az afdzia és a cerebrdlis parézis dsszehasonlitdsa egy esettanulmdny tiikrében cimd
munkija bemutatja egy kettGs sériiléssel kiizdd fiatal diagnosztizdlasinak dilemmijat,
a terapids konzekvencidk ismertetésével.

A szakosztilyi napot Miibelymunka zarta, melyben az egri és a székesfehérvari da-
dogdé munkacsoport mutatta be a pszichologus és logopédus egytittmikodését a dado-
gas kezelésében Fulop Erzsébet logopédus és Koncz Eszter pszichologus (Székes-
fehérvari Pedagogiai Szakszolgidlat Logopédiai Intézet), valamint Vighné Pogany Rozsa
logopédus és Pacza Beita pszicholégus (Egri Varosi Nevelési Tandcsado, Palyavalasztasi
és Logopédiai Intézet) részvételével.

Korai Fejlesztési és Iskolaegészségiigyi Szakosztaly
(Melegné Steiner Ildiko szakosztalyvezeto)

2013-ban a korai intervenciéban dolgozo, illetve e téma irant érdekl6ds szakemberek
elGadoi és részvételi kedve az elmult évekéhez képest némileg csokkent. A szakmapo-
litikai valtozasok bizonytalansagai €s az intézmények csekély ez irinyd anyagi készletei
nem kedveznek a tudominyos életnek. Ennek ellenére a korai intervencié fontossiga
és sulya a gyogypedagdgian belil ismét megmutatta magat a szakmai konferencian is.
Az elGaddsok utan megbeszéléssel zartuk a szakmai programot, amit kiemelten fon-
tosnak tartok, mert ezen és az ehhez hasonlé megbeszéléseken egyeztethetSk a nézetek
€s a tovabblépés lehetSségei. Az eldadisok az elhangzas sorrendjében a kovetkezSk
voltak:

Imréné Horvath Marta: Korai fejlesziés és gondozas, szakszolgdlati feladatellatdas
magvalcsitdsa Tatabdanydn (Eltes Matyds EGYMI, Altaldnos Iskola, Specidlis Szakiskola
és Egységes Pedagogiai Szakszolgalat, Tatabanya) cim{ el6adasiban a kis létszamban
dolgozoé helyi ,csapat” a napi kiuzdelmeken tdl az elért eredményekrSl is beszamolt.
Problémaként vetddott fel a profiltisztitas kapcsan a szakszolgilat jovGje, az utazé tanar
definidlasa, a kotelez§ 6raszam a kiilonbozd szakemberek tekintetében.

Volomné Nagy Mariann: A [égzés- és a nyelészavarok kialakuldsanak okai, felisme-
résiik, terapids lebetdségeik (Dr. Volom Dental, Budapest) cimd el6adasiban felhivta a
figyelmet a helytelen 1€gzés okaira és negativ egészségligyi kovetkezményeire, a korai
felismerés és kezelés fontossagara. Terdpids lehetGségként a léguti akaddly megszin-
tetését (adenotomia), indiso-peleo-terapidt, Butteyko-féle légzésterdpiat és a myofunk-
cionalis trénerek hasznalatat javasolta.

Meszéna Tamasné: Csaladkozpontu korai intervencio a pedagogiai szakszolgdlatok
ij intézményrendszerében (Altalinos Nevelési Kozpont, Pécs) cimd elGaddsiban
hangsuilyozta, hogy a komplex csalidkozponta korai intervencié csak megfelelS intéz-
ményi keretek kozott tud mikodni. A 15/2013. EMMI Rendeletben meghatarozott korai
fejlesztd keretszamok nem alkalmazkodnak a tényleges ellitishoz (tankertletenként
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egy korai fejleszts stitusz). Gyogytornasz nem szerepel a rendeletben, csak pedagogiai
munkat segité alkalmazottként maradhat. A logopédusokra mas-mds szabalyozasok
vonatkoznak attol figgSen, hogy szakszolgilatban, utazé logopédusként vagy
szegregalt SNI statuszi gyermekek ellitisiban dolgoznak. Javasolja a helyi igényekhez
alkalmazkodo rugalmas keretszamok és a halézatos szolgaltatasi rendszer kialakitasat,
a mar meglévd jo gyakorlatok bevonasat az dgazatkozi egyeztetésekbe és a korai inter-
vencioban alkalmazhat6 terdpidk legitimizalasat.

Dettre Imola: ,Hallok, jarok, beszélek’ — Belsofiil rendellenességgel sziiletett
kisgyermek komplex korai megsegitése Pécsett (Altalinos Nevelési Kozpont, Pécs) cim
esettanulmdnya minden korai interventor szdmara példaértékd lehet.

Szlics Sandor: ,Mondjam vagy mutassam?” (Budapesti Korai Fejleszt6 Kozpont;
BLISS Alapitvany) ciml el6adasiban azt a dilemmat feszegeti, hogy a gyoégytornisz
mozgasfejleszté munkdja sordn a mozgas- vagy a kommunikaciofejlesztést részesitse-e
elényben? Megitélése szerint a fejlesztett gyermeknek alapvetS lehetGséget kell arra
biztositani, hogy bizonyos (mozgasos) helyzetekben jol tudjanak kommunikilni, kilép-
hessenek a helyzetbdl, tudjanak nemet mondani (mutatni, jelezni). Gondolatmenetében
a gyogytornasz gyogypedagogussa valo atalakulasat, szemléletvaltasat lathattuk.

Melegné Steiner Ildikoé: Logopédiai tandcsadds a Beszédvizsgdlo Orszdgos Szakértoi
és Rehabilitdcios Bizottsagban (Beszédvizsgdléo Orszagos SzakértGi és Rehabiliticios
Bizottsag, Budapest) ciml el6adisiban beszamolt a fenti intézményben régi Urt betol-
tott, Gjonnan beinditott logopédiai tandcsadasrol, ami mar akar 1,5-2 éves kortdl igény-
be vehetd. A tandcsadas célja: kozvetett Gton biztositani a nyugodt, tudassal felvértezett
szul6i hatteret €s kell6 id6ben megfelelS ellatdshoz juttatni a raszoruld gyermekeket.
Mindezekkel egy sor késSbbi problémat is megelGzhetink. A bizottsdg tanacsadasi
esetszama a vizsgalati esetszamhoz képest elenyészd, de anndl fontosabb mentéalhigié-
nés és preventiv tevékenység.

Komaromy Julianna: A klasszikus gyogypedagogia modszertana és eszkézei nap-
Jainkban a korai fejlesztés gyakoriataban (Nyitott Hiz Mdodszertani Intézet, Zalaeger-
szeg). A bemutatott intézmény iskolapélddja a Magyarorszigon az els6k kozott miko-
dd, ugyanakkor folyamatosan megujulni képes, a kor kovetelményeinek megfeleld,
emberkdzponta korai fejleszts és gondozé kozpontnak.

Madacs Anita: A longitudindlis Komplex Vizsgalat bemutatdsa, felvételének céljai,
eszkézei, vizsgdlati profiljai, értékelési modja (BHRG Alapitvany, Budapest) cimd els-
adasaban bemutatta a készulé LongiKid vizsgiloeljaras jelenlegi készuiltségi allapotat.
A vizsgalat az eltérd fejlodés korai kiszUrésére, organikus érési zavar, éretlenség, sérulés,
illetve neurokognitiv fejlédési zavarok korai kimutatasara alkalmas. A LongiKid neuro-
motoros, szenzoros-szenzomotoros szemléletl; egységes nyelvezete egészséglgyi,
pedagdgiai, gyogypedagogiai és gyermekpszicholdgiai terileten vald alkalmazasra teszi
alkalmassa.

Kereki Judit: A koragyermekkori intervencio problémateriiletei és fejlesziési teriiletei
(ELTE BGGYK, Budapest; Gyogyszerészeti és Egészségiigyi MinGség- és Szervezet-
fejlesztési Intézet, Budapest) cimd elGadiasiban bemutatta az egészségligy terlletén
zajlé Koragyermekkori (07 év)” (TAMOP 6.1.4.) kiemelt projektet. A program atfogo
célja a 0-7 éves kord gyermekek egészséges életkezdetének timogatasa, csalidjuk
segitése, kiillonos tekintettel a specidlis timogatast igénylS gyermekekre és csaladjaikra.
A projekt elsGsorban az egészségligyi alapellatds szakembereinek eredményesebb
munkavégzését kivanja elGsegiteni, ezzel is javitva a korai ellitérendszer mikodésének
hatékonysagat.
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Stadler Judit — Szakmary Ildiko: , Kezdeti lépések” — bemutatkozik a Veresegyhdzi Ko-
rai Fejlesztd Kézpont (VKOTT EGYMI Korai Fejleszté és Gondozo Kodzpont, Veres-
egyhidz) cimd elGadasukban 6rommel tijékoztattdk a szakmat a kistérségiikben beindult
korai intervencios tevékenységrdl és kezdeti eredményeikrdl.

A Korai Fejleszités Szakoszlaly javaslatai a 15/2013. EMMI rendelet modositdsaboz:

1. Az eur6pai mintdkhoz hasonléan a 0-6/7 éves (tankoteles) kort megel6z8 idGszak,
a kisgyermekkor egységes szemléleten alapuld, csalaidkozpontd megkozelitése: a , fej-
leszt6 nevelés” egy kiragadott éve indokolatlan. Miért nem maradhatnak ezek a gyerekek
a korai fejlesztésben, ha tobbségi intézményes nevelésbe nem tudnak kertlni 5 éves
korukban? A tankotelezettségiik teljesitéséig, a fejlesztd iskolai oktatds megkezdéséig
maradhatnidnak az amigy is folyamatban 1évS korai fejlesztésben. A sajitos nevelési
igényd, korabban korai fejlesztésben részestlt gyermek szamara, ha integralt évodai
nevelésbe kertil, miért kell a szakszolgilati feladatellatast befejezni és atadni egy masik
intézménynek, masik szakembernek? A korai fejlesztést kovetSen integrilt Svodai
nevelésbe kertil§ sajatos nevelési igényl gyermekek ellatasat végezhessék tovabbra is
a csaladdal kapcsolatban allé szakszolgdlatok szakemberei. A jelenlegi jogszabaly ezt
a konduktoroknak engedélyezi, a gyogypedagdgusoknak nem.

2. A megyei szinten el6irt szakemberlétszam a helyi igényekhez igazod6 rugalmas
létszamkeret legyen. A szolgaltatasi rendszer hatékony és gazdasigos mikodtetése érde-
kében sokszor a hdlézatos mikodés indokolt, a rendelet pedig feltehetGen lakossagi
statisztika alapjan allapitja meg a létesithet6 minimalis szakember allasok szamat.

3. A pedagdgiai szakszolgalatnal, korai fejlesztésben dolgozo gydgytorndsz is legyen
besorolhaté pedagdgus munkakorbe. A pedagdgiai szakszolgilatokndl korai mozgasfej-
lesztésben alkalmazhat6 terdpids eljdrasok legitimizalt listdjat j6 lenne, ha Osszeallitana
egy szakmai testllet, és az azt végz§ szakemberek egyforma besorolas ald kellene, hogy
essenek. A rendelet szerint jelenleg a gyogytorndsz pedagodgiai munkat kozvetlentl se-
gitd besoroldsa hatranyos helyzetet teremt a gyégytornaszok szamara.

4. A szakvizsga kotelezettség feltételeinek kidolgozdsa. A pedagdgiai szakszolgalat intéz-
ménye a jelenlegi koznevelési torvény alapjan is két kilonbozs, egymastdl jelentGsen

P e

eltérd feladatot végez: A diagnosztikus feladatok esetében a szakértGi bizottsagok (korabbi
nevelési tanacsadokkal), akik az eltér§ fejlédést, a fejlesztésre valé jogosultsigot, a plusz
juttatasokat és az intézményes elhelyezésre vonatkozo javaslatot dllapitjak meg. A gyerme-
kek rendszeres fejlesztése keretében pedig korai fejlesztést, logopédiai ellatast, gyogy-
testnevelést, konduktiv ellatist biztositanak. A diagnosztikus kompetenciaval rendelkez&
intézményegységek esetében (szakértSi bizottsigok) indokolt, hogy az eltérs fejlodést
diagnosztizalo, tobbletjuttatisokat megallapité kollégikkal szemben magasabb szakmai
kovetelményeket timasszon a torvény, €s szakvizsga meglétét irja els, de ez indokolatlan
a specialis végzettséggel rendelkezd terapids, rehabiliticios ellatist nyujtd szakemberek
esetében (pl. egy logopédus végzettségli szakember beszédfejleszt6 munkajat szakvizs-
gdhoz kotni nem indokolt, végzettsége feljogositia a logopédiai teripia végzésére szak-
vizsga nélkil is, a gyogytestnevelSt tgyszintén).

Pszichopedagogiai Szakosztaly
(dr. Eigner Bernadett szakosztilyvezetd)

A Pszichopedagodgiai Szakosztaly szakmai programjara igen sok érdekl6dd kolléga volt
kivancsi. Igyekeztink a programot ugy Osszedllitani, hogy komplexen mutassuk be
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a pszichopedagogia aktudlis kérdéseit, tekintettel arra is, hogy a pszichopedagogus-
képzés idén negyven éves. Az elGadasok dttekintést adtak multrdl, jelenrdl, a pszicho-
pedagogia sokszinlségét, széles modszer- €s eszkoztarit, tobb terepét bemutatva.

Els6ként dr. Eigner Bernadett A pszichopedagdgia tériéneti és akiudlis kérdései (ELTE
BGGYK, Budapest) cimmel tartotta meg elGadasat. Mi a pszichopedagogia torténeti
oroksége, szemléleti kiindulopontja? Mennyire érvényesek ezek a célkitiizések még ma
is? Hogyan viltozott id6kozben a pszichopedagogia fogalma, alakultak tartalmai,
koncepcidi, célcsoportjai, tertiletei, tevékenységi korei és kompetenciai? Mi a helye és
a szerepe a szakmai palettan? Az eladas f6leg ezekrdl a kérdésekrdl tovabbi egylitt-
gondolkodast indit6 felvetésekkel igyekezett képet adni.

Dr. Kiss Laszlo szakszolgidlati és fogyatékossagligyi kozoktatasi referens A pszicho-
pedagaogia helye a jelenlegi kéznevelés rendszerében (EMMI Oktatdsi Allamtitkdrsig
Kozoktatas Iranyitasi F6osztaly, Budapest) cimi el6adasiban a pszichopedagdégiat érin-
t6 jogtorténeti attekintést kaptunk, hallhattunk a képzési, kimeneti kovetelményekben
foglaltak alapjan a pszichopedagogusok elhelyezkedésérdl, betolthetd munkakorokrsl
a koznevelési torvény és végrehajtisi rendeletei alapjan, és az eléado aktudlis kér-
déseket, javaslatokat is felvetett.

Herr Nikoletta: A pszichopedagogusok belye és kompetencidi a kézoktatds rendsze-
rében. Az 1j Nemzeti Kéznevelési Torvény adta lebetdségek és koridtok (Szent-Gyorgyi
Albert Altalinos Iskola és Gimnazium, Budapest; ELTE BGGYK, Budapest) témiban
tartott elGadast. Az el6ado igyekezett rendszerezni €s tisztazni az Gj terminologiai valto-
zasokat, és attekinteni a szakmank torvény adta lehetSségeit (Kiilonleges binasmaédot
igényl6 népességcsoport/ok; szakmai kompetencidk; munkakorok; atfedések mds
munkakorokkel; gyermekvédelem).

Kereki Judit és Vargané dr. Molnar Marta A pszichopedagogus szerepe a gyermek-
egészségtigyi ellatasban (ELTE BGGYK, Budapest) ciml elGadasukban az eladok
hangsulyoztak, hogy az egészségligyben egyre fontosabba vilik az interdiszciplinaris
team munka. Milyen szerepe lehet ebben az atalakul6 rendszerben a pszichopedago-
gusnak? A pszichopedagogusok a szakellatisban jorészt gyermek- és ifjusagpszichiatriai,
neurologiai osztalyokon vannak jelen. A kronikus beteg gyermekek komplex gondoza-
sdban betoltott szerepik azonban 40 éve, a szakalapitastol fogva varat magara.

Viz Krisztina Korbdzpedagogusi munkdm a Budai Gyermekkorbdzban (F&varosi
Iskolaszanatérium, Altalinos Iskola, Budapest) cimd eladdsa a kérhazpedagogus fel-
adatat, a segitd, fejlesztd tevékenységet mutatta be.

Egri Timea: Agresszié a zart intézmények falai kézétt (ELTE BGGYK, Budapest).
A pszichopedagodgia korébe tartozo olyan, zart intézményben tartdézkodo fiatalok vizs-
galatdra kertilt sor, akik blinelkovetéssel kapcsolatos magatartisproblémaik okan keril-
tek javito—nevelS intézménybe vagy bortonkodrnyezetbe. Fontos ezen célcsoportban is
a terrorizalas, agresszivitds okainak, tipusainak, megnyilvanuldsainak pontos feltérké-
pezése.

Foldes Fanni: Agressziokezelési technikdk a biintetés-végrehajias intézményeiben
(ELTE BGGYK, Budapest, BA szintl, pszichopedagogia szakos gyogypedagogus-kép-
z8s). Az el6adod bemutatta az altala kidolgozott készségfejlesztG tréninget, melynek
elsédleges célja az agresszio kezelése a szabadsagvesztés biintetés ideje alatt. Arra
a kérdésre kereste a vialaszt, hogy egy nyolc alkalombdl 4ll6 készségfejleszts tréning
pozitiv hatassal bir-e a fogvatartottak személyiségfejlédésére €s reszocializacidjira.

319



Major Zsolt Baldzs: ,MEGCSOVALT TESTEM, LELKEM DARABJAI” — Pszichopeda-
gogia: Miivészet...?/ (ELTE BGGYK, Budapest; Bokréta Lakasotthonok, Budapest) cimd
elGadasaban — Dr. Volentics Anndra, munkdassagara, szellemiségére emlékezve — a pe-
dagogia és pszichologia sajatos és szitkségszerl ,hdzassigabol” sziletd gyakorlati
modszertani lehetGségeket mutatta be, elsGsorban a gyermekvédelmi szakellatas terén
ellitand6 pszichopedagodgiai feladatokra fokuszilva.

Csanyi Andrea: Gyermekotthonban élo, értelmileg akaddlyozott gyermekek zenés te-
rapidja dr. Kokas Klara vtmutatdsai alapjan (Barczi Gusztiv Gyogypedagogiai Intéz-
mény, Gyor). A kollégand a Kokas moddszert pszichopedagogusként sajatos nevelési
igényd gyermekekkel valoé zenés terapids foglalkozasain alkalmazza tobb terileten
(értelmileg akadalyozott gyermekek, beilleszkedési, tanuldsi és magatartasi nehézséggel
kizds gyermekek, diszlexids, diszgrafids gyermekek, baba-mama csoportok).

Horvath Zsuzsanna: A pszichodinamikus mozgds- és tancterdpia baszndlatanak
relevancidja sajatos nevelési igényii csoportokndl — egy PhD kutatds kezdetei (nehéz-
ségek, kutatdsi keretek és modszerek) (ELTE Neveléstudomanyi Doktori Iskola Inter-
diszciplindris Gyogypedagogiai Doktori Alprogram). A PhD-hallgaté doktori kutata-
sanak célja, hogy kulonboz& diagnosztikus modszerek segitségével feltérképezze
a pszichodinamikus mozgas- €s tancterapias modszer hatékonysagat killonbozs sajatos
nevelési igényl csoportok esetében.

Osszefoglalva: az elGadasok mellett ,kerekasztal” formiban is beszélgettiink a hallga-
tosagot is bevonva aktualis kérdésekrSl, problémakrol, egy szakmai egyutt-gondolkodasra
is felhivva a kollégakat, az ELTE BGGYK Pszichopedagogiai Tanszékének munkatarsaival,
és dr. Kiss Laszl6 minisztériumi kozoktatisi referens részvételével. A program végén
a szakosztalyvezet§ bejelentette egy pszichopedagogiai szakmai dllasfoglalas készitésére
irainyul6 szakosztalyi szakmai muhelymunka elinditisat, melyben felkért szakértSk
dolgoznak majd egylitt, képviselve a pszichopedagogia 6 terlleteit, szakmai érdekeit.

Latasfogyatékossag-iigyi Szakosztaly
(Hegyiné Honyek Katalin szakosztalyvezetd)

Szakosztalyunk kis tertiletet fog Ossze, kevés intézménnyel. Mégis jellemzé a latasséril-
tekkel foglakozo gyogypedagogiai szakemberekre a magas szakmai szinvonal, az élet-
hosszig val6 tanulas, a folyamatos innovacio, az allandé megijulds. Ennek megfelelGen
a konferencia szakosztalyi napjan érdekes, valtozatos, szakmailag megalapozott els-
adasok hangzottak el.

Kiss Erika: Hogyan késziil a szakértoi vélemény? A Latdsvizsgalo OSZRB jelenlegi
vizsgdlati protokolljanak bemutatdsa és a vizsgalatra érkezok megoszidsa a diagnozis és
elldatds szerint (Latasvizsgalé Orszagos SzakértGi €s Rehabiliticiés Bizottsig, Gyogy-
pedagogiai Szolgaltaté Kozpont, Budapest). Megismertik az Latdsvizsgalé Orszagos
SzakértSi €és Rehabiliticiés Bizottsig team-munkdjat, a szakemberek tevékenységének
osszehangoltsiagat, az alkalmazott eljardsi rendet. Az el6adas tartalmazta a megvizsgalt
gyermekek diagnozis szerinti eloszlasi aranyait, a sziikséges és elérhetd eljarasi mo-
dokat. Sz6 esett azokrol a helyzetekrdl, amelyekben a gyermek képességei, fejleszt-
het6sége még nem deriilnek ki egyértelmien. A hozzaszolasok is jelezték, hogy
a gyogypedagogiai szemlélet szamara az egyik legnehezebb feladat megtalilni az opti-
malis utat a gyermek és a szUl6 felé iranyulé empatia, tapintat, illetve az objektiv tajé-
koztatds kozott.
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Léka Istvan: A TARC-mddszer elektronikus feldolgozdsa a Vakok Ovoddjaban végzett
kutatds alapjan (Vakok Altalanos Iskoldja, Ovodaija, Specidlis Szakiskoldja, Egységes
Gyogypedagdgiai Modszertani Intézménye, Didkotthona és Gyermekotthona, Budapest).
A sulyosan-halmozottan fogyatékos 6vodaskord gyerekkel végzett kutatis a Vakok
Ovodajaban mozgiskorlatozott, latdssériilt, tanuldsban akadalyozott gyerekeket érintett.
Célja a mindennapi tevékenységek megtanulisinak dokumentilasa, a fejlédés ttemé-
nek mérése és az ezekbdl vald tanulsigok leszlrése volt a TARC-moédszer alkalma-
zasaval. Megismertiik a TARC-modszert, annak elényeit €s hatarnyait. Az el6adé bemu-
tatta a modszer dokumentdlasanak digitalizalasara tett torekvéseit és a TARC Programot,
mellyel rendkiviil egyszerl lesz a stlyosan-halmozottan fogyatékos személyek fejlodé-
sének nyomon kovetése.

Kassai Agnes: Ovodai nevelés és iskoldra felkészités halmozottan fogyatékos ldtdssé-
riilt gyermekek esetében (Vakok Batthyany Liszlo Gyermekotthona, Budapest). A Vakok
Batthyany Laszl6 Gyermekotthona sulyosan-halmozottan (latds-, mozgas-, értelem-,
kommunikicio) sérilt gyermekek nevelésével foglalkozik. Az eldadasbol megismertiik
az 6vodai tagozaton folyé mindennapi €letet, szakmai munkat. A napirend kialakitasit,
a programokat, a foglalkozasok felépiilését, a fejleszté munka terileteit, kereteit. Az oda
jar6 gyermekek sulyos allapotit figyelembe véve az intézmény szakemberei keresik
azokat a lehetGségeket, amelyekkel a napi gyakorlatban optimalisan fejleszthetik a gye-
rekeket, és egyben vidimma, boldogga teszik életiiket.

Kelemen Csilla: A Vildagsuli program a budapesti Gyengénlatok Iskoldjaban (Gyen-
génlatok Altalanos Iskoldja, Egységes Gyogypedagdgiai Modszertani Intézménye és
Diakotthona, Budapest). Az el6adasbdl egy rendkiviil érdekes hiroméves nemzetkozi,
innovativ projektet ismerhettiink meg, amely partnerségek kialakitasara torekszik, a ta-
nulok idegennyelvi, kommunikacios, kulturilis és kooperativ képességeinek fejleszté-
sén keresztil a vilag 60 orszaganak iskoldi kozott. A 10 magyarorszagi iskola kozott volt
altalanos iskola, kozépiskola, koztik két tanitasi nyelvd iskoldk. A sajitos nevelési
igény( tanulokat a Gyengénlatok Altalinos Iskoldja és a Gyermekek Haza képviselte.
Megismertiik a valtozatos, értékes programokat, amelyeknek egy része a 10 tanulot
szamlalo szikebb csoportot érintette, de sok tevékenység kiterjedt az iskola egész
kozosségére is. Az el6adas bemutatta a latassérilt tanulokkal torténd munkaban rejlé
megvalositasi lehetGségeket, nehézségeket, sikereket és eredményeket. A hozziszola-
sok soran nagy elismeréssel reagiltak a résztvevék arra, hogy a sajatos nevelési igényd
tanulok teljes értékd résztvevoként dolgoztak a nemzetkodzi projekt keretei kozott az
el6ado segitségével és irdnyitasaval.

Fazekas Agnes: Az agressziokezelés lebetdségei gyogypedagogiai intézményekben
(Gyengénlatok Altalinos Iskoldja, Egységes Gyogypedagogiai Modszertani Intézménye
¢és Didkotthona, Budapest). Az iskolai agresszio terjedése vilagjelenség, és Magyarorsza-
gon is az érdeklddés homlokterébe kertlt. Az elmult években egyre tobb iskolai bian-
talmazasra dertlt fény, amely felkeltette a figyelmet, f6ként azok az esetek, ahol didkok
vertek tanarokat. Az erGszak természetesen a sajitos nevelési igényU tanulok iskoldiban
is jelen van, kilonosen ott, ahol diakotthonban élnek a gyermekek. A csalidjukat
nélkilozs, sokszor pszichés zavarral kiizds gyerekek gyakran fordulnak egymas ellen.
Az el6ado iskolapszicholégusként nap mint nap taldlkozik ezzel a problémaval, amit
tobbféleképpen probalt megoldani, bevallasa szerint sokdig kevés sikerrel. ElGadasiban
két olyan elméletet és gyakorlatot mutat be, amely alkalmas arra, hogy hatékonyan ke-
zelje a bentlakasos iskolaban €16 gyerekek agressziv viselkedését. A milidterdpia erede-
tileg az egészségligyben kidolgozott komplex, gyogyito eljaras, amely a kiscsoportban
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végzett munkat helyezi a kozéppontba, ettdl varja a személyiség épuilését. A gyakorlat
szerint a tanulok kertészkednek, falat diszitenek, szekrényajtokat mazolnak, f6znek,
a segitd felnGttek pedig nem csak pedagogusok, gyakran az iskola technikai dolgozoéi
kozul kertlnek ki. A Békés Iskolak Program pedig az egész iskolai kozosség légko-
rének athangolasaval €ri el az agressziv viselkedés visszaszoruldsat. Keretében minden
dolgozé meghivasaval kotetlen beszélgetést biztosit a szamovar klub; a tanévet végig-
kisér6 ,Medve éve” programsorozatinak fénypontja volt a ,Nagy Medve nap”, amely
sordn 12 érdekesnél érdekesebb tevékenységet végezhettek a gyerekek. A fény-
képekkel kisért beszamolot szamos elismerd hozzaszolas kovetett.

Bencze Aniké: 40 éves a ldtdassériilt gyermekek oktatdsa, nevelése Debrecenben
(Hajdi-Bihar Megyei Altalinos Iskola és Kollégium Dr. Kettesy Aladdr Altalinos Iskola
Intézményegység, Debrecen). Hazankban az elsg, teljes tagozati gyengénlaté gyerme-
kek szamara létrejott intézmény Debrecenben nyitotta meg kapuit 1972. szeptember 27-
én. Negyven év telt el az intézmény megnyitasa 6ta. Sok ember — tanitvany, pedagogus,
itt dolgozo, szilé — szamara volt fontos és meghatiroz6 a mai napig az iskola. Az els-
adas sok-sok vidim és meghat6 fényképpel elevenitette fel a legfontosabb esemé-
nyeket. Az eltelt id&szak ma mar torténelem, melynek ismerete fontos mindannyiunk
szamara. Tisztelettel és szeretettel emlékezziink az itt tanitokra és tanuldkra egyarant.
A multba nézés erdt adhat a jelen kihivdsaihoz, hitet a j6v6 nemzedéke szamdra.

Konya Kata: A gyogypedagogus/rebabilitdcios tandr szerepe és feladata a vakvezetds
kutyds kézlekedés oktatasaban (Szempont Alapitvany, Budapest). A Szempont Ala-
pitvany és a Magyar Vakok és Gyengénlatok Szovetsége Vakvezetd Kutyaiskoldja 2009-
ben kezdte el a szoros szakmai egytittmikodést a témaban, a vakvezetd kutyas latassé-
rultek vizsgara valo felkészitésében. 2010-ben a Magyar Terapids és Segit6kutyas Szo-
vetség Egyesllet megujitotta a vakvezetd kutydk vizsgaszabalyzatat. Ett6l kezdve
vesznek részt a Szempont Alapitvany rehabiliticios szakemberei (gyogypedagogus
alapvégzettségliek) az MVGYOSZ-VKI vakvezet§ kutya atadasaiban, a latassérilt sze-
mélyek felkészitésében, valamint a vizsga soran is aktiv szerepet kapnak. Az el6adas so-
ran fényképek, videdk segitségével bizonyosodhattunk meg a ko6z6s munka sikerérdl.

Osszefoglalva: A szakosztily 6sszefogdsa a mostani bizonytalan helyzetben nehéz
feladat. A tagtarsak a napi kihivasokkal kiizdenek. Ennek ellenére tovabbra is mikoédnek
a szakmai muhelyek, gyarapitjuk modszertani repertodrunkat, részt veszink a gyogy-
pedagogus-képzésben.

Mozgasfogyatékossag-ligyi Szakosztaly
(Fotiné Hoffmann Eva szakosztilyvezeto)

A szakosztdlyi ulés kovette a konferencia f6 témajaként kijelolt mottot. Tematikdjaban
megjelent a hagyomanyait megdrz6, ugyanakkor folyamatosan megujulé szomatopeda-
gogia a képzés, az elméleti kutatisok és a gyakorlat tiikkrében.

Fotiné Hoffmann Eva: Uj hangsiilyok a szomatopedagogusok képzésében (ELTE
BGGYK, Budapest) c¢iml elSadasa alapjin elmondhaté, hogy a szomatopedagdgus-
képzés az elmuilt kozel masfél évtizedben a felsGoktatas valtozasaival egyttt folyama-
tosan atalakult. A képzésnek id6rél-idére valaszokat kellett keresni és taldlni a korai
ellitdsban, a kozoktatisban, az egészséglgyi ¢és felnstt ellatisban végbement Gj fo-
lyamatokra és ezaltal a megvaltozott munkaerS-piaci igényekre.
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Mlinké Rendta: Uj szempontok a mozgdskorldtozott gyermekek / tanulok komplex
vizsgalataiban (ELTE BGGYK Budapest). A sajitos nevelési igény megallapitasival
kapcsolatos, a mozgaskorlatozott tanulonépességet érintG komplex diagnosztikai
folyamat, az elmult évek Gjabb pszichodiagnosztikai eredményei, kutatasi irinyai és egy
4j, hazankban el&szor mozgaskorlatozott tanulok korében kiprobalt onértékelési eljaras,
valamint a szomatopedagogus hallgatok képzésébe beépilt komplex diagnosztikai
protokoll a szaktertlet kulcskérdései kozé tartoznak.

Lénart Zoltan: A felsé végtagi funkciok vizsgalatanak lebetdségei cerebralis pareticus
személyeknél (ELTE BGGYK, Szomatopedagogia Tanszék, Budapest — ELTE Nevelés-
tudomanyi Doktori iskola Interdiszciplindris Gyogypedagdgiai Alprogram). Kutatasi cél,
hogy az ismételt mozgasok stabilitisanak, illetve variancidjanak felhasznalasaval adjon
mérhetS informaciokat a felsé végtagi mozgasok koordinaciéjarol, mindségérsl. Ezzel
lehetGséget teremtsen a kozponti idegrendszer korai kirosoddsa miatt mozgaskorlatozot-
ta valt személyek, illetve ép mozgasu kortarsaik mozgasfejlédésének osszehasonlitasara.

Berencsi Andrea: Ritka, mint a febér hollo? Ritka betegek a szomatopedagogiai
elldatasban (ELTE BGGYK Szomatopedagdgiai Tanszék, Budapest) témaju elGadisa
a ritka betegségek jellemzdit, a ,ritka” betegek ellitisanak sajatossagait ismertette a pe-
dagogiai gyakorlat szempontjabol. Valaszt keresett azokra a kérdésekre, hova fordul-
hatunk, ha nincs informacioé egy betegségrél, €s hogyan értelmezhetjiik, ha van?

Vamos Tibor — Berencsi Andrea (ELTE BGGYK Szomatopedagégiai Tanszék) —
Fazekas Gabor (OORI, Szent Janos Korhdz) — Kuniyasu Imanaka (Tokyo Metropolitan
University, Tokyo, Japin) — Horvith Moénika (SE Egészségtudomanyi Kar) — Stefanik
Gyorgyi (OORD): Innovdcié a szomatopedagogidban: Mozgdstanulds stroke utdn varid-
bilis gyakoridssal cimii eloaddsa hemiparetikus stroke betegek mozgastanuldsi vizsga-
latdt mutatta be az Alladin Diagnostic Device (ADD) mérSeszkozzel, amely az OORI
orvos-mérnoki rehabiliticios kutatdsi programja és az EU 6-os szamud keretprogram
Alladin-projektje keretében lett kifejlesztve. A kutatds célja olyan mozgastanuldsi méd-
szer alkalmazasa, amely segitségével a betegek konnyebben tudjak elsajatitani a terapias
feladatokat a rehabiliticiojuk sordn.

Galambos Katalin: Munkaerd-piaci kompetencidk (Mozgasjavité Altalinos Iskola,
Szakkozépiskola, Egységes Gyogypedagogiai Modszertani Intézmény é€s Kollégium,
Budapest) témaban bemutatta, hogy Magyarorszagon a megvaltozott munkaképességi
személyek (mely tartalmazza a fogyatékossaggal €16 személyeket is) a munkaerd-piacon
erGsen alulreprezentdltak. A gyogypedagogia fokuszaban a kompetenciak munka-ers-
piaci megkozelitését €s a tertileten lehetséges fejlesztési, beavatkozasi lehetGségeket
kell megjeleniteni.

Locsmandi Alajos: Hagyomdny és megiijulds (Mozgasjavité Altalinos Iskola, Szak-
kozépiskola, Egységes Gyogypedagogiai Modszertani Intézmény és Kollégium, Buda-
pest) cim{ eldaddsa bemutatta, hogy a Mozgisjavité Altaldnos Iskola, Szakkozépiskola,
Egységes Gyogypedagogiai Modszertani Intézmény és Kollégium 110 éve gazdag, a ko-
rat minden id&szakban meghalado tevékenységével formalja mind a mai napig jelenét
¢és alakitja jovképét. A hagyomany az innovacié terméke.

Bartos Adél (Mozgasjavité Altalinos Iskola, Szakkozépiskola, Egységes Gyogype-
dagogiai Modszertani Intézmény és Kollégium, Budapest): Uj eszkdézok a ldthatdron
témdban bemutatta az Uj lehetGségeket a jarassegits eszko6zok, a kerekes székek terti-
letén az elmult 5 évben. Ismertette az eszkozellatisban részt vevs szakemberek feladat-
vallalasait, vizsgalattol az otletig, otlettdl az eszkoz kézhezvételéig, kézhezvételtSl a hasz-
nalatig.

323



Esztergomi Anna: Az egyiittnevelés kiilonféle aspektusai a Csillaghaz gyakorlatdban
(Csillaghaz Altalanos Iskola, Budapest) cim( el6addsa bemutatta, hogy az intézmény
milyen lehet&séget biztosit az eltérd képességl gyermekek egylitt, azonos csoportban
torténd nevelésére. Az egyéni eltérések eredményesebb kezelését segiti a tandrai diffe-
rencidldson tdl a kilonbozd egyéni megsegitd stratégiak, terapiak, tanuldsszervezési
eljarasok beépitése a nevelés-oktatds napi gyakorlatiba.

A Fiatalok foruma keretében

Krausz Kornélia (ELTE BGGYK, Budapest) A sportterapia batdsa a spasticus
cerebralis pareticus gyermekek jardasa szempontjabol cimmel tartott elGadast. Ismertette
a spasticus cerebralis pareticus gyermekek kéthonapos izomerdsits tréningjének hatasat
jaras szempontjabol (nemzetkozi protokollok alapjin). Bemutatta a terdpia elStti €s utani
vizsgdlatokat, mint: fizikalis vizsgalat (ROM, izomerd, spaszticitds, GMFCS), 3D jards-
analizis, médositott TUG-teszt, FIM skila.

Somogyi Borbala (ELTE BGGYK, Budapest) — egy esttanulmany keretében — A ver-
tikdlis fiiggeszio technika bemultatdsa, valamint batdsainak elemzése c. elGadisiban
a moédszer szomatopedagdgiai rehabiliticioban betoltott szerepét ismertette. A szerkezet
magyar innovacioként sziletett, melynek elméleti alapjait, valamint gyakorlati, széles-
kord felhasznalhatosagat és hatdsait mozgaskorlatozott személy esetében mutatta be.

Ertelmileg Akadalyozottak Pedagogidja Szakosztily
(dr. Radvanyi Katalin szakosztalyvezeto)

A szekcié elGadasaira olyan nagy szamban torténtek jelentkezések, hogy néhidnyat
vissza kellett utasitanunk — ezt az alapjan tettik, hogy a lehetséges elGadasok szamanak
betelte utin jelentkezdket utasitottunk vissza. A szakosztalyi elGadasokat igy is két blokk-
ra kiterjedGen szerveztik: az elsé rész elGaddsai tobbnyire (de nem kizardlagosan) az
iskolai populaciot érintették. A jelenleg is folyd nemzetkozi AAK-s kutatashoz illeszke-
d6en Galgoczy Anna, Pal Horvith Rita és Mede Perla Az AAK kommunikdcioelméleti
megkdzelitése és gyakorlati aspektusai (ELTE, BGGyK, Budapest; EGYMI Didkotthon és
Gyermekotthon, Budapest) cimmel, Simonics Benjamin pedig az Alternativ kommu-
nikdcios eszkozék az FSZK-ban (Fogyatékosok EsélyegyenlGségéért Kozalapitvany,
Budapest) cimmel tartottak elGaddst. Ehhez a témahoz szorosan kapcsolédott Pal-Hor-
vath Rita Kérdések és lebetdségek az értelmileg akaddlyozott tanulok iskolai olvasdsta-
nitdasaban (ELTE, BGGyK, Budapest; EGYMI Didkotthon és Gyermekotthon, Budapest).
elGaddsa. A jelenleg alkalmazott terapidk korébdl Bozori Gabriella szamolt be a
lovasterapia lehetGségeirdl értelmileg akadalyozott gyermekeknél Lo assziszidlt tanulds:
mi mindent tanulbatunk a lovaktol, vagy a lovak dltal? (Nemzetkdzi Gyermekments
Szolgalat; Magyar Lovasterapia Szovetség) cimmel. A gyakorlat oldalarol A HKI (Heidel-
bergi Kompetencia Inventdr) alkalmazdsdanak tapasztalatai az Integrdlt Kézoktatdsi
Intézményben témiban hallhattuk még egy felmérés eredményeit Radvinyi Katalin és
Radicsné Szerencsés Terézia interpretilisiban. A szlinet utdni részben tobb kutatdsi
beszamolora kertlt sor: Heiszer Katalinnak (ELTE Neveléstudomanyi Doktori Iskola
Interdiszciplinaris Gyogypedagogiai Alprogram) a Participativ kutatds az intellektudlis
fogyatékossdaggal el emberek onérvényesitése érdekében c. kutatisardl, Radvanyi Katalin
és Csorba Janos Magyarorszagi bentlakdsos intézetekben él6 felnott értelmi fogyatékos
emberek dllapotanak vizsgdlata 15 év tikrében (ELTE BGGYK, Budapest) cimmel
vizsgalatuk eredményeirdl tartottak elGaddst. A KkiskSrosi intézményben (Integralt
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Koznevelési Intézmény, Kiskoros) folyo szabadids tevékenységrsl szamolt be Viedner
Monika Tebetséggondozds, avagy orszdgos versenyek kiépitése és fenntartdsa cimmel.
El6zetesen tobben kérték, hogy a gyermekek diagnosztizalisinak szempontjairdl is
hallhassanak. Ennek tett eleget Sztaniszlavszky Marta és Brém Zsofia a Févarosi IV.sz
SzakértGi Bizottsigban folyé munkardl torténd beszamolojukban  Gyogypedagogiai
pszichologiai vizsgdlati gyakorlat a kézépsiilyos értelmi fogyatékosok és a siilyosan
balmozottan fogyatékosok kdrében cimmel.

Tanulasban Akadalyozottak Pedagogiaja Szakosztaly
(Sum Ferenc szakosztalyvezeto)

Banyisziné Lukics Margit Az cvoddtol az iskoldba valo egyéni dtvezetések lebetséges
modozatai (Integralt Koznevelési Intézmény, Kisk6ros) ciml elGadasaban 6sszefoglalta
tapasztalataikat és munkajukat az iskola vilagaba valo dtmenet kapcsan. Megismertiik az
egyik jo gyakorlatukat, amelynek sordn kidolgoztik az ,Egyéni dtvezetési terv az 6voda
iskola atmenetre” dokumentumot.

Farkasné Gonczi Rita (ELTE Neveléstudomanyi Doktori Iskola) doktori kutatasat
mutatta be. ElGaddsa A diszkalkulia terminologidjanak vdltozdsa a szakszolgdlati tevé-
kenységben, illetve dllaldanos iskoldak és érintett csaladok véleménye diagnosziikdrol,
terapiardl cimet viselte. Kiemelendd, hogy az el6ado participativ kutatast végzett, hiszen
az érintett gyermekpopulacié megkérdezését kovetGen kertlt sor az online, fejleszt&
eszkozok, feladatok Osszeallitasara.

Schaffer Istvin Hogyan lebet jo gyakoriatokkal segiteni az integrdacios folyamatokat?
(Integralt Kozoktatdsi Intézmény, Kisk6ros) ciml eladasiban részletezte azt a 15 jo
gyakorlatot, amelyek a tobbségi intézmények, pedagdgusok szamara segitséget jelent-
hetnek a mindennapi munkaban (pl: kooperativ technikak, projektoktatas, portfolié stb.
alkalmazasa).

Varginé Eder Etelka (Eltes Mityds Nevelési-Oktatdsi Kézpont, Mosonmagyarovar)
elGadisa kapcsolodott a kordbban mar meghallgatott témakhoz. El6adisinak cime
Projektoktatdas — bagyomdny és modern nevelési-oktatdsi modszerek dsszekapcsoloddsa
a gyogypedagogidaban volt. Az elmult 10 évben intézménylk gyakorlatiba szervesen be-
épult a projektpedagogia, amelynek helye van gy6gypedagogiai nevelG-oktato-fejlesztd
munka soran.

Fazekasné Fenyvesi Margit (Karoli Gaspar Reformatus Egyetem TanitoképzS Fois-
kolai Kar) — Papp Gabriella — Szabé Akosné — Szekeres Agota — Vargané Molndr Mirta
(ELTE BGGyKar, Budapest) A képességfejlesziés lebetdségei tanuldsban akaddlyozott
tanulok korében cimmel tartottak workshopot, amelynek keretén beltl a hallgatok
megismerhették az ELTE BGGYK 4ltal elnyert TAMOP 4.1.2-08/2/A/KMR ,Barczi Gusz-
tav digitalis tananyagfejleszté program — Projektrendszerl oktatasi formak és ezeket
tamogat6 digitalis tananyagok fejlesztése a gyogypedagogus-képzés BA- és MA-szintd
moduljaihoz” pilyazatban létrehozott digitilis tananyagok egy részét. A tanuldsban aka-
dalyozottak pedagoégidja szakiriny képzési rendszerében hangstlyos helyet kap a Ké-
pességfejlesztési modul, amely ot tanegységbdl épiil fel (A kommunikacios képességek
fejlesztésének modszertana, A kognitiv képességek fejlesztésének modszertana,
Az orienticios és kreativ képességek fejlesztésének modszertana, A motoros
képességek fejlesztésének modszertana, A szocidlis képességek fejlesztésének
modszertana). A workshop keretében bemutatdsra kertiltek a tananyagok, az elkésziilt
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videdk egy része, jaitékos gyakorlatok, feladatok. A digitilis tananyagok elérhetSk lesz-
nek a tankonyvtar.hu oldalon, igy a gyakorlatban dolgozé gyégypedagogusok, valamint
a hallgat6i gyakorlatokat segité gyakorlatvezetSk szamara is.

Osszességében nagyon hasznos délel6ttot oltottiink el, hiszen gyakorlati és elméleti
elGaddsokat is hallottunk. Mindezt jol egészitette ki a workshop, amely egyfajta dtme-
netet jelentett e kett§ kozott.

Felnott Fogyatékossagiigyi Szakosztaly
(Cserti-Szauer Csilla mb. szakosztalyvezeto)

A Felndtt Fogyatékossagligyi Szakosztily tagjai feladatuknak tekintik, hogy szoros
egyuttmikodésben a Magyar Gyogypedagogusok Egyesiletének tobbi szakosztilyaval,
valamint a fogyatékos embereket képviselS orszdgos érdekvédelmi szervezetekkel, el6-
segitsék a fogyatékos emberek teljes tirsadalmi befogadadsat az élet minden tertiletén,
ideértve az élethosszig tartd tanulds vivmanyahoz valé hozzaférés biztositasit,
a komplex rehabiliticiot, a foglalkoztatasi kérdéseket, a kozosségi alapt szolgiltatdsok
és kiillonféle lakhatasi alternativik megteremtésének tigyét éppugy, mint a kornyezeti és
informaciés hozziférés megteremtéséhez valé szakmai hozzajarulast.

A Szakosztily viltozatos eszkozokkel kivan részt venni az Egyestlet tevékenysé-
gében, melynek egyik fontos mérfoldkove az Orszigos Szakmai Konferencian valé
megjelenés a 2013. évben is, ahol Horvith Péter iiléselndk vezetésével az Atalakuls jog-
szabdlyok, dtalakulo intézményi struktiira és innovativ szolgdltatdsok (ELTE BGGYK,
Budapest) témakort targyaltuk az aldbbiak szerint.

Kovics Ibolya A Komplex rebabilitdcio jogszabdlyi és intézményi hdattere (Budapest
Févaros Kormanyhivatala Rehabilitacios Szakigazgatasi Szerv) témdban elmondta, hogy
2012. januar 1-t6l atalakult a megvaltozott munkaképességl személyek ellatasainak
rendszere, mely valtozds érinti a pénzbeli ellitisok megallapitasat, az egészségi allapot
komplex mindsitését, és a foglalkoztathatésagot is. Az elGadd a létrejott rehabiliticios
szakigazgatasi szervek tevékenységét ismertette, kitérve az érintett célcsoporthoz kap-
csolodo hatésagi tigyekre, a mindsitd (komplex) bizottsigok mikodtetésére, valamint a
foglalkozasi rehabilitacios feladatokra.

Fehér 1ldiko: Rebabilitdcic — Erték — Valtozds: Megvdltozoll munkaképességii sze-
mélyek munkaeré-piaci belyzetének elsegitése érdekében t6rténd rendszerszintii képzési
és szolgdltatdsfejlesztési modellprogram (FSZK REV Programiroda, Budapest). A Fogya-
tékos Személyek EsélyegyenlGségéért Kozhaszni Nonprofit Kft. és konzorciumi part-
nerei altal megval6sitasra keriil6 program, a ,Rehabilitici6 — Erték — Valtozds (REV):
Megvaltozott munkaképességl személyek munkaerS-piaci helyzetének elGsegitése ér-
dekében torténd rendszerszinti képzési és szolgaltatasfejlesztési modellprogram”
(TAMOP-5.3.8-11/A1-2012-0001) cim( kiemelt projekt szakmai megval6sitisinak ered-
ményeit Osszegezte.

Schenk Laszloné Innovativ foglalkoztatdsi megolddsok: az EsGemberekért Egyestilet
tevékenysége (EsGemberekért Egyesiilet, Tata) c. elGadasiban beszamolt arrol, hogy az
Egyestilet autista felnSttek szamara nyujt lakhatasi és felnSttképzési szolgaltatast,
valamint munkahelyet biztosit. Az el6ad6 a szervezet eddigi tevékenységét mutatta be,
ktlon kitérve az Aktiv Mthely Foglalkoztatdst Fejleszt6 Eszkozrendszerbdl szarmazoé
eredményekre, valamint az Egyestilet altal mikodtetett tirsadalmi vallalkozas sikereire,
tapasztalataira.
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Flzessy Jozsefné, a Munkaesély — Munkaer&piaci Szolgaltatok Orszagos Szovetsége,
elnoke Alternativ munkaeré-piaci szolgdltatok a munkaeré-piaci befogaddsért: a Mun-
kaesély Szovetség tevékenysége témaban elmondta: a 2008-ban alakult, jelenleg 27 tag-
szervezetbdl allé Munkaesély — Munkaerdpiaci Szolgidltatok Orszdgos Szovetség alap-
vetd célkitlizése, hogy novelje a munkaerGpiacon hatranyos helyzetd emberek foglal-
koztatasi szintjét. A Szovetség tevékenységével hozzajirul ahhoz, hogy a munkaltatok
redlis képet alkossanak a célcsoport foglalkoztatisinak tirsadalmi fontossagarol és
elényeirdl.

Olach Csilla Az egész életen at tarté tanulds lebetoségei értelmi fogyatékossaggal él6
Jelndttek szamdra cimii nemzetkdzi projekt hazai tapasztalatai-rol szamolt be (EFOESZ,
Budapest). Az elGadé altal bemutatott ,Pathways 11 — Az egész €leten at tartd tanulds
lehetGségei értelmi fogyatékossiggal €16 felndttek szamara” elnevezésl projekt Eurdpa
9 orszagaban zajlik, az értelmi fogyatékossaggal €l6 emberek és csalddjaik eurdpai
ernyGszervezete, az Inclusion Europe koordinalasaval. A Pathways IT projekt célja, hogy
Osztonozze az értelmi fogyatékossiggal €l6 emberek egész életen at tarté tanulasban
valo aktiv részvételét képzésekkel és a kulonbozd szakteriiletek egytttmikodésének
kezdeményezésével.

Farkasné Gonczi Rita, Bercse Laszl6, Galantin Rita, Grabics Laszlo, Mogony Klara:
A mi élettink program — konnyen érthetd informdciok értelmi fogyatékossaggal él6 sze-
mélyek szamdra az egész életen dt tarto tanulds jegyében (EFOESZ, Budapest). Az ENSZ
Egyezmény 19. és 21. cikke alapjan a megértési nehézséggel €16 személyek életviteli s
tarsadalmi részvételét timogatéan az EFOESZ participativ médon kidolgozta ,A mi éle-
tink” programjit, mely a mindennapokhoz nyujt altalanos és specidlis ismereteket.
A program keretében a konnyen érthetd kommunikacioval online adnak hirt a minden-
napi eseményekrSl, bulvar témakrol, képzéseket szerveznek, kozosségi tevékenysé-
geket generalnak.

Heiszer Katalin: Play decide médszer az értelmi fogyatckos emberek déntéshozata-
lanak tamogatdsara (ELTE PPK Neveléstudomanyi Doktori Iskola, Interdiszciplinaris
Gyogypedagogiai Doktori Alprogram). A Play decide nevl deliberativ modszer célja,
hogy alapos és sokoldalu felkészités utin megismerhetS legyen a lakossag véleménye
az emberiséget érinté komplex témakorokkel kapcesolatban, valamint hogy elGsegitse a
kérdésekkel kapcsolatos megalapozott demokratikus dontéshozatalt. Az el6add az
intellektuilis fogyatékossaggal €l6 emberek szamara készitett DVD hasznalatanak, vala-
mint a lefolytatott participativ kutatisnak a tapasztalatait ismertette az onérvényesitésre
valo felkészitést tekintve.

Katona Vanda Felnott értelmi fogyatékos emberek életiitianak elemzése (ELTE BGGYK,
Budapest). Az értelmi fogyatékos felnSttek gyakran kiesnek a tarsadalom f& latokorébdl,
a tarsadalmi integraciojuk tekintetében szimos hidnyossag figyelhetd meg. Az elGado
altal bemutatott kvalitativ, interjis kutatds arra kereste a valaszt, hogy milyen életutakat
jartak be a megkérdezettek, kilonodsen a fennallo intézményrendszer keretein belil.

Adamecz Anna: A TAMOP 1.1.1. program foglalkoztatdsi hatdsdnak vizsgdlata
(Szakpolitikai Intézet, Budapest). Az Intézet 2012-2013-ban az Nemzeti Fejlesztési Ugy-
nokség €és az Open Society Institute megbizasabdl 6t aktiv foglalkoztataspolitikai prog-
ram célzas- és hatdsvizsgalatat végezte el. Ezen programok egyike, a TAMOP 1.1.1 meg-
valtozott munkaképességli emberek munkaerS-piaci helyzetének javitasat célozta. Az
el6ado a program hatasvizsgalatinak tanulsagait Osszegezte, megmutatta, hogy személy-
re szabott eszk6zok segitségével a programban részt vevé megvaltozott munkaképességi
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és iskolazatlan személyek nagyobb arinyban tudtak elhelyezkedni, mint a parositassal
valasztott kontrollcsoport tagjai.

Osszefoglalva: A Felnd6tt Fogyatékossigiigyi Szakosztaly tradiciira épitve, valamint
szem eldtt tartva a tandcskozds mottéjat — ,A hagyomanyait megdrizve megujult magyar
gyogypedagdgiai tevékenység” (GORDOSNE 2004) — elsGsorban foglalkoztatdsi és fog-
lalkozasi rehabiliticios témakat targyaltak az elGadok és a jelen 1évS résztvevok. Kiemel-
juk, hogy a munka sordn az 6nrendelkezés kérdései is hangsulyt kaptak, koszonhetGen
a Szekcioban aktiv tapasztalata szakértSk, gyogypedagogusok és kutatok hozzaszola-
sainak. Férumot biztositandd a Szakosztily tagjainak kozos gondolkodasihoz levelezé
listat hoztunk létre.

ZARSZO

A gazdag programkindlat jol lattatja, hogy a tarsadalmi-jogszabalyi-financialis és szak-
tudomanyi valtozdsokkal folyamatosan szembestilni kényszerli gyogypedagdgiai tevé-
kenység rendszerében évrdl évre megjelennek az djabb elemek, a szaktertlet érzékelhe-
tGen torekszik tudasbazisanak, ellatdsi formainak korszerGsitésére. Ennek szellemében
bocsatjuk kozre

Fogyatékossagiigy-rebabilitdcio—szocidlis megsegités

kerettémdban a 2014. évi Szegeden rendezendd 42. Orszdgos Szakmai Konferencidra
sz6l6 felhivasunkat, amelynek tovabbi részletei a MAGYE honlapjan lesznek olvashatok!

Gereben Ferencné, a MAGYE elnéke

Kellemes kardcsonyi tinnepeket és

békes, boldog 1ij esztendot kivanunk

* minden kedves Olvasonknak!
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