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Kratka informacija:

Rano poticanje
u govornoj terapiji

RANO POTICANJE U GOVORNOJ TERAPIJI

»Poremecaji stiecanja govora nestaju rastom? “ Nazalost ne!

Najnovije studije (Prof. Dr. Jurgen Weissenborn 2003, PD Dr. Zvi Penner 2003, dt. Sprachentwicklungsstudie an der Kinderklinik Lindenhof) potvrduju da
razvojni poremecaji govora ne nastaju sa odrastanjem. Poremecaji ostaju kao stalni nedostatak sa ozbiljnim dugo-
ro¢nim posljedicama kao npr. problemi u Skoli (teSkoce Citanja, pisanja, raCunanja), problemi razumijevanja govornih
zadataka, poremecaji ponasanja i emocionalne poteskoce.

Po Penneru (2003) su uspjesi terapije znacajno veci ako se dijete vrlo rano ciljano poti¢e, Sto znadi prije nego
se pokazu negativne socio-emocionalne posljedice i prije nego Sto dijete razvije mehanizam za prikrivanje
nedostataka. Penner govori ¢ak o pocCetku terapije prije 18. mjeseca Zivota.

Po opsirnoj terapijskoj studiji Warda (1999) samo 15 % djece koja su sa 10-12 mjeseci bila govorno upadljiva uspje-
lo je do 3. godine zivota nadoknaditi govorni nedostatak $to je suprotno od uvrijezene hipoteze od 50 % djece.
Rana intervencija koristi se govornim znanjem ,normalno” razvijenog djeteta. Intervencija slijedi govorni razvoj djece
bez govornih potedkoc¢a. Razvojni nivo djeteta se ustanovljava dijagnosti¢kim materijalom da bi se djetetu ponudile
odgovarajuce koli¢ine govornih podrazaja. Na taj na¢in se omogucava djetetu da samostalno, u¢enjem, popuni praz-
nine u govornom znanju a ne samo da ponavlja ili u€i rije¢i na pamet.

NORMALNO RANO USVAJANJE GOVORA

Izmedu 6. tjedna i 4. mjeseca zivota izrazava dojenc¢e mnogobrojne glasove gukanjem. Gukanje je ¢eScée u
situacijama u kojima se djete ugodno osjeca. Ucestalo se javljaju glasovi nalik samoglasnicima. Tvorba suglas-
nika je u ovoj ranoj fazi jos ograni¢ena. Mogu se uociti mnogobrojni glasovi kojih uopée nema u maternjem
jeziku. Moze se reci da dijete isprobava svoje ,artikulacijske sposobnosti “.

Od 6. ili 7. mjeseca zivota suzava se glasovni raspon dojenceta. Slijedi priblizavanje suglasnicima i samoglasnicima
materinjeg jezika. Suglasnici koji se tvore u straznjem djelu usne Supljine dolaze ispred onih koji se tvore u prednjem
djelu. Na kraju faze vokalne igre nastaju prve Proto-rije€i (rijeCi bez znadaja kao ,dada“ ,Baba“) koje se ne nalaze u
govoru odraslih.

U 11. ili 12. mjesecu zivota stice djete sposobnost intonacije. MozZe se prepoznati govorna melodija govora odraslih. Od 12.
do 15. mjeseca zivota pojavljuju se prve rijeci.

Do kraja druge godine Zivota raspolaZe dijete sa oko 50 rijeci koje moze izgovoriti. Ovih 50 rijeci javljaju se u afektivnim situacijama.
Pored usvajanja upotrebe rijeci uci dijete od 18. mjeseca Zivota takoder pravila glasovnog sistema materinjeg jezik (fonoloski sistem).
To znaci da dijete regulira i sistematizira svoj izgovor da bi razvilo glasovni sistem.
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Odstupanja od normalnog govornog razvoja mogu se prema Prof. Dr. H. Grimm, Dr. Z. Penner i Prof. Dr. Weissenborn
vec oko 2. godine prepoznati. Ve¢ od 25. do 26. tjedna trudnoc¢e pokazuju djeca osjetljivost za prozodijske razlike.
Razlikovanije ritma bilo je, u gore navedenoj studiji, ve¢ od 3. do 4. mjeseca Zivota mjerljivo. Od 6. mjeseca zivota
daju dojenc¢ad prednost ritmickom sistemu materinjeg jezika. Ovo potvrduju studije u njemackom, engleskom i fran-
cuskom govornom podrucju.

Vazna pravila jezika koji se usvaja, kao Sto su red rijeCi u recenici, prozodijski parametri (ritmi¢ka svojstva) kao i
osnovna pravila stjecanja rijecnika usvajaju se ve¢ izmedu 12.-18. mjeseca zZivota. Zbog nedjelotvornog u¢enja govo-
ra i rastuéeg komunikativnog pritiska djeca pronalaze pomoéne mehanizme koje s jedne strane vode ka anomalijama
neuro-anatomskog razvoja i druge strane ka neadekvatnoj reprezentaciji govornog znanja.

Rana terapija je neophodna kao zahvat prije nastajanja spirale nepopravljivih odstupanja. Ako se sa govornom
terapijom poc¢ne tek poslije 3. ili 4. godine zivota onda se ne radi na ispunjavanju praznina u govornom znanju
nego na brisanju pomoénih mehanizama koje je dijete razvilo za u¢enje govora kao i neadekvatne reprezenta-
cije govora.

Preventivno rano poticanje skracuje znatno vrijeme terapije i povecéava prilicno uspjeh terapije!

RANA DIJAGNOSTIKA
Rano poticanje govora podrazumjeva rano prepoznavanje nepravilnog govornog razvoja kod djeteta.

Prof. Dr. Hannerlore Grimm (2003) smatra obim rijenika od 50 rije¢i kao neophodnu granicu za daljnji razvoj gramati-
ke. Ona preporucuje sliedece dijagnosticke postupke za rano obuhvacéanje mogucih odstupanja u usvajanju govora.

12. mjesec Zivota ELFRA 1, upitnik za roditelje jednogodisnje djece,
24. mjesec zivota ELFRA 2, upitnik za roditelje dvogodisnje djece, 2. - 3. godina
Zivota SETK 2, test govornog razvoja dvogodisSnje djece,
(Grimm, H. 2000, Hogrefe)
3.- 4. godina Zivota SETK3-5 test govornog razvoja trogodisnje do petogodisnje djece,

(Grimm, H. 2001, Hogrefe)

Pomodéum ovih upitnika i testova mogu se pravovremeno otkriti odstupanja od normalnog govornog razvoja. U dija-
gnostici se moraju razlikovati dva osnovna pravca: kao prvo obuhvacéanje stupnja zaostajanja i kao drugo otkrivanje
individualnog nivoa razvoja govora koji se onda moze primjeniti u terapiji.

Rani poc¢etak govorne terapije znaci prilagodavanje metoda govorne terapije. Terapijske ponude moraju biti speci-
ficno prilagodene maloj djeci. Dijagnostikom koja se oslanja na normalni razvoj govora moze se prepoznati na kojem
se razvojnom nivou dijete nalazi. Kao znacajnu metodu govorne terapije pored modeliranja, naglasava Kauschke
(2003) ,input specifikaciju“. Govorni podrazaji se tako preraduju da ih malo dijete moze bolje percipirati. Govorni
podrazaji se prema Penneru (2003) upotrebljavaju prirodno, upecatljivo, varijabilno, fleksibilno ali isto tako sa puno
kontrasta i funkcionalno. Tako se mogu rani poremecaji ispraviti i tim omoguciti daljnji normalni govorni razvoj.

1z referata H. Grimm, Ch. Kauschke, J. Weissenborn, Z. Penner sa znanstvenog simpozija o temi ,, Rano poticanje” u Fuldi, sje¢anj 2003.

Fruhférderung: Silke Dieter, Dr. Iris Eicher, 2003

Praxis fir Stimm- und Sprachtherapie © Dr. Iris Eicher ¢ Akademische Lehrpraxis der LMU Minchen ¢ Zertifiziert nach DIN EN ISO 9001:2000
Weiflenburger Str. 25 ¢ 81667 Minchen  Telefon 089 - 48 74 26 « Telefax 089 -48 49 45 « praxis@stimm-und-sprachtherapie.de ¢ www.stimm-und-sprachtherapie.de



