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Teorijski dio



1. Uvod

Odabrala sam pisati diplomski rad vezan uzeligeporemé@jima iz autisitnog spektra iz
dva razloga. Prvi je taj Sto me autizam iznimnoimante sam na taj tim htjela produbiti
vlastito znanje o ovom poretggu, a drugi razlog je taj Sto imam prilike u zasngtiri
godine raditi s djgakom s dijagnozom pervazivnog razvojnog poréaje odnosno s
dijagnozom porent@ja iz autisinog spektra. Rades dje&akom, svjeddila sam odréenim
situacijama u kojima se pokazalo kako drustvo iliokko¢esto nisu dovoljno osjetljivi na
probleme s kojima se osobe s te&kna u razvoju susie u svakodnevnom Zivotu i posebice

tijekom Skolovanja.

Ciljevi ovog rada su prikazati na koji dia dijete s ovakvom dijagnozom funkcionira,
opisati rad kroz analizu snimki, ukratko objassitistav obrazovanja u Hrvatskoj te pruziti
viSe informacija o autisthom spektru ofenito s ciliem boljeg razumijevanja ovog

poremeéaja.

Ovaj rad podijeljen je u dva dijela. U prvometiyj postavljeni su teorijski okviri te je
definiran autizam, stereotipna ponaSanja djece 8zrmaom | opisane su zpajke
komunikacije osoba s autizmom. Tdko je ukratko opisan &a na koji funkcionira
obrazovanje &enika s teSkéama u razvoju u Hrvatskoj. U radu je nakon teodgsklijela
opisan moj volonterski rad s dgkom u Centru za odgoj i obrazovanje Slava RaSkaj u

Zagrebut.

1 Udaljnjem tekstukoristiukraticu COO Slava Raskaj zbog bolje preglednatdira



2. Autizam

Autizam dolazi od dike rijeci authossto znai sam, a termin je prvi put u psihijatriju uveo &iski psihijatar
Eugen Bleuler oztavajui time jedan od osnovnih simptoma shizofrenije:rolfi@anje, psihéko izdvajanje iz
okoline, slabu komunikaciju s drugim ljudima. Istrmin upotrijebio je ametki djegji psihijatar Leo Kanner
kada je 1943. godine opisao tezak pdthiporemeéaj kod djece koja su izgledala fiki zdrava, ali su
pokazivala teSke porerége u razvoju govora i @enito komunikacije,cudne igre i pokrete, bizarnosti u
ponaSanju i nenormalno reagiranje na slusne, vidiatiine podrazaje. Normalan fi&ki izgled ove djece,
inteligentni izraz lica i neobno ponaSanje doveli su mnoge do zadpida se radi o razmazenoj djeci koja
mahom potjéu iz viSih druStvenih slojeva ili iz obitelji intektualaca i kojima samo treba ,pravév(i) odgoj

da ih se dovede u normalno stanje. To se nazaifespokazalo ténim, a brojna istrazivanja ovog poreiag@

kod djece nisu do danas doveli do potpunog objafmjgroblema (Nikol i sur., 1992: 41).

Autisticni poreméaj u literaturi se moze proéiapod razlEitim imenima. Neki od njih su
infantilni autizam, autistni sindrom, autizam, Kannerov sindrom. Radi se vgmvnom
razvojnom porem&ju koji painje u djetinjstvu, véinom u prve tri godine Zivota, zahia
gotovo sve psildke funkcije i traje cijeli Zivot. Osnovni su simptd poremeéaja nedostatak
emocionalnin odgovora prema ljudima i stvarima dpstatak socijalne interakcije),
nedostatak verbalne i neverbalne komunikacgebto poremé&j u razvoju govora,
bizarnosti u pona3anju i stereotipije (Bujas Beis Frey Skrinjar i sur., 2010). U Hrvatskoj
se za dijagnozu autizma i drugih pskih poreméaja koristi medicinski prirénik pod
nazivom Dijagnostki i statistiki prirucnik za duSevne poreré@e: DSM. Ovaj prirgnik
prevedena je verzija amékbopg originala Diagnostical and Statistical Manu#l Mental
Disorders. U upotrebi su dvije verzije pdnika: DSM — IV iz 1996. godine te DSM -V iz
2014. godine. Prema klasifikaciji DSM - IV (Ame&ka psihijatrijska udruga, 1996), bitna su
obiljezja autisinog poreméaja izrazito abnormalan ili o$En razvoj socijalnih
interakcija i komuniciranja te izrazito smanjepegoar aktivnosti i interesa, a manifestacije
poreméaja razlikuju se prema razvojnom stupnju i kronkipdobi. Bujas Petkovi Frey
Skrinjar i sur. (2010:95) navode kako je danas danp dokazano da vise od 70% djece s
autizmom ima i intelektualno os&nje te da je posrijedi o$tmnije ili disfunkcija srediSnjeg
Zivéanog sustava. U pritniku DSM — V (Ameréka psihijatrijska udruga, 2014) navodi se
kako 75% djece s porerd@ima u autistinom spektru ima intelektualno o&tmje. Autizam
je vrlo cest poreméaj koji se javlja u svim rasnim, etikim i socioekonomskim skupinama.
Nikoli¢ (2000, prema Kolar, 2015:12) navodi da je autizamovo pet put&egi u djecaka (1
na 54) nego u djevdipa (1 na 252). Podaci ukazuju na to da se pojavaossttnog
poremeéaja u proteklih 50 godina pof@atak 15 puta; najnovija istrazivanja procjenjuju
pojavnost porent@ja iz autisitnog spektra na otprilike 20 na 10 000 novermh.
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Procjenjuje se da u Hrvatskoj Zivi oko 8 000 osabautizmom. Prividno povanje

prevalencije autizma rezultat je preciznije dijagtilee, promjene dijagnosgkih kriterija i

vece senzibilizacije javnosti za probleme osoba szewtm (vww.autizam.hj2017). Leo
Kanner (1943, prema Bujas PetkgviFrey Skrinjar i sur., 2010) prvi je 1943. godimgisao

ovaj poreméaj, havodéi neke njegove osnovne karakteristike. To su:

* nemoguénost djeteta da uspostavi normalne kontakte selidi, djecom i drugim

ljudima ogenito

» zakaSnjeli razvoj i uporaba govora na nekomunikatingin (eholalija, metalalija,

neadekvatna uporaba zamjenica)
* ponavljajie i stereotipne igre i opsesivno inzistiranje natpeanju odréenog reda
* nedostatak maste i dobro mehidoi pantenje

* normalan tjelesni izgled.

Remschmidt (2009), kao i medicinski ptinici DSM i MKB — 10 (Deseta n@inarodna
klasifikacija bolesti, ozljeda i srodnih zdravstirerproblema, Hrvatski zavod za javno

zdravstvo, 2012) naglasavajetiri klju¢na obiljezja autistinog poreméaja. To su:
1.) kvalitativno oStéene uzajamne socijalne aktivnosti
2.) kvalitativno oStéena komunikacija
3.) ogranteni stereotipni obrasci ponasanja i interesa
4.) pocetak prije trée godine Zivota.

Postoje neke razlike izrahe priruccnika DSM — IV i DSM — V u obiljezavanju ovih Kritiga.
Naime, u priréniku DSM — V navedeni kriteriji podijeljeni su u & kategorije:kvalitativho
oSte’enje socijalne komunikacijésto podrazumijeva gore navedene kriterije 1.).)) 2
ograniceni, fiksirani interesi i repetitivni stereotipnboasci ponaSanjaTakaier, kategorija
pocetka javljanja porené@ja u DSM — V opisana je kao ,fetak rano u djetinjstvu’, a
simptomi ne trebaju u potpunosti bitidemi dok zahtjevi okoline ne nadmase kapacitete, tj.
ograntene sposobnosti djeteta (Kaufmann, 2012; premeir@ala2017). Nadalje, DSM — IV
dijeli poreméaje u autistinom spektru u 5 potkategorija. To su: aulistiporeméaj,
Aspergerov poreng@j, Rettov porem@&j, dezintegrativni porendaj u djetinjstvu i pervazivni
razvojni poreméaj neodrden, ukljwiujudi i atipicni autizam (Amekika psihijatrijska udruga,



1996). Meiutim, u prirkcniku DSM — V uvrStena je i nova dijagnasa kategorija
podnazivomporemeaj socijalne komunikacij&koja zamjenjuje nespecificirani pervazivni
razvojni poreméaj Sto zn& da je ovaj poremi@j iskljucen iz kategorije porendaja
autisténog spektra. Unutar kategorije porém@j@ iz spektra autizma razlikuju se poréajeu
skladu sa stupnjem ogtmnja, tj. sa stupnjem podrske koja je potrebnaetljet poremijem i
to 1., 2.1 3. stupanj (Glavina, 2017). Klopota®4®; prema Kolar 2015) naglaSava kako je
intelektualno funkcioniranje autigtie djece razéito i krece se od prosfmih do lako i teze
mentalno retardiranih. Remschmidt (2009Xestkako je mogte da tijekom razvoja u mnoge
djece s autisthim poreméajem dde do pomaka simptoma Sto Zhala moze dé do
pogorSavanja ili poboljSavanja istih. Stoga postopgutnost da se smanji psihomotorni
nemir, osjetljivost na zvukove, napadaji straha, palstoji mogénost da se ti simptomi
pojaiaju i budu izrazeniji.

Uzroci autistinog poreméaja nisu do danas u potpunosti razjasnjenidiien, u literaturi
se javljaju dvije osnovne skupine teorija. Prvushu ¢ine znanstvenici koji uzroke traze u
organskiméiniocima, a drugu oni koji smatraju da je &je psiholoskim uzrocima. Nikdlii
sur. (1992) smatraju da viSe uzroka t#jena nastajanje autizma, odnosno da j& rge

multikauzalnoj etiologiji.

2.1 Stereotipna ponaSanja osoba s autizmom

Kanner (1943, prema Bujas PetkviFrey Skrinjarg i sur., 2010) ustanovio je kako je
jedno od vaznijih obiljezja ovog porefiaga upravo stereotipno ponaSanje i inzistiranje na
jednolicnosti. Autisti se vrlatesto opiru promjenama i Zelettm odrelenu rutinu koju mogu
svakodnevno slijediti. Ukoliko di® do neke promjene, kage se uznemire i negoduju.
Primjerice, u igri mogu slagati igtiee po vlastitom téno odréenom redoslijedu u neki niz,
no ako druga osoba uzme igka ili je postavi na neko drugo mjesto, dijete mqaEeti
plakati, opirati se i uzrujati iskazujuto verbalno i/ili neverbalno. Nadalje, Hoffman0(D)
istice kakocesto dolazi do pojave tzmotorickih stereotipijakao Sto su pucketanje prstima,
plieskanje, ljuljanje, hodanje na prstimai sl.

Jos jedan aspekt stereotipnih ponaSanja u djpoeeméajima iz spektra je svakako igra. U
igri dijete spontano vjezba i razvija svoje kogmg, emotivhe, motatke, socijalne,
komunikacijske i jezine sposobnosti. Vrigdesto djeca s porerdgima iz spektra autizma



igraju se na jednak fim, primjerice, vrte kot&i¢ na automobilu, i u stanju su tako se igrati
duze vremena. Oni ne razvijajusimiggli igru koja je bitna za kognitivni, socijalni i
emocionalni razvoj jer zahvaljujunjoj dijete vjezba vlastitu kreativnost, misljenjmastu
(Petrove-Saco, 2014). Thierman — Burque i sur. (2012) definirsimbolicku igru kao termin
koji se odnosi na sve one igre pri kojima dijetei$to odreiene zamiSljene stvari i predmete,
odnosno mentalne reprezentacije istih, i upotrehlja kao simbole za nesto drugo. Té&o
napominju kako se ona razvija izdwel8. i 24. mjeseca djetetova Zivota. Kékes Szabth4)
istice kako je simbotika igra vazna jer pdte razvoj misljenja zahvaljugu kojem je dijete
sposobno gavati mentalne reprezentacije svijeta koji ga okjez a u kasnijim fazama
razvoja moze se njima koristiti u raznim situacigaimnterpersonalnim interakcijama. Kako
bi objasnile teSk& u simbolékoj igri u djece s porengajima u autistinom spektru, Lam i
Yeung (2011) nude slikovitdest primjer igre. Naime, kako bi dijete u igri ksifio bananu
kao zamjenu za telefon, ono se mora priviemenarmtgiati od ideje da je bananaceo
Medutim, zbog svojih kognitivnih deficita, dijete uedgru ne uspijeva se distancirati od te
ideje. Stoga ovakav tim igre izostaje u djece u spektru. Nadalje, Bufatkovt (1995)
navodi kako autistha djeca imaju smanjenu spososbnost imitacije, tiksu njihove igre
nemastovite i stereotipne, uz ritualne i kompuleiienomene. U igri ne imitiraju Zivotne
situacije kao Sto to rade zdrava djeca. dgama se koriste na neadekvatatimavezuju se uz
odreiene predmete koje neprestano nose sa sobom iaj@opotpuno strana njihova stvarna

upotreba.

Remschmidt (2009), Ledford i Gast (2006), Nikalsur. (1992), Shreck i sur. (2004) navode
kako su i porem@&ji prehraneesti kod autistine djece. Shwarz (2003, prema Ledford i Gast,
2006:153) zakljouje kako se takvi problemi mogu svrstati u dvijeugke. Prvu skupinu
nazvao je bihevioralnim poreraima prehrane u koje je svrstao ponaSanja poplijamja
hrane, ispljuvavanja, gusenja, ali bez medicins@ggbe. Drugu skupindine poreméaji
prehrane bazirani na senzornim problemima i unoj@istaknuo ponasanja poput odbijanja
hrane s obzirom na teksturu i prilkeaja samo #no odrelene hrane. Nadalje, istraZivanje
Shrecka i sur. (2004) o usporedbi hranidbenih readjece u spektru (N= 138) s djecom
urednog razvoja (N=298) pokazalo je kalak 72% djece u spektru preferira jesti is&iyo
odraienu vrstu hrane. Ovi autori (ibid. 437) tako istcu kako neka djeca s autizmom jedu
hranu isklj&ivo na temelju boje, oblika, teksture i sl., Stegstavlja velik problem za njihove

obitelji.



2.2 Znaajke komunikacije osoba s autizmom

S obzirom n&injenicu kako je komunikacija s drugim ljudima ahimne vaznosti u zivotu
svake osobe te kako se razvija odemga, vazno je ukratko opisati i kako djeca u &dti®m
spektru tu komunikaciju dozivljavaju. Kao jedangldvnih kriterija za postavljanje dijagnoze
autizma prema Dijagnogkom i statisttkom pririiniku za mentalne poreré@e DSM - V
jest perzistentno ostenje u uzajamnoj komunikaciji i socijalnoj intergkgqAmericka
psihijatrijska udruga, 2014). Osobe s poréajiena u autistinom spektru nemaju primjerene
odnose s drugim ljudima. Neki u potpunosti izbjegjauvtjelesni kontakt, dok drugi u njemu
uzivaju. Jedno ode&ih obiljezja autistinog poreméaja je nedostatak kontakt&ias oci.
Djeca s autizmom ne uspostavljaju takav kontakizgeto nemaju interesa. Bujas Petkovi
(1995) tvrdi da oni to ne izbjegavaju jer mogu dugedati u nekoga, ali ne zbog socijalnog

kontakta.

S obzirom da je u osoba s autizmom ponajviSe presutizrazeno ostenje u socijalnoj
interakciji, vazno je napomenuti kako se ono matifa. U ranoj dobi prisutni su sljede
simptomi: otezano ostvarivanje emocionalne povegnaemoganost imitiranja drugih,
nerazvijena sposobnost zdruzene paznje, nergaanje emocija drugih i nemognost
sudjelovanja u simbaikoj igri (Grofer Klinger i sur., 2003, prema Glaain2017). Dijete je
cesto negativistno, odbija suradnju i kontakte, ne Zeli sudjelovatradu, no uvrijezeno
jemisljenje da dijete to ne radi namjerno i profei$b. Vjerojatniji razlog tome jé&njenica da
je nesposobno za ostvarivanje Zeljenog kontaktéoilpokuSava na bizaran i neadekvatan
natin koji nije primjeren njegovoj dobi. Kolikée socijalni hendikep trajati i u kolikoj mjeri
¢e biti prisutan uvelike ovisi o djetetovim intelaktnim i govornim sposobnostima. U skladu
s time, za ¢ekivati je dac¢e se inteligentnija djeca i djeca koja imaju babevijen govor i
razumijevanje bolje socijalno adaptirati. Dijeteengjatno ¢ce¥e ne razumije socijalnu
situaciju nego Sto je svjesno odbija, a u ddrem situacijama, za njega nerazumljivima,

postaje frustrirano (Bujas Petkoyil995).

Poreméaji govora i jezika jedni su od r@Xih i najstalnijih obiljezja autistnog
poremeéaja. Manifestiraju se kroz osenje neverbalnih r@a ponaSanja (npr. pogledia

ocli, izraz lica, postura tijela, geste) i javlja &asSnjenje ili potpuno izostajanje i razvoj



govora. Rutter (1965; prema Bujas Petkpfrey Skrinjar i sur, 2010) naglasava kakoéine
djece progovara kasnije te im se govor razvija remaporije u odnosu na djecu urednog
razvoja. Grofer Klinger i sur. (2003; prema Glavi@17) isttu kako su govorni porenaji

u autista u velikoj mjeri povezani s pragmnikiim, socijalnim aspektom upotrebe jezika.

Sto se tie neverbalne komunikacije, Bujas PetkoWrey-Skrinjar i sur. (2010) kao tegieo
navode: neprimjerene izraze lica, nedaf@nu upotreba gesta, izostanak uspostavljanja
kontakta @¢ima, neobine polozZaje tijela, pomanjkanje fokusiranja pazZripgeca imaju
teSkae u shvaanju ponaSanja drugih osoba, te&ka razvijanju mimike i geste u svrhu
komunikacije. Wing je (1971; prema Bujas Petkovi995) provela istrazivanje e
roditeljima autisttne djece (N =27) o ponaSanju djeteta u prvoj godivota. Rezultati su
pokazali kako je viSe od polovice roditelja smatrdh su im djeca bila ned@lia od rdenja, a
nesSto manje od polovice nazila je da djeca u drugoj polovici prve godine Zaatisu dizala
ruke, nisu odgovarala na nigge pozive, nisu reagirala na jednostavne verbigkeze. Wing
stoga smatra da djeca u spektru ne razumiju gokao, ni druge oblike neverbalne
komunikacije: gestu, mimiku, pokrete i druge znakokoji su im updeni. Kako je
razumijevanje djeteta s poreéagem u autistinom spektru porendeno, katkad je jedini
nain da ga se nesto nduaj da ga se vodi i da se paminjegove ruke i noge. Istovremeno
bi ti pokreti trebali biti préeni jednostavnim verbalnim objaSnjavanjem, sa Sanjenrijei.
Dijete s autizmom trebaCiti konkretnim pokazivanjem koje ne smije biti sémb jer ono ima
velikih teSk&a s wenjem verbalne i neverbalne komunikacije. U prileg koju je postavila
Wing ide i istrazivanje koje je proveo Tubbs (196fma ibid. 42) koje je pokazalo da djeca
S autizmom postizu slabe rezultate na testovimahopapvistickin sposobnosti,
izmeduostalog i zbog nerazumijevanja facijalne ekspeesigestovne komunikacije drugih

osoba, odnosno zbog nerazumijevanja ili slabogmgeuanja neverbalnih poruka.

Govorne sposobnosti djece s autizom varirajudmieta do djeteta. Postoje &ijevi u
kojima djeca s porendajem iz autistinog spektra uai@ ne razviju govor ili ga razviju vrlo
malo, a s druge strane ima djege su govorne i jezne sposobnosti u skladu s njihovom
dobi (Gernsbacher i sur., 2008).Neke od karaktkaisterbalne komunikacije osoba s
autizmom su: neoban izricaj, brzi ili sporiji tempo govora od normalnog, b&@n ritam ili
naglasak, monotona ili pjevna intonacija, repsatitivoblik govora, eholatian govor
(ponavljanje govora drugihCesto imaju ogragien rj&nik u kojem prevladavaju imenice.
Nadalje, imaju teSkia u iniciranju komunikacije te u primjeni nepigapravila. Osobe s

autizmom imaju teSk@a u svezi s razumijevanjem usmenih informagyegienja
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dugakih usmenih uputa, te paenja slijeda uputa (Agencija za odgoj i obrazovap{.1).
Usprkos teSkeama, ova djeca pokazuju potrebu da koristek jéako bi komunicirali.
Govor djeteta s porerd@ima iz autisiinog spektra, ako je prisutan, svodi se na
konkretno i odgovara trenutnoj situaciji. Ako ts&evom djetetu ponudi izbor, ono izabere
zadnje od ponienog, a ne ono 5to bi trebalo ili Sto mu je dr&&etovo uvijek govor je
karakteriziran gramatkim pogreSkama (Remschmidt, 2009).Hui Yau i sud1@ napravili
Su istrazivanje o procesiranju govornih i negovoravukova u djece s autizmom (N=14).
Rezultati pokazuju da neka od te djece imaju nelflovaazvijenu slusSnu koru Sto uge na
njihovu sposobnost procesiranja govora i negovorniikova. S obzirom na takve rezultate,
autori (ibid. 848) zakljsuju kako slabija sposobnost procesiranja govoraobiitjge na
ucenje fonologije, sintakse i semantike jezika Stul@ra slabijim govornim sposobnostima i
poteSkéama u razumijevanju. Mtim, s obzirom na mali broj ispitane djece, au(dsid.
848) isttu kako su neophodna dodatna istraZivanja ovog pjadriNadalje, prema Bujas
Petkovt (1995) djeca s autistiim poremeéajem ¢esto ponavljaju samo posljednje &ijeli
slogove, skupljaju i sazimaju rieili sastavljaju neke svoje rige (neologizme) koji za njih
mogu imati posebno zdenje. Jedna od glavnih karakteristika verbalne kukacije u djece

i osoba s autizmom jestholalija. Hoffman (2009:37) navodi kako 75% osoba s
poreméajima u autistinom spektru koristi eholaliju. P&k (1987, prema Uzel, 2017)
definira eholaliju kao zakasnjelu, egzaktnu i rigidimitaciju iskaza bez socijalne namjere.
Dvije su vrste eholalije: Ineposredna eholalija dijete odmah ponavlja Sto j&ulo od
nekoga i 2odgafena eholalijakada dijete ponavlja Sto mu je&e®o u povijesti ili ponavlja
tekstove iz najdrazeg filma ili knjige (ibid. 9).j@kom povijesti smatralo se da se kod
otprilike 50% autistine djece nikad ne razvije funkcionalni govor. Dan@zultati
istrazivanja pokazuju da je taj postotak znatnanjmi da iznosi oko 20% djece koja ne
koriste govor u svrhu komuniciranja (ibid. 7y aRako je vazno imati na umu da je razvoj
govora u djece s porerfggima iz autisiinog spektra u korelaciji s njihovimintelektualnim
funkcioniranjem. Za ¢ekivati je dace dijete koje bolje intelektualno funkcionira, imiabolje
razvijen govor i razumijevanje. Matim, govor je najese razvijen ispod aje intelektualne
razine, Sto se dokazalo testovima inteligencijeojinka se ispitivao govor (Nikddii sur.,
1992). Remschmidt (2009) navodi da je u mnoge djeaatizmom i glas upadljiv: nedostaje
mu melodénost, naglasSavanje riei dijelova re&enice jec¢esto pogresno, glaséep govora
nepromjenjiva, a ritam govora je isprekidan. Naglasobe s autizmom vrkesto o sebi
govore u tréem licu jednine i tek kasno né sebe ozrii s ,ja“. Katkad dijete sebe

oslovljava i vlastitim imenom, a druge osobe zangem ,ja“. Kao moguée objasnjenje ovog
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fenomena, Bujas Petkavi(1995) sugerira da dijete vjerojatno takge druge, a ne moze

dobro spoznati odnose rheljudima i pravilno ih imenovati.

Mnoga istrazivanja i eksperimenti, od kojih jejpoznatije ono Baron Cohena iz 1989.
(prema Bujas Petkogji Frey Skrinjar i sur., 2010), pokazali su da di#ti® djeca imaju
teSkada u shvéanju da drugi ljudi mogu biti u razitim psihickim stanjima. Zato mogu
pogresno razumjeti ponasanje drugih ljudi. Ponasajprema ljudima kao prema stvarima i
ponaSanje drugih osoba moZze ih lako zbuniti jeteg&o mogu procijeniti (Gillberg, 1990;
prema Remschmidt, 2009). Nadalje, ééte afektivni i kognitivni razvoj mogu dovesti do
toga da djeca zaostanu u svom sveukupnom razvagta se u njih pojavljuju obrasci
ponasSanja tigni za mlau djecu. Takvi obrasci ponaSanja neprimjereni dabzivaju u
okruzenju djeteta reakcije koje mogu biti neprirajes, tvrdi Remschmidt (2009). Ljubé&Si
(1997, prema Lefek i sur., 2007) navodi da neusvojeni ili nedowoljnsvojeni jezik
ograntava utjecaj okoline Sto dovodi do promjena u usmje8 wenja i ponasSanja djeteta.
Odreteni funkcionalni deficiti mozga iskazuju se takodtdazi do pogreSne obrade reakcija
iz okoline. Zbog toga se nerijetko ddgada djeca ne mogu rjeSavati zadatke primjereno
svojoj dobi. Takder, ponekad su fina motorika, a kasnije i grafomkéo(sposobnost pisanja
i crtanja) slabije razvijene u djece u spektru masli na njihove vrSnjake urednog razvoja
(Nikoli¢ i sur., 1992).

Mnogi autori (Bujas Petko&i 1995, Remschmidt, 2009, Kolar, 2015) navode kakstrah
stalni pratilac autisthog djeteta. Naime, s obzirom da autisti dijgkprimaju, dozivljaju i
percepiraju vidne, slusne i taktiine osjete, dijkih i interpretiraju. Primjerice, mogu biti
hipersenzitivni za te osjete ili mogu biti slabgetifivi na iste, a ponekad na njih mogu i
paradoksalno reagirati (na jake zvukove ne reagirapée, a na slabe zvukove dozZivjeti
napadaj panike). Uzimajuu obzir sve navedeno, te uz njihovu nemomst shvéanja
vanjskog svijeta i nemognost za komunikaciju i objaSnjavanje, strah kodedgeu spektru
intenzivniji je i traje dulje nego kod djeteta uned) razvoja. Evans i sur. (2005) napravili su
istrazivanje kako bi usporedili vrste straha i fabie njihove simptome kod djece s
autistenim poremeéajem (N=25), djece sa sindromom Down (N=43) i djecdnog razvoja
(N=45). Rezultati su pokazali kako djeca u spekimiazuju i osjéaju znatno viSe straha u
odnosu na druge dvije skupine. Njihovi strahovi gjuise se javljaju u socijalnim situacijama
(voZnja u busu/autu, ¥a grupa ljudi, izlazak van). Zanimljiv je podatadk th djeca pokazuju
viSe medicinskih strahova (npr. strah od doktotdyaza i sl.). S druge strane, djeca urednog
razvoja pokazuju vide strahova od kaZnjavanjagdiztinja, kritike ili neuspjeha. Sto sedi
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simptoma, oni variraju od djeteta do djeteta i ogat kako ono percipira odfenu situaciju.
Simptomi koje gore navedeni autori (ibid. 18)navo#tao nafjeXe su: tjeskoba,
hiperaktivnost, somatski problemi, napadaji panikastanje... Dakle, strah kod djece u
spektru je drugdji i kao takvoga ga treba tretirati. Stoga je pbmo da roditelji i
rehabilitatori pokuSaju otkriti i razumijeti okida koji u djetetu stvaraju strah te ih

izbjegavati, ako je to moga.

Brojna istrazivanja, dakle, potvrdila su da gotgva autistina djeca imaju velike teSke u
verbalnoj i neverbalnoj komunikaciji. Bujas Petko\iL995) navodi kako i inteligentnija
autisténa djeca imaju velikih teSka u razumijevanju govora i postupaka drugih osa@ba,
dogaiaje oko sebe ne mogu shvatiti na dn@posljedéan n&in.

3. Sustav obrazovanja osoba s teS&ama u razvoju u Republici

Hrvatskoj

Danasnji sustav obrazovanja osoba s t&ska temelji se na princigokluzije Inkluzija je
suvremena filozofija u pristupu osobama s téakma, a zn& biti uklju¢en, obuhvéen,
pripadati, biti s drugima. Inkluzija je proces, @ mjesto. UspjeSna inkluzija podrazumijeva
da su sva djeca aktivno ukiena, imaju pristup mjestima za igru i rad te imajcije koje
mogu osobno birati. Pojam inkluzivhog obrazovamejst obrazovni koncept koji proizlazi iz
opéeg stava o potrebi ukijivanja sve djece u redovne Skole uzindaju obzir njihove
obrazovne potrebe s posebnim usmjeravanjem naveasiiupine u smislu marginalizacije i
iskljucivanja (Zlatar¢, 2015). Na UNESCO-voj Svjetskoj konferenciji o pbeim
obrazovnim potrebama odrzanoj 1994. godine u Salamasvojena je Izjava i Okvir za
akciju kojima se promovira pravo svakog djeteta Baz obzira na njegovo fi#o,
intelektualno, emocionalno, socijalno, j@a ili drugo stanje, bude ukieno u obrazovni
sustav, odnosno u redovne Skole i razrede. U Hegptakvo Skolovanje ozakonjeno je 1980.

godine tadasSnjim Zakonom o odgoju i osnovhom obrazj.

Dana 4. ozujka 2015. godine na snagu je stupiavilRik o osnovnoskolskom i
srednjosSkolskom odgoju i obrazovanjdenika s teSkéama u razvoju kojeg je donijelo
Ministarstvo znanosti, obrazovanja i sporta u skléfakona o odgoju i obrazovanju u

osnovnoj i srednjoj Skolivfww.narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/2015 03 524).htm).

Prema ovom Pravilnikuucenik s teSkéama u razvojuje wenik ¢ije sposobnosti u
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medudjelovanju s ¢imbenicima iz okoline ogra&@vaju njegovo puno, ¢inkovito i

ravnopravno sudjelovanje u odgojno-obrazovnom mwaseostalim &éenicima, a proizlaze iz:
— tjelesnih, mentalnih, intelektualnih, osjetilruBteenja i poreméaja funkcija,
— kombinacije viSe vrsta gore navedenih éStga i poreméaja.

Gore spomenutim Pravilnikorpyimjereni program odgoja i obrazovangefiniran je kao
nastavni plan i program i/ili kurikulum koji omogava odgojno-obrazovno napredovanje
ucenika postujti specifénosti njegove utwene teskée, specifénosti njegova funkcioniranja
i njegove odgojno-obrazovne potrebe. U Republicidtskoj postoje 4 primjerena programa

odgoja i obrazovanjacenika s teSkeama. To su:

1) redoviti program uz individualizirane postupke,

2) redoviti program uz prilagodbu sadrzaja i indualizirane postupke,
3) posebni program uz individualizirane postupke,

4) posebni program za stjecanje kompetencija wiadgtima svakodnevnog zZivota i rada uz

individualizirane postupke.

Nadalje, Pravilnik istie kako se primjereni programi odgoja i obrazovargtvaruju u: a)
redovitome razrednom odjelu, b) dijelom u redovieora dijelom u posebnome razrednom

odjelu, ¢) posebnome razrednom odjelu i d) odg@jb@azovnoj skupini.

Od navedenih programa, jedino se prva dva magaadti u redovitom razrednom odjelu,
dok se posebni programi ostvaruju u posebnom ramradodjelu. Kako bi se utvrdio
primjeren i ponajbolji program obrazovanj&euniku s teSkéama s obzirom na njegove
mogunosti, potrebno je podnijeti svu medicinsku, psii$&lu i edukacijsko-rehabilitacijsku
dokumentaciju koju potom pregledava stra povjerenstvo i daje prijedloge o pedagosko-
didaktickoj prilagodbi. Ova prilagodba moze se odnositi gj@okupni nastavni plan i
program, a moze se odnositi i samo na deine nastavne predmete. $tra povjerenstvo
nadlezno za utdivanje psihofizékog stanja djeteta moze donijeti odluku o odgodsau
prvi razred osnovne Skole, ako to smatraju nuznandbbrobit djeteta. Takva odgoda
odobrava se samo jednom i to za jednu Skolsku godtnavilnik o postupku utdivanja
psihofizikog stanja djeteta,cenika te sastavu stmih povjerenstava dalje navodi kako je
dijete obavezno poldati program predskole, ukoliko to dopuSta njegowravstvena

situacija. Iznimno je vazno napomenuti kako tijekoaijelog Skolovanja, &eniku,
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roditeljima/skrbnicima, ali i drugom nastavhom o§wolkoje podéava dijete, po Zakonu
mora biti omogtena dodatna profesionalna potpora u viduchika, strénog tima,
stritnjaka edukacijsko-rehabilitacijskog profila. Z£il{2011; prema Kolar, 2015) naglaSava
kako¢e inkluzija &enika s autizmom biti uspjeSna ako senik i roditelji ukljuteni u proces
rehabilitacije od trenutka dijagnoze i ako su umdis individualiziranim programom. Kao
bitni faktori navode se i pripremljenost Skole teugnha podrSku ¢itelju, osiguravanje
educiranog osobnog asistenta u nastavi i pozitiyandrzavajé Skolski socijalni kontekst.
Djeca s teSkéama u razvoju moraju uz sebe u Skoli imati asiatefadaci asistenta u nastavi
su razni: podrskadeniku, pomd, dodatno objasSnjavanje, suradnja s nastavnim @solil

roditeljima.

Postoje odrdeni problemi u sustavu obrazovanja osoba s te§ka. Prvenstveno je
problem u nedovoljno educiraningiteljima i profesorima kojiesto ne znaju kako raditi s
takvom djecom. Naime, vrigesto «itelji imaju praksu da djecu s teslkoma u razredu
ignoriraju i ne uklj¢ujuih u sat Sto je potpuno neprihvatljivo. Svakojetetu, bez obzira na
to kakvu teSkéu ima, mora biti omogieno obrazovanje kakvo je za njega najprihvatljivije
od kakvogce imati najviSe koristi. Kolar (2015) upozorava ¢iajenicu da ako &itelj ne
potice dovoljno dijete s autizmom na aktivno sudjeloeanj nastavi, ono moze ostati
iskljuceno iz drustvenog kontakta i okrenuto svojim pojgaim aktivnostima Sto moze
rezultirati neprihvéanjem takvog djeteta nde drugim @enicima i negativnim komentarima.
Svakako je potrebno na tom planu raditi s ostakienicima, informirati ih o porengaju te ih
poticati na ukljgivanje djeteta s autizmom u Skolsku svakodnevictitelji nisu dovoljno
educirani o tome kako bi trebalo raditi s djecopogeskéama, no u danasnje vrijeme zaista
je lako pronéi potrebne informacije. PozZeljno je razgovaratoditeljima djeteta i upitati za
savjet jer oni najbolje poznaju dijete. JoS jedmbroogutih rjeSenja za ovaj problem je i
razgovor sa stimom sluzbom Skole kojtine pedagog, psiholog i defektolog. To su osobe
Skolovane prvenstveno za rad s djecom s tegka. Takder, dobro rjeSenje moze biti i
organizacija radionica na teme vezane za {padanje i ophdenje prema djeci s teSkama.

U tim radionicama poZeljno je sudjelovanje nastkaniali i roditelja djece u razredu i/ili
Skoli. Na taj nain dolazi do senzibilizacije javnosti, ali i edumnja osoba kako bi cijeli
sustav inkluzije bolje funkcionirao. JoS jedan peob predstavijaju asistenti ako nisu
Skolovani za takav rad. To bi prvenstveno treb#ieobobe koje imaju iskustva u pedagogiji,

radu s djecom s teSkama i osobe edukacijsko-rehabilitacijskog profiladino takve osobe
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mogu prepoznati probleme i znaju ih adekvatnoitijes su sposobne procijeniti napredak ili

nazadovanje djeteta u Skoli.

lako je ponekad izazovno, vrlo je vazno uéijanje djece s teSkama u razvoju u redovne
Skole zbog toga Sto se na tajcimapostize mnogo pozitivnih stvari, ne samo za wljsc
teSk&ama, nego i za zdravu djecu, ali i za roditeljekviim pristupom svoj djeci osigurava se
i razvija socijalizacija, inkluzija, odrastanje dgeu prirodnoj okolini, prinvaanje razkitosti,
razvoj tolerancije, hrabrost u trazenju i primapamcii od drugih, razvoj kompletnechosti,

jacanje osobnosti djece s teskhma u razvoju.

4. Verbotonalna metoda u rehabilitaciji osoba s aizmom

Akademik Petar Guberina, osniv@dsjeka za fonetiku, autor je verbotonalnog sist&in
je sastavni dio verbotonalna metoda. Ova metodatkee prvenstveno u rehabilitaciji slusno
i govorno oStéenih osoba. lako to nije izvorna namjena verbotomainetode, neki od
njezinih postulata mogu posluziti u rehabilitacisoba koje nisu slusno o&me. Kao
foneticar rehabilitator, upoznata sam scelama iste te su neki od njih koriSteni u radu s
djecakom s porem@jima iz autisinog spektra. lako dfak nije sluSno oséen, misljenja
sam da je rad po verbotonalnoj metodi imao deineg kinka u smislu olakSavanjaenja i
poboljSavanja njegove slusne paznje. Uzevsi u ako je djeéakov sluh uredan, u radu nije
potrebno koristiti SUVAG aparat, slusalice i vibijsku dasku.

Osnovni pojam koji Guberina (1966, 2010) stauljsrediSte verbotonalne metode je upravo
covjek kao jedinka s vlastitim i speathim nainom razmisljanja, ¢enja i funkcioniranja u
svim sferama zivota. UzevsSi u obzirdimjenicu, nepohodno je da se rehabilitator prilagod
radi na nain koji mora biti: a) primjeren osobi u procesu ablitacije, b) primjeren s
obzirom na teSkie koje osoba ima i c¢) funkcionalan u smislu da asdbbije maksimalnu
korist od rehabilitacije. Ovakav &ia rada podrazumijeva strpljivost i razumijevang t
mnogo ulozenog vremena i truda, ali jedino takoabditacija moze uspjeti. Nadalje,
Guberina (2010) kao jedan od preduvjeta za uspjedhabilitaciju navodi i polisenzoriku,
odnosno uporabu svih osjetila. Kada se govori @aut, vrlo je vazno pravilno procijeniti
hoce li, i u kojoj mjeri, koriStenje svih osjetila dggu pomdi. Kao Sto je navedeno u
potpoglavlju o zn&jkama komunikacije osoba s autizmom, djeca s pa/@ma u

autistcnom spektru imaju problema sa strahom ic¢kian kontaktom. Stoga, ako je
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rehabilitatoru poznato da dijete ne podnosi tjal&smntakt ili loSe reagira na buku ili glasne
zvukove, ne treba ga prisiljavati na sudjelovanpktivhostima u kojima se od njegaeuje
dodirivanje, pjevanje i sl. UzevSi u obzir kako d@jku s kojim se radi takve stvari ne
predstavljaju problem, pri rjeSavanju zadataka ekvise pokuSava ukorporirati Sto vise
osjetila. Ovakav rad je katkad uspjesSniji, a katkaahje uspjeSan, ovisno o stanjucdje.
Takader je potrebno napomenuti da je vazna sveukupadst tUspjeSan rehabilitator zna da
je svako dijete drugge, da svakome treba odieno vrijeme za usvajanje nekih stvari i da je
rehabilitacija proces koji traje. Stoga je bitnaloeito pratiti dijete, njegove napretke ili
nazadovanja te (po osobnoj procjeni) svakih nekolikjeseci sagledati svu dosadasnju

rehabilitaciju i njezine rezultate.

Guberina (1966:15) navodi kako je u rehabiljtagiotrebno inzistiranje na ¢enju
svakodnevnih situacija bliskih djetetu, posebicgatetku rehabilitacije. Cilj ovoga jest
osamostaljivanje djeteta kroz poznate situacigytam prelazak na nove i nepoznate situacije
s kojima se dijete moze stib jedino ako je dovoljno sigurno u sebe i ako ims&ustva.
UzevsSi u obzir kako se s ovim dgkom radi Skolsko gradivo koje djetetu uglavnone nij
pretjerano blisko, fonetar mora modificirati Guberinin savjet. Naime, kagoteSk@ée u
komunikaciji predstavljaju glavnu karakteristiku tiama, neophodno je da rehabilitator
inzistira na formi, Sto podrazumijeva postavljajgdnostavnih pitanja, upotrebu istih upitnih
rijeci, izbjegavanje metafora i sl. Svrha inzistiranja formi jest priblizavanje relativho
nepoznatog materijala djetetu zbog toga Sto jedantaj néin dijete razumije Sto ga se pita i

moze dati adekvatan odgovor, a samim time dolazsdonostaljivanja.

Dakle, verbotonalna metoda, iako namijenjenampstweno rehabilitaciji slusno i govorno
oSteéenih osoba, svoju namjenu pronalazi i u rehabijitasoba s autizmom. Misljenja sam
da je vrlo korisna jer obuhva odreiene aspekte (individalan pristup svakoj osobiagodba
rehabilitatora, razni r@ni poticanja na rad) koji, ako se postuju, dovatle pozitivnih

rezultata i boljeg funkcioniranja osoba s te&kuoa.
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Prakti ¢ni dio
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5. Opis djetaka u procesu rehabilitacije

Djetak od polaska u Skolu dolazi u COO Slava Rask#&japs programa ponid u ucenju
gdje smo zapeeli zajednéki rad. S djéakom se radi jednom tjedno u trajanju od 45 minuta.
Pom@& u wenju ozndava pomé pri raznim zadacima vezanim za Skolu: pisanje @ada
vjezbanje, ponavljanje, pordopri utenju novog gradiva, pondou izradi materijala za
olakSavanje &enja. Ovakvim n&nom rada djeaku je olakSano usvajanje zahtjevnog

Skolskog gradiva s obzirom na pote&&doje ima.

Djetak sada ima 13;6 godina. &m je i Zivi u Zagrebu gdje stanuje s roditeljinsdarijim
bratom. Pohda 6. razred jedne zagrelia@ osnovne Skole. U Skoli ima asistenticu u nagtavi
prilagaieni program i individualizirani pristup. Osim Stmldzi u COO Slava RaSkaj na
poma u Wwenju, dvaput tjiedno doma mu dolazi privatni eduk#cirehabilitator te je
uklju¢en u redovnu logopedsku terapiju pri Psihijatrijsbolnici za djecu i mladez. Na
temelju dokumentacije, odobrena mu je odgoda upisgrvi razred osnovne Skole.
Dijagnosticiran mu je pervazivni razvojni poreéag odnosno porendaji iz spektra autizma
(F84) kao i teSkée wenja (F81). Djeak je vrlo strpljiv, miran, drag, izrazito pristoja
Nikada ne priznaje da mu je tesko, iako je to padedltaj, posebice u Skoli. Majka navodi
kako mu je socijalizacija loSa jer ne sudjelujeeirazumije igre vrSnjaka u Skoli. Motiviran je
za rad i uvijek zeli dovrSiti svu zaéla iz Skole prije nego Sto se vrati&uSvida mu se
racunalo i voli igrati igrice. S obitelji mnogo vremarprovodi u parku t€esto odlaze na
izlete u prirodu Sto mu jako odgovara. Egk takater uziva u sportskim aktivnostima kao Sto
su Setnje i voznja biciklom. Prema navodu majke,pganju prehrane je izbirljiv Sto se
posebno atuje pri kraju Skolske godine kada je ¢ pod stresom. lako sluzbeno ima
prilagaieni program, rade godinama s njim u COO Slava RaSkaj dosla samafthuzka da
uci svo gradivo kao i druga djeca. Na istu stvaraypu i roditelji koji ozbiljno razmisljaju o

premjestaju u drugu Skolu.

U telefonskom intervjuu s djakovom majkom saznala sam da j€ oe ranog djetinjstva
pokazivao poteSke u verbalnoj komunikaciji. S obzirom na to datrig sin takater prvu

rije¢ izgovorio kasnije nego Sto je to ushjeno, roditelji nisu pridavali previSe pozornosti
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nedostatku verbalnog iskaza. Majka navodi da ganpei bez toga razumijela jer se koristio
neverbalnom komunikacijom i pokazivanjem prstimaskeari koje je zelio. Krenuo je u
proces rehabilitacije kod defektologa s 3;6 godiheg usporenog razvoja govora. Dijagnoza
autizma postavljena je 2010. godine kada je ndstwplika regresija. U razdoblju od &ika
rehabilitacije do kon&ne dijagnoze poldao je redovni vrti. Nakon Sto mu je
postavljenadijagnoza, djak je 2 dana poldao vrtc u COO Slava RaSkaj, a 3 dana redovni
vrti¢ uz pome asistenta. Majka navodi da su razgovori koje wodjeakom vrlo jednostavni

i ,primitivni* zbog slabijeg jezinog razumijevanja. Takier istce i kako dijete ima potrebu

za komunikacijom i razgovorom te da ponekad sapirandijalog.

U govoru se a@tuju eholalije, pjevusi i povremeno Kkoristi r@me izraze i fraze.
Komunikaciju prihvéa, ali u pdetku izbjegava kontaktéoma. Povremeno se stereotipno
ljulja. Ukoliko su postavljena pitanja ili uputeogkenije, djéak ih ne razumije €esto samo
ponovi dio izgovorenog bez razumijevanja. Vréesto postavija idenina pitanja. U
matematici samostalno rjeSava jednostaviieinske zadatke, dok one tekstualne uspijeva
rijeSiti uz adekvatnu ponto Razumijevanje pftanog teksta (neovisno o nastavhom
predmetu) je slabije i povrSno. Povremeno upotaghljfrazu ,ne znam* ukoliko ne razumije
ili ne zeli odgovoriti na postavljeno pitanje. PeZzmu je distraktibilna i krga te mu pogled
cesto ,luta“ po prostoriji. Djgakovi nalazi timske obrade iz 2016. i 2017. godiaenalaz
defektologa iz COO Slava Raskaj iz 2017. godin@z®lse u prilogu. U skladu sddim i

moralnim kodeksom, svi podaci koji ufayu na identitet djeteta su uklonjeni.
6. Cilj rada

Cilj rada je deskriptivna analiza rada s¢djom s porem@jem socijalne komunikacije iz
spektra autizma kroz proces rehabilitacije kakosdiuvidio napredak unutar 5 mjeseci te
vidjeti je li to u skladu s dosadasSnjim saznanjimngovorno-jezinom funkcioniranju djece s

ovim poteSkéama.
7. Materijali i metode

Materijal se sastoji od 7 audio snimki. Vremem$iajanje snimki je u rasponu od 25 do 42
minute, ovisno o stanju djaka. Materijal je snimljen aparatom Marantz PMD 660
vlasniStvu Odsjeka za fonetiku. Aparat je stajaostwdu, a mikrofon na postolju. Kako bi
zvuk bio Sto bolji, katkad je mikrofon bio u ru@rfetcara i blize djéaku jer se nekad ljuljao

i vrlo tiho govorio. Roditelji dj¢aka potpisali su suglasnost i dozvolili analizungkiiu svrhu
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izrade ovog diplomskog rada. Dobivene snimke dpskno su analizirane. Svi podaci koji

upwuju na identitet djeteta su uklonjeni.

8. Analiza i rasprava

S obzirom da se radi o djetetu koje ptshasnovnu Skolu, rad je vrlo raznovrstan jer se s
djecakom radilo viSe nastavnih predmeta u okviru Skadsgrograma. Zbog toga se u audio-
snimkamatuje i njegovacitanje tekstova i poezije iz hrvatskog jezika, ajednje zadataka iz

matematike, dijalozi na engleskom jeziku.

Odlwila sam analizirati dvije snimke kako bi ustanoviiaa li kod dj€aka napretka u
verbalnom izrazavanju u periodu od nekoliko mjesebabilitacije. Prva snimka nastala je u
listopadu i traje 41:18, a druga snimka nastalai jsije&Enju neposredno nakon Skolskih
zimskih praznika i traje 40:05. Dijete je rjeSavabkratke iz matematike (u prvoj snimci radi
se o rdunskim zadacima, a u drugoj o geometrijskim) teazadz hrvatskog jezika (prva
snimka odnosi se natanje teksta, a druga na vjezbanje pridjeva). Gsiga, u svakoj snimci
nastojim inicirati i potaknuti komunikaciju nevezanz zadéu s ciljem procjene snalazenja

djeteta u takvoj situaciji.

Djetaku se isprva nije svidjelo snimanje, odnosno teeha praii odreieno vrijeme
prilagodbe. Stoga je djetetu kao objasnjenjeme da se snima za televiziju Sto je prihvatio.
Katkad se u radu dodalo da djéak upita nesto vezano za snimanja i aparat Stoksaistila
za pa&etak komunikacije. Nakon nekog vremenagdiese naviknuo na snimanje i viSe mu to
nije predstavljalo problem. Snimkama je zajeéldaito Sto s&estocuje djgakovo koristenje
izraza ,ne znam*, ,n&” i ,ne“. Remschmidt (2009), Bujas Petké\i1995), Nikolt i sur.
(1992) navode koriStenje tih izraza kao jedno odznijdn karakteristika verbalne
komunikacije osoba s autizmom. MiSljenja sam ddj&ak koristi onda kad ne razumije Sto
se od njega zahtijeva. U takvim situacijama potoejfenponoviti pitanje ili ga formulirati na
drugi, jednostavniji n&an. Pri postavljanju pitanja vazno je voditEtama o tome da se dgku
olakS8a na nan da ga se pitaju stvari iz svakodnevnog Zivotazeéi ponekad njegovo
misljenje. lako uglavnom nije shé@o Sto ga se pita, trudio se odgovoriti, ponekad i
pogresno. | takvi odgovori su korisni jer pokazuj koji n&in razmislja i povezuje stvari.
Tijekom rada, djéak je koncentriraniji kada su na stolu samo stpatrebne za neposredni

rad, dakle olovka, gumica, knjiga i biljeZznica. Deustvari skrenule bi mu pozornost te bi
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¢esto ispitivao o0 njima umjesto koncentriranja ndaa ili u¢enje. Nadalje, tijekom rada vrlo
je vazno pozitivno ga potkrepljivati jer ga to jakeseli i motivira. Nakon svakog d&oo
rijeSenog zadatka ili uspjeSno prtanog teksta, potrebno ga je neverbalno (smjeSkom

pljeskanjem) i verbalno pohvaliti.

lako je djéak u p@&ecima naSeg zajedtkiog rada rijetko trazio ponépto se promijenilo.
Pri rjeSavanju zadatka, datgo se da djgak jasno zatrazi ponépkatkad verbalno, a katkad
neverbalno (pokazugil na ono Sto mu je potrebno). U &ju da sam ne uspijeva rijesiti
zadatak, uvijek mu je podana pomé koju prihvaa. Bez obzira na to, pokuSava biti
samostalan. U radu su mu jako koristili vizualndgetnici. U hrvatskom ih je koristio za
ponavljanje vrsta rij@, posebice pred kraj Skolske godine kad je bio ptvdsom i nije se
uspijevao sjetiti odienih stvari, a u matematici kao poénori ratunanju. Sto sede samih
uputa (verbalnih i pisanih), one moraju biti jediae®e, jasne i kratke kako bi ih dgk
shvatio. Nakon izreene i/ili praitane upute, vazno je provjeriti razumijevanje hiskiroz
potpitanja. Cesto se u radu dogalo da djéak ne razumije $to trebaciniti. U takvim
situacijama potrebno je pojednostaviti uputu i dainkretan primjer. U radu je problem
predstavljao i nesrazmjer vremena i kmle zadée. Naime, program pomibu uéenju
podrazumijeva jedan Skolski sat (45 minuta) tjedndj&ak je uglavhom imao puno zaaai
ponavljanja. Mdutim, vazno je ne pozurivati dijete. R&ds njim viSe godina, uvidjela sam
za Sto mu treba duze vremena, a za Sto manje.d?itmj u njegovu stiaju citanje i provjera
razumijevanja préitanog zahtijevaju viSe vremena od matematike. Kadato dogodi,
potrebno je odrediti prioritete i odiii od ¢ega bi dijete imalo viSe koristi. MiSljenja sam da
uvijek treba raditi na podjima u kojima dijete pokazuje deficite. UzevSi uzobnjegove
probleme s¢itanjem, analizom i sintezom, neophodan je konatamad na tom podéju.
Stoga je od vrlo vazno djaeku omoguiti dovoljno vremena, pont i podrSke kako bi
uspjesno savladao zadatke. Jedna od stvari koj@ononojoj procjeni, koriste je anticipacija.
Iz tog razloga djgaku je potrebno unaprijeddiesto ¢e raditi te iz kojeg predmeta. Migtim,
vazno je i njega uklgiti u proces donoSenja odluka tako da ga se kaik#dlo Sto Zeli prvo
raditi. Odgovor je u v@ni slu¢ajeva bio identian: matematika. Smatram da jeinarada u
kojem i on sudjeluje u odlukama imao pozitivan caje Tako se osf@o ukljtenim, a to je
jedan od preduvjeta za uspjeSan rad.

U teorijskom dijelu rada navedeni su neki odtplasa koje je Guberina postavio kao
temelje verbotonalne metode, a kojih se fametipridrzavao. U nastavku slijede opisane
aktivnosti koje je fonetar koristio prilikom rada. S obzirom da dgk ima problema s
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paznjom koja je kr&a i distraktibilna, potreban je dodatni rad na plawanju slusne paznje i
slusne memorije. Kako je malo vremena na raspojaganpuno zadataka koje dgk mora
ispuniti, ne uspije se svaki put raditi na sluSpagnji i memoriji. Onda kad to uspije,
foneticar koristi verbalne i neverbalne dee kako bi se djmk zainteresirao za rad,
predstavljajdi to kao igre. Primjerice, jedna od koriStenih akbsti za poboljSavanje slusne
paznje i memorije jest igra "5 rig. Igra se sastoji u tome da forielr polako i razgovijetno
izgovara 5 rijéi, a nakon toga ih di@k ponavlja. Katkad uspijeva ponoviti sve, a katkad
samo nekoliko. S vremenom se broj dijkoje djgak mora ponoviti pow&ava, ali s manjim
brojem uspjesSnih djetetovih ponavljanja. Kako becdku bilo zabavnije, prepota se
izmjenjivanje na n&n da jednom djgak odreiuje rijeci koje fonetEar mora ponoviti, a drugi
put obrnuto. Nadalje, joS jedna od aktivnosti zdbg@avanje fonoloSke svjesnosti, slusne
paznje i memorije jest igra u kojoj fong&r izgovori neku rij¢, a potom dijete mora smisliti
novu rijeé koja zapdinje posljednjim glasom prethodno izgovoreneciijégra zavrSava kad
netko izgovori rij€ koja je vé bila izgovorena. U praksi to izgleda ovako: foéetiizgovori
»=auto”, dijete potom izgovori ,oblak® nakodega fonetiar kaze ,krov*, a dijete ,vuk®...
Djecaku se jako sdia ova igra stoga se koristi kad god je to ni@guOvakvim nain rada
proSiruje se vokabular te vjezba pEmje i paznja. Osim toga, ovom igrom vjezbaju se i
komunikacijske vjesStine na sljege n&ine: 1.) dijete mora strpljivaiekati svoj red da
izgovori rije¢ (osvjeStavacinjenicu da je komunikacija dvosmjeran proces sed&hmim
pravilima koja se moraju postovati) i 2.) osvjegtaeverbalne e (gestikulaciju, facijalne
ekspresije) koje foneiar koristi za izrazavanje svog stanja (primjergajeSak prije nego Sto
izgovori rije¢, pokreti @iju dok smislja novu rij&). Ako rehabilitator procijeni da je dijete
sposobno, ova igra moze se otezati némaa pravilo bude koriStenje iskijivo tocno
odreienih vrsta rij&i (npr. samo imenice). Mieitim, s obzirom na di@kove potesSkie, ne
radi se na taj ré@n jer bi mu to bilo prezahtjevno. Osim gore navabeaktivnosti, za
vjezbanje pargenja koristile su se Memory kartice Sto jecdje prihva&ao u nizim razredima

osnovne Skole i Sto mu je uglavnom dobro iSlo.

Sto se tie neverbalne komunikacije, ona je karakteriziragdostatkom kontaktacbu o,
promatranjem kroz prozor i po prostoriji. Kao jedmbglavnih obiljezja autizma, autori poput
Kolar (2015), Glavina (2017), Ljub&€s{2005), Hoffman (2009) navode i stereotipne radnje
U slwaju ovog djéaka, radi se o ljuljanju gornjeg dijela tijela dsiedi Sto se najviSe
ocitovalo tijekom spontanog razgovora. By ne bjezi od tjelesnog kontakta, dégauziva

u njemu. Ponekad je tijekom rada sam pitao je lguie drzati mu ruku.
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Lentek i sur. (2007) istu kako su nedostaci u jeziku, pisangitanju povezani zbog toga
Sto su ti procesi ni@eisobno povezani. Stoga u nastavku slijede ukrafkeanoe djéakove

teSk@e ucitanju, pisanju, réunanju i komunikaciji uz transkribirane dijelovegavora.

8.1 TesSkeée ucitanju

Kako bicitanje i razumijevanje ptitanog teksta bili uspjesni, neophodno je da jebaso
koja ¢ita sposobna ispravno dekodirati &ja shvatiti njihovo zn&enje u kontekstu i u
izolaciji. U slwaju da postoji deficit u nekom od ovih elemenéttnje | razumijevanj€e
biti neuspjeSno Sto toj osobi moze biti frustricggue moze rezultirati odbijanjeritanja.
Djeca urednog razvoja istovremeno razvijaju vjestidekodiranja i razumijevanja, no
istrazivanja o povezanosti tih vjestina u djecegemeéajima u autistinom spektru pokazala
su da postoji znatna razlika u istima (Frith, Snogyl 1983; O'Connor, Klein, 2004, prema
Huemer, Mann, 2010). Naime, njihova sposobnostmgevanja préitanog je uglavnom
ispod @ekivane, a vjestine dekodiranja variraju od djetdtadjeteta (O'Connor, Hermelin,
1994; Minishew i sur, 1994; Griswold i sur, 2002ema Huemer, Mann, 2010). Kako bi
prikazala poteSke djgaka ucitanju i razumijevanju, u nastavku slijedi dio ts&npcije

pripreme gitanja teksta o mljetskim makarulima i provjereuadjevanja préitanog.
LISTOPAD

FONETICAR: Hrvatski moramditati, moze?

DJECAK: Ja ne mogu i da

FONETICAR: Sto ne moze&Citati?

DJECAK: Sve

FONETICAR: Ne sve, samo ov&tamo, ne moramo sve. Ajmo vidjeti
DJECAK: neartikulirani zvuk

FONETICAR: Kako se zove?

DJECAK: (neartikulirani zvuk) Mljetski ma makaruli

FONETICAR: Makaruli. Idemo vidjeti

DJECAK CITA: U staro doba na otoku Mljetu Zivio je div Reakko Regé
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FONETICAR: Rega

DJECAK: Regas

FONETICAR: Slu3aj! Gdje je Zivio div?

DJECAK: O my God! U Mljet

FONETICAR: Na Mijetu.

DJECAK: Na Mljetu (ponavlja)

FONETICAR: Znas 5to je Mljet?

DJECAK: neartikulirani zvuk, potom odgovor Ne znam epji3i
FONETICAR: Ne znas. A pise to je Mljet.

DJECAK: eholaliéno ponavlja Mljet i traZi odgovor u tekstu. Njegodgovor je ,more*
FONETICAR: Mljet je na moru, da. A je li u Hrvatskoj iejnegdje drugdje?
DJECAK: Drugdje

[...]

DJECAK CITA: BijaSe on takve vizine, vis, vis visine

FONETICAR: Visine, bravo

DJECAK (nastavljacitati): i jakosti, jakosti (ponavlja) da bi (nediirani zvuk) atu ladu séetiri (neartikulirani

zvuk) da pa-lu-de (rastavlja na slogove) paludegmiponavlja)
FONETICAR: Pa-lu- ¢eka se njegov odgovori)

DJECAK: Palude palude

FONETICAR: Koje je to slovo? (upirti prstom kako bi ga vidio)
DJECAK: Pab

FONETICAR: B kao

DJECAK: B kao baka

FONETICAR: B kao baka, bravo!

DJECAK: (pjevusi) Neemo sad ovo tu matematiku?
FONETICAR: Slusaj! Pa-lu-be

DJECAK: Palube (pjevusi)

FONETICAR: Bravo!
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DJECAK CITA: (pjevusi) na ma rukama (slovka) nosio (neafiani zvukovi) a ( neartikulirani zvukovi) ¢
crkve crkve crkvene (neartikulirano) je zvonike sa&jim sinom Marko Dudom (neartikulirano) pre-mje-S

premjeSao

FONETICAR: Pre-mje-

DJECAK (istovremeno): premje3ao
FONETICAR: Koje je to slovo? (upitti prstom)
DJECAK: T. Premjesao

[...]

Bujas Petkowvi, Frey Skrinjar i sur. (2010), Whalon i sur. (2008ikoli¢ i sur. (1999),
naglasSavaju kako djeci s porefagma u autistinom spektrucitanje predstavlja teska.
Takader naglaSavaju kako ta djecadi@ju spontano weje to za njih prisila. U skaju ovog
djecaka ta teza se potvrdila. On tiga rado Sto mu pravi problem jeesto kao Skolsku
zad&u dobije zadatak da n&ucitati dio nekog teksta. Tijekonditanja, najeXe slovka
nepoznate rij@ i potom ih nekoliko puta ponovi. Ponekad &ijélijeli na slogove kako bi mu
bilo lak3e.Cita znatno sporije od drugih vrsnjakagitanju se @ituju eholaléna ponavljanja i
pjevusenje. Upotrebljava i ragiie neartikulirane zvukove. Ponekad je ¢djeu pondena
poma u vidu podjel&itanja na n&in da bi on préitao nekoliko réenica, a potom fonear.
Na ovakav n&n se radilo kad je u pitanju bio tekst dulji odife stranice. Uvidjela sam da
mu to pomaze jer je tih nekoliko sekundi uspio uddahi odmoriti se. Kako djak ne bi
preska@io redak dokgita, potrebno je olovkom pratiti tekst. Sposobna@stalize i sinteze
procitanog teksta su vrlo slabe. Stoga je potrebnotiradi n&in da se, nakon pédane
recenice, djéaka treba upitati nesSto vezano za to. Odgovoriitamja su vrlo kratki i sastoje
se uglavhom od jedne do dvije tieVrlo ¢esto odgovara s ,ne znam“. Ovakawinarada
uzima puno vremena, ali njemu odgovara i lakSenatazi. Neki od njegovih odgovora imaju
odrelenog smisla 5to ukazuje na to da neke stvari pgeeall ima problem u izrazavanju.
Primjerice, odgovor da je Mljet more ujuje na to da zna da postoji poveznica idm&a dva
pojma i da je shvatio Sto ga se pitalo. Huemer, M&R010:485) navode tri moga
objasnjenja za slabo razumijevanje teksta: 1.)§kote u integraciji odréenih informacija u

kontekst; 2.) poteSke u verbalnom izrazavanju te 3.) pote&ka komunikaciji.

Tijekom ¢itanja dj€aku se ponekad dogodi supstitucija vizualnoéngh grafema. U ovom
sluiaju rijec je 0 /s/ilz/ te o /d/ i /bl. Mode je da ih je zamijenio jer ne poznajedij®ju je

Citao pa stoga nije ni znao kako se pravilno izgayar vizualna stnost ga je zbunila. U
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¢itanju ne poStuje interpunkciju i ne pravi potrebpauze;cita sve kao jednu dugku
re¢enicu. lako se u pravilu naglé#a tijekom izdisaja, on j€itao i tjekom udisaja Sto je
dodatno utjecalo na izvedbu. Zbog toga ga je potrébsto podsjetiti da udahne i tek potom

zap@ne itati.

Nation i sur. (2006) radili su istrazivanje ce$finamacitanja osoba s porerdgima u
autistcnom spektru (N=41) ispitufu glavne sastavnicétalackih vjesStina: ténost ucitanju,
prepoznavanje rif@, razumijevanje préitanog teksta i dekodiranje. Rezultati su pokazali
kako je 65% ispitanika imalo vrlo loSe razumijevarpraitanog. Nesto bolje rezultate
pokazali su u vjestini dekodiranja: 42% ispitandkaddiralo je ispod prosjee razine. Stoga
autori (ibid. 918) zakljouju kako su loSe i nerazvijene vjestine dekodirgegsan od faktora
koji bitno utjgu na deficite u razumijevanju.l drugi autori koji sstrazivali ovo podrgje
(Wright i Williams, 2006, Frith, 2003, Calhoon, 200Qorema Whalon i sur., 2009) slazu se
kako osobama s poredmima u autistinom spektru tijekomcitanja viSe potesSka
predstavljaju jezini deficiti i deficiti u razumijevanju pm®tanog nego sposobnost

dekodiranja koja se pokazala dosta razvijenom.

8.2 TesSkoe u pisanju

Pisanje je grafka reprezentacija upotrebe dogovorenih i prepogviatznakova. Kako bi
osoba wuspjesno usvojila vjesStinu pisanja potrebea ofreiena razina mototkog,
emocionalnog i intelektualnog razvoja te vjezbaarsk(1988) navodi kako se osnovni
motoricki uvjeti za razvoj pisanja postizu oko Seste gediivota. Komponente pisanja koje
moraju biti usvojene za uspjesSno pisanje su:plajgr&kontrola pokreta, auditivne, vizualne i
vizualno-spacijalne informacije (Kuzeva i sur., 81Poznato je da razvoj motorike (makro i
mikromotorike), a samim time i grafomotorike, z&mpe u ranom djetinjstvu. Tada djeca,
koristeéi se kroz igru gestama i drugim neverbalnim znakavi (pokretima tijela,
pokazivanjem, posturom tijela) vjezbaju vlastite tongke sposobnosti. Kasnije, u
predskolskoj dobi, zagmju s crtanjem i bojanjem i na taj ¢ia, nesvjesno, dodatno
usavrSavaju motatke vjeStine, posebice one grafomotke. Kao Sto je navedeno u
teorijskom dijelu ovog rada, djeca s poréajama u autistinom spektru uglavnom ne
sudjeluju u igri s vrSnjacima jer ju ne razumije\se okréu svojim vlastitim ponavljajéim

aktivnostima. Stoga su nerijetko njihove maotke vjeStine razvijene ispod prosjeka
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(Gernsbacher i sur., 2008). Ako se tome d@dpenica kako dijete nema interesa za pisanje i

odbija to, njegove grafomta@iie vjestine propadaju.

Djecak je usvojio velika i mala tiskana i pisana sloMaskoli se koristi iskljdivo pisanim
slovima. U pisanju (neovisno o Skolskom predmetijg¢aka se uvijek pitalo dva pitanja.
Prvo pitanje je ,ZaSto to piSemo velikim slovom &to je okino odgovarao o (,Jer je
pocetak re&enice, vlastito ime, ime mjesta/grada...”). Drugbame je ,Kako ¢emo to
napisati?* na sto uglavnom je ispravno odgovaraelikim pocetnim slovom®). Nakon toga
bi uslijedilo pitanje ,Zasto?“ na Sto je &mo odgovarao. Ovaj sustav pitanja i odgovora
funkcionira i pri ponavljanju reniénih znakova. Slike koje slijede prikazuju rukopis u
drugom (Slika 1)¢etvrtom (Slika 2) i petom razredu (Slika 3).

Slika 1. — rukopis u 2. razredu

Djecak piSe pisanim slovima, precizan je i ne prelsdjd. Rukopis jetitljiv.
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Slika 2. — rukopis u 4. razredu

U odnosu na rukopis iz 2. razreda, sada jdjivge da su grafemi nesto Sire napisani, ali sve
je i dalje¢itljivo i jasno. Uglavnom posStuje linije. Razmakmadu rije¢i je neSto manji u

odnosu na prethodnu sliku.

Slika 3. — rukopis u 5. razredu

Vrlo je ocita razlika izméu ovog i prethodnih rukopisa. Grafemi su Sirokoisapi, razmak
izmedu nekih rij&i je malen, dok je u drugim slajevima ostavljeno puno viSe prostora.

Linije nisu ispoStovane.
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Dakle, u poetku je rukopis bicitak i jasan, ali vé u cetvrtom razredu dolazi do laganog
nazadovanja. To se posebnéitge u petom razredu kada je rukopis ke&ai i neitak.
Unata@ vjezbanju, hvat olovke je nepravilan Sto zasiguuigce na pisanje i moze biti
uzrokom loSeg rukopisa. Tader, u pisanom izé¢gaju dolazi i do pravopisnih pogreSaka, npr.
,dijelo” umjesto ,djelo” te ,Rimski car* napisan likim slovom (Slika 3). MiSljenja sam da
jedan dio problema lezi dinjenici da je djéaku vrlo teSko istovremeno pratiti nastavu i
zapisivati ili prepisivati stoga u tom segmentuadoldo pogorSavanja,a drugi dio problema
leZi u poteSkéama koje djgak ima u finoj motorici (npr. nepravilan hvat olevkao Sto je

navedeno).

Istrazivanje Gernsbacher i sur. (2008) pokazaliajéeSkoe u finoj, gruboj i oralnoj motorici

u djece u spektru izravno uije i mogu sluziti kao pokazatelj njihova napretkaazvoju
govora. StoviSe, autori (ibid. 47) su na temeljputtata dokazali kako je moge razlikovati
djecu u spektru od djece urednog razvoja samomaljie ovih motorékih vjestina. Takder

su dokazali da su prvenstveno vjestine fine i @ahotorike dobar pokazateliteosti govora

i da se zahvaljujti njima moZze odrediti h@e Ii, i u kojoj mjeri, dijete u spektru biti ¢ro u
govoru. Ove rezultate potvrdilo je i istraZivanjeod i sur. (2017) u kojem je viSe fokusa
bilo na povezanosti mot@kih deficita s teSkéama u ekspresivnhom i receptivhom jeziku.
Ekspresivni jezikje termin koji se odnosi na sposobnost geag izrazavanja, jeanog
kodiranja poruka, gramaki ispravne uporabe rige i recenica s cillem prenoSenja poruka
drugim ljudima. S druge straneeceptivni jezikodnosi se na sposobnost razumijevanja
jezicno oblikovanih poruka Sto ukkuje sposobnost razumijevanja pojedinihdiij@ecenica,
uputa, pitanja.Rezultati ovog istrazivanja pokazkako postoji velika povezanost izthe
fine motorike i ekspresivnog i receptivnog jezikalnosno, Sto su ¥edeficiti u toj vrsti

motorike, vée su teSkée i u razvoju ekspresivnog i receptivnog jezika.

8.3 Teskeée u ra’unanju

Dijete ima problema ditanju i pisanju brojeva. Primjerice, zadatak je hapisati broj 2916
koji mu je izgovoren polako, razgovijetno i jasrako je t@&no ponovio, u biljeznicu je
napisao 216. Prilikonditanja brojeva ima problema s téscama, uglavnom ih izostavlja. U

nastavku slijedi transkribirani dio u kojem rjeSanmazadatke.

FONETICAR: Ja sam to zaboravila. Kako se to radi? Hajdmame natiti! Cetiri minus jedan minus pet ne

moze?
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DJECAK: Da (pjevusi)

FONETICAR: Kako onda pisemo?

DJECAK: (neartikulirano)Cetrnaest

FONETICAR: Cetrnaest minus...

DJECAK: Minus jedan i minus pet

FONETICAR: Aha

DJECAK: (neartikulirano)Cetrnaest jedanaest dvanaest deset
FONETICAR:Kako?Cetrnaest minus jedan je trinaest i minus 5 je...
DJECAK: Deset

FONETICAR: Nije trinaest minus pet deset. Ajmo opet!

DJECAK: Ajmo opet! (ponavlja)

FONETICAR: Ajmo opet!

DJECAK: Ajmo opet! (ponavlja)

FONETICAR: Koliko je ¢etrnaest minus jedan?

DJECAK: (neartikulirano) Jedanaest

FONETICAR: Cetrnaest minus jedan (izgovor naglaSasiagvaku rije)
DJECAK: Trinaest, jedanaest, dvanaest, deset

FONETICAR: Ajde s mojim prstim&emo isto, da nam bude lak3e, moze?

DJECAK: Da

FONETICAR: Slusaj, daj mi svoje prste. Ti ima$ 10 prstija ti damgetiri, moZe? To jéetrnaest.

DJECAK: (pjevusi) Da

FONETICAR: Ajde makni jedan moj prst. Koliko je ostalo?dpr
DJECAK: (broji do 13)

FONETICAR: Trinaest. | trinaest minus pet je?

DJECAK: | trinaest minus pet je je je

FONETICAR: Ho¢u opet ja dati svoje prste?

DJECAK: A ne ne ne ne

FONETICAR: Hajde onda sam. Moze$ sam?
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DJECAK: Je je je je 16
FONETICAR: Ne
DJECAK: Sedamnaest?

FONETICAR: Ne, nije plus. Trinaest minus pet (naglasasiajoninus*)

DJECAK: Minus pet. Trinaest minus pet (neartikuliramiuk) MoZe tu ovako? Trinaest minus pet je devet.

FONETICAR: Nije devet, nego broj prije devet

DJECAK: (pjevusi pa nakon toga neartikulirani zvuk) @sa
[-.]

FONETICAR: Da vidimo, 3est minus devet, ide ili ne ide?
DJECAK: Ne ide

FONETICAR: Onda moramo pisati...?

DJECAK: Sesnaest

FONETICAR: Sesnaest minus devet

DJECAK: devet devet (neartikulirani zvukovi)
FONETICAR: Ho¢e$ moje prste?

DJECAK: Da

FONETICAR: Das mi deset...

DJECAK: Da3 mi deset (ponavlja)

FONETICAR: Ja ti dam Sest. [demo maknuti deset prstiju
DJECAK: (neartikulirani zvuk) (broji do devet)
FONETICAR: Koliko ti je ostalo?

DJECAK: Devet

FONETICAR: Ajmo brojati

DJECAK: Pet, Sest

FONETICAR: Sest, da. Idemo dalje. Jedan minus osam ide iide?
DJECAK: Ne. Onda piSemo jedanaest

FONETICAR: Jedanaest minus jedan je

DJECAK: Jedan je (ponavlja) osam
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FONETICAR: Daj prste. Ti daj deset prstiju, ja dam jeddedanaest, jeli tako?
DJECAK: Da

FONETICAR: Maknem jedan. Koliko ti je ostalo?

DJECAK: (neartikulirani zvuk)

FONETICAR: Gledaj, koliko ti je ostalo prstiju?

DJECAK: Deset
[...]

Donlan (2007, prema Rockwell i sur., 2011) navoak jezéne teSkée mogu utjecati na
razvoj matematkih teSk@&a u podrdjima ra&unananja, rjeSavanja tekstualnih
zadataka,izvigenja bitnih informacija. Kao jedno od mdgju i vjerodostojnih objasnjenja,
Frith i Snowling (1983, prema Rockwell i sur., 20Xfavode da su problemi u rjeSavanju
tekstualnih zadataka uzrokovatmjenicom da zahtijevaju od djeteta koriStenje setnikih i
brojcanih informacija. Kako je poznato da djeca s pokejm®a u spektru imaju ozbiljnih
problema s obradom semaihkih informacija, ne&udi ¢injenica da stoga imaju velikih tesla

u rjeSavaju zadataka ovakvog tipa, Sto se pokazald ovog dj€aka. Naime, pri rjeSavanju
tekstualnih zadataka, nekoitianja istog potrebno je provjeriti razumijevanjy@k potpitanja.
Nadalje, Bujas Petko®j Frey Skrinjar i sur. (2010) isti kako je djeci s autizmom lak3e
konkretizirati nego se koristiti apstraktnim simibwh i mentalnim reprezentacijama. Stoga je
djecaku u Skoli omogéeno koriStenje odtenih pomagala kako bi uspjeSno savladao
gradivo. Primjerice, puno mu pomaze tablica mnazéwju upotrebljava u zadacima takvog
tipa te podsjetnik s geometrijskim formulama. Uimizrazredima koristio se brojevnom
crtom. Osim toga, Kkoristi i vlastite strategij@uaanja. To se odnosi na koriStenje prstiju i/ili
bojica u zadacima zbrajanja i oduzimanja, poselpicgko 10. S obzirom da mu je to
dozvoljeno u Skoli, isto mu je dopusteno i u zajéklom radu. Ovakav & rada, odnosno
rad u kojem se kombiniraju vizualna pomagala ilkdite upute, pokazao se najboljim i u
studiji slwaja Rockwell i sur. (2011).Mieitim, iz transkribiranog dijela snimke seitaje
kako dje&ak, bez obzira na konkretne simbole (u ovontalu prste), ne uspijeva dobro
rijesiti zadatak, odnosno treba viSe puta zajddrorojati kako bi doSao do ¢oog rezultata.
lako zna postupak rjeSavanja, zapinje turanju. U radu sam koristila metodu zamjene
uloga Sto podrazumijeva da je on bidtelj, a ja wenica. Cilj koriStenja ove metode jest

ohrabrivanje i osamostaljivanje daka u radu.
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8.4 Teskde u komunikaciji

Kako bi procijenila komunikaciju, transkribiratam jedan dio iz listopada i iz sijga kako
bi vidjela ima li poboljSanja u tom aspektu s obmirna viSegodiSnju rehabilitaciju. U oba

slucaja radi se o dijalogu.

LISTOPAD

DJECAK: Hej

FONETICAR: Reci

DJECAK: (neartikulirani zvuk) Kako? Ne znam
FONETICAR: Sto ne znas?

DJECAK: (pjevusi) Televizor.

FONETICAR: Televizor? Snimamo se za televiziju?
DJECAK: Da

FONETICAR: Da. Jesi sretan $te3 biti na televiziji?
DJECAK: Ne

FONETICAR: Nisi? Zasto nisi sretan?

DJECAK: (neartikulirano pjevusenje) Nemo tu ovako pisati?
FONETICAR: Raditi¢emo zadéu, raditiécemo.
DJECAK: (neartikulirani zvukovi)

FONETICAR: Kako je bilo u 3koli ovaj tjedan?
DJECAK: Dobro, dobro

FONETICAR: Jel ti lijepo u petom razredu?
DJECAK: Lijepo mi je

FONETICAR: Ima$ novu asistenticu?

DJECAK: Andreju

FONETICAR: Andreu? Tako se zove?

DJECAK: Da

FONETICAR: Aha! A kako ti se zove razrednica?

32



DJECAK: Razrednica? Ne znam

FONETICAR: Iz kojeg predmeta je razrednica?
DJECAK: A hrvatski

FONETICAR: Iz hrvatskog. Jel ti se sia razrednica?

DJECAK: (neartikulirani zvuk)

Kod djece s porendgajima u autisinom spektru je vazno razlikovati spontani govori koj
zna&i komunikaciju, od eholathog govora koji je samo meh&ka produkcija rijéi koje je
netko veé izrekao. Méutim, postoje razlike u shvanju eholalije i njezine komunikacijske
svrhe. S jedne strane, Rag (1987; prema Uzel, 2017) smatra da eholalijaaneptijalne
namjere komunikacije. S druge strane, u novijimaEtanjima poput onoga Tager-Flusberg i
sur. (2005; prema Uzel, 2017) zakijje se kako osobe s porefagma u spektru koriste
eholaliju kao jedan od gma komuniciranjapotkrepljujii to ¢injenicom da se ona pojavljuje

i u djece urednog razvoja i nestaje do 3. godiuetai

U prvoj snimci, govor je karakteriziran grang&im pogreska, eholalijama i neartikuliranim
zvukovima. Dijalog je iskljgivo vodeni i funkcionira po principu pitanja i odgovorajeBak

ne nadopunjuje samostalno odgovoret \ga je potrebno dodatno potaknuti. Neka od
postavljenih pitanja je razumio i&o odgovorio, iako gram&ki neispravno. Pitanja koja
nije razumio jednostavno je ponovio ili odgovorite,znam*. Za vrijeme razgovora 8gk se
ljuljao na stolici i pogledom prelazio po prostorikao Sto je ¢ekivano, htio je prekinuti
dijalog i zap@eti s vjezbama. LjubeSi Cepanec (2012) navode kako postoje dvije osnovne
komunikacijske funkcije. Prva jenperativnasto znéi da dijete komunicira kada Zeli da mu
odrasla osoba pomogne, odnosno komunicira onda kedao zeli. S druge strane,
deklarativna komunikacijska funkcijazn&ava da dijete komunicira s ciliem dijeljenja
iskustava s drugom osobom. U normalnom razvoju kokagije deklarativha funkcija
trebala bi prevagnuti jer to upuje na djetetovu zainteresiranost za socijalnuiokal razvoj
tipicnog komunikacijskog obrasca. Preinmperativne funkcije (katkad s malo ili nimalo
deklarativne funkcije) ukazuje na atiph komunikacijski obrazac. Istrazivanjem ovog
podrwja bavili su se Duker i sur. (2002) Zéleisporediti komunikacijske profile osoba s
pervazivnim razvojnim porendgjem (PRP), sindromom Down i Angelmanovim
sindromom?2.Uzorak osoba s PRP-om bio je 25.Rezsligbokazali kako su osobe s PRP-om
ceke imale odgdeni eholaléni odgovor u odnosu na osobe sa sindromom Dowa koj

imale neposredni ehol&hi odgovor. Taj rezultat poklapa se s istrazivanfeharlopa (1986;
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prema Duker i sur., 2002) koje je pokazalo da djsc®RP-om imaju visok stupanj
neposredne eholalije. JoS jedan od rezultata pokjgzda djeca u autishom spektru imaju
bolje razvijene imperativhe komunikacijske vjeStinednosu na one deklarativne.Analiza je
pokazala da je tako i u ovom &hju. Naime, u djgaka je vrlo prisutna eholalija i to

prvenstveno neposredna, Stodrda ponavlja odmah nakon Sto je nesto izgovorbiaalalje,

2 Angelmanov sindrom jerijedak neuro-genetski poréaekarakteriziran potpunim izostankom govora,

miSi¢nim abnormalnostima, usporenim intelektualnim rgerote epilepsijom

i kod njega prevladava imperativna komunikacijskmktija. Jedini n&n na koji on
zapainje komunikaciju je kada trazi poradedutim, uzevsi u obzir cjelokupni viSegodisnji
rad, dogdalo se da dgak sam zapime komunicirati zeld podijeliti neko vlastito iskustvo
ili zatraziti misljenje, Sto zra da je prisutna i deklarativha funkcija. Unattome, ipak
pokazuje atipian komunikacijski obrazac.

SIJECANJ

FONETICAR: Sto si radio za praznike?

DJECAK: Za praznike sam (neartikulirani zvukek ¢ek (neartikulirani zvuk) igrao sam

FONETICAR: Sto si igrao?

DJECAK: (neartikulirani zvuk) Nista (neartikulirani zw) (naposlijetku nedto izgovara neartikulirano

mrmljajuéi)

FONETICAR: Sto?

DJECAK: Kako?

FONETICAR: Sto si radio za praznike? Jesi se igrao?
DJECAK: Da

FONETICAR: Sto si se igrao?

DJECAK: (neartikulirani zvuk) Ne znam

FONETICAR: Kako ne zna3?

DJECAK: Ne znam.

FONETICAR: Jesi se igrao na kompjuteru?
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DJECAK: Da

FONETICAR: A jesi se igrao vani s s bratom?
DJECAK: Da, da

FONETICAR: | $to si jo3 radio?

DJECAK: Aha. Radio? Na dvoriste.
FONETICAR: Sto si radio na dvoridtu?
DJECAK: (neartikulirani zvuk) Na ko3arka.
[-.]

FONETICAR: Jel ti bio Djed BoZinjak?
DJECAK: (veselo) Da

FONETICAR: Jesi ga vidio?

DJECAK: Nisam. Bio je na balkonu.
FONETICAR: Kako izgleda on?

DJECAK: Izgleda on (eholalija)
FONETICAR: Kako izgleda?

DJECAK: Dobar

FONETICAR: On je dobar. A kako izgleda? Jel ima ne$toakek hlge, majicu, haljinu? Sto ima oteno?
DJECAK: Ne znam

FONETICAR: Daj se sjeti!

DJECAK: Daj se sjeti (eholalija)
FONETICAR: Sjeti se, ajde ajde

DJECAK: Sjetim se

FONETICAR: A to ima gore na glavi?
DJECAK: Kapa

FONETICAR: Kakva je ta kapa?

DJECAK: Od crvene.

FONETICAR: | 3to ti je on donio?

DJECAK: Donio (ponavlja)
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FONETICAR: Sto je donio?

DJECAK: (veselo) Poklone.

FONETICAR: A gdje ih je stavio?

DJECAK: U ovo tu. Na balkonu. (pokazuje prozor)
FONETICAR: Na balkon? A pod bor?
DJECAK: Na na sobi

FONETICAR: U sobi pod borom ih je ostavio.
DJECAK: Mhm

FONETICAR: | 3to ti je poklonio?

DJECAK: Legice

FONETICAR: Legice? Kakve legie?

DJECAK: Idemo witi ili ne?

S obzirom da je druga snimka nastala nakon dndZipraznika, tinilo mi se prigodnim
razgovarati s digakom o tome. Svrha je bila vidjeti kake se sné u toj situaciji. Njegov
govor je i dalje karakteriziran gram&tim pogreSkama, ali u manjoj mjeri nego ranije.
Medutim, i dalje ima mnogo eholalija i neartikulirangvukova. Odgovori su vrlo kratki i
jednostavno strukturirani. Dijete ne nadopunjavastite odgovore \esu potrebna dodatna
pitanja kako bi dobila povratne informacije. Bgd je neverbalno (facijalnom ekspresijom) i
verbalno iskazao da ne Zeli razgovarati. Daklenjega ovaj dijalog nije imao svrhe. To je
jedna od stvari koje su sesto dogdale u zajedrdkom radu. Misljenja sam da se ne radi o
odbijanju komunikacije s njegove stranecévéinjenicom da on za to nema interesa.
Istrazivanje koje je provela St6g2013) o spontanoj komunikaciji u djece s poréajiena iz
autistécnog spektra pokazalo je da je najzastupljenifiimgoticanja komunikacije davanje
opcenitih komunikacijskih smjernica. Ovakve smjernioena&avaju davanje verbalnih i
neverbalnih signala koji djetetu ukazuju na to daod njega &ekuje komunikacijskiin.
StoSt kao primjere za smjernice navodi pitanja i zaldj&ao verbalne e te zadrzavanje
polozZaja tijela i facijalne ekspresije kao neveneah&ine poticanja komunikacije. Upravo
takvi n&ini koriSteni su kako bi se djetetu pokazalo Stoogekuje od njega. Takier,
istrazivanje Forde i sur. (2011, prema Stp2013) potvrdilo je rezultate te su autori uturdil
da djeca s poremigjem iz autistinog spektra imaju manje spontanih, a viSe potaknuti

interakcija. Analizirajdi snimke doSla sam do spoznaje da je tako i u osifaju. Naime,
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kako se vidi iz transkribiranih dijaloga, dak iskljwivo odgovara i ne postavlja dodatna
pitanja, Sto zna da ja iniciram i pokréem komunikaciju. Za &kivati je da bi dijete koje
nije u autisttnom spektru imalo suprotnu reakciju, odnosno daelioklijevanja pitalo sine
stvari. Smatram da postoje 3 méguazloga za takvo ponaSanje. Prvi razlog je tapgtak
nije zainteresiran za takvu vrstu interakcije. Dmaglog lezi u¢injenici da ne razumije moje
ponasSanje, odnosno ne st@azbogcega se od njegacekuje razgovor. Tke razlog je
kombinacija prethodno navedenih razloga. Dakiejenica da je nezainteresiran dok se

inzistira na interakciji, dovodi df@ka do toga da ne razumije i Zeli prekinuti komagiju.

Kao Sto je vé navedeno, djmkova paznja je kfa i distraktibilna Sto moze biti uzrok
njegove loSe socijalizacije u Skoli. Kao jedno dajaSnjenja porent@ja paznje u autista,
Dawson i sur. (2004) navode kako su razni stimularsvakodnevnoj upotrebi (npr. facijalne
ekspresije, govor, neverbalni znakovi) kompleksnepredvidljivi, a osobe u spektru ih ne
mogu pravilno procesirati i obraditi. Stoga ne pjid pozornost takvim stvarima koje su
sastavni dijelovi komunikacije. Dawson i sur. (2D@4pravili su istrazivanje o paznji autista
u odnosu na paznju djece urednog razvoja i djeceakasSnjenjem u razvoju. Pritom se
poseban fokus stavio na ispitivanje zdruzene paZhgguZzena paznjaje sposobnost
koordiniranja paznje izna® dvije osobe u interakciji u odnosu na neki predinelogadaj s
ciliem osvjeStavanja tog predmeta ili ddgg i dijeljenja iskustva (Mundy i sur. 1986, prema
Dawson i sur., 2004). Rezultati su pokazali daaje@utisiinom spektru postizu znatno nize
rezultate u odnosu na druge dvije skupine. Talizda su rjée inicirali takvu interakciju i
rjede su u njoj sudjelovali. S druge strane, pokazaldasgotovo nema razlike u tom pagjeu

izmediu djece urednog razvoja i djece sa zakaSnjenjina\oju.

Rutter (1965; prema Bujas-PetkéyFrey Skrinjar i sur., 2010) navodi kako sva didtis
djeca imaju ozbiljne poreniaje u govoru i jeziku. Ovaj rad potvrdio je tu teRjecak doista
pokazuje znakove poteSk u jezénom razumijevanju i izrazavanju. U govoru su pmngut
eholalije,¢esto pjevusi i proizvodi neartikulirane zvukove cBaice su kratke i jednostavne,
bez suviSnih detalja, vridesto i gramatki neispravne. Méutim, kroz proces rehabilitacije
ipak se vide poboljSanja u dpkovu verbalnom iskazu. Benice su gramatki ispravnije,
duze i informacijski sadrzajnije. Smatram da bidsgnjom rehabilitacijom govor i je&no

razumijevanje mogli poboljsati.
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9. Zaklju ¢ak

Ovaj rad bazira se na deskriptivnoj analizi audnimki koje prikazuju rad djeteta s
pervazivnim razvojnim porendajem i fonetéara. lako djéak slabo funkcionira u podtjima
pisanja,¢itanja, r&unanja i openito komunikacije, uvijek se radilo nadma da on bude
motiviran i zadovoljan. Sustavnim radom ipak im@nméka u rehabilitaciji. Komunikacija se
poboljSava, jezino razumijevanje je bolje, a dgk je sretniji. U nekim elementima (npr. u
pisanju) dolazi do pogorSanja, ali misljenja sanmsealodatnim vjezbama i taj segment moze
popraviti. Djgak ima sustavnu potporu asistenta u nastavi tekyphog edukacijsko-
rehabilitacijskog tima u kojem se nalaze defektpltmgoped, edukacijski rehabilitator i
foneticar. Smatram da bi u daljnjem radu fokus trebao i poticanju komunikacije,
prvenstveno socijalne i verbalne. Profesionalci uzati za te aspekte dakova
funkcioniranja trebali bi isprobati raziie metode i pristupe od kojih bi mogao najvisSe
profitirati u budénosti i Skolovanju te vidjeti koji od njih mu najli odgovara. Ovakav
natin rada podrazumijeva inzistiranje na radu u p&gna u kojima djéak pokazuje deficite,
ali smatram d&e jedino tako postati samostalniji. Moje miSljejgeda dj€ak treba nastauviti
raditi sa stranjacima razltitih edukacijsko-rehabilitacijskih profila zbog @gtoce na taj

natin biti izlozen raznim n&@nima poticanja i podrske.

Analizom snimki uvidjela sam da rezultati mogagotvduju rezultate istrazivanja drugih
autora. Dakle, kao i u ¢me autisttne djece, djgak ima problema u govoru i jeziku, paznja
mu je distraktibilna te ima potesk@ u komunikaciji. DugogodisSnjim promatranjem djatet
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raznim situacijama, misljenja sam da ima pobolganjodrdenim segmentima zahvaljuju

redovitoj rehabilitaciji.

S obzirom na sve prethodno navedeno, smatradjetiak treba nastaviti s rehabilitacijom

jer ima potencijala za daljnji napredak.
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11. Sazetak

Fonetrar u radu s djetetom s poredagima iz autistfnog spektra

Rad opisuje man na koji fonettar radi s djetetom s dijagnozom pervazivnog razwgjn
poreméaja (PRP). PRP jedan je od poréaja u skupini porent@ja iz autisitnog spektra
kojeg karakterizira slabije jeao razumijevanje, deficiti u komunikaciji i tell@u govoru.
Teorijski dio rada sastoji se od opisa autizmadgoyih glavnih zné&ajki, opisa sustava
obrazovanja za djecu s tegkoa u Republici Hrvatskoj te opisa odkaih n&ina rada po
verbotonalnoj metodi koji su koriSteni u radu. Fekavog rada je na deskriptivnoj analizi
dviju audio snimki snimljenih u razdoblju od 5 nges Sama analiza je podijeljena u
nekoliko podrdja u kojima se &tuju djetetove poteSke kao Sto switanje, pisanje,
ratunanje i komunikacija. Cilj rada je opis rada djgtefonettara te procjena napredovanja
kroz proces rehabilitacije. Rezultati pokazuju kakiou djeteta prisutne mnoge karakteristike
PRP-a navedene u raznim istrazivanjima i medicmgiirucnicima. Pokazalo se da postoje
poboljSanja u djeteovu verbalnom iskazu kao Stageraba duzih i gramaii ispravnijih
re¢enica te bolje jeZno razumijevanje. Sve navedeno é&ge na zakljdak kako je
rehabilitacija pomogla te kako je pozeljno nastawtstalnu profesionalnu podrsku.
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Klju ¢ne rije¢i: pervazivni razvojni porentaj, autizam, deskriptivna analiza, sustav

obrazovanja, verbotonalna metoda

Summary

The Work of a Phonetician and a Child with Autigme@rum Disorders

The thesis describes the work of a phonetician andhild with diagnosed pervasive

developmental disorder (PDP). PDP is one of digsrdeautism spectrum characterised by
poor language comprehension, deficits in commuicicatand speech impairments.

Theoretical part consists of the description ofsmatand its characteristics, the description of
education system for children with special need€ipnatia and the description of certain
procedures of verbotonal method used in this pagspectively. The paper focuses on a
descriptive analysis of two audio tapes filmed he period of 5 months. The goal of this
study is the description of the work and assessnoénprogress during the process of
rehabilitation. The analysis itself is divided irfew areas: reading, writing, calculation and
communication, respectively. The results confirmattithe child shows most of the

characteristics of PDP stated in different articde®l medical guides. However, there are
evidence of some improvements in the child's verbahaviour such as longer and
grammatically more correct sentences and bettegukge comprehension. It can be
concluded that the rehabilitation helped and thashiould be continued with permanent
professional support of different professionals.
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12. Zivotopis

NataSa Kurd rodena je 13.12.1991. u Zagrebu. Maturirala je u Xjianaziji s vrlo dobrim

uspjehom. Na Filozofskom fakultetu Svéista u Zagrebu 2011. godine upisuje
preddiplomski studij fonetike i talijanistike. Dgohski studij fonetike — smjer rehabilitacija
sluSanja i govora te talijanistike — nastansmjer upisuje 2015. godine. U periodu od lipnja

do rujna 2011. godine podta Universita per Stranieri di Perugia u Italiji.

Od rujna 2013. godine do rujna 2017. volontir&entru za odgoj i obrazovanje Slava
Raskaj u Zagrebu u programima integracije i osnoskale. Ondje radi individualno i u
razredu s djecom s raglim dijagnozama: autizam, ADHD, sindrom Down, gbdh,

cerebralna paraliza, mentalna retardacija.

Od stranih jezika tao govori, piSe, razumije i aktivno se sluzi talg&im i engleskim.

Dobro razumije i govori Spanjolski jezik, ali sgetko njime sluzi.

U suradnji s dr. sc. Markom Likerom, doc. i kptem Doroteom Rosanginapravila je
istrazivanje pod nazivom ,Elektropalatografska @@al/okala: preliminarni rezultati* koje je

predstavljeno na skupu Istrazivanja govora 2016.
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13. Prilozi
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PSI‘HIJATRIJSKA BOLNICA ZA DJECU 1 MLADEZ, 049104918
Tvana Kukuljevi¢a 11, 10000 ZAGREB

Psihijatrija

+385(0)1-4862-543, Tajnidtvo: +385(0)1-4862-501
+385(0)1-4862—511, Dnevna bolnica: +385(0)1-4862-532
Psihijatrijska ambulanta - dr- pufek Ljiljana

Nalaz timske obrade

Prilog A.1 —

Dijagnoza: F84 - Pervazivni razvojni poremecaji
Nalaz psihijatra

Djedak dolazi u pratnjl svoje majke u kontroinu timsku obradu, koja jest indiciranom zbog
Kkiini¢ke procjene djeCakova psihi¢kog stanja te oblika $koiovanja, uz asistenciju u nastavi.Ucenik
ie petog razreda .

Djetak je u redovnom tretmanu logopeda, veoma blag 1 privrzen unutar svakodnevnog
obiteljskog i 8kolskog funkcioniranja.

Silno su mu drage i privlagne aktivnosti uz kompjuter, veoma je magtovit, razmidljajudi unutar
objekata koji nadasve priviate njegovu paznju.

Ima svoj vazni i yobicajeni red i raspored, nikada ne prizna da mu je teSko i naporno makar bi
takvim moglo biti.

Izuzetno je smieran i pristojan- godi mu ponasati se veoma pristojno i lijepo.

Unutar grupe djece , odekivano, kao | do sada, izdvojen je, udaljen, i upravo takvo
funkcioniranje njemu je ravnotezom.

Tijekom uzimanja heteroanamnesti¢kin podataka strpljiv je, psihomatorno miran, bez tjeskobe il
ustrasenosti.

Nalaz psihologa
DOB: 12 god; 9 mj.

Primijenjene tehnike: DsTuUR intervjy, Interviy, WISC, LB, Crtez covieka.

Djedak dolazi na obradu na inicijativu gkole. U pratnji je mama. polazi 5. razred, ima asistenta u
nastavi, prilagodeni program i individualizirani pristup. U pratnji je majka koja navodi da je
djedak sluzbeno ima prilagodeni program, ali ustvari uéi puni obim gradiva. Ima dijagnosticirane
elemente autizma i mentalnu retardacija. Zivi s roditeljima i starijim bratom koji ide u 7. razred.
Ukljuden je u logopedsku terapiju u nagoj ustanovi, jednom tjedno Ima pomoé u uéenju u skiopu
Centra Slava RaSkaj te mu dve puta tjedno dolazi logoped kudi. LoZe je socijaliziran jer ne
razumije vrinjatke igre a niti oni njihove. Izbirljiv je po pitanju prehrane, Dosta vremena
provodi igrajuci igrice na kompjutoru. Ima stereotipije, eholalije { stalno nedto prica u sebi.
postavija jedna te ista pitanja bez obzira Zto je razumio odgovor. Samostalan je u oblateniu, .
hranjenju i odrzavanju higijene. Ne zna vezati vezice.

U nadoj se ustanovi redovno obraduie, a posljednja je obrada bila prije godinu dana te je bila
utvrdena intelektualna efikasnost na razini LMR.

Djeéak uspostaviia komunikaciju, nesto rjiede uspostavlja kontakt otima, prihvadéa rad, ali je
distraktipilan, ne da mu se razmisljati kada mu se postavi pitanje, nego ogovara nasumiéno.

Eholaliéno ponavija pitanje, ili jednostavno bez razmigljania kaze "ne Znam". Miran je i uredno
suraduje u okviru svojih sposobnosti.

Ispitivanje intelektualne eftkasnosti daje globalno rezultat na razini ELMR (C1Q=59; VIQ=56;
NVIQ=71). Rezultat neverbalne ljestvice na razini nize vrijednosti graniéne inteligencije i nesto
je bolji od oneg na verbalinoj.

1. dio nalaza timske obrade iz 2017. godine
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Reprodukeija likova LB testa pokazuje manje potedkodée perceptivno-motorne koordinacije.
Perceptivna analiza i sinteza ne pokazuju veda odstupanija . Grafomotorika je slabije razvijena.
Nema strplienja u radu.

Crtez &ovjeka - identifikaciono je uredan.
Preporu€uje se razmotriti bi Ii za djecakov napredak bolje bilo Skolovanje u posebnim uvjetima.

vignja Skevin, prof.
psiholog

Nalaz logopeda

Djedak dolazi u pratnji majke na 1I kontrolnu timsku obradu. Imao je usporeniji razvoj govora.
Palazio vrtié pri COO Slava Raskaj, gdje je aktuaino uklju€en u defektolodku terapiju. Odgoden
je bio upis u $kolu. Protazi odlicnim uspjehom. Imaju kod kude pomoé privatnog defektologa-
rehabilitatora 2x tiedno.

Ulenikje Vraz.: , po prilagodenom nastavnom planu [ programu, uz
individualizaciju postupaka i asistenciju pomoénika na nastavi, te rad sa edukacijskim
rehabilitatorom.

Migljenje skole ne donose. Majka daje nalaz i midijenje edukacijskog rehabilitatora ERF- a i
defekoloiki nalaz Centra Slava RaSkaj.

Uktjuéen je u logopedsko-defektoloSku terapiju nade ustanove.

Djetak prihvaca zahtjevnu situaciju, realizira u okviry svojih moguénosti. Parcijaino odgovara na
pitanja, krade je paZnje. Koncentracija u korelaciji sa interesom koji je selektivan. TeZe prati
sloenije, videstruke naloge i upute. Nesto je lodije jeziéno razumijevanie. Vazno ga je tijekom
rada pozitivno potkrepljivati. Povremeno se stereotipno ljulja. Izbjegava pogled.

Tese se odriava ciljani dijalog, oteZano prati slijed, pjevudi. Povremeno koristi naulene fraze,

eholalije, djelomi€no ponovi pitanje. U artikulaciji je glas R distorziran. Recenice su nedovoljno
gramaticki ispravne, sadrzajno jednostavnije strukturirane. Uz vraéanje na kontekst odgovara

uglavnom jednom rijeci.

U pismenom su uratku slova uveéane, neujednalene grafomotorne izvedbe. Nesigurniji je i
povréan u primjeni pravopisnih pravila. Olovku nepraviino dr¥l. Pisanjem po diktatu ne formira
recenice. Samostalno se pismena, uz poticaj | vodenje izrazi agramati¢kom reCenicom, kaja
nema formu.

Slabije je razumijevanje procitanog teksta, istoga zahvada mehani¢lki I povrino. Vrle Sturo
odgovara na pitanja iz teksta nakon &itanja ispitivaca.

Rijedi samostalno jednostavne radunske zadatke. Tablicu mnoZenja ne zahvaca. Tekstualne
zadatke ne rijesi samostaino.

Pri dufem zadr¥avanju na ponudenim sadrZajima pokazuje regresivne oblike pona3anja.

Preporuda se nastavak provodenje logopedske terapije i rad sa edukacijskim rehabilitatorom.

Sanja Taradi, prof.

Nalaz neurologa

Dolazi u pratnji majke u timsku obradu, pitanje je produljenja rada sa asistentom koji s
djeakom radi od 1.r. 0S. I dalje ide L x tjedno u CZ00 S. Ragkaj defektologu, dolazi u nasu
polikliniku u loaopedsku th, imaju privatnog defektologa rehabilitaora 2 x tjedno. Pohada 5.1

B Miran je i posludan asistentici, motiviran je raditi. Voli racunala, lego
kocke.
Spavanje dobro, urednog teka. Stolica i mokrenje uredni. Alergija na lijekove i hranu nepoznata.
NeuroloZki status: 12g.9mj., OG. 54cm, TM 46kg, TV 147cm
Tjelesno srednje razvijen. Te$koce komunikacije, izbjegava kontakt pogledom. Povremeno
sterotipno ljuijnaje i ehoplalija. Kranijum bez osobitosti, kranijaini Zivcl uredno inerviraju. Vrat
siobodan. Dednjak. Fine kretnje primjerene uz naznatena asocirane pokrete obostrano. Hod po
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crti neodmjeren. Ostali neurolodki status je u fiziolodkim granicama.
EEG: Nalaz je u granicama normale

Dg/ F84 Pervazivni poremecaj F84, Th/ prema nalazima timske obrade
Margita Loncar, dr.. med.

Dijagnoze

F84 Poremedaj autisticnog spektra
Tedkode uenja F81

Zakljudak
Preporuda se nastavak provodenje logopedske terapije i rad sa edukacijskim rehabilitatorom.

Nastaviti $kolovanje u postojedim uvjetima , uz asistenciju u nastavi.

Sukiadno dobivenom nalazu psiholognje, preporu¢ame za dalinju buduénost razmotriti bi li za
djedakov napredak bilo bolje $kolovanje u posebnim uvjetima.

Zagreb, 24.02.2017.

Psihijatar: Ravnatelj:
Liiljana bufek , dr.med. Prim.dr.sc. Vlatka Bori¢evi¢-Marsanic, dr.med.
spec. psihijatar 4 / 4 spec. psihijatar
subspecijalist djedje | adolescentne’psthijatrije subspecijalist djedje i adolescentne psihijatrije
(0115495) (0146692)

Datum izdavanja: 24.02.2017. 08:13

Otkazivanje narudZbi za zdravstvene usluge na telefonski broj 01/4862 543 ili na e-mail:
narucivanje@djecia-~psihijatrija.hr
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Centar za odgoj i obrazovanje «Slava Raskaj»
Hrvatska, 1000C Zagreb, Ulica Viadimira Nazorz 47

Tel. +385 1 4821201, 48 21 202
Fax. +385 1 4875977
! E-mai: slava.raskaj-zagreb@zg.hinet hr
"‘??' 1aa§‘1f<%j

QT TENTE

Dg,: Usporen razvoj govora
Poremecaj socijalne komunikacije iz spektra autizma
Retardatio psichomotorica
Insuficientna fina motorika

Jje ulenik 5. razreda osnovne tkole Zagrebu. Nastavni plan i program
usvaja uz individualizirani pristup uz asistenta u nastavi.
Rjegenjem Centra za socijalnu skrb od 6.1 1.2012. je priznato pravo na socijalnu uslugu skrk:
izvan vlastite obitelji u Centry »Stava Radkaj“ kroz program integracije - pomoé pri ukljuéivanju
programe odgoja i obrazovanja 1x tjedno po 45 minuta.
U Centru Slava Raskaj sa djedakom se radi na rjeSavanju Skolskih zadataka, vjeZbama &itanja i
pisanja, bogacenju rjetnika, vijeZzbama logitkog miglj enja , zakljutivanja,usvaj anju semanticke i
sintaktike zakenitosti u govoru ~ nadopunjavanju rijedi i reenica, odabiru odgovarajuéih rijed,
slaganju rijedi u smislene reCenice, te socijalnoj interakeiji i ponaSanju.
Djetak dolazi redovito, marljiv jeuradu, zadatke rjefavauz pomod i podrdku , a neke uvieZbane
samostalno. Lako ugi nove rijedi, razumije i znacenje, ali teZe prepriava sloZenije dogadaje 1 price
Nesiguran je u izvodenju nepoznatih zadataka,ali ih prihvaéa,
Motiviran je za rad,a pohvala ga veseli.

Preporuka: djecaku je i dalje potrebno strukturirano,intenzivno i permanentno poticanje razvoja, pe

predlaZem da se nastavi obrazovanje u redovnoj koli uz podr8ku i pomoé asistenta u nastavi, te
viezbe govora i pomoé u uenju u nasem Ceniru.

U Zagrebu, 24.1.2017,

& Tel. +385 1 48 21201, 48 21 202, Fax. +385 14875 977: 7 1

Sslava E-mail* slava rackaisamran@ien hinat t.
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PSIHIJATRIJSKA BOLNICA ZA DJECU I MLADEZ, 049104918
Ivana Kukuljevida 11, 10000 ZAGREB
Email: tajnistvo@djecja-psihijatrija.hr, Web: www.dijecja-psihijatrija.hr
i Ravnateljstvo: +385 (0)1 48-62-500, Fax.: +385 (0)1 48-22-501
Narudivanje: +385(0)1-4862-543, Tajnidtvo: +385(0)1-4862-501
Naru€ivanje email: narucivanje@djecja-psihijatrija.hr
Bolni€ki odjel: +385(0)1-4862-511, Dnevna boinica: +385(0)1-4862-532
Ziro radun: 1, OIB: 51196068839, MB: 3222985

Psihijatrijska ambulanta - dr. Metka$ Mirica

Nalaz timske obrade

Nailaz psihijatra

Kontrolna timska obrada incijativom $kole i u pratnji majke. Kao razlog dolaska navodi procjenu psihofizickin
sposaobnosti | misijenje o nastavku Skolovanja. Zadnja obrada u ozujku prosle godine kada je preporucen
prilagodeni program uz podriku asistenta u nastavi te nastavak logopedsko-defektoloskog tretmana( Dg:
F84, F81).

Nadopuna anamenze: QOd zadnje obrade majka negira teze tieiesne bolesti ili ozljedivanja.

Sada je ud. 4. razreda. Osim pomodi majke koja radi SRV{4 sata) ima dodatne oblike pomodi u uéenju, 2x tj.
kod kude defektolog i 1x tj. "S. Ragkaj", 1x tj. pomoc defektologa u Skoli.

San- uredan. Apetit dobar, izbirljiv u pogledu prehrane, Stofica j mokrenje -kontrolirani . Funkcicnira bolje na
jedanna jedan, a u vecoj skupini slabije kada se izolira.

Psihicki status: kod dolaska vrlo topao, povrine vedrog raspolozenja, nakon odvajanja od majke postaje
ozbiljan, tada evidente jzrazenije smetnje u komunikacijt i eholalija , odgovori van konteksta, postupno sve
izraZeniji nemir, ritmicke kretnje, paznja i koncentracija osciliraju, suraduje uz poticaj u skiadu sa svojim
moguénostima.

Dg: F84, F70, F81

Nalaz psihologa

Prof. V. Skevin

DOB: 11 god; 9 mj.
Primijenjene tehnike: DsTuR interviu, Intervju, WISC, LB, Crtez Covieka.

Dijecak dolazi na kontrolnu obradu na inicijativu Skole. Polazi 4. razred 0.8, i ima prilagodeni program te ima
od 1. razreda asistenta u nastavi.

Prema rijeima majke voli raditi | sve rijesi no potpuno je nesamostalan u radu.

U 3koli se izalira od drustva vrinjaka, viercjatno zbog nerazumijevanja igre. LoSe govori jezik. Od rane je
dobi ukljuden u logopedsku terapiju koju nacelno i dalje polazi. Pod nastavom je miran, posludan i dobar.
Otezano je razumijevanje zahtjeva, pitanja, gradiva. .

Jako puno vremena provodi igrajudi igrice. Majka, koja je u pratnji opisuje ga kao madtovitog. Zivi s
roditeljima i starijim bratom koji mu je uzor i puno mu pomaze.

Djedak ostvaruje komunikaciju na poticaj i povrino. Nesto rjede uspostavlja kontakt ofima, spremno
suraduje no treba ga neprekidno poticati i usmjeravati. Na postavijena pitanja zna odgovarati izvan
konteksta i to vise u situaciji kada treba donijet] svoj sud dok na pitanja opée poufenosti adekvatnije
odgovara. Evidentne su eholalije, pjevusi.

Ispitivanje intelektualne efikasnosti daje globalno rezultat na razini LMR (CIQ=54; VIQ=55; NVIQ=61).
PostiZe prosjetan uspjeh na testu perceptivne organizacije vizualno prezentiranog sadrzaja, a na ostalim je
testovima uspjeh znacajno siabiji.

Reprodukcija likova LB testa pokazuje potedkode perceptivno-motorne koordinacije indikativno na diskretnu
organsku disfunkciju SZS-a. Mehanicki relativno dobro izvodi crteze.

CrteZ dovjeka - identifikaciono je uredna. Nezreo je.
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preporuduje se nastavak Skolovanja u postojecim uvjetima. Djetak je i dalje nesamostalan i potrebna mu je
pomo¢ u ucenju usmjeravanje.

Nalaz logopeda
Prof. S, Taradi

Djedak dolazi u pratniji majke na II kontrolnu timsku obradu. Imao je usporeni razvoj govora. Polazio vrtié pri
COO Slava Raskaj, gdje je aktualno ukljucen u loanvedsku terapiju. Odgoden je bio upis u Skolu. Prolazi
 odli¢nim uspjehom. Ucenik je IV raz. ", po prilagodenom nastavnom planu i
programu, uz asistenciju pomoénika u nastavi i logopeasko-defektolodki tretman. Izbirljiv u prehrani.
Mi§lienje $kole o napredovanju djetaka ne donose. Majka djecaka ima SRV.

Dje&ak prihvaca zahtjevnu situaciju, bude uglavnom miran. Realizira zadano u okviru svojih moguénosti.
Parcijalno odgovara na pitanja, krace je paznje. Koncentracija je u korelaciji sa interesom koji je selektivan,
Lo$ije je jezi€no razumijevanje. Vaino ga je tijekom rada pozitivno potkrepijivati.

Teze se odrzava diljani dijalog. Povremeno koristi naucene fraze, djelomiéno ponovi pitanje. U artikulaciji je
glas R distorziran. Refenice su strukturno i sadrzajno jednostavnije, slabije gramaticki ispravne.

U pismenom su uratku slova neujednacene grafomotorne izvedbe. Nesigurniji je i povrSan u primjeni
pravopisnih pravila. Olovku nepravilno drzi.

Slabije je razumijevanje proditanog teksta, istoga zahvada mehanicki i povr§no. Vrlo $turc, obicno jednom
rijedi odgovara na pitanja iz teksta, povremeno neadekvatno.

TeZe u radunanju prelazi desetice. Ne zahvaca samostaino tekstuaine zadatke.

Dg: Specifitne teskodée udenja (F81)

Preporuda se nadalje provodenje logopedsko-defektoloskag tretmana, pomoé u ufenju, prilagodeni nastavni
plan i program uz asistenciju pomo¢nika u nastavi.

Nalaz neurologa

Dr. M. Londar, spec. neurolog:

Neurclo3ki status: 11g.9myj., OG. 54cm, TMM 43kg, TV 143cm

Tielesno srednje razvijen. Zaigran, teSkoce komunikacije. Oskudnijeg znanja za dob. Kranijum bez osobitosti,
kranijalni Zivci uredno inerviraju. Vrat slobodan. Desnjak. Fine kretnje primjerne uz naznafene asocirane
pokrete obostrano. Hod po crti neodmjeren. Ostali neuroloski status je u fiziologkim granicama.

EEG: Nalaz je jos u granicama normale, vievoltaZan.

Th/ nastavak defektologko-logopedskog tretmana i preporuke timske obrade.

Dijagnoze
Pervazivni razvojni poremecaj( F 84}
LMR( F70)
Specifi¢ne tegkoce ucenja (F81)
Zakljuéak
S obzirom na rezultate obrade preporuda se nadalje provodenie logopedsko-defektolo$kog tretmana, pomod
u u&enju, pritagodeni nastavni plan i program uz asistenciju pomodnika u nastavi.
Psihijatar:
Mirica Merka$, dr.med.
spec. psihijatar

subspecijalist djedje | adolescentne psihijatrije
{0057452)
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