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1. ABSZTRAKT

Szakdolgozatom célja a gyogypedagdgiai nevelés €és oktatas teriiletén 1€vo logopédiai
fejlesztés bemutatasa a tanuldasban akadalyozott gyermekek korében. Naprol napra az
EGYMI intézményében 1évé gyogypedagogusok segitik a tanuldsban akadalyozott
gyermekek oktatasat és életvitelét fejleszteni, javitani. A gyermekek fejlédését szamos
fejlesztés €s terapia tdmogatja, amely TEAM munkaban valosul meg.

A fejlesztések, terapidk mellett egyre nagyobb hangsulyt fektetiink a csaladi anamnézis
feltarasara is, a pre-peri-posztnatalis idészakban meghtuzodo okokra, diagndzisra és a
szlilovel vald kapcsolattartasra. Az oktatds mellett hatalmas sziikség van a fejlesztod
terapidkra, mivel a tanuldsban akadélyozott tanuldk kozott szamos hatranyos helyzetii
gyermek tanul, akiknél az otthoni kornyezet nem volt megfeleld az egészséges
fejlédéshez. Ezaltal hiany van a szocializacids készségek elsajatitasaban, a gyermek
beszédfejlodésében, szokincsbovitésében, kifejezéképességében. Ennek
kovetkezményét tapasztaljuk, amikor iskolaérett lesz, és megkezdddnek az iskoldban
az els6 felmérések mind a tanulds, a mozgés, és a beszéd teriiletén.

Az EGYMI-ben 1évé logopédiai fejlesztés nagyon eltér a normal fejlédésti gyermek
fejlesztésétdl. Gyakran tapasztalhatd regresszid, valamint a gyakorlatok elhuzodnak,
mivel a gyermekek készségei a kiilonbozd teriileteken elmaradast mutatnak, mind a
hallési differencialas, a téri orientacid és fonoldgiai tudatossag teriiletén. Az irott és a
beszélt nyelv zavara miatt a gyermek nehézségekbe fog iitkozni, emiatt a logopédiai
kompetencia kiemelten fontos a gyogypedagogia teriiletén, hiszen az osztalyban 1évo
orakon is a gyermeknek ki kell fejeznie Onmagat, kommunikalnia kell a tanaraival és
a tarsaival egyarant.

Fontos, hogy a gydgypedagdgusok a tanulok képességeihez, és egyéni lehetéségeihez
megfelelden képesek legyenek fejleszteni a gyermekek személyiségét, és felismertetni
benniik az értékeiket, ezaltal felkészitik Oket a lehetd legteljesebb tarsadalmi

beilleszkedésre, amely szamukra tartalmas emberi életet jelenti.



2. BEVEZETO

Képzeletben 1épjiink be egy iskoldba és nézziink korbe! Mit latunk? Valdsziniileg
minden megkérdezett ember a kdvetkezOket mondana: Kacaraszd, boldogan szaladgalo,
taskajukat pakolgatdo gyerekeket. Elsé ranézésre mind ugyanolyanok, ugyanugy
oriilnek a sziinetnek és ugyanugy szomorkodnak, ha becsongetnek. De, ha mélyebben
a felszin ala asunk, akkor taldlhatunk olyanokat, akiknél bizonyos képesség béli és/vagy
magatartas béli kiilonbséget/kiilonbségeket fedezhetlink fel. Talan van olyan, aki még
becsongetés utan 15 perccel is csak keresi a helyét a padban, aki rendszeresen elfele;jti
megirni a hdzi feladatat. Vagy aki ugyanannyit késziilt az aznapi dolgozatra, mint az
osztalytarsai, mégis elégtelenre irta. Ezek a gyerekek gyakran nem értik, hogy mi zajlik
kortlottiik, érthetetlen szamukra a tananyag, tGl gyors a tempd, egyszeriien nem
képesek a tobbiekkel egyiitt haladni az ismeretek megfeleld elsajatitasaban.

Kozottiik vannak olyanok, akik integralt intézményben, a tobbségi tanulokkal ugyan
egylitt tudnak haladni, de kiilon fejlesztésre, megsegitésre szorulnak, melyet
gyogypedagogusok, konduktorok biztositanak szdmukra sajat iskoldjukban. Mig masok,
akik sulyosabb, nagyobb fokl elmaraddst mutatnak, a szakértdi bizottsag szakértoi
véleménye alapjan szegregalt intézménybe keriilnek, 6k a tanuldsban akadalyozott
gyermekek. A szegregalt gyogypedagogiai oktatas a sajatos nevelési igényli gyermekek
ovodai ¢s alapfoku valamint kdzépfoki nevelése-oktatasa, melyet az erre a célra

létrehozott gyogypedagdgiai intézményrendszer 14t el.

Szakdolgozatomban bemutatom az EGYMI intézmény tanulasban akadalyozottak
tagozatan 1évé gyermekeket. Tovabba ismeretet szereznék a logopédusok szakmai
véleményérdl, hogy mennyire latjak sikeresnek a gyermekek logopédiai fejlesztését, és
ezzel szinkronban mennyire segitik a munkajukat, az ehhez kapcsoloddé mozgasterapias
foglalkozasok. Hiszen azok az intellektudlis képességzavarral kiizdd gyermekek, akik
az kisiskolaskor kezdetén megkapjak a logopédiai fejlesztést, kiegészitve a
mozgésterapidval, megvalosul a komplex fejlesztés.

Kitérnék a gyermekek artikuldcidés hibaira, melyek a gyakori hangzohibak, ahol

altalaban mindig probléma meril fel, tovabba a hattérben meghtiz6d6 okokrol. A



gyermekeknél, a csalddi hatteriiket megismerve megfigyelhetd, hogy milyen
mélységben hatdrozza meg a beszédfejlodést, szokincset, valamint a késébbi logopédiai
fejlesztés litemét.

Kiemelten fontosnak tartom, hogy megemlitsem a tanuldsban akadalyozott és a normal
fejlodést gyermekek logopédiai fejlesztését, eltérését. Ehhez kapcsolodna a tanulasban
akadalyozott tanulok logopédiai fejlesztése mellett 1évo kiilonbozo terapiak, melyek
hatassal vannak a gyermek mozgas és beszédfejlédésére, az onbizalom megerdsitésére.
A szakdolgozatom végén reflektalnék, a tanulasban akadalyozott tanuldk

fejlesztéseinek a kimenetelérdl, és az altalam tapasztalt médszerekrol.



3. SZAKIRODALMI ATTEKINTES

1. Tanulasban akadalyozottak, az integralt és szegregalt nevelés lehetdségei

“A tanuldsban akadalyozottak csoportjaba tartoznak azok a gyermekek, akik az
idegrendszer biologiai ¢és vagy genetikai okokra visszavezethetd gyengébb
funkcioképességei, illetve a kedvezdtlen kornyezeti hatasok folytan tartds, atfogd

tanulasi nehézségeket, tanulasi képességzavart mutatnak.” (Mesterhazi, 1998 17.)

A tanuldsban akadalyozott gyermekek oktatdsa szegregalt és integralt formdban is
megvalosulhat.

Az UNESCO kiadta a “Salamancai nyilatkozatot”, melyben megjelent az integralt és
az inkluziv nevelés. A nyilatkozat a kdvetkezOképpen fogalmazta meg:

1994-

“az iskolaknak minden gyermeket be kell fogadniuk, fiiggetleniil fizikai, értelmi,
szocidlis, érzelmi, nyelvi vagy egyéb allapotatol. Mindez vonatkozik a hatranyos
helyzetii illetve tehetséges gyermekekre, az utcan felnovd vagy dolgozo tavoli, elzart
vagy nomad kozosségekbdl szarmazokra, illetve azokra is, akik nyelvi, etnikai vagy
kulturalis kisebbségbdl vagy mas elmaradott- vagy peremteriiletekrdl illetve hatranyos
helyzetben 1év0 kozosségekbdl szarmaznak. Ezen feltételek megteremtése nagy
kihivast jelent az iskolarendszer szdmara. E cselekvési tervezet értelmében “a sajatos
nevelési igény” kifejezés mindazon gyermekekre és fiatalokra vonatkozik, akiknek a

sajatos nevelési igényiik hatranyos helyzetlikbdl vagy tanuldsi nehézségekbdl adodik.”

(Salamancai nyilatkozat és cselekvési tervezet 1994. Unesco)

A szegregalt oktatasi formdnak vannak eldnyei €s hatranyai. Hatranya lehet a stigma,
megbélyegzés, amit a szegregalt intézmények hoznak magukkal. A gyermek, féleg
felsd tagozatos korara sokszor érez szégyent, amiért ilyen intézményben tanul, azonban
a tanuldsi motivacidja sokkal magasabb, mivel ugy érzi, hogy képes a kortarsaival

egylitt fejlodni €és akar az 6rakon csoportokban vagy egyénileg versenyezni, hiszen a



versenyszellem benne is ott van. Ez tovabbi motivaciot jelent szaimara a tanuladsban. A
szegregalt intézmények tovabbi eldnye az a sok célzott segitség, figyelem és fejlesztés,
amit a tanulék magasabb oOraszdmban kapnak meg. Ezen intézmények tanterve,
tanmenetei sokkal inkabb igazodnak a gyermekek képességeihez, s fejlodési liteméhez.
A tanulok pedig nem érzik azt, hogy “eltérnek”, nincs szégyenérzet amiatt, hogy le
vannak maradva a tananyagban, sokkal tobb sikerélmény éri oket, ami a szocialis
érettségiliknek is jot tesz. (Csanyi 2001, Papp 2012). A nemzeti alaptanterv figyelembe
veszi a sajatos nevelési igényli gyermekek iskolai oktatasat, ezaltal figyelembe veszi a
szllok elvarésait, az intézmény sajat célkitlizését, a kollégiumi nevelés programjat, a
tanulok sajatossagait, tovabba a 2011-es évi CXC (190. torvény) a nemzeti kdznevelés
4 § -a kimondja, hogy az a kiemelt figyelmet igénylé gyermek, tanuld, aki sajatos
nevelési igényl gyermek, vagy beilleszkedési, tanulas, magatartasi nehézséggel kiizdo
gyermek BTMN, vagy kiemelten tehetséges gyermek, tovabba a gyermek védelmérol
¢s a gyamiigyi igazgatasrol szolo torvény szerint hatranyos €és halmozottan hatranyos
helyzetli gyermek. Kiilonleges banadsmodot igényld gyermek az, aki a szakértdi
bizottsag szakértéi véleménye alapjan érzékszervi, mozgasszervi, értelmi vagy
beszédfogyatékos, tobb fogyatékossag egyiittes eldforduldsa esetén halmozottan
fogyatékos, autizmus spektrum zavarral vagy egyéb pszichés fejlodési zavarral (stilyos
tanulasi, figyelem vagy magatartasszabalyozasi zavarral) kiizd

(A nemzeti kdznevelésrol szol6 2011. évi CXC. térvény).

A kerettanterv elsddleges célja, a tanulasban akadalyozott tanulok személyiségének
készségének ¢és képességfejlesztésének kibontakozdsa, amely nélkiilozhetetlen a
tarsadalomba valo beilleszkedéshez. A nevelési- oktatasi folyamatot ugy kell
kialakitani, hogy a tanulonak a feladatok megvaldsitasdhoz hosszabb 1d6t kell engedni,
ha kell, akkor alternativ kommunikacids eszkozt, modszert kell biztositani, tovabba a
gyermeket meg kell timogatni egyéni fejlesztésekkel és tanoran kiviili habilitacidval

(A nemzeti koznevelésrol szol6 2011. évi CXC. térvény).

Az integralt intézményekkel szemben a szegregalt intézményekben az osztalyok szama
kislétszamt, 4ltaldban minden osztalyra jut kettd gyogypedagogus, egy
gyogypedagogiai asszisztens, €s szakirdnyos fejlesztd gyodgypedagdgusok. Gazdag
eszkoztarral rendelkeznek, amely napi szinten elérhet6 a gydgypedagdgusok szamara,

ezaltal a fejlesztés is konnyen megvalosul a fejleszté szobdkban, illetve


https://hu.wiktionary.org/wiki/%C2%A7

osztalytermekben. Ennek eredményeképpen olyan 1égkor valdosul meg, melyben a
tanuld jol érzi magat, és teljes értékii emberként ¢lheti meg OGnmagat. A gyermek
felismeri az értékrend;jét és ennek segitségével a lehetd legjobban felkésziil a tarsadalmi
beilleszkedésre, amely felnéttkorban egy tartalmas életet jelenthet. A magas
osztalylétszam ¢és a pedagogusok hianyos tudasa a sajatos nevelési igényli gyermekek
specifikumainak tekintetében nagy hatranyt jelent az integracié soran. A habilitacids és
rehabilitacios ellatas biztositdsa miatt az utazd gyogypedagogiai haldzaton beliil 1évo
gyogypedagogusok jarnak ki az intézményekbe, ahol az SNI tanul6 hetente par 6rdban
megsegitésben részesiil, tovabba a gyogypedagogus megfeleld eszkozokkel, dtletekkel
tamogatja a pedagbgus munkajat. (Perlusz 2022)

Az elmult évtizedekben egyértelmii eltolodas figyelhetd meg az integralt oktatés
iranydba. Magyarorszag Eurdpai Unidhoz vald csatlakozésa felgyorsitotta ezt a
folyamatot. Folyamatosan ndvekszik a tobbségi iskolakban az SNI-s tanulok szdma,
ezért mind tobb gyogypedagogusra, fejlesztOpedagodgusra van sziikség ezekben az
intézményekben. Mindekdzben csokken a szegregalt intézményekben tanulok szama,
ezért az ott dolgozd pedagdgusoké is. Az onnan nyugdijba vonuldkat sok esetben mar
nem potoljak és a palyakezdok a megnovekedett igény miatt az utazo gyogypedagogiai
halézatba keriilnek (Simon, 2014).

AZ EGYMI-k azonban tovabbra is kiemelt szerepet kapnak a magyar oktatasi
rendszerben. Mint azt kordbban mar emlitettem, vannak olyan gyerekek, akiket nem
tudnak integrilni a tobbségi intézményekbe. Ok a szegregilt intézményben az
alacsonyabb 1étszdm miatt sokkal nagyobb figyelmet, egyéni megsegitést kapnak,
valamint a fejlesztések joval szélesebb korben allnak a rendelkezéstikre.

Mind az integralt intézményekben, mind az EGYMI-k-ben dolgozd pedagdgusok,
gyogypedagogusok a sziilok megfeleld tajékoztatasaval és lehetéség szerint szoros
egyiittmiikddésével azon dolgoznak, hogy a tanulok megkapjak azt, ami a fejléddésiik
megsegitéséhez sziikséges, hiszen a legfontosabb mindkét fél szdmdara, a gyermek

fejlédése (Hegedis, 2019).



2. Gyermeki fejlodés, tipikus és atipikus fejlodésmenet

A korai fejlesztés eredményessége

Azokndl a gyermekeknél, akiknél mér nagyon korai életkorban diagnosztizaljak a
problémat, ott mar egészen pici korban meg lehet kezdeni a korai fejlesztést. Ezzel
értékes 1dot nyerhetnek ezek a gyerekek, akér iskolas korra le is dolgozhatjak
hatranyukat. A f6 cél a gyermek komplex fejlesztése, melyben gydgypedagdgus,
konduktor, pszichologus, gyogytorndsz egyarant részt vesz. A csalad tdmogatésara,

mentalhigiénés megsegitésére is nagy hangsulyt fektetnek (Hegediis, 2019).

A fejlédés mérfoldkdvei, tanulasi képességek

Az intrauterin életben a korai reflexek 0sztondsen jelennek meg az anyaméhben,
azonban ha ez nem ¢épiil le sziiletés utan, és fennmaradnak, akkor a tanulasi
folyamatokat akadalyozza. Tanuldsban akadéalyozott gyermekeknél megfigyelhetd,
hogy a jobb-bal differencialast, valamint a térbeli tajékozodast, lateralitast is
befolyasolja. AZ EGYMI eldkészitd osztalyaban a gyerekek rengeteg finommotorikat
¢és grafomotorikat fejlesztd jatékokat és feladatokat gyakorolnak a gyogypedagdgussal.
Szamos esetben lathato a kétkezesség (ambidexter). Ilyenkor a gyermek valtogatja a
ceruzat vagy a gyurmat egyik kezébdl a masikba helyezi, mivel a lateralitds még nem
alakult ki. Ez a gyermek megkésett idegrendszeri fejlédésére utal (Vig, 2018-2019).

A nyelv a beszédbdl alakult ki, még nem tudjuk, hogy genetikus vagy funkcionalis
elsObbség-e, de a nyelv a beszéd produktuma, amely sajat rendszerként funkcional. A
nyelv jelentésbdl, hangtanbol és szdkapcsolatokbdl all. Minden gyermek szeretné
elsajatitani a nyelvet, amit beszélnek koriiltte, ehhez fontos a minta, hiszen el6szor a
percepcid (hallas) alakul ki, majd ezt koveti a motoros tevékenység, az utdnzas. A

beszéd a legfinomabb mozgés, amely ha megsériil, akkor annak stlyos szovédményei
lehetnek (Racz-Foldi- Bathel 2012).
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Mozgas fejlodése

A mozgas nem csak a legkorabbi kifejezodési forma, hanem gyerekkori sajatossag és
létsziikséglet a gyermekek szamara, mely altal képesek egészségesen fejlodni
érzelmileg, fizikailag ¢és szellemileg. Tipikus fejlédésii gyermek masfél évesen
poharbol iszik, dnalldan jar, utanoz €s a lépcson is képes egyediil fel-le maszni. Két
évesen képes felmaszni a butorokra, labdat dob vagy gurit és fakockakbol tornyot épit.
Két és fél évesen mar paros labbal ugrik, 6nalldéan eszik, nagyobb kockakbdl késziilt
jatékot Osszeilleszt, gyongyot fiiz, rajzol, fest. Harom évesen kisebb magassagokbol
képes leugrani, triciklit hajt, olloval probalkozik vagni, a haztartasban eldszeretettel
segit és a rajza mar felismerhetd kezd lenni, melyen az ember-alak abrazoladsa mar fej
¢s 1ab alakbol all. Négy évesen a rajza mar felismerhetd, de a papiron szerepld targyak
még nem érintkeznek egymadssal. Ot évesen az ember-alak abrazoldsa mar kivehetd,
azonban mas-mas nézOépontbol rajzol, emiatt sokszor atlatszéak. Ekkor mar figyel a
testrészekre, de hat évesen mar ruhat is rajzol az embernek. A kezesség kialakulasa
harom-négy éves korra tehetd, és 6t-hat évesen kialakul a kézdominancia, de vannak
gyermekek, akinél késobb kovetkezik be. Sok gyermeknél a szabalyos ceruzafogas
iskolaskorra még nem alakul ki és a finommozgas is tovabb fejlodik (Kiraly-Szakaly

2011).

Atipikus mozgasfejlodés

A gyermek tanulasban akadalyozottsagat az iskolaskor eldtti szakaszban van
diagnosztizdlva, ebbdl kifolyolag a korai mozgasfejlddési szakaszban fellépd
problémakat sajnos csak késdbb lehet diagnosztizalni. A Szakértéi Bizottsag
anamnézisében a gydgypedagogus gyakran szembesiil a gyermek mozgéasanak eltérd
fejlédésérdl, és annak elakadéasardl. A tanuldsban akadalyozott gyermekek esetében a
primitiv reflexek nem épiilnek le, vagy rosszul integralddnak, ezért elakadas jelentkezik
a mozgasfejlodésben. Ennek kovetkeztében elmaradas tapasztalhaté a képességek,
észlelések teriiletén, ezaltal nehezen fog figyelni az 6ran, az auditiv és vizudlis észlelése,
emlékezete, az egyensulyérzése, a térbeli és idébeli orientacidja, kommunikacioja,
beszédértése, szokincse, szerialitasa, lateralitasa és viselkedése teriiletén zavar lathato.
Zavar keletkezik az izmok tonusszabalyozasaban. Izomtonusuk lehet petyhiidt vagy

feszes, ennek kovetkezményeképpen a szdj koriili izmokban is megfigyelhetd a
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kontraszt, ez artikulacios zavart okozhat. A nagymozgasok (testtartas, egyensuly) és a
finommotorika (gorcsos ceruzafogas, az iras lenyomata alig lathatdé vagy teljesen
atszakitja a papirt) teriiletén is elmaradast lehet észrevenni. Ennek kovetkeztében a
tanulasban sokszor rovid id6n beliil elfaradnak és az 6ran 1€évo tempojuk is lassabb

(Dr. Varga-Pap-Modly 2022).

3. Kommunikécio fejlodése

Ma mar ismerjiik a motivaciot el6idézoé dopaminhormonok jotékony hatasat, amely az
agy mukodéséért és a kognitiv funkcidk fejlodéséért felelds. Jatékkal és mozgassal
megtamogathatjuk a gyermekek érzelmi és mentalis egészségét. Ahhoz, hogy egy
gyermek szokincse fejlddjon, a nyelvi tudatossag fejlesztése 1étfontossagu a tanulasi
képesség fejlesztéséhez. Ovodaskorban a gyerekek jatékos feladatok altal a
cselekvéseik alapjan megtapasztaljak, hogy mire képesek, mikdzben kiilonbozo
ingerekkel tamogatjak az idegrendszeriikket. Ebben a korban megfeleléen kell
az idGtartamot és a gyermek életkorat, fejlettségi szintjét. Fontos, hogy a gyermek ne
feladatként, hanem jatékként tekintsen ra (Juhasz, 2021). Emellett az 6vodai pedagdgiai
munka mellett nagyon fontos a sziild- gyermek kapcsolat erdsitése is, amely fejleszti
az anyanyelvi készséget. Ezért jelentds szerep jut a beszédészlelés és a beszédprodukcid
fejlesztése céljabol hasznalt kommunikacionak a csaladban, amely a mindennapi
beszélgetések sordn valdsul meg. Torténhet ez példaul k6zos étkezések, egy esti
meseolvasas, képeskonyvek megtekintése alkalmaval. Tovabba szintén nagy hangsulyt
kell fektetni a kiilonb6z6 mondokak, énekek, gyermekversek napi szintli beiktatasara.
Ezekkel megtadmogatjuk a beszédritmus fejlédését és megalapozzuk a késdbbi iras-
olvasas kialakulasat. Egyiittes hatdsuknak kdszonhetden ndvekszik a gyermek

szokincse, nyelvi tudatossaga (Neuberger, 2017).

Nyelvi fejlodés szakaszai

A pre és perinatalis korszakban a magzat érzékeli az anya mentalis allapotat, a ritmust,
az intonaciot (hanglejtés), a rezgésszamot, tehat a beszéd prozddiai sajatossagat. Ezeket

a prozodiai elemeket produkaja majd sziiletés utan, hiszen mar a magzati korban az
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crer

¢desanya érzelmi aktivitdsdit a beszéd intonaciojan keresztiill megéli. Ezzel
parhuzamosan a sziiletése utani hangadashoz mar a méhben gyakorolja a mozgast. Ezt
nevezziik magzatnyelvnek. Ezeket a hangtani jelenségeket kés6bb, a csecsemdkorban
majd produkélja, hiszen a beszéd intonacidja megtimogatja az érzelmi fejlodését
(Neuberger, 2017). A preverbalis korszakban legkorabban megjelené tudatos
mozgasforma a fejnek a fény vagy a hang felé¢ valo forditasa, amit majd a mozgasok
szemmel kovetése és a targyak utani markolds kovet. A csecsemdnél négy sirast
kiilonboztetiink meg, az ¢hség, a fajdalom, a diszkomfort és az unalom. Az anya ¢és a
baba kdlcsondsen tanulja egymads nyelvét. Az édesanya magasabb hangszinen beszél
gyermekéhez, ritmusa lassabb, egyszeriibb formaban jelenik meg. Ebben a korszakban
mar elkezdédik az izmok akaratlagos szabalyozéasa, igy lathatd, hogy a beszéd
elokészitésének kiilonbozd fazisai vannak mar az elsé évben is. Az artikulacids
gesztusokhoz szilikséges a gdgicsélés, majd ezt kdveti a gagyogéds. A gbgicsélés a
harmadik héten kezdddik el, és négy, 6t honapdsan mar sokdig képes gdgicsélni. A
hatodik honapig a baba nyelvezete univerzalis, igy a kiilonb6z6 anyanyelvii csecsemok
beszédhangja hasonl6 (Tar, 2017). Ezutan az “A” hangbdl megjelenik a tiszta magyar
fonéma, az “A” hang. A szituacidhoz kotott gagyogas egy-két éves korig tart. Ezaltal a
gyermek felismeri, hogy rédmutatdssal, gesztusokkal elérheti az akaratat, igy
megjelennek a protoszavak, mely altal a gyermek szamos szdotagot azonos dallammal
hasznal. Ezt kdvetden megjelennek az egyszavas mondatok, a holofrazisok (Fehérné-
Kas-So6s, 2018). A gyermek tobbtag kozlését megeldzi a tavirati stilus, amely
nélkiilozhetetlen a Mi ez? korszak nélkiil. Két évesen mar Otven szot hasznal, és
megnevezi a testrészeit, majd ezt kovetden koriilbeliil két €s fél évesen mar kérdéseket
tesz fel az elhangzott mesével kapcsolatban. A magyar nyelvii gyermekek beszédében
elészor targyra, helyviszonyokra és birtoklasra utalasok jelennek meg. Megjelenik a
targyrag, majd a helyhatarozoi, a birtokjel, és a személyjel. A tobbtagl kozléseknél a
két-harom éves gyermek mar elsajatitja a grammatikai €s szintaktikai szerkezetet, a
paralalia (hanghelyettesités) pedig lassan megsziinik. Ebben a korban mar t6bb mint
ezer szokinccsel rendelkezik, jol tud ragozni, de a névmadasokat még helyteleniil
hasznalja (én-engem) Megjelenik a tobbtagu kozlés, ezzel egyiitt pedig a Miért?
korszak. Ez egy vizvalaszto, ugyanis, ha a gyermek fejlddése soran kimarad a “Miért”
kérdések idészaka, akkor a hattérben értelmi fogyatékossag allhat. Ovodaskorban, az
Osszetett mondatok kialakulasa kozben olyan mondatokat nyilvanit ki, amelyben még

eléfordulnak analégias hibak, (példaul 16k-lovak). Ot évesen még stilisztikailag téved,
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de mar t6bb mondatbol 1év6 kozléseket mond, ezért képes mar torténeteket mesélni és
szavakat szotagolni. Hat évesen az anyanyelvi fejloédése magasabb szintre jut, mely altal

lehet6vé valik az olvasas és az iras elsajatitasa (Neuberger, 2017).

4. Tanulasban akadalyozott gyermek beszédének fejlodése

A beszédészlelés lehetdvé teszi a gyermek altal hallott hangok, hangsorok felismerését,
ismétlését az elhangzott hangoknak megfeleléen. Ezzel parhuzamosan a beszédértés a
kiilonb6z6 zajok differencialasaval megalapozza a késobbi iras és olvasas elsajatitasat.
A fejlédési folyamat soran a tanulasban akadalyozott gyermekek esetében érzelmi, és
kommunikécios nehézségek is jelentkezhetnek. E tanuloknak a beszédkészsége
lassabban fejlddik, €s a mindennapi €let soran a megértés is problémakba titk6zik, mind
a beszédészlelés, mind a beszédértés teriiletén. A tanulasban akadalyozott gyermekek
megismerd funkcidi (érzékelés, észlelés, emlékezet, figyelem, képzelet, gondolkodas)
sériilnek. A verbalis utasitasokat nehezen értik meg, ezért gyakran visszakérdeznek.
Szokincsiik szegényes, egyszerii mondatokban beszélnek, a személyes névmasokat
keverik, a viszonyszavakat, féfogalmakat nem ismerik. Fejlettségi szintjiik befolyasolja
a téri ¢s 1doi tajékozddast, a nagymozgast, a finommozgast, a grafomotorikat, tarsas
kapcsolatokat és a szocializaciot. Feladattudatuk kialakulatlan, a fejlesztések, tanorak
soran lassabb munkatempodra van sziikségiik. Szem-kéz koordinacio, alak-hattér
percepcid, alakkonstancia, térbeli helyzet ¢€s térbeli viszonylagossag teriiletén
elmaradasok jelentkeznek, tovabba a hallasi figyelmiik és auditiv diffierencialasuk

jelentésen elmarad kortarsaiktol (Macher, 2016).

5. Nyelvi szocializacio

A mozgés ¢és a beszéd kapcsolata mellett meg kell emliteni a tarsadalmi szinterek
szocializacids kiilonbségeit, amely a nyelv teriiletén okoz akadalyokat az oktatasban.
Itt nem csak a beszédszervek a lényeges tényezOk, hanem a gyermek elsddleges
szocializacids szintere, a csalad, amely a tarsas viselkedés ¢és a kultura alapja. A

gyermek a csaladban hall el6szor szavakat, mondatokat. Ha ez nem torténik meg, és a
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gyermek kornyezetében szegényes vagy nem megfelel6 a kommunikacio, akkor a
beszédfejlodése is lemarad a Kkortarsaitol (Bathory, 2014). Basil Bernstein brit
szociologus a 60-as években kezdett el foglalkozni a gyerekek altal beszélt nyelvvel.
Kutatasai alapjan bizonyitott, hogy azok a gyermekek, akik alacsonyabb tarsadalmi
rétegbdl szarmaznak, nehezebben értik meg az iskoldban a tanitok beszédét, mint a
magasabb, miiveltebb réteg gyermekei. Igy sziiletett meg a kidolgozott és korlatozott
kéd fogalma. A kidolgozott nyelvi kdéd tartalmazza a kifejez6 grammatikat,
prepozicidkat, hatarozokat, igy képesek a gyerekek valasztékosan €s nyelvtanilag
megfeleléen kommunikalni. Ezzel szemben a korlatozott kédra kevésbé kifejezbb
grammatika, egyszerli mondatok és a névmasok nem megfeleld hasznalata jellemzd.
Ezek a gyerekek az iskolaban nehezebben értelmezik a pedagogusok nyelvezetét,
beszédét és stilusat. Az intellektudlis képességzavarral kiizdd gyermekek esetében a
korlatozott nyelvi kod a gydgypedagdgusok életének mindennapi része, amely kiterjed
a sziilvel valo kapcsolat mindségére is, mivel szamos esetben ezeknek a csaladoknak

a lexikalis tudasa kevés (Verebélyi, 2013).

6. Intellektualis képességzavar

A nemzetkzi terminologiai valtozasokhoz tarsulva Magyarorszag is az intellektualis
képességzavar elnevezést haszndlja. A gyogypedagogia ezen belill kettd csoportot
kiilonit el. Az egyik a tanuldsban akadéalyozottsdg (enyhe értelmi fogyatékos
személyek), a masik az értelmi akadalyozottsag (mérsékelt, sulyos, nagyon stlyos
értelmi fogyatékos személyek) Lanyiné Engelmayer Agnes a kovetkezSképpen

fogalmazza meg az intellektualis képességzavart.

»azokra a személyekre alkalmazhat6, akik az intellektudlis-kognitiv miikddések,
valamint a kortars csoportokhoz viszonyitott adaptiv magatartas jelentds
akadalyozottsagaval jellemezhetéek. E képességzavar kiilonbozé sulyossagl
megnyilvanuldsa nem befolydsolja a kozos emberi sziikségletek birtoklasat, és nem
kérddjelezi meg az érintettek személystatuszat. Az intellektualis képességzavarral €16
emberek az emberi 1étezés egy lehetséges valtozatat képviselik. Fejlodésre, tanulasra,
tarsadalmi integraciora minden életkorban képesek, ehhez tarsadalmi segitséget

igényelnek az esélyegyenléség biztositasa érdekében. Az allapot hatterében 1€vé okok
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felderitése segiti specidlis sziikségleteik kielégitését a gyogypedagdgiai oktatds,
fejlesztés, pedagogiai kisérés, a pszichologiai segitdé beavatkozasok ¢€s a kiilonb6zo
terdpias  eljarasok  tervezésekor.  Allapotuk  megismerése nem  csupan
akadalyozottsagaik szdmbavételét, hanem erdsségeik felderitését is jelenti az egyén ¢€s

kornyezete interakciojanak kontextusaban.”

(Lanyiné Engelmayer, 2009 12 old.)

Az ¢letkor eldrehaladtaval a gyermek mentalis lexikonja valtozik, melynek terjedelmét
befolyasolja a csalad, az iskola és a bardtok. Azonban, ha egy gyermek intellektualis
képessége sériil, akkor intellektudlis képességzavarrol beszélink. A tanuldsban
akadalyozott gyermekek esetében észrevehetdk az eldnytelen kornyezeti hatdsok,
genetikai okok, amely 6roklédott csaladi halmozodast jelent, mely esetében a gyermek
sziileinél, nagysziileinél alacsony intelligenciaszint mérhet6. Az intrauterin €letben,
vagyis a méhen beliili kdrosodast is figyelembe kell venniink, mint a toxémia, az
alkohol, drog, stressz, rubeola és egyéb fertdzések. A pre- és perinatalis id6szakban
fennallhat agykarosodas, extrém sargasag, sziilési sériilések vagy egy baleset, fejsériilés,
illetve a nem megfeleld taplalkozas (Verebélyi, 2013).

Mig hazankban az els6 osztalyos gyermekek szokincsének fejlettsége elég fejlett ahhoz,
hogy megértse az orakon alkalmazott kommunikaciot, ezzel szemben a tanulasban
akadalyozott gyermekeknél mar dvodaskorban latszik, hogy a kiilonb6z6 képességek
teriiletén gyengébb, igy a késébbi tanulasi folyamatokban is hatranyt szenvednek. A
tanulasban akadalyozott gyermekek jelentds része megkésett beszédfejlodesii. Ezeknek
a gyermekeknek kettd évesen az expressziv szokincsiik alig éri el az 6tven szot, tovabba
egyaltalan nem haszndlnak egyszavas mondatokat. Nem képesek gyorsabb tempoban
fejlédni, igy az iskolaba Iépéskor az iskolaérettségiik jelentdsen elmarad kortarsaiktol,
szocialisan éretlenek, valamint a megkésett idegrendszeri €érés miatt sziikségiik van
gyogypedagogiai megsegitésre, mely soran specialis terapiakban részesiilnek. A beszélt
nyelv és az irott nyelv teriiletén 1év0 expressziv és receptiv szokincsiik lassabb litemben
fejlodik. A beszélt nyelv receptiv oldalarol, tehat a nyelv befogadéasa lexikai-
szemantikai szinten a szokincsiik passziv és a szavak jelentését nem megfeleléen
értelmezik, mig az expressziv oldalr6l a szavakat a mondatokkal alkotd

kommunikéacioban sokszor nem tudjak jol alkalmazni, mert nem értik a sz6
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jelentéstartalmat. Az irott nyelv lexikai-szemantikai szintje mindkét oldalrél (receptiv
¢s expresziv) sériil. A beszédben hasznalt szokészletlik korlatozasaval a pragmatika
sériilése is megfigyelhetd, mint a névmasok, hatarozok és ragok teriiletén (Anya siit
husi.) (Fehérné, Kas, Sosné, 2018).

A beszéd és a kognitiv funkcidk sériilése miatt a viselkedésiikben, magatartasukban
problémak meriilnek fel, hiszen az eltérd nyelvi fejlodési gyermekek, mint a tanulasban
akadalyozott tanulok esetében pszichés zavar is tarsulhat, példaul a mutizmus, ADHD
vagy az autizmus spektrum zavar. Ennek ismeretében a gydgypedagogusok
differencialt tanitdsa még erdsebben megmutatkozik a hazai oktatasi rendszerben. Ez
egy komplex folyamat gyogypedagogus és fejlesztok kozott, amely nélkiilozhetetlen a
szegregalt oktatasban. A gyerekek a tanulas alatt folyamatos megsegitésben
részesiilnek. Az orakon kiillonbozé pedagogiai modszerekkel tamogatjak a tanitési
folyamatokat, hogy a didkok biztonsdgban érezzék magukat és elsajatitsdk az oran
elhangzott ismereteket. Nagyon fontos a gyerekek folyamatos motivaltsaga, a pozitiv
megerdsités altal és a differencidlés, valamint elengedhetetlen a fokozatossag ¢€s az
egymasra épitettség. Az intellektudlis képességzavarral kiizdé gyermekek esetében a
nyelvi tudatossdg szintjei minden teriileten sériilnek, mind a pragmatika, szintaktika,
szemantika, morfologia és fonologiai szinteken. Mivel nem érik el a megfeleld nyelvi
szintet, emiatt az irds és az olvasds teriiletén is sokszor tapasztalhatdo regresszio.
Nagyon sok jatékos feladat bevezethetd ezeknél a tanuloknal iskolaskorban, de mivel
nagyon nehezen tudnak fantdzialni, nehezen hivhato eld egy-egy képzelt szituacio a
Jaték soradn, ebben jelentds szerepe van a gydgypedagogusnak, aki tdmogatja és segiti a
jaték soran a gyermekeket (Juhdsz, 2021).

Ha egy tanulasban akadélyozott gyermeknél elhangzott informaci6 kevésnek bizonyul,
akkor nem lesz képes feldolgozni és megérteni, ennek hidnyaban a tanuldsi
folyamatokban, mint az irés, olvasas és szamolas teriiletén hidnyossagok és nehézségek
meriilnek fel. Szerencsére az iskoldba 1épd tanuldsban akadalyozott (enyhe értelmi
fogyatékos) gyermekek fejlesztésében nagy sikereket lehet elérni az egyéni
fejlesztésekkel. Ennek kdszonhetden a kiilonbozo terapidk, fejlesztések és habilitaciok
tamogatjak a gyermek idegrendszerét, kognitiv miikodését és viselkedését (Fazekasné
- Papp- Gal, 2019). E gyermekeknél megfigyelhetd, hogy a kognitiv képességiik
sikeresen fejleszthetd mozgasterapiaval. A tervezett szenzomotoros tréning (TSMT)
soran, az iskoldba lépéskor a mozgésterapeuta felméri az idegrendszeri érettséget,

ennek értelmében figyelembe veszi a primitiv reflexeket, mint az STNR (szimetrikus
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tonusos nyaki reflex), ATN (asszimetrikus tonusos nyaki reflex) és a TLR (tonusos
labirintus reflex), tovabba megvizsgalja a taktilis teriileteket, ritmusvizsgalatot készit,
majd az igy kapott eredmények ismeretében késziti el az éves fejlesztési terveket

hénapokra lebontva (Nagyné Klujber 2021).

7. Beszédhiba és beszédhanghallés a tanulasban akadalyozott gyermekek

korében

Elettani poszeségrél (diszlalia) ot éves korig beszéliink, mely a fejlddésnek egy
természetes szakasza, azonban ha még iskoldskorban is fennall, akkor beszédhibarol
beszéliink, ilyenkor sziikség van logopédiai terapiara. A neurotipikus kortarsaikkal
ellentétben a tanulasban akadalyozott gyermekeknél iskolaskorban nagyobb
szazalékban tapasztalhatd beszédhiba. Mar elokészitd osztdlyban a logopédus
anamnézist készit a gyermek beszédének a fejlodésérdl, elvégzi a sziikséges logopédiai
vizsgalatokat, besz¢él a sziilokkel, esetleg tovabbi szakvizsgalatot kérhet, mely altal
foniater, orthodontus, audioldgus, gyermekfogasz, szajsebész, valamint pszicholégus
segithet, tovabba a logopédus kiilonb6z6 kommunikacios helyzetekben megfigyeli a
gyermeket (Tar-Désfalvi, 2020).

A megfigyelés legjobb moddja, amikor a gyermek nem veszi észre, hogy figyelik.
Ilyenkor sok hasznos informéciot nyujt. Pl. Sokszor ragja az ajkat, esetleg tobbszor
veszi a szajaba az ujjat, vagy az alsé ajak a fels6 fogsor moge keriil. Ezen tiinetek
tobbsége nyelvlokéses nyelésre is utalnak, mely a tanulasban akadalyozott tanulok
korében tobbszor fordul eld. Természetesen a logopédus mas tényezdket is figyelembe
vesz, pl. a gyermek szaj vagy orrlégzo-e, esetleg nincs-e megfazva. Ellendrizni kell az
ajkak, a nyelv és a lagyszajpad miikodését is. Ezen tényezOk miatt a nyelvliokéses
nyeléstdl fiiggetleniil gondolni kell a beszédhibakra. A beszédhiba lehet funkcionalis
vagy organikus ok, mint a periférids szervek, tehat a nyelv, szdjlireg, fogallomany,
allkapocs anatomiai rendellenessége. A beszédben hasznalt fonémdkat a normaltol
eltéré modon, hibdsan képzi a gyermek, felosztasa szerint lehet diffiz, amely altalanos
vagy parcialis, részleges, mely egy hangra kiterjedd artikulécios hiba. A beszédhibaval
kiizdd gyermekek nem a magyar anyanyelv szerint képzik a hangokat, ilyen esetben

altalaban torzitanak (diszlalia), felcserélik a hangokat (paralalia) vagy kihagynak
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(alalia). A diszlalia kortani osztalyozdsa szerint lehet, szenzoros, kondicionalt és
motoros. A szenzoros szinten a gyermek nem ismeri fel az akusztikus kép hibajat (Ez
tita? Igen ez tita.), a kondicionaltndl mar felismeri a hibés ejtést, de O maga is még
hibasan ejti (Ez tita? Nem, ez nem tita, hanem tita.). Végiil a motoros szinten mar
felismeri, hogy rosszul mondjak, de tudja, hogy nem képes még kimondani. (Ez tita?
Nem, de nem tudom kimondani!) (Fazekasné-J6zsa, 2012).

A beszédfeldolgozasnak kettd szakasza van, az egyik a beszédészlelés és a
beszédmegértés. Mig a beszédészlelés a hangkapcsolatok, hangsorok €s beszédhangok
azonositasat jelenti, addig a beszédmegértés a szavak és mondatok, tehat a szovegek
értelmezését és megértését fejezi ki. Emiatt a tanuldsban akadalyozott gyermekeknél
fennalld beszédzavar a beszédfeldolgozas teriiletén sulyos problémat okoz, mivel a
gyermek nem érti az olvasas €s az iras szakaszait. Ebben nyujt segitséget szamukra a
kiilonb6z6 részfolyamatok, mint a szeridlis és vizudlis észlelés, auditiv differencialés,
¢s a ritmus fejlesztése. A szeridlis észlelésnek kiemelt szerepe van az irés (irott nyelv)
elsajatitasaban, ezért nagyon fontos a beszédhangok sorrendje az elhangzottak szerint.
A vizualis észlelés fejlesztésénél a gyermeknek latnia kell a gyogypedagdgus helyes
kell tartani az ajkat, illetve, hogy meleg vagy hideg levegd aramlik ki a hang ejtése
kozben. Az auditiv differencialasnak fontos szerepe van a szavak elsajatitasdban, mely
altal képes lesz a gyermek a hangokat elkiiloniteni. A ritmusészlelés tdmogatja a
szOtagolast, és a helyesiras elsajatitasat. Pl. ta-vasz, ekkor a gyermek letapsolja a szot,

mikozben hangosan mondja, hogy “kett6t tapsoltam, ketté szotagbol all (Tar 2017).

8. Zene élménye a tarsadalomban

A zenei anyanyelvet a kornyezetiinkben sajatitjuk el, és mar az 0jsziilottek kiilonbséget
tudnak tenni az édesanya beszéde és énekhangja kozott, legyen az hangszerrel kisérve
vagy nélkiile, ennek értelmében a ritmusérzék az emberi testbe bele van kodolva
(Fekete 2020). A reformpedagdgiaban Maria Montessori és Rudolf Steiner is
megfogalmazta, hogy a zene tanitdsdnak célja nem a profi zenészek megtalalasa,
szliletése, hanem maga az ¢élmény és a kreativitds fejlesztése, hiszen a gyermek

viselkedése pozitiv iranyba fejlédik. Kodaly Zoltan szintén hitt abban, hogy a zene

19



tanitasaban nem feltétleniil a magasabb szint elérése a cél, hanem maga a zene
megszerettetése, elfogadasa, mely altal tovabb vihetjiik a magyar nemzeti kultirankat.
Zenepedagbgidja a leghatékonyabb modszer, altala a zene a gyermekek mindennapi
részévé valik. Hitt abban, hogy mindenkinek lehetdséget kell adni a magaban rejld
zeneiség  kibontakozasara, mely minden gyermekben ott rejtézik. A
gyogypedagogiaban és a zeneterdpiaban nem a szolmiziacion vagy a zenei iras-
olvasason van a hangsuly, sokkal inkabb az éneklésen, amely a Kodaly modszer egyik
alapja, tovabbi nevelési cél a magyar anyanyelv elsajatitisa mellett a kultira
megszerzése, hiszen minden kultirdnak a nemzedékét a sajat zenéjével kell felnevelni.
A zeneterapia sordn az éneklés, a zene 6nbizalmat, boldogsaghormont és j6 kdzérzetet

biztosit a gyermekeknek (Novak 2018).

“Legyen a zene mindenkié¢”

Kodaly Zoltan

Miivészetterapidk a gyogypedagogiaban

A gyogypedagdgiaban az elmult években szamos miivészetterapia jelent meg. Ilyen
Balds Eszter miivészetterapidja is, mely foként dadogd gyermekeknek késziilt. A
kreativitas fejlesztésével a gyermek figyelme, teljesitménye és magatartdsa pozitiv
iranyba valtozik. Nincs sziikség miivészi tehetségre ahhoz, hogy a tanuld elsajatitsa a
tanult moédszereket €s alkalmazza a mindennapi élet soran. Modszerében az ének-zene
a mozgas ¢és az abrazolas szoros kapcsolatban all. A terapia soran ének-zenével
hallasfejlesztd, lazitd-1€gzd gyakorlatokat, ritmusfejleszté gyakorlatokat és hangképzd
gyakorlatokat végeznek, mig a mozgasfejlesztéssel gyakoroljak a szabalytudatot,
bizalomerdsitd, empatia gyakorlatokat fejlesztenek. A terapia soran a gyermekben
enyhiilnek a gorcsok, nem alakul ki logofobia (beszédtdl vald félelem) és egy redlis
onkép alakul ki onmagarol. A miivészetterapia masik tipusa a zeneterapia, amely lehet
receptiv, aktiv és komplex. Mindharom tipus sordn hatassal van a gyermek emocionalis,
kognitiv €s szocialis fejlodésére. A terapia kommunikacid, mozgas, abrazolas, festészet
altal kifejezhetik a tapasztalataikat vagy amit éppen gondolnak, éreznek. A zeneterapia

beszéd ¢és mozgasfejlesztést, kognitiv képességet, szocidlis képességet és pszichikus
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funkciot fejleszt. A tanuldsban akadalyozott tanulok zeneterapiaja soran zenei
¢lményeket tapasztalnak, mikozben a fejlesztések megtamogatjak az idegrendszeriiket.
Azok a teriiletek, ahol elmaradés tapasztalhatd zenével sikeriil fejleszteni. Tehat a
zeneterapia célja nem a gyermekek zeneoktatasa, hanem a készségek fejlesztése zene

segitségével (Novak 2018).

Tanulasban akadalyozott gyermekek zenei képessége

A tanuldsban akadalyozott gyermekeknél mindig mas teriileten van megkésettség, akar
matematika, irds-olvasas, beszéd teriiletén, de szdmos esetben szocialis éretlenség is
tapasztalhatd. A zeneterapia jotékony hatdsa a képességek fejlesztésére és a zenei

érdeklodés iranyaba mutat, tehat a zeneoktatds kiilonleges szerepet tolt be az

crer

Zeneterapia szerepe

A zeneterapia is szorosan beépiil a gydgypedagogiai fejlesztésbe. A terapeuta minden
év elején és végén fejlesztési tervet készit a tanulokrol. Az intellektudlis
képességzavarral kiizdé tanuldoknal kiemelt szerep jut az auditiv figyelem fejlesztd
jatékokra, szem-kéz koordinacidt fejleszté hangszerekre, a testséma, testtudat
hidnyossdga miatt a vesztibularis ingerlés egyenletes liiktetésére és a dalritmus
kialakitasara. A tanuldsban akadalyozott tanulok kozott szamos hatranyos helyzetli
gyermek is van, ezért a zeneterapeuta az etnikumara jellemz0 tobb kortars folklor zenét
jatszik, mivel ezeknek a gyermekeknek hatarozott zenei izlésiik van. Szivesen adnak
ritmusimprovizaciot, és jo ritmusérzékkel rendelkeznek. A halmozottan hatranyos
helyzeti gyermekeknél kiegyensulyozatlansag és agressziv viselkedés tapasztalhato. A
zeneterdpian a “terapias tér” altalaban lassan alakul ki, és nem tudjdk megfelelden
hasznalni a hangszereket, emiatt gyakran “piifolik”, ezzel vezetve le az indulatokat. A
terapia célja, nem a hangszer rendeltetésszerli hasznalata, (nem biztos, hogy
megfelelden tudja a dobot hasznalni, vagy a furulyaba fujni) hanem hogy a gyermek
kibontakoztassa a kreativitasat, fantdziavilagat. Ilyen esetekben a terapeuta ingerléssel
¢s dallal probalja lekotni a gyerekek figyelmét szoros irdnyitas mellett. A zeneterapeuta
ORFF ritmushangszereket hasznal, ilyen a csorgddob, kisdob, triangulum és a

rumbatdk. Ekkor lehetdség van arra, hogy a terapeuta népdal énekelése kozben a
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gyermek valamely hangszerrel ritmuskiséretet adjon. Ez nevezik kotott terapianak,
azonban létezik a kotetlen, mely altal a gyermek improvizalhat. Ez egy szabad vilag és
ilyenkor nincsenek kotottségek. A terapeuta és a gyermek sokszor egyenrangu
hangszereken jatszik, itt mar a figyelem fejlesztése és a nonverbalis terapia a cél.
Pé¢ldaul a zeneterapeuta dobol, a gyermek cintanyéron jatszik, €s figyelnie kell a gyors-
lasst, hangos-halk ritmust. A zenés mese lehetdséget ad a gyermekeknek arra, hogy
milyen hangszert valasztanak az 6ran. A terapeuta elkezdi a mesét “Hol volt, hol nem
volt...” és az eseményeket, mint a mennydorgés, melyet a gyermek a dobon fog
megmutatni, vagy szintetizatoron jatszott szemerkéld esdé megjelenik a torténetben. A
gyermekeknek szabad fantaziavilaguk van, ezért tobbnyire le kell zarni a térténetet. P1.
“Eljott a Tiindér, €s mindenkit visszavaltoztat arra a gyermekre, aki voltal” A fejlesztést
keretek és szabalyok hatarozzak meg, ugyanakkor nagyon fontos, hogy a gyermekekért
van a terapeuta, és a nyitottsaga, alazata, alkalmazkodasa, illeszkedése elfogadova teszi
a tanulok irdnyaba, mely altal egy 6romteli és fesziiltséglevezetd terapia valosul meg

(Tiszai 2017).
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4. KUTATAS EREDMENYE

1. Kutatas bemutatasa

A kutatas lefolytatasat illetden a kérddivet 2024. augusztus elején tettem kozzé a
,Oyogypedagdgusok a gydgypedagdgiaért” csoportban egészen szeptember végéig,
ezaltal az orszag kiilonbozd pontjairdl érkeztek valaszok. Tovabba logopédus
kollégaim segitségét is kértem, igy Osszesen 22 logopédus toltotte ki a kérddivet. A
tovabbiakban elemzem a kérdésekre kapott valaszokat, hogy a logopédusok, hogyan

latjak a tanuldsban akadalyozott gyermekek logopédiai fejlesztését.

2. Modszertani eszkdz bemutatasa

Kutatasom eszkézeként a kérddivet valasztottam, amely a legmagasabb eszkdéz a
célcsoportok véleményének, tapasztalatainak megkérdezésére és Osszesitésére. A
kérdéiv 16 kérdést tartalmaz, mindegyike feleletvalasztos. A valazadas név nélkiil
anonim modon valdsult meg. Az online kérddivem a tanulasban akadalyozott
gyermekek logopédiai fejlesztését kutatja, miszerint a gyogypedagogiai palyan 1évo
logopédusok hogyan latjak a gyermekek beszédfejlodését. A logopédusok nap mint nap
tobb orat toltenek a tanulasban akadalyozott gyermekek korében és mindent
megtesznek fejléddésiik érdekében. Kérdbéivem kiterjed a kiilonb6zd mozgasterapiakra
is, amelyek nagy szerepet jatszanak a gyermekek mozgésfejlodésében és ezaltal hatast

gyakorolnak a beszédfejlodésiikre is.

3. Kérddiv célja

Kutatasom soran valaszt szeretnék kapni arra, hogy a logopédusok miként vélekednek
arrol, hogy tobb logopédiai terapiara szorulnak-e a tanulasban akadalyozott gyermekek,
mint tobbségi tarsaik. Ha igen, akkor legtobbszor milyen okokkal taldlkoznak a
fejlesztés folyaman? Hogyan 1atjak, jellemz6-e a regresszid a beszédiikben? Mennyire
befolyéasolja ezeknek a gyermekeknek a fejlesztését a korai mozgasfejlesztés? A
logopédusoknak van-e mozgasfejlesztd kollégaja, aki tamogatja a gyermek

mozgasfejlodését, és ezaltal a logopédus munkéjat?
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4. A kutatds eredményeinek bemutatasa

A kutatas els6 része foként a célcsoport munkajahoz kapcsolodott. Megkérdeztem,
hogy mint gyogypedagdgus-logopédus jelenleg foglalkozik-e tanulasban akadalyozott
gyermekekkel. A kérddivet 22 £6 toltdtte ki, amelyben mind a 22 {6 igennel valaszolt.

A kovetkezd kérdésem arra vonatkozott, hogy miota dolgoznak logopédusként. A
valaszadok legnagyobb hanyada kevesebb, mint 6t éve, mely a valaszadok 59 %-at
jelenti, Ok 13-an vannak. Ezt kévetden 32 % -a dolgozik tobb mint 6 éve, de kevesebb
mint hisz éve. Az O szamuk 7 f8. Tizenhat év felett 5 %-a dolgozik logopédusként (1
f6) és tovabbi 5 %-a (1 f6) huszonot év felett fejleszt logopédusként. Azok a
logopédusok, akik mar tizenhat éve fejlesztenek, sokkal tobb szakmai tapasztalattal

rendelkeznek a tanulasban akadalyozott gyermekek fejlesztésében.

Kérem jelolje meg, hany éve dolgozik
logopédusként?
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1. abra: A logopédus palyan eltoltott évek szama

(forras: sajat szerkesztés)

A harmadik kérdésem A logopédia mellett milyen gyogypedagogiai
végzettséggel/végzettségekkel rendelkeznek?”. A logopédusok tobbsége Tanulasban

akadalyozott szakiranyon végzett, ez a valaszadok 72 %-a, amely 18 fének felel meg,
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tovabba 4 %-a (1 f6) Oligofrénpedagogia végzettséggel rendelkezik. Ez az adat nagyon
fontos szamomra, hiszen a valaszadok tobbsége ismeretében all az intellektualis
képességzavarral kiizdé gyermekek képességeivel, készségeivel, ezaltal relevans
valaszokat tudtak adni a kérdésekre. Pszichopedagdgia végzettséggel 12 %-a (3 £0),
mig Autizmus spektrum pedagogiaja szakirannyal 8 %-a (2 f6) rendelkezik. Ez az adat
szdmomra szintén eldnyds, mivel egyre tobb gyermeknél allapitjdk meg a tanulasban
akadalyozottsag mellett (F70) az autizmus spektrumzavar (F84) diagnozist. Egyéb
gyogypedagogiai végzettséggel 4 %-a (1 £6) rendelkezik, sajnos nem deriilt ki, hogy

pontosan ez milyen végzettségre utal.

A logopédia végzettsége mellett kérem jeldlje
meg, milyen gyogypedagogiai végzettsége/
végzettségei vannak még.
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2. abra: Egyéb végzettségek

(forras: sajat szerkesztés)

A tovabbi kérdések a tanulasban akadélyozott gyermekekkel kapcsolatos
tapasztalatokat térképezte fel. A kovetkezd kérdésemnél megkérdeztem, hogy
“Mennyire jellemzd a tanuldsban akadalyozott gyermekekre, hogy logopédiai
fejlesztésben részesiilnek?” A valaszokat 1-5-ig lehetett jellemezni. Az 1 volt a
legkevésbé, mig az 5 a leggyakrabban jellemz6. A valaszadok 36 %-a azt valaszolta,

hogy leggyakrabban jellemz3. Ok 8-an vannak, A valaszadok 36 %-a (8 f6) valasztotta
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a gyakran jellemzot és 27 %-a (6 6) ugy itélte meg, hogy jellemz6. A diagram nagyon
jol szemlélteti, hogy a valaszaddk ebben a kérdésben hasonldé mértékben valaszoltak,
tehat alapvetéen minden logopédus ugy gondolja, hogy az esetek tobbségében jellemzd

az intellektudlis képességzavarral kiizd6 gyermekek esetében a fejlesztés.

Mennyire jellemzé a tanulasban akadalyozott
gyermekekre, hogy logopédiai fejlesztéshen
részestlnek?

[=N N ETRE L . R ]
il J

3. abra: Tanulasban akadalyozott gyermekek logopédiai fejlesztése

(forras: sajat szerkesztés)

Az 6todik kérdésemnél az érdekelt, hogyan vélekednek a logopédusok arrol, miszerint
tobb tanulasban akadalyozott gyermek részesiil-e logopédiai fejlesztésben, mint
tobbségi gyermek. Meglepetésemre 46 %-a (10 f6) azt a valaszt adta, hogy igen, mig
36 %-a (8 f0) nem valaszt adott. A logopédusok 18 %-a (3 f6) pedig nem tudta megitélni.
Mivel az igen és a nem kozotti valaszadok aranya nagyon szoros, véleményem szerint
ennek az lehet az oka, hogy sajnos kisgyermekkorban a sziilok tobbsége egyaltalan nem
mondokazik, nem énekel gyermekiikkel. Ovodaskorban elmaradnak az esti mesék,
ezaltal a gyermekek altalaban TV vagy tablet kozelében toltik az alvas el6tti iddszakot.
Tovéabba a sziilok tobbsége nem tolt elegenddé mindségi idot a gyermekkel. Itt gondolok
a tarsasjatékokra, beszélgetésekre, meseolvasdsra, azokra a tarsas interakciokra, amely
a gyermek korai szakaszdban nagyon fontos lenne a beszédinditas €s szokincs bdovitése

szempontjabol.
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Véleménye szerint aranyaiban tobb tanuldsban
akadalyozott gyermek részesul logopédiai
fejlesztésben, minttobbsegi gyermek?

oen Nem Nem tudom
megitéln

4. ébra: Logopédusok véleménye a tanuldsban akadalyozott gyermekek
fejlesztésének sziikségességérol

(forrés: sajat szerkesztés)

Hatodik kérdésem tobb valaszt is magaba foglal. “Tanulasban akadalyozott gyermekek
esetén mik a leggyakoribb okai a logopédiai fejlesztés sziikségességének?”

A valaszok elemzése soran lathato, hogy a legjellemzdébb probléma a beszédpercepcio
megkésett vagy zavart fejlodése 29 %-a (10 f6) valamint a szocialisan hatranyos
helyzet/ingerszegény kornyezet 26 % (18 f6) A beszédpercepcid fontos része a
kommunikécionak, hiszen ha egy gyermek felismeri és értelmezi a hangkapcsolatokat,
akkor képes lesz a beszédhangot a nyelvben haszndlni. Sajnos a tanuldsban
akadalyozott gyermekek korében valoban nagy probléma a beszédpercepcid zavara.
Erre sokszor olvasas kdzben deriil fény, hiszen a gyermek olvassa a széveget, de nem
ismeri fel a hangkapcsolatokat, ezéltal nem fogja megérteni €s amikor a pedagogus
kérdéseket tesz fel a szoveggel kapcsolatban, a tanuld adekvat valaszt ad. Ezek a
gyermekek rendszeresen visszakérdeznek, fészkelddnek, gyakorlatilag a feladat alol
oppondlni kényszeriil és menekiil, ezzel pedig egy magatartdszavarral kiizdo
gyermeknek tlinik. Masodik jellegzetes probléma az ingerszegény kornyezet. Ezek a
gyermekek legtobb esetben hatranyos helyzetli csaladbol szarmaznak. Sajnos mar
csecsemokorban nem kapjak meg a megfeleld ingert a sziiloktdl, foként, mivel nagyon

sok sziild Onmaga is intellektualis képességzavarral kiizd. Késébb, a beszéd
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megindulasakor szintén kevés interaktiv kommunikacio alakul ki. Ezeknek a sziil6knek
a szokincse nagyon szegényes, mivel a gyermek folyamatosan ebben a csaladi
modellben €1, nem tudja teljesen elsajatitani a beszédet, és nem indul meg a szokincse.
Ez késObb poszeséghez vezet, ahogy a valaszadok 19 %-a (13 f6) gondolja és fonologiai
tudatossaghoz, a logopédusok 21 %-a (15 f6) gondolja ugy, hogy késdi alakulasahoz is
vezetni fog, ahogy ez a diagrammon is lathat6. Kisebb aranyban elhizod6 problémanak
tekintik a beszédmotivacios problémakat, ezt a valaszadok 3 %-a (2 f6) tapasztalja, a
logopédusok tovabbi 3 %-a (2 f0) a beszédszervek organikus eltéréseit is megjeldlte a
leggyakoribb oknak, mint a szajiireg, ajkak, fogallomany, nyelv és az allkapocs

anatomiai rendellenességeit.

Tanulasban akadalyozott gyermek esetén mik a
leggyakoribb okai a logopédiai fejlesztés
szukségességének?
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5. ébra: LegjellemzObben megjelend okok

(forras: sajat szerkesztés)

A kovetkezd kérdésem soran megkérdeztem, hogy “Tanuldsban akadalyozott
ellatottjaira gondolva jellemzden milyennek talalja a sziilok hozzaallasat a logopédiai
fejlesztés soran?”

A valaszadok 36 %-a (8 f6) gondolja igy, hogy a logopédiai fejlesztés mellé nem
parosul a sziil6k igyekezete gyermekiik beszédfejlodése érdekében. Ennek egyik oka
az lehet, hogy a csaladi halmozodas esetében a sziilok tobbsége maga is intellektualis
képességzavarral kiizd, tovabba sok sziil6 tisztdban van az oktatasi rendszerrel, és tudja,

hogy gyermeke hetente kettd logopédiai foglalkozason vesz részt, ezaltal igy gondolja,
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hogy nincs sziikség tovabbi otthoni gyakorlasra, €s elég az intézmény altal tamogatott
fejlesztés. A logopédusok 55 %-a (12 f6) ugy latja, hogy idonként megtamogatjak a
sziil6k gyermekeiket az otthoni fejlesztés soran, €s tovabbi 9 % (2 f6) tapasztal
rendszeres sziildi tamogatast. Személyes tapasztalatom, hogy az iskolakezdés elsd
kett-harom honapjaban a sziilok gyakran lelkesek, ¢és probalnak segiteni a
gyogypedagogusoknak, fejleszté pedagogusoknak gyermekiik fejlédése érdekében,
azonban ahogy mulnak a hetek, honapok, a sziilok lelkesedése csokken, és a kezdeti
otthoni fejlesztés szépen lassan elmarad, majd teljesen megsziinik. A diagaramm jol
szemlélteti, hogy minddssze kettd logopédus gondolja tigy, hogy a sziil6k folyamatosan
tamogatjak gyermekeiket, és ezaltal jol 1athato, mennyire kevés sziild forditja gyermeke

otthoni fejlesztésére az idot.

Tanulasban akadalyozott ellatottjaira gondolva
jellemzéen milyennek tartja a szuldk hozzaallasat
a logopédiai fejlesztés iranyaban?
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6. abra: Sziildi segitség a fejlesztésben

(forras: sajat szerkesztés)

A kovetkezé kérdésemnél fontosnak tartottam, hogy megtudjam, hogyan latjak a
logopédusok a pdszeség kiterjedését a tanuldsban akadalyozott gyermekek esetében. A
logopédusok 64 %-a igy latja a fejlesztés soran, hogy a poszeség kiterjedése diffuz,
tehat altalanos. Ok 14-en vannak. Ez azt jelenti, hogy a tanulasban akadalyozott
gyermekeknél nagy szamban el6fordul, hogy sok hang nincs a helyén. Ez altalaban 10-
12 hangra terjed ki. A valaszadok 36 %-a (8 f6) ugy vélekedik, hogy a pOszeség

kiterjedése parcialis, 1-2 hangra terjed ki, tehat részleges. A részleges pdszeség lehet
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monomorf, amikor egy artikulacids csoportba tartoz6é hangoknak hibas a képzése. PI.
K-G/R-L/S-SZ-C, vagy polimorf, amikor a tobbféle artikulaciés csoportba tartozo
hangok képzése hibas. A poszeség mellett az intellektudlis képességzavarral kiizdd
gyermekek beszédében sokszor tapasztalhatd akusztikus tiinet is. Ilyen a torzités

(diszlalia), hangkihagyas (alalia), valamint hangcsere (paralalia).

Tanulasban akadalyozott gyermekeknél
tapasztalata szerint altalaban a poszeség
kiterjedése?

14
12
10

(=T T -

Altalanos | diffiz) Részleges (parcilis)

7. &bra: Tanulasban akadalyozott gyermekek poszeségének kiterjedése

(forras: sajat szerkesztés)

A kilencedik kérdésem soran megkérdeztem, hogy “Véleménye szerint, melyik
részfolyamatban sériil a leggyakrabban a tanuldsban akadalyozott gyermekek
beszédészlelése?” Erre a tobbszords valasztasos kérdésre 6t lehetséges valaszt adhattak
a logopédusok. Ebben a kutatasi kérdésben a gyermekek beszédészlelését vizsgaltam.
A valaszadok 26 %-a (17 6) tapasztalja, hogy a leggyakrabban a szerialis észlelés sériil.
A szerialis észlelés felelds azért, hogy idérendben ¢€s sorrendben tudjuk az elhangzott

szavakat, mondatokat azonositani. A beszédészlelésen beliil 22 % (14 {6) tapasztalja a
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ritmusészlelés zavarat, ez a részfolyamat megalapozza a szotagolast €s a helyesirast. A
logopédusok 20%-a (13 £6) ugy gondolja, hogy a beszédhang differencialas teriiletén is
gyakran tapasztalhatd sériilés, amely az 0j szavak megtanulasdban nagy szerepet
jatszik. Személyes tapasztalatbol tudom, hogy az Osszes tanulasban akadalyozott
gyermekek fejlesztése soran rengeteg 1dot forditanak a gyogypedagogusok a
beszédhang fejlesztésére, pl. zongés €és zongétlen hangok esetében, ilyenkor jatékosan
vezetik be a hangokat morgoés-nem morgods jatékokkal, tovabba az EGYMI
intézményekben nagy hangsulyt fektetnek az artikulacios és ajakgyakorlatokra és a
hangok helyes kiejtésére, mindez nagy segitséget jelent a logopédusok szamadra is.
Tovabbi sériilés tapasztalhatd a beszédhang differencidlésa teriiletén. A valaszolok 18
%-a (12 f06) ugy gondolja, hogy a transzformacids észlelés teriiletén is tapasztalhatd
sériilés. Ez az észlelés felelés a hangnak megfeleld betli felismerésében, ha ezen a
terlileten elmaradas van, akkor a nyelv irott valtozatdban is elmaradés lesz, és az irds
elsajatitasa nehézséget fog okozni a gyermeknek. Tovabba a logopédusok 14 %-a (9
f6) tapasztalja a vizualis észlelés sériilését, amely a beszél6 artikulaciojanak, a
hallasival egyidejii feldolgozasa. Tanulasban akadalyozott gyermekek esetében
gyakran jelentkezik vizudlis észlelés sériilése, ahol gyakran a tanulok az optikai
szoparokat felcserélik (Pl.: T-F/ T-J/ H-N/ K-V/ D-P/ U-N) A diagramm nagyon jol
szemlélteti, hogy a beszédészlelés minden teriiletén kozel egyforma aranyban fordul

elo sériilés.
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Véleménye szerint melyik részfolyamatban sériil a
leggyakrabban a tanulasban akadélyozott gyermekek
beszédészlelése?

16
14
12
10
B
B
7

Szerials ezleles Rimuseszlelés Bezedhang Transzformacios Vizudlis eszleles
(beszédhang, [=zatagolas differencidlas  &szlelés [nyel
hangkapcsolatok helyesiras) irott valtozata, a
sorrendje) hangnak

megfeleld betd
felismerese)

8. abra: Jellemzben el6forduld beszédészlelési probléma

(forrés: sajat szerkesztés)

A kovetkezd kérdés kiilondsen fontos volt szamomra, hogy megtudjam, az also és a
felsé tagozatos gyermekekkel foglalkozé logopédusok hogyan vélekednek, mely
tertileten sériil leggyakrabban a tanulok beszédmegértése, tovabba, hogy a kisebb és a
nagyobb gyermekek kozott melyik teriileten fordul eld a legnagyobb probléma. Erre a
kérdésre tobb lehetséges valaszt adhattak a valaszadok. A diagramm jol szemlélteti,

hogy a gyogypedagdgusok milyen aranyban fejlesztenek also illetve felsé tagozaton.

Az elemzés soran kitlinik, hogy also tagozatban a szoveg jelentésének a feldolgozasa a
legjelentdsebb probléma a beszédmegértés teriiletén. Ezt a valaszaddk 55%-a (12 £06)

tapasztalja.

A logopédusok 18 %-a tapasztal elmaradast (4 f6) a mondatok jelentésének
feldolgozasaban. A szavak jelentésének a feldolgozasaban a valaszadok 14 %-a (3 f6)
tapasztal elmaradast. A fejleszté gydgypedagogusok kozott 14 %-a (3 £6) nem fejleszt

also tagozatban. Tehat a 22 logopédusbdl 19 6 tudott valaszolni erre a kérdésre.
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Gyermekkorban a sziilé sokszor mondja a targyak nevét, mikozben ramutat, ezaltal a
gyermek napi szinten, sokszor megismételve hallja a szavakat, ez lesz a késobbi
mondatok és szovegek alapja. Ha ez egy stabil csaladi kornyezetben valosul meg, akkor
a szoveg megértése természetes modon fog zajlani. Mint ahogy mar kordbban
emlitettem, a tanulasban akadalyozott gyermekek esetében magas a csaladi halmozodas.
Az elemi alapkészségek fejlettségében a tobbségi tarsaikhoz képest atlagosan 5-7 évnyi
fejlettségbeli elmaradast mutatnak. Ez dont6 tobbségben a kornyezetiiknek kdszonhetd,
ahol kevés az interaktiv kommunikacio, ezaltal elmarad a mondokazas, meseolvasas és

a gyermekdalok hallgatasa.

Véleménye szerint melyik tertileten sériil a leggyakrabban a
tanulasban akadalyozott gyermekek beszédmegértése also

tagozatban?
12
10
2
G
Sziveg jelentesenek Mondatok Czavak jelentesenek  Nem fejlesztek ako
feldolgozaza jelentésenek feidolgozaza tagozatban

fedoleozdsa

9. abra: Alsé tagozatos tanulok beszédmegértése

(forras: sajat szerkesztés)

Ugyanezt a kérdést tettem fel a felsd tagozatos gyermekek fejlesztésének korében.

A nagyobb korcsoportnal a logopédusok 32 %-a (7 f0) tapasztal elmaradast a szoveg
jelentésének feldolgozasdban. A mondatok feldolgozasaban a valaszadok 18%-a (4 f6)
tapasztal sériilést, mig a szavak jelentésének feldolgozasaban 5 % (1 £0) latja ugy, hogy
elmaradas tapasztalhato. A logopédusok 46 % -a (10 f6) nem fejleszt felso tagozatban.
Ezaltal megtudtam, hogy a vélaszad6d logopédusok kozott 10 {6 az also és felsd

tagozaton is fejlesztést végez.
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Mindkett6 tagozaton ugyanazzal az eredménnyel (alsé tagozat 4 10, felso tagozat 4 {6)

szerepel a mondatok feldolgozasanak a sériilése.

Véleménye szerint melyik tertileten sériil a leggyakrabban a
tanulasban akadalyozott gyermekek beszédmegértése felsd

tagozatban?

10
2
G
5
3
2

: B

Nem fejlesztek fel=d  Szdveg jelentesenek Mondatok Szavak jelentesenek

tagozatban fedolgozasa jelentésenek fedolgozasa

feldolzozasa

10. abra: Felso tagozatos tanulok beszédmegértése

(forras: sajat szerkesztés)

A kovetkezd kérdésem a tanuldsban akadalyozott gyermekek kommunikacidjara
iranyult. A valaszadok 77%-a (17 f6) tapasztal a kommunikacidban regressziot
(visszaesést). Mindossze a valaszadok 23 %-a (5 f6) gondolja ugy, hogy kevésbé
jellemzd a regresszio a gyermekek beszédében. Szerencsére egy logopédus sem
gondolja Ggy, hogy egyaltalan ne lenne regresszié a kommunikacio teriiletén.

Természetesen ennél a kérdésnél nem a tanév soran 1év0 regressziora gondoltam,
hanem sokkal inkabb egy hosszabb tavi kommunikacids visszaesésre. Tapasztalatom
szerint azok az intellektualis képességzavarral kiizd6 tanulok, akik elballagtak az
iskolabol és évekkel késobb visszajonnek az intézménybe akar mar a sajat gyermekeik
beiratasa miatt, vagy csupan Gjra szeretnék latni az intézményt, ahol tanultak, legtobb

esetben regressziot tapasztalunk a kommunikéci6 teriiletén.
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Tapasztalatai alapjan mennyire jellemzd a tanulasban
akadalyozott gyermekeknél a regresszid a kommunikacio
teriletén?

: Ay

Mzgyon jeliemzd Kevésdejellemzd Mem jeliemzd

11. dbra: A logopédusok véleménye a tanulasban akadalyozott tanulok
kommunikéciojarol

(forras: sajat szerkesztés)

Az el6z6 kérdésemre épitve tovabbi informaciot gytlijtdttem arrdl, hogy a neurotipikus
tanulokhoz képest jellemzébb-e a tanulasban akadalyozott gyermekek teljesitményében
eléforduld visszaesés?

A vélaszadok 100%-a minden esetben ugy tapasztalja, hogy igen, teljes mértékben

jellemzd.

Ennek egyik oka a sziilok hozzaallasa a gyakorlds szempontjabol, ahogy ezt mar egy
korabbi kérdésemnél is boncolgattam. Tovabba nem szabad elfelejteniink, hogy az
intellektualis képességzavarral kiizdd gyermekek kozponti idegrendszere sériil, és az
erre €piild kognitiv funkciok is sériilnek. Logopédus kollégaim is megerdsitettek abban,
hogy a gyermekek fejlesztése egy ideig novekvo tendenciat mutat, de egy id6 utan a
fejlodés elakad, és mar nem tudjak tovabb fejleszteni, hiszen ha egy alacsonyabb
szinten alakul ki a kdzponti idegrendszerben a sériilés, akkor a fenti teriileteken ennek

nyoma lesz.
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Hosszabb sziinet utan (betegség, iskolai sziinet) a normal
tobbségi ellatottjaihoz képest jellemzEbb-e a tanulasban
akadalyozott gyermekek teljesitményében megjelend visszaesés?

lzen Mem jeliemzd

12. dbra: Regresszio a tanulasban akadalyozott tanulok esetében

(forras: sajat szerkesztés)

Mivel a mozgés és a beszéd parhuzamosan fejlddik a sziiletéstdl kezdve, ezért szerettem
volna megtudni, hogy mi a logopédusok véleménye, mennyire befolyasolja a korai
fejlesztében 1€vé mozgasterapia a tanuldsban akadalyozott gyermekek beszédfejlodését.
A logopédusok 100 %-a, azaz mind a 22 f6 fontosnak tartja a korai fejlesztésben 1évo

mozgasterapidkat, amelyek pozitiv hatast gyakorolnak a gyermekek beszédfejlddésére.

A korai fejlesztés egy komplex koragyermekkori intervencid és prevencio, melynek
koszonhetden a megkésett beszédfejlodésii gyermekek, (mint a tanulasban akadalyozott
gyerekek esetében) lehetdséget kapnak, hogy a logopédiai fejlesztés mellett kiilonb6z

mozgasterapiaban is részesiiljenek.
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Meglatasom szerint nagyon fontos az intellektualis képességzavarral kiizd6 gyermekek
esetében a korai fejlesztés, hiszen mar a korai ¢letkorban a kortarsaikhoz képest
elmaradas tapasztalhatd mozgasban vagy beszédben. A mozgas a gyermek
legalapvetdbb életjelensége, ezaltal a legnagyobb hatassal bir a gyermekek fejlodésére
mely a legtobb képességteriilet fejlesztésénél alkalmazhato. Ugyanezt tapasztalom az
EGYMI intézményben 1évé munkam soran is, a kisebb gyermekeknél, kiilonosképpen
az elokészitd osztalyokban. Az orak elején mozgassal egybekotott jatékos feladatokkal
kezdiink.

Véleménye szerint a tanuldshan akadalyozott gyermekek
beszédfejlddését mennyire befolyasolja a korai fejlesztGben lévd
Mmozgasos terapiak?

15

Nagyon befolyasolja Keveshe befolyssola

13. dbra: Logopédusok véleménye a Korai fejlesztdben végzett mozgasterapiakrol

(forras: sajat szerkesztés)

El6z6 kérdésemet tovabb szerettem volna még elemezni, igy az intézményben 1évd
mozgasterapidk érdekeltek, illetve, hogy egyaltalin megvaldsul-e barmilyen

mozgasfejlesztés a gyermekek fejlédése érdekében.
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A valaszadok tobb mint fele azt véalaszolta, hogy igen, van mozgasterapiara lehetOség,
ez a logopédusok 86 %-a, amely 19 fonek felel meg. Sajnos a valaszadok 14 %-a (3 £6)

azt valaszolta, hogy nincs mozgasfejlesztés az intézményben.

Természetesen nagyon megoriiltem annak, hogy nagyobb aranyban valdsul meg a
mozgasterapia, hiszen tudom, mennyire fontos maga a mozgas a gyermekek szamara,
kiilonosképpen a tanuldsban akadalyozott gyermekek beszédfejlodése szempontjabol.
Ezekben az intézményekben megvalosulni latszik a megfeleld szakmai TEAM.
Azonban nem szabad elfeledkezni arr6l a hirom f6 logopédusrdl sem, akik azt
valaszoltak, hogy egyaltalan nincs erre lehetdség. Minden bizonnyal az O munkajuk a

logopédiai fejlesztés soran sokkal nehezebb és iddigényesebb mozgasterapia nélkiil.

Van-e az intézményben mozgasterapeuta, ahol
dolgozik?

ocen - Mem

14. abra: Intézményben 1év6 mozgasterapeuta

(forras: sajat szerkesztés)

Mivel tobb mozgasterapia l1étezik, érdekelt, hogy az adott intézményben milyen terdpia
valésul meg. Kérdésem tObbszords valaszadasi lehetdséget rejtett. A fejlesztd
mozgasterapiak kozil a logopédusok 52 %-a (16 f6) valasztotta a TSMT

mozgasterapiat. A tervezett szenzomotoros tréning terapiat kollégaim is alkalmazzak
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az EGYMI intézményben, és a gyermekek mozgasfejlédésén tapasztaljuk a pozitiv
hatast. Személyes tapasztalatbol tudom, hogy a terapia elsddlegesen a primitiv
reflexeket méri fel, mint az STNR (szimmetrikus ténusos nyaki reflex), ATNR
(asszimetrikus tonusos nyaki reflex), és a TLR (tonusos labirintus reflex) reflexeket. Ez
a harom reflex mar az anyaméhben Kialakul, sziiletés utan egy ideig még fennall,
azonban egy i1d6 utan le kell épiilnie, ha ez nem torténik meg, akkor a tanulasi
folyamatokban a gyermeknek nehézségei lesznek. A terapeuta tovabba felméri a taktilis
érzékelést, ritmusvizsgalatot végez, valamint figyelemmel kiséri a gyermek térbeli
tajékozodasat, lateralitasat. Miutan a mozgasterapeuta felmérte az idegrendszeri
érettséget a tanulora egyéni fejlesztést ir. A tavalyi év folyaman nyomon kdvettem egy
tanuldsban akadalyozott gyermekiink mozgasfejlodését. A tanév elején 1évo felmérés
kimutatta, hogy a gyermek mozgasfejlddése 18 %-ot ért el, szemmel lathatéan mar a
félév kozeledtével pozitiv eredményeket lattunk mind a mozgés és a beszédfejlodés
terliletén. Tanév végén az ismételt felmérés igazolta a mozgasterapia pozitiv hatasat. A
gyermek mozgasfejlodése a korabbi 18 %-rol 58 %-ra emelkedett. Logopédus kollégam
is megerdsitett abban, hogy a gyermek posze terdpidja a tanév masodik felében

gordiilékenyebb volt, és jobban teljesitett.

A valaszadok 32 %-a (10 f0) valasztotta a Kulcsar Komplex terapiat.
Gyogypedagdgus kollégaim a TSMT mellett legtobbszor a Kulcsar komplex
mozgasterapia modszertant végzik el, ezt kovetden pedig beépitik a fejlesztésekbe.
Mozgasterapeuta kollégam megismertette velem a terapia jotékony hatasat. A gyermek
idegrendszerének folyamatos valtozasanak vald képességére tamaszkodva mozgasos
gyakorlatokat dolgoz ki, mikozben figyelembe veszi a gyermek érzelmi sziikségletét is.
Egyrész megtdmogatja a gyermekek finommozgasat és szem-kéz koordinacidjat,
tovabba a logopédia fejlesztéssel egyiitt segitheti a beszédfejlodést.

A logopédusok 3 %-a (1 f6) az Ayres terapiat valasztotta, amely egy szenzomotoros
inegracios terapia. A szenzomotoros integracid olyan képesség, mellyel feldolgozzuk
az informaciokat €s erre adaptiv valaszokat adunk, mint a mozgas és a beszéd. Ezeken
a terapiakon az érzékszervek és a mozgas fejlesztése parhuzamosan valosul meg, és
kiilonb6z6 eszkozokkel (P1. hinta, tolcsérhinta, labda) ingerlik az agy megfeleld részét.
Tovéabbi 3 % (1 f6) egyéb mozgasterapiat jelolt meg, mint gydgytestneveldt. A
mozgasterapids eljarasok kozott a gydgytestnevelés nem tartozik kozé, mivel ez egy

testnevelési foglalkoztatds, amelyet az intézményben 1évé gyermekorvos vagy
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szakorvos hataroz meg. A gyermekek hetente egy orai foglalkozason vesznek részt, és
igazodik a tanév rendjéhez. A gyogytestneveld tanar ismeri a testnevelési modszertant,
az eszkozoket, és erre alapozva alkalmazza az egészségligyi ismereteit.

Huba Judit Pszichomotoros fejlesztésre, valamint a Dinamikus Szenzoros Integracios
Terapia mozgasfejlesztésre egy valasz sem érkezett.

Elkeseritd, hogy az a 10 %-a a logopédusoknak, akik a (3 f6) korabbi kérdésemnél azt
valaszoltak, hogy nincs mozgésterdpia az intézményben, értelemszeriien ennél a

kérdésnél nemmel valaszoltak.

Mozgasterapias lehetdségek eloszlasa az
intézményben
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15. dbra: Mozgasterapias lehetdségek ketegorizalasa

(forras: sajat szerkesztés)

Kutatasom alatt tovabba megvizsgaltam az iddsebb és a fiatalabb gydgypedagdgus-
logopédus kollégdim modszerét, technikajat a fejlesztések soran, és sok kiilonbséget
tapasztaltam. Mig az iddsebb logopédus kollégam egyaltalan nem hasznalja ki a

digitalis kultara vilagat, tehat nem alkalmaz interaktiv tablat, vagy laptopot, tabletet,
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addig a fiatalabb kollégdm szinte minden foglalkozasba beépiti. Természetesen errdl
megkérdeztem a véleményiiket, hogy mondjédk el, mit gondolnak errél. Iddsebb
kollégam azzal érvelt, hogy ezek a gyerekek sokat {ilnek otthon a szamitogép elott,
mivel a sziilok tobbsége nem foglalkozik veliik, és rengeteget toltenek a képernyd elott
sokszor ¢jfélig is. Ezaltal faradtan érkeznek az iskoldba, és kihat a tanulasi
teljesitményiikre, mely sokszor a logopédiai foglalkozasokon is észreveheté. Ezért O
teljes mértékben kiiktatja a digitalis vilag adta lehetdséget, és csak a logopédiai fejlesztd
konyveket, jatékokat ¢és modszereket alkalmazza. Mig fiatalabb kollégandm
eldszeretettel hasznélja az IKT adta lehetdségeket, és tigy latja, a gyerekek is nyitottak
a feladatokra, ora elején mar nagyon varjak, hogy értiikk menjen ¢és elkezdddjon a
logopédia fejlesztés. Tovabba az 6rak folyaman beépiti a mozgast is, példaul amikor a
hangokat automatizalja. Tobb orat sikeriilt megtekintenem mindketté kolléganémnél,
¢s azt tapasztaltam, hogy a tanuldsban akadélyozott gyermekeink mindegyik orara
szivesen mennek, nagyon szorgosak és egyiittmiikoddek kollégdimmal. Bar a digitélis
vilag sok lehetdséget ad a gyogypedagogusoknak, uigy tapasztalom, hogy a logopédiai
fejlesztéseken a legnagyobb hangsuly a szeretetteljes és elfogadd 1égkoron alapszik.
Bar a kérdéivemben nem tértem ki kiilon, hogy a tanulasban akadalyozott gyermekek
korében még milyen problémak tarsulnak, de az EGYMI intézményben 1€év6 évek alatt
megtapasztaltam, hogy nagyon sok gyermek magatartaszavarral, ADHD-val kiizd, és
mind az 1désebb és fiatalabb logopédus kollégadim modszereiben kozos a vonas. Ezaltal
a logopédiai fejlesztések sikere érdekében a kollégdimnak differencidltan és egyéni
banasmodban kell részesiteniiik a gyermekeket, kellé odafordulassal, empatiaval és

sokszor humorral.

41



5. OSSZEGZES

Szakdolgozatom a tanulasban akadalyozottsaggal diagnosztizalt gyermekek logopédiai
fejlesztésérol, kommunikacidjarol a sériilések leggyakoribb okairol, és a sikeres
logopédiai fejlesztés érdekében 1évo prevencids fejlesztésekrol szol. A mérések
elemzéséhez kérdbivet hasznaltam, amelyhez a gyogypedagogusokat, ezen beliil is a
logopédusokat céloztam meg. Kérdéivemnél kitértem a tanuldsban akadalyozott
gyermekek sériiléseinek okairdl, a sziilok hozzaallasarol, iskolai teljesitményeikrol,
ezen beliil a kommunikéciojukrol, valamint a korai életkorban és az azt kovetd iskolai
palyakezdd, tovabba a logopédia végzettségiik mellett nagyobb ardnyban tanuldsban
akadalyozottak pedagogidja szakirdnyon szakosodtak. Visszaigazolast kaptam arrdl,
hogy nagy aranyban jellemz0 a tanuldsban akadalyozott tanuldk logopédiai fejlesztése,
ezen beliil pedig a leggyakoribb problémdk magas szdmban eldfordulnak. Tovabba
szamos esetben a fejlesztés nem csak egy -egy hang fejlesztésére dsszpontosul, hanem
tobb hangcsoportot is érint, melynek fejlesztése hosszii folyamat. Ezeknek a
gyermekeknek a fejlesztése tobb évet vesz igénybe, mint neurotipikus tarsaiknal, hiszen,
ahogy a kognitiv teriiletek fejlédési liteme is korlatolt és lassabb, ugy a logopédiai
fejlesztés soran is ugyanez észlelhetd. Emellett a sziil6k tobbsége is elvétve, vagy
egyaltalan nem vesz részt a home training keretein beliili lehetdségekre. Ahogy vartam,
mind az also és mind a fels6 tagozat szemszogébdl a beszédészlelés minden teriiletén
tapasztalhatd elmaradas, gyakori probléma a szoveg jelentésének feldolgozasa, majd
ezt kovetve a mondatok feldolgozasa. Mig a logopédusok kozott 17 6 tapasztalta, hogy
visszaesés lenne a tanuldsban akadalyozott gyermekek kommunikaciojaban, addig 6t
f6 ugy gondolta, hogy egyaltalan nem jellemz6. Egyetértek azzal, amit mind a 22
logopédus is vélaszolt, hogy hosszabb sziinet utan mindig tapasztalhatd regresszid a
gyermekek iskolai €és egyben logopédiai teljesitményében. Ahogy kordbban is
megfogalmaztam, teljes mértékben igazolja a tanuldsban akadalyozott gyermekek
hosszabb ¢s 1ddigényesebb logopédiai fejlesztését. A szakirodalmi részben mar
emlitettem a mozgasterapiak jelentdségét, ¢és a kutatdsom is ezt igazolta.
Mozgasterapiak tekintetében mindegyik logopédus fontosnak tartja a korai fejlesztot és

ezen belil a mozgasterapias foglalkozasokat. Bar nagyszerti érzés latnom, hogy
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Magyarorszdgon az intézmények tobbségében jelen van a mozgésterapias fejlesztés,
ezek koziil is jelentds szamban fordul el6 a TSMT (tervezett szenzomotoros training)
¢s a Kulcsar Komplex Mozgasterapia, azonban lehangold, hogy napjainkban még
mindig eléfordul olyan iskola, ahol egyaltalan nem valosul meg, ezaltal a logopédus
munkaja is nehezebb, és a tervezett fejlesztési idon tul még tobb 1dot €s fejlesztést vesz
igénybe. Az intellektudlis képességzavarral kiizdd gyermekek esetében a Szakértoi
bizottsag szamtalan alkalommal nem csak a tanuldsban akadalyozottsagot allapitja meg,
gyakran tarsul mas diagnézis is, mint az ADHD, autizmus spektrumzavar, kiilonb6z6
sériillések (latas, hallas, mozgas) és egyéb pszichés fejlodési zavar, melynek
fliggvényében a logopédusok kelld empatidval, nyitottsaggal, differencialt oktatassal,
fejleszté modszerekkel, eszkozokkel és nem utolsé sorban inkluziv szemlélettel

rendelkeznek, mely nélkiilozhetetlen a sikeres logopédia fejlesztéséhez.
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8. MELLEKLETEK

Kérdoiv

1. Jelenleg foglalkozik-e tanulasban akadalyozott gyermek logopédiai

fejlesztésével?
e Jgen
e Nem

2. Kérem jelolje meg, hany éve dolgozik logopédusként?

e (-5¢év
e 0-15¢év
e 16-25¢év

e Tobb mint 25 év

3. Alogopédia végzettsége mellett kérem jeldlje meg, milyen gydgypedagogiai

veégzettsége van meég.

e Tanulasban akadalyozottak pedagogiaja
e Oligofrén pedagogia

e Szurdopedagdgia

e Tiflopedagogia

e Szomatopedagogia

e Autizmus spektrum pedagogia

e Pszichopedagogia

e Oligofrén pedagogia

e Egyéb:

e Nincs mas szakirdnyom



. Mennyire jellemz6 a tanuldsban akadalyozott gyermekekre, hogy logopédiai

fejlesztésben részesiilnek?

Leggyakrabban jellemz6
Gyakran jellemz6
Jellemzd

Kevésbé jellemzd

Egyaltalan nem jellemz6

. Véleménye szerint aranyaiban tobb tanulasban akadalyozott gyermek részesiil

logopédiai fejlesztésben, mint tobbségi gyermek?

Igen
Nem

Nem tudom megitélni

Tanulasban akadalyozott gyermekek esetén mik a leggyakoribb okai a

logopédiai fejlesztés sziikségességének?

Beszédpercepcio megkésett vagy zavart fejlddése
Fonoldgiai tudatossag késdi alakuldsa

Szocialisan hatranyos helyzet/ ingerszegény kornyezet
Beszédszervek organikus eltérései

Hosszan elhtiz6do6 poszeség

Beszédmotivacios problémak

Tanulasban akadalyozott ellatottjaira gondolva jellemzdéen milyennek talalja a

szlilok hozzaallasat a logopédiai fejlesztés irdnyaban?

Rendszeresen tdmogatjak a gyermeket a logopédiai fejlesztésben

Idénként tdmogatjak a gyermeket a logopédiai fejlesztésben



10.

1.

Egyaltalan nem tamogatjak a gyermeket a logopédiai fejlesztésben

Tanuldsban akadalyozott gyermekeknél tapasztalata szerint altaldban a

pOszeség kiterjedése

altalanos (diffuz)

részleges (parcialis)

Véleménye szerint melyik részfolyamatban sériil a leggyakrabban a tanulasban

akadalyozott gyermekek beszédészlelése?

Szerialis észlelés (beszédhang, hangkapcsolatok sorrendje)

Vizualis észlelés

Transzformdcios észlelés (a nyelv irott valtozata, a hangnak megfeleld betii
felismerése)

Ritmusészlelés (szotagolas, helyesiras)

Beszédhang differencialas

Véleménye szerint melyik teriileten sériil a leggyakrabban a tanulasban

akadalyozott gyermekek beszédmegértése als6 tagozatos gyermekek esetén?

Szavak jelentésének feldolgozasa
Mondatok jelentésének feldolgozasa
Szoveg jelentésének feldolgozasa

Nem fejlesztek also tagozatban

Véleménye szerint melyik teriileten sériil a leggyakrabban a tanulasban

akadalyozott gyermekek beszédmegértése felsé tagozatos gyermekek esetén?

Szavak jelentésének feldolgozasa
Mondatok jelentésének feldolgozésa

Szoveg jelentésének feldolgozasa



12.

13.

14.

15.

16.

Nem fejlesztek felsé tagozatban

Tapasztalatai alapjan mennyire jellemzd a tanuldsban akadalyozott

gyermekeknél a regresszio a kommunikécio teriiletén?

Kevésbé jellemzd
Nem jellemz6

Nagyon jellemzd

Hosszabb sziinet utan (betegség, iskolai sziinet) a normal tobbségi fejlodésu
ellatottakhoz képest jellemzObb-e a tanulasban akadalyozott gyermekek

teljesitményében megjelend visszaesés?

Igen

Nem

Véleménye szerint a tanuldsban akadalyozott gyermekek beszédfejlodéseét

mennyire befolyasolja a korai fejlesztében 1évé mozgasos terapiak?

Nagyon befolyésolja
Kevésbé befolyasolja

Van-e mozgasterapeuta az intézményben, ahol dolgozik?

Igen

Nem

Ha igen, milyen mozgasfejlesztést végez a mozgasterapeuta?

Vialasszon egy, vagy tobb vélaszt

TSMT (tervezett szenzomotoros tréning)

Kulcsar Komplex Mozgasterapia



DSZIT (Dinamikus Szenzoros Integraciés Terapia)
Ayres terapia

Huba Judit pszichomotoros fejlesztés

Nincs mozgasterapeuta

Egyéb:
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Tanulasban akadalyozott gyermekek logopédiai fejlesztése

Szakdolgozatom a tanulasban akadalyozottsaggal diagnosztizalt gyermekek logopédiai
fejlesztésérol, kommunikaciojarol a sériilések leggyakoribb okairdl, és a sikeres
logopédiai fejlesztés érdekében 1évé prevencios fejlesztésekrdl szol. A szakdolgozat
elsd részében a tipikus és atipikus fejlédést, a nyelvi fejlédés szakaszait, a tanuldsban
akadalyozott gyermekek beszédfejlodését és a kiilonbozd terapidk sikeres fejlesztését
ismertetem. Ezutdn a logopédusok korében végzett kutatas eredményeit elemzem,
amelyhez anonim kérddivet alkalmaztam. Keérddivem a tanuldsban akadalyozott
gyermekek sériiléseinek okaira, a sziil6i tamogatasra, a gyermekek iskolai
teljesitményeikre, ezen beliil a kommunikacidjukra, valamint a korai életkorban és az
azt kovetd iskolai ¢€letben megjelend mozgasfejlesztés prevencidjara iranyul.
Kérdéseim kitértek arra, hogy mind az alsoé és mind a felsd tagozat szemszogebdl a
beszédészlelés teriiletén milyen elmaradas tapasztalhatd, tovabba, hogy a
gyermekeknek a fejlesztése tobb évet vesz igénybe, mint neurotipikus tarsaiknal, hiszen,
ahogy a kognitiv teriiletek fejlodési iiteme is korlatolt és lassabb, tigy a logopédiai
fejlesztés soran is ugyanez észlelhetd. A logopédusok mindegyike ugy latja, hogy
hosszabb sziinet utan mindig tapasztalhato regresszio a gyermekek iskolai és egyben
logopédiai teljesitményében. Ez tiikrozi a tanuldsban akadalyozott gyermekek hosszabb
¢s 1doigényesebb logopédiai fejlesztését. Az intellektualis képességzavarral kiizdd
gyermekek esetében a Szakértdi bizottsdg szamtalan alkalommal nem csak a tanuldsban

akadalyozottsagot allapitja meg, gyakran tarsul mas diagnézis is, melynek ismeretében



a logopédusok kell6 empatiaval, nyitottsaggal, differencialt oktatdssal, fejlesztd
modszerekkel, eszk6zokkel és nem utolsd sorban inkluziv szemlélettel rendelkeznek,

mely nélkiilozhetetlen a sikeres logopédia fejlesztéséhez.






