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Sažetak 

Jezik je kljuĉna prekretnica u razvoju djece, ali postoji iznimka - djeca s specifiĉnim 

jeziĉnim poteškoćama pokazuju znaĉajan nedostatak jeziĉnih sposobnosti koji nije povezan s 

oštećenjima sluha, intelekta ili neurološkim teškoćama. Postoje dvije suprotstavljene teorije koje 

pokušavaju objasniti temeljna oštećenja kod specifiĉnih jeziĉnih poteškoća. Jedna teorija se 

fokusira na jeziĉne aspekte specifiĉnih jeziĉnih poteškoća, posebno specifiĉne gramatiĉke 

strukture koje mogu biti pogoĊene. Druga teorija objašnjava teškoće kod specifiĉnih jeziĉnih 

poteškoća kao kognitivna i perceptivna ograniĉenja koja utjeĉu na uĉenje jezika. 

Istraživanja su se uglavnom usredotoĉila na osobe s poremećajem iz spektra autizma 

(PSA) koje imaju jeziĉne sposobnosti primjerene dobi, dok su osobe s PSA-om i jeziĉnim 

poteškoćama manje istražene. Postoje istraživanja koja ukazuju na sliĉnosti u jeziĉnom oštećenju 

kod osoba s PSA-om i osobama sa specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama, implicirajući zajedniĉku 

etiologiju. MeĊutim, druga istraživanja tvrde da su sliĉnosti samo površne i ne odražavaju nužno 

zajedniĉke uzroke na kognitivnoj, neurobiološkoj ili etiološkoj razini. 

Važno je razumjeti jeziĉne i kognitivne profile koji leže u osnovi jeziĉnih oštećenja kod 

PSA-a i SJP-a. Iako postoji preklapanje u jeziĉnom profilu, moguće je da su osnovni uzroci 

razliĉiti. Obrazovanje igra kljuĉnu ulogu u pružanju podrške djeci s PSA-om i SJP-om, a struĉno 

usavršavanje u podruĉju terapije i metoda rada s tim djecom kljuĉno je za poboljšanje kvalitete 

njihovog života i obrazovanja. 

Kljuĉne rijeĉi: poremećaj iz spektra autizma, specifiĉne jeziĉne poteškoće, jezik, uĉenje 

 

  



 
 

Summary 

Language is a crucial milestone in children's development, but there is an exception - 

children with specific language impairments show a significant deficit in language abilities that 

is not related to hearing impairments, intellectual disabilities, or neurological difficulties. There 

are two opposing theories attempting to explain the underlying impairments in specific language 

impairments. One theory focuses on the linguistic aspects of specific language impairments, 

particularly specific grammatical structures that may be affected. The other theory explains 

difficulties in specific language impairments as cognitive and perceptual limitations that impact 

language learning. 

Research has mostly focused on individuals with Autism Spectrum Disorder (ASD) who 

have age-appropriate language abilities, while individuals with ASD and language impairments 

have been less explored. There are studies indicating similarities in language impairment 

between individuals with ASD and those with specific language impairments, implying a 

common etiology. However, other research argues that the similarities are superficial and do not 

necessarily reflect shared causes at a cognitive, neurobiological, or etiological level. 

Understanding the language and cognitive profiles underlying language impairments in 

ASD and specific language impairments is important. Although there is overlap in the language 

profile, it is possible that the underlying causes are different. Education plays a crucial role in 

providing support to children with ASD and specific language impairments, and professional 

training in therapy and working methods with these children is essential for improving the 

quality of their lives and education. 

Key words: Autism Spectrum Disorder, specific language impairments, language, learning 
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1.UVOD  

 

Jezik je jedan od glavnih prekretnica koju većina djece brzo i bez napora usvaja u ranom 

djetinjstvu. MeĊutim, djeca s specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama su izuzeci od toga i pokazuju 

znaĉajan nedostatak jeziĉnih sposobnosti koji se ne može pripisati poteškoćama u sluhu, 

intelektualnim ili neurološkim teškoćama (Ameriĉko psihijatrijsko udruženje, engl. American 

Psychiatric Association-APA, 2013). Postoje dvije šire suprotstavljene teorije koje su predložene 

kako bi se objasnila osnovna oštećenja kod specifiĉnih jeziĉnih poteškoća. Prva teorija se 

usredotoĉuje na jeziĉni aspekt specifiĉnih jeziĉnih poteškoća, posebno na specifiĉne gramatiĉke 

strukture koje mogu biti pogoĊene (Ullman i Gopnik, 1999). Druga teorija objašnjava teškoće 

kod spcifiĉnih jeziĉnih poteškoća kao kognitivna i perceptivna ograniĉenja koja utjeĉu na uĉenje 

jezika (Leonard, 2014). 

Tijekom posljednja dva desetljeća, većina psiholoških i neuropsiholoških istraživanja o 

poremećaju iz spektra autizma (PSA) usredotoĉila se na osobe koje posjeduju jeziĉne 

sposobnosti primjerene njihovoj dobi, odnosno osobe s Aspergerovim sindromom ili 

visokofunkcionalnim autizmom, umjesto osoba s izraženim zaostajanjem jezika i intelektualnim 

oštećenjem (APA, 2013). To je zato što su osnovni simptomi autizma (konkretno, oštećenja u 

komunikaciji i socijalnoj interakciji te prisutnost ograniĉenih i ponavljajućih ponašanja) uoĉljivi 

u njihovoj "ĉistoj" formi, bez jeziĉnih ili intelektualnih oštećenja kod osoba s PSA-om koje 

imaju normalan jeziĉni razvoj, a takve osobe su lako prepoznatljive. To je dovelo do relativnog 

zapostavljanja oštećenja s kojima se susreću osobe s  PSA-om  i  jeziĉnim poteškoćama. 

Potrebno je provesti više istraživanja o karakteristikama i uzrocima jeziĉnog oštećenja kod osoba 

s PSA-om kako bi se steklo bolje razumijevanje ovog poremećaja te omogućila preciznija 

dijagnoza i uĉinkovitije intervencije. 

Sve veći broj istraživanja istražuje sliĉnosti u oštećenju jezika kod osoba s PSA-om i 

osoba sa specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama, što dovodi do razliĉitih zakljuĉaka o zajedniĉkom ili 

razliĉitom podrijetlu ovih poremećaja. Jedan pristup istraživanja zakljuĉuje da postoji podtip 

djece s PSA-om koji pokazuje isti neurokognitivni fenotip kao kod djece sa specifiĉnim jeziĉnim 

poteškoćama, što ukazuje na zajedniĉku etiologiju (Walenski i sur., 2006). Ovaj pristup se 

oslanja na dokaze iz studija u kojima su neka djeca s PSA-om pokazala strukturalne jeziĉne 
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poteškoće koje su vrlo sliĉne uobiĉajenom profilu kod specifiĉnih jeziĉnih potškoća, ukljuĉujući 

poteškoće u fonologiji, gramatici ili vokabularu (Eigsti, Bennetto i Dadlani, 2007). 

U drugom pristupu, istraživaĉi tvrde da su sliĉnosti u izvedbi djece s PSA-om i onih sa 

specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama na jeziĉnim mjerama površne i ne odražavaju nužno 

zajedniĉke osnovne uzroke na kognitivnoj, neurobiološkoj ili etiološkoj razini (Williams i sur., 

2013). Ovaj pristup se oslanja na dokaze koji pokazuju da djeca s PSA-om i specifiĉnim jeziĉnim 

poteškoćama, koja dijele neke strukturalne jeziĉne poteškoće, pokazuju razliĉite obrasce 

pogrešaka u zadatcima ponavljanja nepostojećih rijeĉi, što može ukazivati na razliĉite osnovne 

kognitivne poteškoće (Williams i sur., 2013). Osim toga, u sveobuhvatnom pregledu empirijske 

literature, Williams i sur. (2013) zakljuĉili su da sliĉni ili razliĉiti fenotipski jeziĉni profili kod 

osoba s PSA-om i jeziĉnim poteškoćama i osoba sa specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama mogu, do 

odreĊene mjere, ovisiti o dobi u kojoj se provodi procjena. Drugim rijeĉima, tipiĉni profili 

jeziĉnih oštećenja preklapaju se kod predškolske djece u oba poremećaja, dok je u dobi školske 

dobi tipiĉan profil u svakom poremećaju pretežito razliĉit, unatoĉ nekim podruĉjima preklapanja. 

Toĉnije, većina predškolske djece s PSA i jeziĉnim poteškoćama, poput predškolske i školske 

djece sa specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama, pokazuje poteškoće na svim razinama strukturalnog 

jezika i najbolje se klasificira kao osobe s miješanim teškoćama u razumijevanju i izražavanju 

(Williams i sur., 2013). U školskoj dobi, većina djece s PSA-om nema oĉigledne "strukturne" 

jeziĉne poteškoće, pod uvjetom da dijete nema teži oblik autizma ili kognitivnih oštećenja. 

Poteškoće u jeziku koje doživljavaju školska djeca s PSA-om najbolje se opisuju kao poteškoće 

u složenijim procesima obrade jezika koje ukljuĉuju znaĉajne poteškoće u razumijevanju i 

produkciji duljih i koheretnijih jeziĉnih cjelina, ali relativno netaknutu fonologiju i blage do 

umjerene poteškoće gramatike (Rapin i sur., 2009). Nasuprot tome, poteškoće u jeziku kod 

školske djece sa specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama pretežito su mješovitog oblika, koji utjeĉu na 

sve razine razumijevanja i produkcije (Conti-Ramsden i sur., 2006). 

Cilj ovog rada je objasniti što su to poremećaji iz spektra autizma i specifiĉne jeziĉne 

poteškoće, navesti njihovu povijest i  simptome, razvoje, dijagnostiĉke kriterije te prikazati 

sluĉaj rada s neverbalnim djeĉkom s poremećajem iz spektra autizma. Opisani su djeĉakovi 

razvoji, komunikacijske poteškoće te uĉenje i usvajanje jezika. 
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2. POVIJEST AUTIZMA 

 

Nikolić (2000) govori kako se poĉetkom 19. stoljeća pojavljuju izolirani pojedini 

sluĉajevi vrlo male djece s teškim mentalnim poremećajima, a koji su ukljuĉivali i odreĊene 

poremećaje u razvoju. Britanski psihijatar Henry Maudsley je prvi koji 1867. obraća pažnju na to 

pitanje. Ubrzo su se sliĉni sluĉajevi poĉeli promatrati kao djeĉja psihijatrijska stanja. Djeca s 

poremećajima iz autistiĉnog spektra su se u to vrijeme smještala u ustanove za mentalno 

retardirane. 

Prvi sluĉaj autizma koji je prikazan u znanstvenoj literaturi je sluĉaj djeĉaka Victora, 

divljeg djeĉaka iz Aveyrona. Victor je pronaĊen u šumi u južnoj Francuskoj i doveden u 

civilizaciju. Lijeĉnik Jean Gaspard Itard je 1801. godine opisao sluĉaj. Djeĉak je pronaĊen u dobi 

od 12 godina s pretpostavkom da su ga roditelji odbacili. Medicinskom terminologijom onog 

vremena utvrĊeno je da se radi o „disharmoniĉnom razvoju osjetnog aparata koji bi korektnom 

stimulacijom okoline mogao ponovno uspostaviti harmoniĉno funkcioniranje.“ Iako je doktor 

Itarda pokušavao nagovoriti Victora da progovori, on to nije uspio te se na temelju moglo 

zakljuĉiti da se radi o autistiĉnom poremećaju od roĊenja (Bujas Petković i sur., 2010). 

Ameriĉki djeĉji psihijatar Leo Kanner je 1943. godine opisao jedanaestero djece koja su 

izgledala tjelesno zdrava, ali su pokazivala specifiĉne smetnje komunikacije i govora. Naziva taj 

poremećaj infatilnim autizmom jer se prvi simptomi pojavljuju unutar prvih trideset mjeseci 

života te da se ĉešće javlja kod djeĉaka. Pogrešno procjenjuje vezu PSA-a i intelektualne 

onesposobljenosti misleći da je niska inteligencija iskljuĉujući kriterij za PSA (Bujas Petković i 

sur., 2010). Generalizirao je problem i pretpostavio da je uroĊena sposobnost razvijanja 

komunikacije uvjetovana hladnim i odbijajućim držanjem majke prema djetetu. 

Nadalje, 1944. njemaĉki psihijatar Hans Asperger, ne znajući za Kannerov rad, opisuje 

poremećaj kojeg naziva „autistiĉna psihopatija“. Vrlo sliĉan infatilnom autizmu te obilježja 

Asperger opisuje u ponašanju ĉetiri djeĉaka. Nedostatak empatije, otežano stvaranje odnosa s 

vršnjacima, suženi interesi i nespretni pokreti nazvani su „malim profesorima“ jer pokreću veliku 

zainteresiranost za specifiĉnu temu. Asperger iznosi pretpostavke o genetskoj podlozi PSA-a jer 
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kod pojedinih ĉlanova primjećuje blaže ili izraženije poremećaje socijalne komunikacije 

(Remschmidt, 2009).  

Kroz godine autizam dobiva mnoge termine sve do 1988. godine kada engleska 

psihijatrica Lorna Wing uvodi termin autistiĉni spektar odnosno autistiĉni kontinuum. Terminom 

autistiĉnog spektra obuhvaća pervazivne razvojne poremećaje, tj. niz psihijatrijskih poremećaja 

rane djeĉje dobi obilježenih velikim abnormalnostima u socijalnim interakcijama, komunikaciji i 

motoriĉkim aktivnostima (Bujas Petković i sur., 2010). 

3. DEFINICIJA AUTIZMA 

 

Laurete Bender (1953) daje prvu definiciju autizma koja je i danas priznata. Autizam 

definira kao karakteristiĉno promijenjeno ponašanje u svim podruĉjima središnjeg živĉanog 

sustava: motoriĉkom, perceptivnom, intelektualnom, emotivnom i socijalnom.  

Autor Nikolić (2000) autizam definira kao pedopsihijatrijsku bolest koja sadrži mnoge 

disfunkcije neurobiološkog, psihodinamskog ili genetiĉkog aspekta te smatra kako se autizam 

iskazuje do tridesetog mjeseca života, tj. u drugoj ili trećoj godini. Autizam se, takoĊer, može 

iskazati i kasnije, oko ĉetvrte ili pete godine te se tada naziva „sekundarni autizam“. Autizam je 

jedan od simptoma shizofrenije (Nikolić, 2000). 

Agencija za odgoj i obrazovanje u svom školskom priruĉniku „Pouĉavanje uĉenika s 

autizmom“ definira autizam kao cjeloživotnu razvojnu nesposobnost koja ometa osobe u onome 

što vide, ĉuju ili uopće osjećaju. Smatraju da se radi o složenom neurološkom poremećaju koji 

utjeĉe na funkcioniranje mozga te dolaze do procjene da 50% osoba s autizmom nije u stanju 

razviti funkcionalan govor. 

Poremećaj iz spektra autizma (PSA) je neurorazvojni poremećaj, prisutan od rane dobi, 

koji se oĉituje u teškoćama u socijalnoj komunikaciji i socijalnim interakcijama uz prisutnost 

ograniĉenih i ponavljajućih obrazaca u ponašanju, interesima i aktivnostima. Poremećaj iz 

spektra autizma manifestira se na razliĉite naĉine u težini i kombinaciji simptoma kod razliĉitih 

osoba (Ameriĉko psihijatrijsko udruženje, engl. American Psychiatric Association-APA, 2021). 
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Unutar spektra autizma razlikuju se tri opća jeziĉna profila. Na jednom kraju nalaze se 

verbalno vješti pojedinci s PSA-om koji stjeĉu potpuni sustav jeziĉnog znanja na strukturnoj 

razini sliĉno kao tipiĉno razvijajući pojedinci (Walenski i sur., 2006). U ovoj skupini, jeziĉne 

poteškoće uglavnom su povezane s upotrebom jezika u socijalnim situacijama (Tager-Flusberg, 

Edelson i Luyster, 2011). Na drugom kraju su minimalno verbalni pojedinci s ASD-om koji ne 

uspijevaju komunicirati izvan osnovne razine pojedinaĉnih rijeĉi ili kratkih fraza. Izvijestilo se 

da je 14 % do 20 % osoba s PSA-om minimalno verbalno (Lord, Risi i Pickles, 2004). Većina 

djece s PSA-om pripada u treću skupinu koja kasnije stjeĉe jezik, sporijim tempom i bez 

potpunog dostizanja oĉekivanja za njihovu dob (Walenski i sur., 2006). Važno je napomenuti da 

je razlika izmeĊu "djece s PSA-om s normalnim jezikom i djecom s jeziĉnim oštećenjem" 

umjetna jer jeziĉne sposobnosti kod PSA-a leže na kontinuumu (Boucher, 2012). U svrhu ovog 

rada, prihvaćena je razlika izmeĊu skupina s više i manje jeziĉno sposobnih osoba s PSA-om 

prema Kjelgaardu i Tager-Flusbergu (2001): Djeca s PSA-om s normalnim jezikom 

identificirana su na temelju rezultata unutar ili iznad normalnog raspona na standardiziranim 

jeziĉnim testovima, dok rezultati jednog standardnog odstupanja ili više ispod prosjeka 

identificiraju djecu s jeziĉnim oštećenjem i PSA-om. 

 

4. SPECIFIČNE JEZIČNE POTEŠKOĆE  

 

Jeziĉni poremećaj oznaĉava znaĉajno odstupanje u procesu usvajanja i upotrebe jezika 

putem razliĉitih naĉina izražavanja. To se dogaĊa zbog razliĉitih nedostataka u razumijevanju ili 

izražavanju jezika koji obuhvaćaju sve jeziĉne komponente - fonologiju, morfologiju, sintaksu, 

semantiku i pragmatiku (ASHA, 2013). Takve teškoće mogu trajati cijeli život, a simptomi mogu 

varirati tijekom vremena. 

Prema DSM-V (2013) jeziĉni poremećaji predstavljaju trajne poteškoće u procesu 

usvajanja i upotrebi jezika koje se mogu iskazati u razliĉitim naĉinima izražavanja, ukljuĉujući 

govor, pisanje, ĉitanje i znakovni jezik. Ovi poremećaji nastaju zbog nedostataka u 

razumijevanju ili proizvodnji jezika. 
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Postoje dva glavna tipa jeziĉnih poremećaja: razvojni jeziĉni poremećaji i steĉeni jeziĉni 

poremećaji (Kologranić Belić, Kuvaĉ Kraljević, i Matić, 2015). Razvojni jeziĉni poremećaji 

obuhvaćaju poremećaje koji se javljaju prije postizanja osnove materinskog jezika, kao što su 

posebne jeziĉne teškoće. S druge strane, steĉeni jeziĉni poremećaji ukljuĉuju poremećaje jezika 

kod kojih je uzrok poznat i koji se javljaju nakon usvajanja osnove materinskog jezika, kao što 

su afazija, demencija i traumatska ozljeda mozga. 

Simptomi i karakteristike razvojnog jeziĉnog poremećaja variraju meĊu djecom, ovisno o 

njihovoj dobi, fazi jeziĉnog razvoja te o tome koja jeziĉna komponenta je pogoĊena, kao i o 

težini i stupnju narušenosti komunikacije. Teškoće se mogu pojaviti samo u odreĊenim jeziĉnim 

komponentama ili obuhvatiti sve, ali su obiĉno meĊusobno povezane i meĊuovisne. Razvojni 

jeziĉni poremećaji mogu varirati od izrazito ozbiljnih do blagih oštećenja, a ĉesto nisu 

primijećeni ni dijagnosticirani sve do ulaska djeteta u školu, kada postaju uzrok školskih 

poteškoća. 

Djeca s jeziĉnim poremećajem mogu pokazivati sljedeće deficite u razumijevanju i 

uporabi jezika prema DSM-V: ograniĉen vokabular (ograniĉeno poznavanje i korištenje rijeĉi), 

ograniĉena struktura reĉenice (otežano slaganje rijeĉi i pravilnih nastavaka kako bi se formirala 

gramatiĉki ispravna reĉenica) te poteškoće u organizaciji govora (otežano korištenje rijeĉi i 

povezivanje reĉenica za objašnjavanje ili opisivanje teme ili niza dogaĊaja te održavanje 

konverzacije). 

Posebne jeziĉne teškoće, disleksija i specifiĉne teškoće uĉenja predstavljaju tri skupine 

poteškoća koje se mogu smatrati kontinuumom iste osnovne teškoće, ali s razliĉitim 

manifestacijama u razliĉitim razdobljima života (ASHA, 2013). Djeca koja imaju jeziĉne 

poremećaje mogu se suoĉiti s odreĊenim socijalnim i emocionalnim izazovima ili pokazivati 

nepoželjno ponašanje koje je posljedica njihovih jeziĉnih teškoća. Takve poteškoće mogu imati 

znaĉajan utjecaj na njihov akademski uspjeh, socijalne vještine, meĊuljudske interakcije i 

samopouzdanje. 

Specifiĉne jeziĉne poteškoće obuhvaćaju trajne poteškoće u usvajanju i upotrebi jezika 

unatoĉ normalnoj inteligenciji, vidu i sluhu, odsustvu neurološkog oštećenja i podržavajućem 

komunikacijskom okruženju (APA, 2014). Djeca s jeziĉnim oštećenjem razliĉito se nazivaju 
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poremećajem jezika (APA, 2014), specifiĉnim jeziĉnim oštećenjem (Gillam i Kamhi, 2010; 

Leonard, 2014) ili primarnim jeziĉnim oštećenjem koje odražava suptilne slabosti u 

nelingvistiĉkoj obradi koje postoje uz oĉigledna kašnjenja u jeziku (Thordardottir i sur., 2011). 

Nedostaci u nelingvistiĉkim podruĉjima ukljuĉuju: pažnju (Spaulding, Plante i Vance, 2008), 

izvršne funkcije (Archibald i Gathercole, 2007) te fine i grube motoriĉke funkcije, poput rezanja 

škarama, tapkanja prstima i skakanja (Hill, 2001).  

Specifiĉne jeziĉne poteškoće su heterogeni poremećaj i mogu se dodatno podijeliti u 

podskupine prema oštećenoj jeziĉnoj komponenti (Friedmann i Novogrodsky, 2008). Najĉešći 

podtipovi su poremećaj izražajnog jezika (pri ĉemu je razumijevanje relativno netaknuto), 

miješani poremećaj receptivnog i izražajnog jezika te artikulacijski ili fonološki poremećaj 

(Svjetska zdravstvena organizacija, 1992). Kriteriji za identifikaciju specifiĉnih jeziĉnih 

poteškoća nisu univerzalno standardizirani. Ipak, u posljednjim godinama utvrĊena su dva 

osnovna kriterija ukljuĉivanja za identifikaciju djece s specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama 

(Gillam i Kamhi, 2010): 1.) rezultati unutar normalnog raspona na mjeri neverbalne inteligencije 

i 2.) rezultati ispod oĉekivanja za dob na standardiziranoj mjeri jezika. MeĊutim, ne postoji 

konvencionalna toĉka odsijecanja koja bi jasno identificirala niski jeziĉni rezultat kod djece s 

specifiĉnim jeziĉnim poremećajem (Paul, 2007). Uobiĉajeno, istraživaĉi zahtijevaju jedno 

standardno odstupanje ili više ispod prosjeka na standardiziranim jeziĉnim mjerama kako bi 

utvrdili jeziĉno oštećenje kod djece (Thordardottir i sur., 2011). 

Razvojni jeziĉni poremećaj je heterogen poremećaj koji se manifestira na razliĉite naĉine 

i može imati razliĉitu ozbiljnost kod svake osobe. Unatoĉ svojoj kompleksnosti i varijabilnosti, 

važno je prepoznati taj poremećaj, postaviti dijagnozu i pružiti kvalitetnu terapiju kako bi se 

sprijeĉile negativne posljedice na školski uspjeh. Svaka osoba ima jedinstveni profil jeziĉnog 

funkcioniranja koji je povezan s drugim vještinama. TakoĊer, svaka osoba ima svoje 

individualne snage i potrebe koje je bitno uzeti u obzir. Prema smjernicama ASHA-e, cilj jeziĉne 

intervencije trebao bi biti poticanje jeziĉnog razvoja i pouĉavanje jeziĉnih vještina koje su 

relevantne za svakodnevnu komunikaciju i akademski napredak. 

Obrazovanje djece s teškoćama znaĉajno je napredovalo, postigavši veliki napredak u 

zakonodavstvu i praksi kako bi se osiguralo kvalitetno obrazovanje za sve, ukljuĉujući i djecu s 

teškoćama. Važno je osigurati jednakost prilika za uĉenje i napredovanje djece s teškoćama te 



8 
 

obratiti posebnu pažnju na njihova prava tijekom školovanja. Neprestano trebamo težiti napretku 

i uvoditi nove programe i modele koji promiĉu jednakost i uĉinkovito usvajanje znanja. Kljuĉno 

je naglasiti važnost rane identifikacije te pružanje pravovremene podrške djeci s teškoćama. 

 

5. PREKLAPANJE PSA I SPECIFIČNIH JEZIČNIH POTEŠKOĆA 

 

Na bihevioralnoj razini, sve veći broj istraživanja istražuje sliĉnosti u karakteristikama 

jeziĉnog oštećenja kod osoba s poremećajem iz spektra autizma i osoba sa specifiĉnim jeziĉnim 

poteškoćama, što dovodi do razliĉitih zakljuĉaka o zajedniĉkom ili razliĉitom podrijetlu ovih 

poremećaja. Jedan dio istraživaĉa zakljuĉio je da postoji podtip djece s PSA koji pokazuju isti 

neurokognitivni fenotip kao i djeca sa specifiĉnim jeziĉnim poremećajem, što ukazuje na 

zajedniĉku etiologiju (Leyfer i sur., 2008). Istraživaĉi se oslanjaju na rezultate iz istraživanja u 

kojima su neka djeca s PSA-om pokazala strukturalne jeziĉne poteškoće koje su vrlo sliĉne 

uobiĉajenom profilu kod specifiĉnih jeziĉnih poteškoća, ukljuĉujući poteškoće u: receptivnom i 

ekspresivnom podruĉju (Conti-Ramsden i sur., 2006), ponavljanju pseudo-rijeĉi i ponavljanju 

reĉenica (Taylor, Maybery, Grayndler i Whitehouse, 2014), gramatici (Williams i sur., 2008) te 

ĉitanju rijeĉi i pravopisu (Lindgren, Folstein, Tomblin i Tager-Flusberg, 2009). Drugi dio 

istraživaĉa tvrdi da su sliĉnosti u parametrima djece s PSA-om i onih sa specifiĉnim jeziĉnim 

poteškoćama na jeziĉnim mjerama površne i ne odražavaju nužno zajedniĉke temeljne uzroke na 

kognitivnoj, neurobiološkoj ili etiološkoj razini (Williams i sur., 2013). Oslanjaju se na rezultate 

koji pokazuju da djeca s PSA-om i djeca sa specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama, koja dijele neke 

strukturalne jeziĉne poteškoće, pokazuju kontrastne obrasce pogrešaka na zadacima ponavljanja 

pseudo-rijeĉi, što može ukazivati na razliĉite temeljne kognitivne poteškoće (Williams i sur., 

2013). 

Na neurobiološkoj razini, neka istraživanja neuroslikanja pokazala su zajedniĉke 

abnormalnosti u razvoju neuroloških puteva izmeĊu korteksa frontalnog režnja mozga i malog 

mozga, kao i korteksu inferiornog frontalnog girusa vezanog uz govorne funkcije, osobito 

Brocinom podruĉju kod djece s jeziĉnim oštećenjem i poremećajem iz spektra autizma i djece sa 

specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama (Hodge i sur., 2010; De Fossé i sur., 2004). Važno je 
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napomenuti da ove abnormalnosti nisu uoĉene kod jeziĉno-normalne djece s PSA-om, što 

sugerira da su ove anomalije povezane s jeziĉnim i kognitivnim oštećenjima, a ne samo s 

autizmom (Hodge i sur., 2010), što ukazuje na zajedniĉko podrijetlo jeziĉnog oštećenja u grupi 

djece s jeziĉnim oštećenjem u PSA-u i grupi djece sa specifiĉnim jeziĉnim oštećenjem. 

Na genetskoj razini, PSA i specifiĉni jeziĉni poremećaj su složeni genetski poremećaji za 

koje se smatra da su uzrokovani interakcijom mnogih gena i imaju vrlo visoke procjene 

nasljeĊivanja, što je dokumentirano u obiteljskim istraživanjima (Bishop, 2009). Nekoliko 

istraživanja je opisalo povećanu prevalenciju kašnjenja u jeziku i teškoća u uĉenju povezanog s 

jezikom kod roditelja i braće i sestara osoba s PSA-om (Bailey, Palferman, Heavey i Le Couteur, 

1998; Fombonne, Bolton, Prior, Jordan i Rutter, 1997; Piven, Palmer, Jacobi, Childress i Arndt, 

1997). Autori Whitehouse, Barry i Bishop (2007) uoĉili su izraženu genetsku sklonost prema 

nedostatcima u gramatiĉkim vještinama koje se vide kod djece sa specifiĉnim jeziĉnim 

poremećajem. MeĊutim,  kod djece s poremećajem iz spektra autizma s varijabilnim jeziĉnim 

sposobnostima sliĉni gramatiĉki nedostatci mogu imati drugaĉiju osnovu, kao što je slaba 

sposobnost socijalne komunikacije te su manje nasljedive. Lindgren i sur. (2009)  pokazali da 

iako jeziĉno oštećena djeca s PSA-om i djeca sa specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama pokazuju 

sliĉne jeziĉne i IQ rezultate, njihovi roĊaci imaju razliĉite rezultate, pri ĉemu su roĊaci jeziĉno 

oštećene djece s PSA-om imali bolje rezultate od roĊaka djece sa specifiĉnim jeziĉnim 

poteškoćama na jeziĉnim mjerama (tj. razumijevanje i izražavanje jezika te ĉitanje). 

Konaĉno, iako još nije identificiran odreĊeni gen koji bi bio uzrok autizma ili specifiĉnih 

jeziĉnih poteškoća, genetska istraživanja su pokazala da postoji barem jedan gen koji doprinosi 

zajedniĉkom jeziĉnom fenotipu koji se opaža u tim poremećajima (Alarcón i sur., 2008; Vernes i 

sur., 2008). Primjerice, gen CNTNAP2 (engl. contactin- associated protein-like 2)  prepoznat je 

kao kandidat-gen za specifiĉne jeziĉne poteškoće i pokazuje znaĉajne veze s izvedbom 

ponavljanja nepostojećih rijeĉi (Vernes i sur., 2008). TakoĊer je povezan s PSA-om (Alarcón i 

sur., 2008), posebno kod osoba koje su imale odgoĊen razvoj jezika (Alarcón i sur., 2008). 
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6. DIJAGNOSTIČKI KRITERIJI JEZIČNIH OSOBITOSTI KOD 

POREMEĆAJA IZ SPEKTRA AUTIZMA  

 

Tokom godina mijenjali su se dijagnostiĉki kriteriji. U nastavku slijedi kratak pregled 

kako su se dogaĊale promjene. 

DSM-IV (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders: DSM-4, 1996) autizam 

ubraja u razvojni pervazivni poremećaj. Skupinu pervazivnih razvojnih poremećaja ĉine i 

Aspergerov sindrom, Rettov poremećaj, dezintegrativni poremećaj u djetinjstvu te pervazivni 

razvojan poremećaj koji nije drugaĉije specificiran, a oznaĉavao je tri teškoće, kao što su 

narušena komunikacija i jezik, kvalitativno odstupanje u socijalnim interakcijama i sužene, 

repetitivni i stereotipni obrasci ponašanja, interesa i aktivnosti (DSM-IV, 1996). Prisustvo 

jeziĉne simptomatologije je važan dio što zakljuĉujemo iz tog što su u procjenu komunikacije 

ukljuĉeni kriteriji koji obuhvaćaju stereotipnu i ponavljajuću uporabu jezika, teškoće u 

zapoĉinjanju i održavanju konverzacije s drugim ljudima te kašnjenje ili potpuni izostanak 

govornog jezika (bez pokušaja kompenzacije alternativnim naĉinima komunikacije, primjerice, 

gestama i mimikom).  

U DSM-V (2013) svi poremećaji autizma su objedinjeni u jednu dijagnozu, to jest 

poremećaji autistiĉnog spektra (PSA), osim dezintegrativnog poremećaja u djetinjstvu i Rettovog 

poremećaja. Znanstvenici su uvoĊenjem jedinstvene dijagnoze poremećaja iz spektra autizma 

istaknuli kako ne postoje konkretni dokazi za dotadašnje podkategorije, već da su one isti 

poremećaj, ali s razliĉitom težinom izraženosti simptoma (ASHA, 2012). Prema tome postoje tri 

razine. Razina 3 zahtijeva vrlo veliku razinu podrške, razina 2 zahtijeva veliku razinu podrške te 

razina 1 koja zahtijeva nešto manju podršku. Prema DSM-V (2013), simptomi PSA su 

perzistentni nedostatci u socijalnoj komunikaciji i socijalnim interakcijama koji su prisutni kroz 

razliĉite kontekste i ne ukljuĉuju opća razvojna kašnjenja, a odnose se na teškoće u socio-

emocionalnoj uzajamnosti, neverbalnoj komunikaciji i uspostavljanju, održavanju i 

razumijevanju odnosa te prisutnost ograniĉenih, repetitivnih oblika ponašanja, interesa i 

aktivnosti. TakoĊer, DSM-V (2013) izostavlja jeziĉnu komponentu, što bi znaĉilo da se jeziĉno 

odstupanje može i ne mora javiti tvrdeći da jeziĉno odstupanje nije univerzalno kod svih osoba 

sa PSA-om i da nije kljuĉan ĉimbenik u postavljanju dijagnoze PSA-a. Ovakvo stajalište 
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izazvalo je kritike Ameriĉkog društva logopeda i audiologa (ASHA). U svojim preporukama za 

reviziju DSM-a (2012) ASHA (2012) naglašava važnost kriterija jeziĉnog odstupanja u 

definiranju poremećaja iz spektra autizma (PSA). Prema ASHA-i, nedostatci u jeziĉnoj formi i 

sadržaju predstavljaju kliniĉki znaĉajan element PSA-a i služe kao indikatori za dijagnozu PSA-

a. ASHA (2012) se slaže da jeziĉna odstupanja nisu prisutna kod svih osoba s PSA-om, ali istiĉe 

da istraživanja, struĉna literatura i kliniĉka iskustva potvrĊuju da jeziĉno odstupanje ĉesto ĉini 

kljuĉno obilježje PSA-a i omogućuje ranu identifikaciju. ASHA takoĊer izražava zabrinutost da 

bi izostavljanje jeziĉnog odstupanja kao kriterija moglo rezultirati postavljanjem pogrešne 

dijagnoze i primjenom nedovoljnih terapijskih postupaka. Na primjeru, navode da bi djeca s 

PSA-om mogla biti pogrešno identificirana samo kao djeca s jeziĉnim teškoćama, što bi znaĉilo 

da ne bi dobila potrebne intervencije za složeni poremećaj poput PSA-a. Autori ASHA-ine 

revizije (2012) predlažu dodavanje nove dijagnostiĉke kategorije u DSM-5 kako bi se bolje 

definirala jeziĉna komponenta kao dio kliniĉke slike PSA-a. Ta nova kategorija bi se odnosila na 

govorne jeziĉne nedostatke i obuhvaćala bi trajne nedostatke u razumijevanju i izražavanju 

jeziĉne forme (fonologija, morfologija, sintaksa) i sadržaja (semantika) koji se manifestiraju u 

razliĉitim socijalnim kontekstima i modalitetima. Bitno je napomenuti da ti nedostatci ne bi bili 

rezultat općeg razvojnog kašnjenja (ASHA, 2012). Navedeni prijedlog ASHA-e ima za cilj 

unaprijediti dijagnostiĉku sliku PSA-a u DSM-5, uzimajući u obzir i jeziĉnu komponentu kao 

bitan faktor u identifikaciji i tretmanu PSA-a. 

 

7. JEZIČNI RAZVOJ DJECE S POREMEĆAJEM IZ SPEKTRA AUTIZMA 

 

Jezik je definiran kao sustav sastavljen od simbola koji imaju odreĊeno znaĉenje, a ti 

simboli su povezani prema odreĊenim pravilima kako bi stvorili veće cjeline (Hržica i Peretić, 

2015). Na taj naĉin, kroz kombiniranje simbola, možemo opisati svijet oko nas i komunicirati o 

nebrojenim temama, što ĉini jezik najmoćnijim sredstvom ljudske komunikacije i spoznaje. 

Razliĉite razine jeziĉnih simbola i pravila koja ih povezuju nazivaju se jeziĉne komponente, koje 

ukljuĉuju fonologiju, morfologiju, sintaksu, semantiku i pragmatiku (Hržica i Peretić, 2015). 
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Iako se nekada vjerovalo da su osnovne jeziĉne komponente, poput fonologije i sintakse, 

dobro razvijene kod djece s poremećajem iz spektra autizma (PSA), dok su poteškoće uglavnom 

prisutne u podruĉju pragmatike, danas je jasno da većina djece s PSA-om ima poteškoće koje 

nadilaze samo pragmatiĉki razvoj. Sada se vjeruje da su jeziĉne poteškoće prisutne na svim 

razinama jeziĉnih komponenti kod djece s PSA-om, budući da se sve jeziĉne komponente 

isprepliću u procesu komunikacije (Eigst, Marchena, Schuh i Kelley, 2010). 

Jeziĉne teškoće nisu univerzalna karakteristika djece s poremećajem iz spektra autizma. 

U stvarnosti, jeziĉne sposobnosti kod djece s PSA-om variraju. Ovo se potvrĊuje i kroz samu 

rijeĉ "spektar" koja se koristi u nazivu poremećaja, a što upućuje na razliĉite razine fleksibilnosti 

i teĉnosti jezika nakon pete godine života, što odreĊuje "mjesto u spektru" za svako dijete 

(Tager-Flusberg, Paul i Lord, 2005). 

Prema istraživanju Tager-Flusberg i suradnika (2005) 25 % osoba s PSA-om uopće ne 

razvija funkcionalni govor i nalazi se na niskofunkcionirajućem dijelu spektra, dok se na drugom 

dijelu spektra nalaze osobe koje nemaju znaĉajna odstupanja od osoba s tipiĉnim jeziĉnim 

vještinama i smatraju se visokofunkcionirajućima. Prema prethodnim istraživanjima, više od 

50% djece s PSA-om ima vrlo ograniĉen razvoj govora i ostaju neverbalna (Lord i Rutter, 1994). 

Iako još uvijek nije jasno zašto neka djeca s PSA-om razvijaju govor, dok druga ostaju 

neverbalna, postotak neverbalne djece se smanjuje, a to se pripisuje ranijem ukljuĉivanju u 

intervencijske programe (Goldstein, 2002). Ovo naglašava važnost pravovremenog i adekvatnog 

poticanja jeziĉnog razvoja kod djece s PSA-om. 

S obzirom na ĉinjenicu da samo otprilike 25 % djece s poremećajem iz spektra autizma 

(PSA) ostaje neverbalno, možemo zakljuĉiti da većina djece razvija neki oblik funkcionalnog 

jeziĉnog izražavanja. Ipak, jeziĉni razvoj i jeziĉne sposobnosti djece s PSA-om  razlikuju se od 

djece s tipiĉnim razvojem i imaju mnoge osobitosti na svim jeziĉnim razinama. Dakle, kod djece 

s PSA-om javljaju se poteškoće kako na strukturalnoj tako i na pragmatiĉkoj razini jezika, pri 

ĉemu poteškoće na strukturalnoj razini mogu varirati i nisu nužno povezane s težinom poteškoća 

ili razinom kognitivnih sposobnosti djece s PSA-om. Ove osobitosti su uoĉljive već od najranije 

dobi. 
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7.1. Faze jezičnog razvoja kod djece s PSA-om 

 

Poremećaji jezika i govora ĉesto su vidljivi kod populacije djece s PSA-om, uz veliko 

individualno variranje u vremenu i tijeku usvajanja jezika (Tager-Flusberg, Paul i Lord, 2005). 

Kod djece s tipiĉnim razvojem, prva rijeĉ se obiĉno pojavljuje u dobi od 12 mjeseci, dok se kod 

djece s poremećajem iz spektra autizma (PSA) najĉešće javlja kasnije, u dobi od 38 mjeseci 

(Howlin, 2003). Iako jeziĉne sposobnosti više nisu dio dijagnostiĉkih kriterija za PSA, izostanak 

prve rijeĉi ĉesto je prvi znak koji zabrinjava roditelje djece s PSA-om i potiĉe ih da potraže 

pomoć. Unatoĉ tome što su komunikacijske poteškoće univerzalni problem kod PSA-a, jeziĉne 

sposobnosti kod ove skupine pokazuju znaĉajnu varijabilnost. Neka djeca razvijaju normalne 

jeziĉne sposobnosti, dok druga nikada ne razviju funkcionalan govor, a 50 % djece s PSA-om 

komunicira neverbalno (Bishop, 2003). Danas, s ranim prepoznavanjem i intervencijom, taj 

postotak se znatno smanjuje, pa istraživanja pokazuju da otprilike 25 % djece s PSA-om ostaje 

neverbalno, tj. ne koristi govor za komunikaciju (Tager-Flusberg i sur., 2005). Novija 

istraživanja ukazuju da 3,7 % djece s PSA-om u dobi od 3 godine nema nijednu rijeĉ u svom 

rjeĉniku, dok je 34 % minimalno verbalno (Bacon, Osuna, Courchesne i Pierce, 2019). 

Iako intelektualne sposobnosti djeteta s poremećajem iz spektra autizma (PSA) mogu 

utjecati na razinu jeziĉnog razvoja, viši kvocijent inteligencije ne znaĉi nužno i višu razinu 

jeziĉnih sposobnosti. Iako je oĉito da postoji snažna veza izmeĊu razvoja jezika i verbalnog 

kvocijenta inteligencije, veza izmeĊu neverbalnog kvocijenta inteligencije i jeziĉnog razvoja 

djece s PSA-om je vrlo slaba (Eigsti i Bennetto, 2009). Ovo potvrĊuje i istraživanje koje su 

proveli Mundy i njegovi kolege (1990), u kojem se pokazalo da je samo združena pažnja 

povezana s kasnijim jeziĉnim ishodom (prema Charman i sur., 2003). Za razliku od združene 

pažnje, neverbalni kvocijent inteligencije nije pokazao znaĉajnu vezu s razinom usvojenosti 

jezika. Sliĉne rezultate dobili su i Charman i njegovi suradnici (2003), koji su istraživali 

neverbalni kvocijent inteligencije, vještine združene pažnje, imitacije i igre kod 

dvadesetomjeseĉne djece s PSA-om. Vrijednosti dobivene iz istraživanja kasnije su korelirane s 

jeziĉnim sposobnostima iste djece u dobi od 42 mjeseca, a temeljem rezultata zakljuĉeno je da je 

jezik (posebno receptivni jezik) snažnije povezan sa socijalnim vještinama, kao što su združena 

pažnja i imitacija, nego s neverbalnim kvocijentom inteligencije. Luyster, Kadlec, Carter i Tager-

Flusberg (2008) takoĊer tvrde da su sociokomunikacijske vještine temelj jeziĉnog razvoja, što je 
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potkrepljeno istraživanjem koje je pokazalo da je uporaba gesti najbolji prediktor ekspresivnog i 

receptivnog jezika kod djece s PSA-om. 

Kod djece s poremećajem iz spektra autizma (PSA), osim kašnjenja u pojavi prve rijeĉi, 

ĉesto se primjećuje regresija u razvoju u ranoj dobi. Regresija u razvoju je karakteristiĉna za 

autizam i rijetko se javlja kod drugih razvojnih poremećaja. Roditelji ĉesto izvještavaju da je 

njihovo dijete, koje se ĉinilo da se normalno razvija, iznenada izgubilo odreĊene prethodno 

steĉene vještine, obiĉno jeziĉne ili komunikacijske. Utjecaj regresije na opći razvoj i težinu 

simptoma autizma nije poznat, a istraživanja u tom podruĉju daju proturjeĉne rezultate. Iako 

intervencijski postupci i dijagnostika nisu razliĉiti za djecu s i bez regresije, postavlja se pitanje 

postoji li posebna skupina djece s PSA-om kod kojih se regresija javlja (Williams, Bringell, 

Prior, Bartak i Roberts, 2015). Metaanalizom 85 ĉlanaka koji se bave regresijom kod autizma, 

Barger, Campbell i McDonough (2013) utvrdili su da postoji znaĉajan broj djece koja 

doživljavaju regresiju. Definirali su ĉetiri tipa regresije kod autizma: jeziĉnu, jeziĉnu i socijalnu, 

miješanu i nespecificiranu regresiju. Jeziĉna regresija podrazumijeva gubitak jeziĉnih 

sposobnosti ili prethodno steĉene verbalne vještine, poput prestanka brbljanja ili gubitka 

prethodno usvojenih rijeĉi. Socijalna regresija opisuje gubitak socijalnih vještina, poput 

socijalnog smješka, združene pažnje i gesta. Jeziĉno-socijalna regresija obuhvaća gubitak i 

socijalnih i jeziĉnih vještina, dok se miješana regresija definira kao gubitak drugih sposobnosti 

(npr. adaptivnih vještina) uz jeziĉnu i/ili socijalnu regresiju. Nespecificirana regresija odnosi se 

na podatke iz drugih istraživanja koji nisu jasno opisani i ne mogu se svrstati u nijednu od 

prethodno navedenih kategorija (npr. "regresija autistiĉnog tipa", "razvojna regresija"). Pojava 

bilo koje vrste regresije bila je prisutna kod 32% djece, pri ĉemu je iskljuĉivo jeziĉna regresija 

zabilježena kod 14% djece (Barger, Campbell i McDonough, 2013). 

Kada se razmatraju jeziĉne sposobnosti djece sa poremećajem iz spektra autizma (PSA) u 

dobi od 4 do 14 godina, Kjelgaard i Tager-Flusberg (2001) identificiraju dvije podskupine. Prva 

skupina obuhvaća djecu s normalno razvijenim jeziĉnim sposobnostima, dok je kod druge 

skupine djece jeziĉna sposobnost znaĉajno narušena, s karakteristikama sliĉnim razvojnom 

jeziĉnom poremećaju (RJP). S druge strane, Tek, Mesite, Fein i Naigles (2014) tvrde da postoje 

dvije skupine meĊu djecom s PSA-om u ranoj dobi: djeca s višim verbalnim sposobnostima, ĉije 

jeziĉne sposobnosti nalikuju razvoju uobiĉajenom za njihovu dob, te djeca s nižim verbalnim 
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sposobnostima, koja pokazuju znaĉajno kašnjenje u ekspresivnim jeziĉnim sposobnostima. 

Njihovo istraživanje nije potvrdilo postojanje skupine djece s PSA-om ĉije su jeziĉne 

sposobnosti sliĉne djeci s RJP-om, odnosno njihovi ispitanici nisu pokazivali specifiĉnosti poput 

korištenja glagolskih oblika prošlog vremena i množine. U istraživanju  zyurt i Elik   k (2018) 

ispitivane su razlike u ekspresivnim i receptivnim jeziĉnim sposobnostima djece s PSA-om i 

RJP-om u dobi od 4 do 6 godina. Njihovi rezultati su pokazali da djeca s PSA-om imaju više 

poteškoća u receptivnim sposobnostima, dok djeca s RJP-om postižu slabije rezultate u 

ekspresivnim sposobnostima. Osim toga, djeca s RJP-om pokazala su veće poteškoće na 

podruĉjima povezanim s simptomima autizma, kao što su socijalna interakcija, komunikacija i 

stereotipna ponašanja, u usporedbi s djecom uobiĉajenog razvoja. Ti rezultati ukazuju na 

povezanost jezika s ukupnim simptomima autizma, što dodatno naglašava važnost poticanja 

jeziĉnih sposobnosti kod djece s PSA-om tijekom intervencije, posebno u kontekstu odgojno-

obrazovnog sustava. Iako se kod djece uobiĉajenog razvoja sve jeziĉne komponente razvijaju i 

pojavljuju sinkronizirano, kod djece s PSA-om sposobnosti se mogu razlikovati u razliĉitim 

jeziĉnim podruĉjima. MeĊutim, kada se usporeĊuju ekspresivne i receptivne jeziĉne vještine kod 

verbalne djece s PSA-om, Kjelgaard i Tager-Flusberg (2001) zakljuĉuju da su one podjednako 

razvijene. 

Razumijevanje ranih znakova jeziĉno-govorno-komunikacijskog razvoja djece s 

poremećajem iz spektra autizma (PSA) ima izuzetno važne kliniĉke implikacije. To nam 

omogućuje prepoznavanje djece koja pokazuju sumnju na PSA već u vrlo ranom uzrastu te 

njihovo ukljuĉivanje u rane intervencijske postupke prije nego što se postavi službena dijagnoza. 

Ukljuĉivanje djece s PSA-om u rani intervencijski program ima dugoroĉne pozitivne uĉinke jer 

je djeĉji mozak u ranijoj dobi više neuroplastiĉan i sklon promjenama nego u kasnijoj dobi. To 

omogućuje veću uĉinkovitost intervencijskih programa i ostvarivanje punog potencijala djece s 

PSA-om. 

Razvoj jeziĉnih sposobnosti kod djece s poremećajem iz spektra autizma (PSA) odvija se 

sporije u usporedbi s njihovim vršnjacima, te se kasnije u razvoju suoĉavaju s raznim jeziĉnim 

teškoćama. U nastavku ćemo detaljnije opisati te poteškoće prema jeziĉnim komponentama. 
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7.2. Fonologija i artikulacija 

 

Fonologija je podruĉje lingvistike koje se bavi karakteristikama fonema, koje su manje 

jeziĉne jedinice od morfema. Fonemi nemaju znaĉenje sami po sebi, ali imaju važnu ulogu u 

razlikovanju rijeĉi i naĉinu njihovog rasporeĊivanja prema razliĉitim znaĉajkama. Razlikovne 

znaĉajke omogućavaju govorniku nekog jezika da prepozna niz zvukova koje ĉuje kao rijeĉ ili 

veću jeziĉnu cjelinu, te im pridruži odgovarajuće znaĉenje (Hržica i Peretić, 2015). 

U prošlosti se malo pažnje posvećivalo razvoju artikulacije i fonologije kod djece s 

poremećajem iz spektra autizma (PSA). Vjerovalo se da se fonološke vještine kod verbalno 

sposobne djece s PSA-om razvijaju na isti naĉin i redoslijedom kao i kod djece tipiĉnog razvoja, 

samo s odgodom, te da se fonološki poremećaji kod djece s PSA pojavljuju u istoj mjeri kao kod 

djece s intelektualnim teškoćama i djece tipiĉnog razvoja s istom mentalnom dobi (Bartolucci, 

Pierce, Steiner i Eppel, 1976). 

Važnost oĉuvanja fonoloških vještina ilustrira ĉinjenica da eholalija, tj. ponavljanje rijeĉi 

ili fraza koje dijete ĉuje od druge osobe neposredno prije ili ranije, specifiĉno je za djecu s PSA-

om  i fonološki je ispravna (Boucher, 2003). Djeca s PSA-om, koja imaju dobro fonološko 

pamćenje, mogu reproducirati i dulje govorne sekvence, poput cjelovitih crtića ili razgovora 

osoba u njihovoj blizini, te ih ponekad pravilno upotrijebiti u odgovarajućim situacijama 

(Ljubešić, 2005). 

Uobiĉajeno je da se artikulacija i fonologija smatraju "jaĉim stranama" djece s 

poremećajem iz spektra autizma (PSA). MeĊutim, posljednjih godina sve intenzivnija 

istraživanja provedena su na ovom podruĉju i otkrivene su brojne posebnosti u fonološkom 

sustavu neka djece s PSA-om. 

Kjellmer i njegovi suradnici (2018) proveli su istraživanje jeziĉnih sposobnosti djece s 

poremećajem iz spektra autizma (PSA) bez kognitivnih teškoća u dobi od 4 do 6 godina. Uz 

općenite ekspresivne i receptivne jeziĉne vještine, ispitali su i fonološke sposobnosti, ukljuĉujući 

govornu produkciju i fonološko procesiranje, kod djece s PSA-om. Rezultati istraživanja su 

pokazali da gotovo 60 % ispitanika s PSA-om ima jeziĉne teškoće. TakoĊer, 41% djece ima 

teškoće u ponavljanju pseudorijeĉi, što odražava poteškoće u fonološkom procesiranju. Kod 21% 
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djece su se pokazale fonološke teškoće koje nisu ukljuĉivale probleme s artikulacijom. 

UsporeĊujući ove rezultate s uĉestalošću poremećaja kod djece s tipiĉnim razvojem, autori 

zakljuĉuju da su fonološke teškoće ĉešće u populaciji djece s PSA-om nego u općoj populaciji. 

Pseudorijeĉi se ĉesto koriste kao zadatak za ispitivanje fonoloških sposobnosti i procesiranja kod 

djece s PSA-om, kao i za usporedbu jeziĉnih sposobnosti izmeĊu djece s PSA-om i djecom s 

razvojnim jeziĉnim poremećajem (RJP). Iako obje skupine pokazuju teškoće u ovom zadatku, 

ĉini se da su teškoće kod djece s PSA-om usklaĊene s ostalim jeziĉnim sposobnostima, a ne 

specifiĉno ograniĉene samo na podruĉje fonoloških teškoća kao kod RJP-a. Djeca s PSA-om 

postižu bolje rezultate na ovim zadatcima s duljim stimulima u usporedbi s djecom s tipiĉnim 

razvojem s jednakim jeziĉnim sposobnostima (Nadig i Mulligan, 2017). Ovo istraživanje 

podupire ideju da, iako djeca s PSA-om kasne u jeziĉnom i fonološkom razvoju, njihov razvoj 

slijedi normalan tijek i ne pokazuje kvalitativne sliĉnosti s djecom s RJP-om. Istovremeno, 

potrebno je detaljnije istražiti razlike u funkcioniranju procesa povezanih s ovim zadatkom kod 

djece s PSA-om i RJP-om u mlaĊoj dobi. 

Prema Kjelgaardu i Tager-Flusbergu (2001), fonološke poteškoće kod djece s 

poremećajem iz spektra autizma (PSA) mogu proizaći iz lošeg fonološkog pamćenja. Proveli su 

istraživanje u kojem su ispitivali jeziĉne sposobnosti 89 djece s PSA-om u dobi od 4 do 14 

godina. Iako su rezultati istraživanja pokazali oĉuvanu artikulaciju kod ispitanika, poteškoće su 

se pojavile u zadatku ponavljanja pseudorijeĉi, koje su rijeĉi bez znaĉenja, ali s fonološkom 

strukturom koja slijedi fonološka pravila odreĊenog jezika. Zadatak ponavljanja pseudorijeĉi 

zahtijeva analizu akustiĉkih i fonoloških svojstava niza govora, stvaranje fonološke 

reprezentacije, zadržavanje te reprezentacije u radnom pamćenju i, na kraju, motoriĉku izvedbu. 

Prikazane teškoće u fonološkom radnom pamćenju objašnjavaju dio problema s podruĉja 

fonologije. 

Unatoĉ tome što djeca s poremećajem iz spektra autizma (PSA) ostvaruju sliĉan napredak 

kao njihovi vršnjaci s tipiĉnim razvojem, važno je imati na umu da bez specifiĉnih 

intervencijskih postupaka teško postižu uredan razvoj vještina fonološke svjesnosti. Treba 

istaknuti da, kao i kod djece s tipiĉnim razvojem, druge jeziĉne sposobnosti poput rjeĉnika i 

gramatike imaju znaĉajnu ulogu. MeĊutim, socijalne vještine se nisu pokazale kao znaĉajan 

prediktor uspješnosti u zadatcima fonološke svjesnosti.  
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Fonološki poremećaji su ĉešći kod djece s poremećajem iz spektra autizma (PSA), što je 

važno uzeti u obzir prilikom planiranja i provoĊenja intervencijskih postupaka. 

7.3. Morfologija i sintaksa  

 

Morfologija i sintaksa su osnovne jeziĉne komponente koje opisuju naĉine na koje se 

jeziĉni simboli meĊusobno povezuju. Morfologija se odnosi na naĉin na koji se rijeĉi i njihovi 

razliĉiti oblici sastavljaju od morfema, što su manji jeziĉni elementi s vlastitim znaĉenjem. 

Sintaksa, s druge strane, opisuje kako se te rijeĉi povezuju u veće cjeline i kako se te veće cjeline 

dalje povezuju. Zajedno, znanje o morfologiji i sintaksi ĉine gramatiku nekog jezika. Iako se 

malo zna o gramatiĉkom razvoju djece s poremećajem iz spektra autizma (PSA), jer se samo 

nekoliko istraživanja bavi sistematiĉnim prouĉavanjem njihovog morfosintaktiĉkog razvoja, 

rezultati tih istraživanja su vrlo raznoliki. 

Park, Yelland, Taffe i Gray (2012) proveli su istraživanje kako bi istražili morfološke i 

sintaktiĉke sposobnosti djece s poremećajem iz spektra autizma (PSA) u dobi od 3 do 6 godina u 

usporedbi s djecom s kognitivnim teškoćama i djecom urednog razvoja. Njihova pretpostavka da 

će djeca s PSA-om pokazivati lošije rezultate na testovima morfologije i sintakse u usporedbi s 

drugim dvjema skupinama nije u potpunosti potvrĊena. Kako bi to istražili, autori su koristili 

prosjeĉnu duljinu iskaza (engl. Mean length of utterance, MLU), Wugs tasks za procjenu 

primjene morfoloških pravila na pseudorijeĉima te Indeks of Pragmatic Syntax, koji je mjerio 

sintaktiĉku i morfološku složenost u ĉetiri podruĉja: imenske fraze, glagolske fraze, pitanja i 

negacije te reĉeniĉnu strukturu. Djeca s PSA-om su u većini zadataka pokazala lošije rezultate u 

usporedbi s djecom urednog razvoja, osim na zadatku pitanja i negacija, gdje su postigli nešto 

bolje rezultate. TakoĊer, sve tri skupine su bile podjednako uspješne u oznaĉavanju morfoloških 

obilježja pseudorijeĉi, što ukazuje na to da djeca s PSA-om mogu usvojiti i koristiti morfološka 

pravila. U većini mjera, postigli su sliĉne rezultate kao djeca s kognitivnim teškoćama, što 

upućuje na to da nema specifiĉnih razvojnih obilježja u podruĉju morfologije i sintakse kod djece 

s PSA-om. MeĊutim, na zadatku glagolske morfologije, djeca s PSA-om su postizala lošije 

rezultate od obje skupine, što može ukazivati na specifiĉne teškoće u morfološkom i 

sintaktiĉkom razvoju djece s PSA-om, no potrebna su daljnja istraživanja kako bi se to potvrdilo. 
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Još davne 1974. godine Bartolucci i Albers su proveli istraživanje u kojem su otkrili da 

djeca s poremećajem iz spektra autizma (PSA) nemaju poteškoća u tvorbi sadašnjeg trajnog 

vremena s nastavkom "-ing", već su problemi ograniĉeni na tvorbu prošlog vremena i uporabu 

morfema "-ed". MeĊutim, kasnije istraživanje (Bartolucci, Pierce i Streiner, 1980) otkrilo je 

višestruke morfosintaktiĉke pogreške kod djece s PSA-om, ukljuĉujući izostavljanje pomoćnih 

glagola i ĉlanova (a, the), izostavljanje morfema "-ed" za oznaĉavanje prošlog vremena, 

izostavljanje morfema "-s" za oznaĉavanje trećeg lica jednine u prezentskom vremenu te 

izostavljanje morfema "-ing" za oznaĉavanje sadašnjeg trajnog vremena. Tager-Flusberg (1989) 

je takoĊer usporedio djecu s PSA-om i djecu s Downovim sindromom i zakljuĉio da djeca s 

PSA-om ĉine više pogrešaka u tvorbi prošlog vremena. Postoji i mogućnost da se ova pojava 

može objasniti teškoćama u proceduralnom pamćenju kod djece s poremećajem iz spektra 

autizma (PSA), koje obiĉno kompenziraju s dobrim leksiĉkim pamćenjem (Walenski i sur., 

2014). 

Kako bi što više eliminirali utjecaj drugih faktora na rezultate svog istraživanja, Eigsti i 

suradnici (2007) su usporedili djecu s poremećajem iz spektra autizma (PSA) s kontrolnom 

skupinom djece s razvojnim teškoćama i kontrolnom skupinom tipiĉnog razvoja, izjednaĉivši ih 

prema rjeĉniĉkom znanju i neverbalnom kvocijentu inteligencije. U ovom istraživanju djeca s 

PSA-om su postizala ispodprosjeĉne rezultate u usporedbi s obje druge skupine, s nižom razinom 

morfološke i sintaktiĉke složenosti u njihovim izjavama. Autori istraživanja navode dva moguća 

objašnjenja za lošije morfosintaktiĉke sposobnosti kod djece s PSA-om. Prvo objašnjenje se 

odnosi na njihovu tendenciju da koriste veliki broj neologizama i "žargonskih" rijeĉi koje nemaju 

znaĉenje, umjesto oĉekivanih morfosintaktiĉkih elemenata. Drugo objašnjenje je da djeca s PSA-

om manje koriste složenije sintaktiĉke strukture jer su sklonija govoriti o dogaĊajima i 

predmetima koji su "sada i ovdje", dok se složenije sintaktiĉke strukture obiĉno koriste kada se 

govori o dogaĊajima i predmetima koji nisu prisutni u trenutaĉnom kontekstu. 

Jedna od jeziĉnih posebnosti kod djece s poremećajem iz spektra autizma (PSA) je 

pogrešna uporaba zamjenica. Osim što zamjenjuju osobne zamjenice, ĉesto ih izbjegavaju i 

koriste svoje ime umjesto zamjenice 'ja'. Iako se ove pogreške dogaĊaju i kod djece s tipiĉnim 

razvojem, kod njih su kratkotrajne i odražavaju nedovoljno razvijene jeziĉne vještine u ranoj fazi 

usvajanja jezika. U longitudinalnom istraživanju Naiglesa i suradnika (2016) prouĉavala se 
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uĉestalost i prediktori pogrešne uporabe osobnih zamjenica prvog i drugog lica jednine (ti' i 'ja') 

tijekom dvije godine kod djece s PSA-om. Iako se smatra da je ovo ĉesto obilježje jeziĉnih 

sposobnosti djece s PSA-om, autori su u svojem uzorku pronašli malo sluĉajeva takvih 

pogrešaka. MeĊutim, u usporedbi s djecom s tipiĉnim razvojem, djeca s PSA-om su ĉešće i u 

većem broju posjeta koristila pogrešne zamjenice. Istraživanje je takoĊer pokazalo da su djeca s 

PSA-om koja su imala bolje jeziĉne sposobnosti rjeĊe zamjenjivala osobne zamjenice 'ti' i 'ja'. 

Osim jeziĉnih prediktora, autori istiĉu povezanost ovog fenomena s nedovoljno razvijenim 

sociokognitivnim i socijalnim vještinama, poput nedostatka svijesti o sebi kao odvojenom 

entitetu i poteškoća u zauzimanju perspektive sugovornika, što otežava promjene zamjeniĉkih 

referenci. 

Postoji izrazito neslaganje istraživaĉa oko toga postoje li kod djece s PSA-om gramatiĉki 

nedostaci ili ne. Priliĉno jednostavan odgovor zadnjih godina nudi skupina istraživaĉa koja tvrdi 

kako kod jednog dijela populacije s PSA-om postoji jeziĉno odstupanje, a kod drugog dijela ono 

nije prisutno. U skladu s tim je i promjena dijagnostiĉkih kriterija za postavljanje dijagnoze PSA-

a; premda je u DSM-IV klasifikaciji jeziĉno odstupanje bilo jedan od dijagnostiĉkih kriterija, ono 

je u DSM-V klasifikaciji u potpunosti izbaĉeno, pri ĉemu se navodi, što smo već i spomenuli, 

kako se poremećaj iz spektra autizma može i ne mora javiti uz jeziĉne poteškoće. 

7.4. Semantika 

 

Semantika je grana jezikoslovlja koja prouĉava znaĉenje jeziĉnih elemenata i njihove 

meĊusobne odnose unutar odreĊenog jezika. Iako obiĉno povezujemo znaĉenje s rijeĉima, ono se 

može pridružiti i manjim jeziĉnim jedinicama, poput morfema, kao i većim jedinicama poput 

frazema (Hržica i Peretić, 2015). 

Osim usvajanja specifiĉnih rijeĉi, važno je povezati te rijeĉi s konceptima i njihovim 

znaĉenjima. Tijekom ranog jeziĉnog razvoja formira se mentalni leksikon u kojem se pohranjuju 

rijeĉi koje dijete usvoji, zajedno s mentalnim predodžbama koncepta koje te rijeĉi predstavljaju. 

Kod tipiĉnog razvoja djece, prve rijeĉi se obiĉno pojavljuju oko 12. mjeseca života. U poĉetku, 

leksiĉki razvoj je sporiji, sve do otprilike 18. mjeseca kada djeca imaju oko 50 rijeĉi u svom 

rjeĉniku. Nakon toga dolazi do "leksiĉkog brzaca", kada djeca brzo usvajaju nove rijeĉi (Hoff, 

2005). 
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Usvajanje rijeĉi koje oznaĉavaju mentalna stanja podruĉje je specifiĉnih semantiĉkih 

teškoća djece s PSA-om (Kim, Paul, Tager-Flusberg i Lord, 2014). Autori Baron-Cohen, 

Baldwin i Crowson (1997) istiĉu da djeca koja se normalno razvijaju pridaju veliku pažnju 

usmjeravanju pogleda sugovornika prilikom usvajanja novih rijeĉi. Kada sugovornik izgovori 

odreĊenu rijeĉ, ona se može odnositi na bilo koji objekt u okolini. Dijete koje se normalno 

razvija tada obraća pozornost na smjer pogleda sugovornika i koristi taj "trag" kako bi suzilo 

izbor mogućih objekata na koje se rijeĉ odnosi. MeĊutim, djeca s poremećajem iz spektra 

autizma (PSA) koja manje uspostavljaju kontakt oĉima teže razumiju namjeru sugovornika i 

imaju poteškoća u praćenju smjera pogleda sugovornika i, kao rezultat toga, koristeći ovu 

strategiju za usvajanje novih rijeĉi. Osim toga, ona koriste potpuno drugaĉiju strategiju. Budući 

da su djeca s PSA-om ĉesto intenzivno zaokupljena vlastitim aktivnostima i predmetima koji ih 

zanimaju, automatski pretpostavljaju da se odreĊena rijeĉ koju ĉuju odnosi na objekt s kojim su 

trenutno zaokupljena. Ovu strategiju koriste i djeca koja se normalno razvijaju, ali ako roditelj 

svjesno imenuje predmete s kojima je dijete zaokupljeno, to dovodi do uĉinkovitijeg usvajanja 

rijeĉi. MeĊutim, budući da roditelji svakodnevno spontano imenuju i objekte koji nisu u središtu 

djetetovog interesa, preĉesto korištenje ove strategije dovodi do pogrešnog povezivanja izmeĊu 

rijeĉi i objekta te davanja pogrešnih znaĉenja odreĊenim rijeĉima. To ĉesto dovodi do 

nerazumijevanja, frustracije i smanjene motivacije za daljnje usvajanje novih rijeĉi. Istraživanje 

Baron-Cohena i sur. (1997) pokazalo je da samo 29 % djece s PSA-om koristi usmjeravanje 

pogleda sugovornika kao pomoć pri usvajanju novih rijeĉi. Ova strategija se specifiĉno ne koristi 

kod djece s PSA-om, jer većina djece s intelektualnim teškoćama (70 %) i normalnim razvojem 

(79 %) usvaja nove rijeĉi upravo praćenjem smjera pogleda. Djeca sa PSA-om usvajaju rijeĉi 

istom brzinom kao i djeca tipiĉnog razvoja, izjednaĉena prema rezultatima testa receptivnog 

rjeĉnika, iako ne koriste uobiĉajene strategije u usvajanju novih rijeĉi. Prema istraživanjima 

(Williams, 2009)  pretpostavlja se da djeca sa PSA-om koriste specifiĉne strategije i vještine za 

usvajanje novih rijeĉi. 

Istraživanja su se, osim procesa usvajanja novih rijeĉi, bavila i sadržajem rjeĉnika djece s 

PSA-om. U istraživanju koje su proveli Eigisti, Bennetto i Dadlani (2007), cilj je bio utvrditi 

razlike u leksiĉkim sposobnostima izmeĊu djece s PSA-om, djece s drugim razvojnim teškoćama 

i djece urednog razvoja. Rezultati istraživanja su pokazali da djeca sa PSA-om proizvode jednak 

broj razliĉitih rijeĉi kao njihovi vršnjaci urednog razvoja, te ĉak više rijeĉi od djece s nižim 
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kognitivnim funkcijama iste dobi. Iz toga proizlazi da, iako imaju svoje posebnosti u leksiĉkom 

razvoju, djeca sa PSA-om pokazuju snažne semantiĉke sposobnosti u usporedbi sa sintaksom, 

prema autorima istraživanja. 

Rjeĉnik djece s PSA-om ĉini više imenica nego glagola (Rescorla i Sayfer, 2013). Prema 

istraživanju, koje je provela Tager-Flusberg (1991), utvrĊeno je da odreĊene kategorije rijeĉi, 

poput mentalnih glagola, kao što su "misliti", "znati", "sjetiti se" i sliĉno, ili uopće nisu 

zastupljene u rjeĉniku djece sa PSA-om ili su prisutne u puno manjem broju nego kod djece 

tipiĉnog razvoja. 

Djeca s PSA-om pokazuju specifiĉnosti u semantiĉkom razvoju koje se ne pojavljuju kod 

djece tipiĉnog razvoja ili djece s intelektualnim teškoćama, uz navedene teškoće u razvoju 

semantiĉkih sposobnosti. U istraživanju Voldena i Lorda (1991), primijećeno je da djeca s PSA-

om ĉesto koriste velik broj neologizama i idiosinkratskih fraza, što su konvencionalne rijeĉi ili 

fraze koje se koriste na neuobiĉajen naĉin kako bi prenijele specifiĉna znaĉenja. Ova djeca 

pokazuju visoku kreativnost u stvaranju novih rijeĉi, a njihov govor ĉesto sadrži fraze koje su 

preuzete iz jezika odraslih, a koje inaĉe djeca ne bi koristila. Stoga njihov naĉin izražavanja ĉesto 

djeluje formalno i pedantno. Ova pojava ĉestog korištenja neologizama i nepravilnog korištenja 

rijeĉi i fraza kod djece sa PSA-om može se objasniti njihovom nedovoljnom osjetljivošću na 

povratne informacije i ispravke koje dobivaju od svoje okoline, posebno od roditelja. (Rutter, 

1987; prema Tager-Flusberg i sur., 2005). 

7.5. Pragmatika 

 

Pragmatika je važan aspekt jezika koji se odnosi na njegovu upotrebu u socijalnom 

kontekstu. Ona se bavi naĉinima organiziranja poruke koju želimo prenijeti, ovisno o osobi, 

vremenu, mjestu i okolnostima komunikacije. Pragmatiĉka pravila se postupno usvajaju tijekom 

života i ovise o razumijevanju mnogih drugih elemenata, kao što su društveni odnosi, sposobnost 

procjene tuĊeg znanja i poznavanje prikladnog ponašanja u razliĉitim situacijama (Hržica i 

Peretić, 2015). 

Izgleda da pragmatika zahtijeva najviše socijalne motivacije od svih jeziĉnih sastavnica 

(Eigisti, Marchena, Schuh i Kelley, 2011). MeĊutim, što se dogaĊa kada djeca, poput djece s 
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PSA-om, koja imaju temeljni problem u socijalnoj komunikaciji, pokazuju nedostatak motivacije 

za komunikaciju i socijalne interakcije s drugima? Iako djeca s PSA-om mogu imati varijabilne 

vještine u drugim jeziĉnim sastavnicama, pragmatiĉke teškoće gotovo su uvijek prisutne i mogu 

trajati cijeli život (Eigisti i sur., 2011). Najĉešće pragmatiĉke teškoće kod djece sa PSA-om 

ukljuĉuju poteškoće u pokretanju komunikacije, praćenju teme razgovora i razmjeni informacija. 

Ĉesto, ova djeca ne obraćaju pozornost na sugovornika i ne prate razmjenu informacija, te 

pružaju irelevantne informacije koje nisu povezane s trenutnom temom. TakoĊer, imaju teškoće 

u izražavanju vlastitih misli i koriste jezik i govor kao alat za komunikaciju (Papadopoulos, 

2018). 

Prema definiciji ASHA-a (2021) pragmatika ili socijalna komunikacija obuhvaća tri 

kljuĉne vještine. Prva vještina ukljuĉuje upotrebu jezika u razliĉite svrhe, kao što su 

pozdravljanje, davanje informacija, izražavanje zahtjeva, obećavanje i traženje. Druga vještina 

ukljuĉuje prilagoĊavanje jezika razliĉitim zahtjevima sugovornika ili situacije, što ukljuĉuje 

prilagodbu naĉina komunikacije pri razgovoru s djecom ili odraslima, prilagoĊavanje razine 

informacija prema sugovornikovom znanju o temi te prilagoĊavanje stila komunikacije ovisno o 

okruženju. Treća vještina ukljuĉuje praćenje pravila konverzacije ili pripovijedanja, kao što su 

komunikacijske izmjene, održavanje teme razgovora, ispravljanje komunikacijskih pogrešaka, 

korištenje gestikulacije, govora tijela, facijalnih izraza i održavanje kontakta oĉima te poštivanje 

prostornog odnosa izmeĊu sugovornika. 

Pragmatiĉke sposobnosti se odnose na upotrebu jezika u socijalnom kontekstu i usko su 

povezane s osnovnim izazovima koje djeca s PSA-om imaju - poteškoće s usmjeravanjem pažnje 

i razumijevanjem tuĊih misli i namjera, to jest uz združenu pažnju i teoriju uma. 

Združena pažnja odnosi se na trijadiĉku interakciju u kojoj dvije osobe koordiniraju svoju 

pažnju prema objektu zajedniĉkog interesa (Bakeman i Adamson, 1984, prema Carpenter i 

Liebal, 2011). Združena pažnja ima veze s razliĉitim aspektima jeziĉnog razvoja, ukljuĉujući 

gramatiĉki razvoj (morfosintaksa), ispravnu uporabu zamjenica "ja" i "ti" (pragmatika), te razvoj 

rjeĉnika u smislu razumijevanja i izražavanja (semantika) (Ljubešić, 2005). Kod djece s PSA-om 

primjećuje se potpuno izostajanje protodeklarativne komunikacije, dok su protoimperativi 

kvalitativno razliĉiti (Ljubešić, 2005). Tijekom daljnjeg razvoja, netipiĉni obrazac komunikacije 

nastavlja se kod djece s PSA-om, pri ĉemu komunikacija u ranim fazama razvoja prevladava u 
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imperativne svrhe, dok deklarativna komunikacija može potpuno izostati. Omjer iniciranja 

komunikacije u imperativne i deklarativne svrhe pokazao se kao važan pokazatelj socijalne 

komunikacije (Ljubešić i Cepanec, 2012). Budući da kod većine djece s PSA-om imperativne 

funkcije prevladavaju nad deklarativnima, oni nemaju ĉvrste temelje za razvoj pragmatiĉkih 

funkcija. Atipiĉni komunikacijski obrazac kod djece s PSA-om uzrokuje poteškoće u 

zapoĉinjanju i održavanju komunikacije jer ne slijede pravila razgovora i ne poštuju izmjenu 

uloga izmeĊu sebe i sugovornika (Tager-Flusberg i sur., 2005). Takvim ponašanjem kod 

sugovornika stvaraju dojam loših slušatelja, nezainteresiranih za tuĊe izjave, te katkad i 

nepristojnih zbog ĉestog prekidanja. Prilikom zapoĉinjanja komunikacije djeca s PSA-om ĉesto 

ne koriste adekvatne tehnike kao što su kontakt oĉima ili obraćanje sugovorniku, već se ĉesto 

koriste idiosinkratskim frazama, poput stereotipnog ponavljanja pitanja bez namjere dobivanja 

odgovora, kako bi privukli pažnju (Landa, 2000). Dakle, dijete s PSA-om imat će poteškoća u 

sudjelovanju u konverzacijama koje se tiĉu predmeta koji su od zajedniĉkog interesa. 

S druge strane, teorija uma se odnosi na sposobnost pripisivanja mentalnih stanja sebi i 

drugima, poput namjera, želja i vjerovanja, koje nisu izravno opažljive (Šimleša, 2011). 

Nedostaci u teoriji uma uzrokuju poteškoće u procjeni namjera sugovornika i njegovog znanja o 

temi razgovora. Kod djece s PSA-om ove poteškoće rezultiraju nedostatkom svijesti o njihovom 

utjecaju na sugovornika te imaju teškoće u prilagoĊavanju vlastitog komunikacijskog stila i 

koliĉine informacija koje dijele sa sugovornikom o odreĊenoj temi. Oni pretpostavljaju da 

sugovornik posjeduje isto znanje o temi kao i oni te da je zainteresiran za iste teme. TakoĊer, 

njihova podruĉja interesa su ograniĉena i ponavljaju se, bez inovativnosti i želje za promjenom. 

Ĉesto selektivno odgovaraju na pitanja i razgovaraju samo o temama koje ih zanimaju, 

ignorirajući druge. Ova obilježja posebno dolaze do izražaja kada osoba s PSA-om govori o 

svojim specifiĉnim interesima. U takvim situacijama, ĉesto prepriĉavaju detaljno, pružajući 

previše informacija, ne uzimajući u obzir želi li sugovornik dodati nešto na tu temu ili ih uopće 

sluša. TakoĊer, nedostaci u teoriji uma dovode do poteškoća u socijalnoj reciprocitetu, pa se 

djeca ĉesto usred razgovora sa sugovornikom mijenjaju temu i prelaze na teme koje su njihovi 

specifiĉni interesi.  

Loša sposobnost imitacije kod djece s PSA-om takoĊer utjeĉe na pragmatiĉki razvoj, uz 

združenu pažnju i teoriju uma. Budući da se jezik u komunikaciji gramatiĉki mijenja ovisno o 
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perspektivi govornika, djeca s PSA-om imaju poteškoće u imitiranju izmjene uloga jer ne 

imitiraju već doslovno preslikavaju (Ljubešić, 2005). Umjesto da koriste prvo lice jednine, mogu 

govoriti u drugom ili trećem licu jednine, a druge osobe mogu nazivati zamjenicom "ja" jer to 

tako ĉuju od drugih kada se drugi obraćaju njima, a iza toga ostvaruju neke važne ciljeve za njih. 

Pragmatika se općenito smatra jedinom jeziĉnom sastavnicom koja pokazuje odstupanja, 

u većoj ili manjoj mjeri, kod djece s PSA-om (Tager-Flusberg i sur., 2005). Može se primijetiti 

kako se velik broj djece s PSA-om susreće znaĉajne teškoće u svim ili gotovo svim opisanim 

jeziĉnim sastavnicama. Stoga je izuzetno važno pravovremeno ukljuĉiti djecu u odgovarajuće 

oblike intervencije koji će poticati njihov jeziĉni razvoj. Time će im se omogućiti da prevladaju 

jeziĉne teškoće i ostvare svoj puni potencijal. 

7.6. Učenje riječi kod djece s PSA-om 

 

Jeziĉni poremećaj koji se javlja kod neke djece s PSA-om može biti povezan s 

poteškoćama u povezivanju novih naziva rijeĉi s pojmom ili definicijom rijeĉi tijekom procesa 

uĉenja rijeĉi (Henderson, Powell, Gaskell i Norbury, 2014). Većina prethodnih istraživanja 

usredotoĉila se na sposobnost djece s PSA-om da koriste socijalne signale (poput pogleda i 

gestikulacije) u procesu uĉenja nove rijeĉi. Ranija istraživanja u ovom podruĉju pokazala su da 

su djeca s PSA-om i ozbiljnim poremećajem jezika bila sposobna koristiti neverbalne socijalne 

signale za uĉenje novih pojmova samo kada se socijalni i perceptivni signali podudaraju, 

odnosno kada je namjerni objekt već bio u fokusu djetetove pažnje (Golinkoff i Tager-Flusberg, 

2007). 

S druge strane, novija istraživanja pokazala su da neka djeca s PSA-om mogu koristiti 

socijalne signale za uĉenje novih rijeĉi ĉak i kada se ovi signali suprotstavljaju perceptualnoj 

važnosti (Bani Hani, Gonzalez-Barrero i Nadig, 2013). Nadalje, sugerirano je da nekoliko 

faktora olakšava uspješno mapiranje rijeĉi kod djece s PSA-om, ukljuĉujući visoko 

razumijevanje jezika i korištenje dodatnih kontekstualnih potpora poput ponavljanja nove rijeĉi i 

korištenja više neverbalnih socijalnih signala (Bani Hani i sur., 2013). 

Osim izravnog povezivanja rijeĉi, djeca s PSA-om i razliĉitim jeziĉnim sposobnostima 

pokazala su sliĉnu sposobnost kao mlaĊa djeca s tipiĉnim razvojem u proširivanju svojeg znanja 



26 
 

o pojmovima s novih 3D objekata na fotografije tih objekata u 2D formatu, bez obzira na to jesu 

li fotografije u boji ili crno-bijele (Bani Hani i sur., 2013). Nasuprot tome, djeca s PSA-om i 

teškoćama u jeziĉnom razvoju imaju manju sposobnost da primijene nauĉene pojmove s 2D 

fotografija na stvarne trodimenzionalne (3D) objekte (Preissler, 2008). U usporedbi s mlaĊom 

djecom s tipiĉnim jeziĉnim razvojem, ova djeca s PSA-om nisu tako uspješna u prepoznavanju 

veze izmeĊu slika i stvarnih objekata te u primjeni nauĉenih pojmova na te stvarne objekte 

(Preissler i Carey, 2004). U jednom novijem istraživanju, Hartley i Allen (2014) su istraživali 

imaju li djeca s PSA-om i jeziĉnim poteškoćama u dobi od 4 do 6 godina sposobnost primjene 

nauĉene rijeĉi s fotografija u boji na stvarne 3D objekte. Djeca su bila izložena fotografijama 

objekata u boji, pri ĉemu se provjeravala njihova sposobnost prepoznavanja i primjene nauĉenih 

oznaka na stvarne objekte koji su se podudarali s prikazanim objektima po obliku, boji ili i 

obliku i boji. Djeca s PSA-om uglavnom su povezivala pojam s odreĊenim karakteristikama 

objekta (oblikom ili bojom) i primjenjivali taj pojam na druge objekte koji su imali iste ili sliĉne 

karakteristike, ĉak i ako se ostale karakteristike razlikuju. MeĊutim, za razliku od svojih vršnjaka 

s tipiĉnim razvojem koji se uglavnom oslanjaju na oblik pri generaliziranju, djeca s PSA-om i 

jeziĉnim poteškoćama ĉesto pokazuju atipiĉan obrazac generalizacije, temeljen na pogrešnim 

dimenzijama ili boji.  

Zakljuĉno, prethodna istraživanja su pokazala da djeca s PSA-om i jeziĉnim 

poteškoćama, kao skupina, pokazuju ispodprosjeĉne rezultate u pogledu fonološke svjesnosti 

(Tjus i sur., 1998), artikulacije (Rapin i sur., 2009) i receptivnog vokabulara (Hudry i sur., 2010). 

MeĊutim, na individualnoj razini, neka djeca iz ove grupe razvijaju jeziĉne sposobnosti 

primjerene dobi (Rapin i sur., 2009). Kada je rijeĉ o uĉenju rijeĉi, nekoliko faktora može olakšati 

uspješno povezivanje rijeĉi kod djece s PSA-om, ukljuĉujući visoku receptivnu jeziĉnu 

sposobnost i korištenje poboljšane kontekstualne podrške (Bani Hani i sur., 2013). Osim toga, 

djeca s PSA-om pokazuju sliĉnu sposobnost kao mlaĊa djeca s tipiĉnim razvojem u 

generaliziranju svojeg znanja o pojmovima na razliĉite entitete. MeĊutim, u usporedbi s djecom 

tipiĉnog razvoja iste dobi, djeca s PSA-om i jeziĉnim poteškoćama ĉesto pokazuju atipiĉan 

obrazac generalizacije, temeljen na pogrešnim dimenzijama ili boji umjesto oblika. 
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7.7. Učenje riječi kod djece sa specifičnim jezičnim poteškoćama 

 

Postoje znaĉajni rezultati o slabom usvajanju rijeĉi kod djece sa specifiĉnim jeziĉnim 

poteškoćama u usporedbi s djecom s tipiĉnim razvojem iste dobi, i na zadatcima receptivnog i 

ekspresivnog jeziĉnog razumijevanja (Zens i sur., 2009). MeĊutim, neka istraživanja su otkrila 

da djeca sa specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama pokazuju adekvatnu sposobnost razumijevanja 

rijeĉi na razini komprehenzije (Eyer i sur., 2002), ali ne i na razini produkcije (Gray, 2003). 

Ĉesto im je potrebno više izlaganja rijeĉima kako bi dostigli kriterije uĉenja (Rice i sur., 2000). 

Meta-analiza Kana i Windsora (2010) istraživala je 28 studija usvajanja rijeĉi kod djece 

sa specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama i pružila moguća objašnjenja varijabilnih rezultata. Kan i 

Windsor su ukazali da su razlike izmeĊu grupa bile veće: 1) kada su djeca bila mlaĊa od 6 godina 

(Gray, 2003) u usporedbi s djecom starijom od 6 godina (Gray, 2006), 2) kada je grupa sa 

specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama imala niži rezultat na općem verbalnom IQ-u, iako su 

sudionici imali normalne sposobnosti općeg verbalnog IQ-a (Alt i Plante, 2006) i 3) kada je 

postojala znaĉajna razlika izmeĊu grupa u rezultatima receptivnog jezika (Horohov i Oetting, 

2004). MeĊutim, razlike izmeĊu grupa bile su evidentne ĉak i kada su grupe imale usporediv 

opći verbalni IQ (Weismer i Hesketh, 1998) ili manju razliku u rezultatima receptivnog jezika 

(Gray, 2004). 

Osim toga, kada se uoĉila sliĉna izvedba izmeĊu djece sa specifiĉnim jeziĉnim 

poteškoćama i njihovih vršnjaka s tipiĉnim razvojem, ukljuĉen je manji broj pojmova, izravne 

upute i manje zahtjevni zadaci, što ukazuje da smanjenje kognitivnih zahtjeva omogućava djeci 

sa specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama da postižu sliĉne rezultate kao njihovi vršnjaci tipiĉnog 

razvoja. Konkretno, studije koje su izvijestile o sliĉnoj izvedbi u grupama zahtijevale su da djeca 

brzo usvoje tri ili ĉetiri rijeĉi u izravnom interaktivnom okruženju s oznaĉavanjem (Gray, 2003). 

Nasuprot tome, u studijama u kojima su pronaĊene razlike izmeĊu grupa, ukljuĉeno je više 

pojmova u zahtjevnijim zadatcima. Rice i sur. (1994) su zahtijevali da djeca brzo usvoje 20 

novih rijeĉi koje predstavljaju ĉetiri razliĉite sintaktiĉke kategorije u incidentalnom uĉenju, koji 

je ukljuĉivao predstavljanje pojmova kroz priĉu u knjizi ili videozapisu bez izriĉitog upućivanja 

na ciljane rijeĉi. 
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Prethodna istraživanja pokazala su da jeziĉne poteškoće kod djece sa specifiĉnim 

jeziĉnim poremećajem dolaze do izražaja u lošim sposobnostima fonološke svjesnosti (Bishop i 

sur., 2009), koje su izraženije u zadatcima više razine jeziĉnosti, zahtjevnijim ili manje poznatim 

zadatcima (Vandewalle i sur., 2012), te poteškoćama u artikulaciji (Friedmann i Novogrodsky, 

2008) i kašnjenju u razumijevanju rjeĉnika (McGregor i sur., 2013). Kada je rijeĉ o uĉenju rijeĉi, 

postoji nekoliko faktora koji mogu olakšati uĉenje rijeĉi kod djece sa specifiĉnim jeziĉnim 

poteškoćama, ukljuĉujući manji broj pojmova i izravne upute (Kan i Windsor, 2010). 

 

8. PRIKAZ SLUČAJA 

 

U svrhu pisanja ovog diplomskog rada, kao praktiĉan dio, bilo je praćenje autistiĉnog 

djeĉaka. Dozvola za praćenje djeĉaka dobivena je 8. svibnja 2023. godine od roditelja autistiĉnog 

djeĉaka. Potvrdu roditelja prilažem kao Prilog 1. Ime i prezime djeĉaka ostat će anonimno, a u 

daljnjem tekstu upotrebljavat će se nazivi uĉenik ili djeĉak. Djeĉaka sam upoznala prošlo ljeto 

kada su roditelji tražili osobu za ĉuvanje, s obzirom da je djeĉak nesamostalan da ostane sam kod 

kuće dok su roditelji na poslu. Tako je zapoĉela naša suradnja koja se pretvorila u prijateljstvo. 

Tijekom tog vremenskog razdoblja stekla sam obilje informacija o djeĉaku putem razgovora s 

roditeljima i uvidom u dokumentaciju struĉnih suradnika, kao i kroz samostalno provoĊenje 

vremena s njim. 

8.1. Sociodemografski podaci 

 

Djeĉak R. K. roĊen je 2008. godine. R. K. ima teškoće socijalne komunikacije i 

poremećaj iz autistiĉnog spektra, zaostaje u kognitivnom razvoju, psihomotornom, 

socioemocionalnom, govornom, senzornom. Trudnoća (zaĉet je umjetnom oplodnjom) i porod su 

protekli bez teškoća. Rani razvoj bio je uredan do 18., 19. mjeseca. Prve rijeĉi se javljaju s 14. 

mjeseci. Djeĉak ima petnaest godina, živi s roditeljima u obiteljskom domu i jedinac je. Majka 

uoĉava gubitak pokazne geste i govora. Ukljuĉen je u razliĉite tretmane, poĉevši od logopeda i 

Poliklinike za djecu s poteškoćama u razvoju u Splitu, preko ABA-e (engl. Applied Behaviour 

Analysis) i logopedskog tretmana u Beogradu, do defektološkog tretmana (PECS, engl. The 
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Picture Exchange Communication System) u Zagrebu, gdje je ukljuĉen u Djeĉji vrtić Ozana kada 

mu je dijagnosticiran poremećaj iz spektra autizma (F84.0). TakoĊer, dobiva odgodu polaska u 

školu. Djeĉak školu upisuje 2017. godine te kreće u 1. razred po prilagoĊenom programu, uz 

pomoć asistenta u nastavi. Djeĉak trenutno pohaĊa sedmi razred Osnovne škole Grigora Viteza. 

Slijedi prikaz razvoja navedenog djeĉaka prema pojedinim razvojnim podruĉjima potkrijepljen 

spoznajama iz literature. 

 

8.2. Komunikacijski razvoj 

 

R. K. je neverbalan. U svrhu komunikacije koristi se komunikatorom i vizualnom 

podrškom. U svakodnevnom komuniciranju, za aktivnosti hranjenja (jesti, piti) i odlaska na 

toalet, R. K. koristi geste. Za vrijeme boravka u školi djeĉak pokazuje razumijevanje 

jednostavnim verbalnih naloga, praćenih gestama. TakoĊer, djeĉak pokazuje sposobnost 

pismenog izražavanja uz podršku. Djeĉak na nalog i u situacijama kada nešto traži, uspostavlja 

kontakt oĉima s drugom osobom 

 

8.3. Motorički razvoj 

 

R. K. se kreće samostalno i pokazuje dobru motoriĉku spretnost. Sudjeluje u svim 

motoriĉkim aktivnostima u školi i rado se u njih ukljuĉuje. Koordinacija u prostoru je slabije 

razvijena. Grafomotorika je  i dalje u razvoju, no uz podršku piše velika tiskana slova. Pritisak 

olovke na papir je slabiji, kao i orijentacija na papiru. 

8.4. Spoznajni razvoj 

 

R. K. pokazuje poteškoće na spoznajnom razvoju i  odstupanje s obzirom na dob. Uz 

jednostavne naloge i vizualnu podršku, djeĉak izvršava svoje zadatke. Trenutno je u procesu 

usvanjanja razumijevanja proĉitanog teksta. R. K. zbraja i oduzima do 1000, a odreĊene 

poteškoće pokazuje u zadatcima s rijeĉima koje mu je potrebno prilagoditi. 
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8.5. Socioemocionalni razvoj 

 

R. K. je vrlo topao i nježan djeĉak koji uspostavlja dobar kontakt s drugom osobom. Od 

poznatih osoba ĉesto traži pažnju. Pristuno je odstupanje u razvoju emocionalne zrelosti. 

Ponekad pokazuje ponašanja u obliku negodovanja, plaĉa, impulzivnih reakcija i sliĉno. No, 

ĉesto se uz pozitivni pristup umiruje. U radu R. K. pokazuje veliku nesigurnost koju prati manjak 

samopuzdanja. Ponekad se javljaju i stereotipna ponašanja poput skakanja po stolcu, udaranje 

rukom po podlozi i bacanje predmeta na podlogu. 

8.6. Učenje i usvajanje jezika kod R. K-a 

 

Obzirom da R. K. ne govori, bila mu je potrebna podrška razvoja jezika i komunikacije u 

vidu potpomognute komunikacije. Potpomognuta komunikacija (PK) obuhvaća sustave 

pomagala, ureĊaja i postupaka koji nadomještaju ili potpomažu komunikaciju osoba s 

privremenim ili trajnim teškoćama komunikacije (Cafiero, 2011 prema Ganz i sur., 2012). 

Postoje roditelji i neki struĉnjaci koji izražavaju zabrinutost da bi rano korištenje ove strategije 

moglo negativno utjecati na razvoj prirodnog govora djeteta. Strahuju da bi se dijete previše 

oslanjalo na ovaj novi oblik komunikacije. Za većinu ljudi, ukljuĉujući djecu s kompleksnim 

komunikacijskim potrebama, govor je glavno sredstvo komunikacije koje najĉešće preferiraju. 

MeĊutim, ako je govor djeteta nerazumljiv ili se razvija sporije, primjena ovih strategija može 

poboljšati komunikaciju. Ove strategije povećavaju interakciju, razvoj jeziĉnih sposobnosti i 

pružaju djeci model za razumijevanje i izražavanje govornih izraza (Cress i Marvin, 2003). 

Kada je R. K. bio predškolske dobi poĉelo ga se pouĉavati komunikaciji PECS-om. 

Picture Exchange Communication System (PECS) je sustav potpomognute komunikacije koji se 

temelji na razmjeni sliĉica ili simbola meĊu komunikacijski partnerima (Liddle, 2001). Cilj 

PECS metode je uspostavljanje djelotvorne komunikacije. Temelj ovog principa uĉenja su 

kartice sa simbolima ili slikama koje se priĉvršćuju na PECS ploĉu pomoću traka s ĉiĉkom ili 

magnetiziranih slika. Slika 1. pokazuje jednu od djĉakovih komunikacijskih ploĉa. 
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Slika 1. Djeĉakova komunikacijska ploĉa 

Išĉitavanjem psihološkog nalaza R. K.-a, djeĉak koristeći PECS metodu koristi 

jednostavne geste pokazivanja, neke znakove, služi se sa slikama te pokazuje razumijevanje 

naloga, svakodnevnih situacija i jednostavnih pitanja. Protokol PECS je razvijen s ciljem da 

potakne djecu s poteškoćama spontanom komuniciranju kako bi izražavala svoje potrebe i želje 

(Park, 2009). Ova metoda je posebno namijenjena osobama s složenim komunikacijskim 

potrebama koje imaju razvojne teškoće i ne mogu se služiti govornim jezikom i/ili imaju izazove 

u jeziĉnom razumijevanju. 

Sve više istraživanja i kliniĉka iskustva potvrĊuju da potpomognuta komunikacija donosi 

pozitivne rezultate (Rose, Trembath i Bloomberg, 2015). TakoĊer se istiĉe da potpomognuta 

komunikacija ima povoljan utjecaj na jeziĉno-govorni i komunikacijski razvoj kod djece s 

poteškoćama u spontanoj komunikaciji (Greenspan i Lewis, 2004). Autorica Park (2009) provela 

je pregled 15 istraživanja koja su primijenila PECS na djecu s autizmom mlaĊu od 8 godina. 

Većina sudionika pokazala je sposobnost samostalnog i spontanog izražavanja želja nakon 
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intervencije. U jednom istraživanju u kojem su sudionici inicijalno imali poteškoća (Ganz i sur., 

2005), autorica Park (2009) je predložila modifikaciju protokola na naĉin da se umjesto simbola 

koriste stvarne fotografije ili da se zamijene konkretnim objektima, s obzirom da se takav pristup 

već pokazao uspješnim (Ganz i sur., 2005). Autorica Park (2009) takoĊer zakljuĉuje kako je 

PECS uĉinkovit u poticanju spontane komunikacije. Logan, Iacono i Trembath (2016) takoĊer 

navode u svojem sustavnom pregledu kako PECS dosljedno pozitivno utjeĉe na spontano 

izražavanje želja. Flippin i suradnici (2010) identificiraju tri potencijalna faktora koji utjeĉu na 

povoljan uĉinak PECS intervencije u podruĉju komunikacije i govora kod djece s autizmom: 

ograniĉena združena pažnja, povećano istraživanje objekata i ograniĉena motorna imitacija. 

Analizom dostupnih istraživanja, istraživaĉi zakljuĉuju da je ova intervencija bila najuĉinkovitija 

u poticanju komunikacije kod djece koja su imala poĉetno ograniĉenu združenu pažnju (Flippin i 

sur., 2010). 

Djeĉak pohaĊa OŠ Grigor Vitez u Zagrebu te završava sedmi razred. Djeĉakova ga majka 

upisuje u ovu školu jer pruža mogućnost školovanja u manjim razrednim odjelima ovisno o vrsti 

i stupnju teškoće. OŠ Grigor Vitez od 1977. godine zapoĉinje procesom integracije djece s 

teškoćama u razvoju te integracija traje sve do danas. U javnosti je prepoznata kako osnovna 

škola s posebnim razrednim odjelima za školovanje djece s teškoćama u razvoju. Njezina 

djelatnost usmjerena je na redovnu osnovnu školsku djelatnost te provoĊenje odgoja i 

obrazovanja za djecu s organski uvjetovanim poremećajima u razvoju te školovanje djece 

usporena kognitivna razvoja.  Veći dio nastave izvode uĉitelji edukacijsko rehabilitacijskog 

profila te jedan dio uĉitelja redovne predmetne nastave. U popodnevnom dijelu s uĉenicima 

unutar produženog struĉnog postupka provodi se uĉenje,  rehabilitacijsko okupacijski postupci i 

slobodne aktivnosti. Uĉenicima s teškoćama glasovno govorne komunikacije i specifiĉnim 

teškoćama u razvoju podršku pružaju i dva školska logopeda. 

Djeĉaku je odreĊen redoviti program uz prilagodbu sadržaja i individualizirane postupke. 

Taj program se odreĊuje uĉenicima s obzirom na vrstu teškoće koji ne mogu savladati nastavni 

plan i program/kurikulum bez sadržajnog ograniĉavanja te im je zbog specifiĉnosti u 

funkcioniranju potreban individualizirani pristup u radu i sadržajna prilagodba (NN 24, 2015). 

Redoviti program uz prilagodbu sadržaja i individualizirane postupke je redoviti program koji se 

sadržajno i metodiĉki prilagoĊava uĉeniku te zahtijeva smanjivanje opsega nastavnih sadržaja. 



33 
 

Opseg nastavnih sadržaja može se umanjiti do najniže razine usvojenosti obrazovnih postignuća 

propisanih nastavnim planom i programom/kurikulumom za razred u koji je uĉenik ukljuĉen, a 

iznad razine posebnog programa (NN 24, 2015). TakoĊer, može se provoditi i u posebnome 

razrednom odjelu škole. U djeĉakovom razredu nalazi se ĉetvero uĉenika. Nastavu od prvog do 

ĉetvrtog razreda izvodila je uĉiteljica razredne nastave, a nastavu od petog do osmog razreda 

izvode uĉitelji predmetne nastave.  

Djeĉakova majka ukljuĉuje R. K.-a u školski projekt UvoĊenje sustava potpomognute 

komunikacije. Cilj tog projekta je usvojiti novo sredstvo komunikacije, smanjiti nepoželjna 

ponašanja i omogućiti kvalitetniju komunikaciju neverbalnim uĉenicima. Program se provodi u 

okviru produženog struĉnog postupka, redovne nastave, izvannastavne aktivnosti, programa 

edukacijsko-rehabilitacijskih postupaka te tijekom logopedskih vježbi. Roditelji program 

primjenjuju kod kuće prema uputama voditeljica programa.  

Djeĉak dobiva tablet Komunikator. Glasovna komunikacijska pomagala ili komunikatori 

su elektroniĉki komunikacijski ureĊaji koji aktiviranjem grafiĉkog ili slikovnog simbola 

reproduciraju pripadajuće verbalne oznake (Checkley i sur., 2003). Potpomognuta komunikacija 

s pomagalima podrazumijeva prisustvo pomagala koje korisnik rabi u komunikacijske svrhe. Ta 

pomagala mogu biti niskotehnološka ili visokotehnološka, prema podjeli koju su predložili 

Beukelman i Mirenda (2005). Niskotehnološka komunikacijska sredstva ukljuĉuju upotrebu 

predmeta, kao što su stvarni objekti, fotografije, slike, komunikacijske knjige ili ploĉe, ploĉe s 

slovima, rijeĉima ili frazama, ali bez upotrebe tehnologije. S druge strane, visokotehnološka 

sredstva obuhvaćaju širok raspon pomagala kao što su sklopke, razliĉite vrste specijaliziranih 

komunikatora, (prijenosna) raĉunala i pametni telefoni. S obzirom na sveprisutnost informacijske 

i komunikacijske tehnologije u svakodnevnom životu, mogućnosti korištenja takve tehnologije 

se šire na razliĉite situacije i komunikacijske partnere.  

Potpomognuta komunikacija i asistivna tehnologija (AT) su struĉni termini koji su postali 

sve ĉešće spominjani u javnosti posljednjih godina. MeĊutim, njihova primjena i znaĉenje ĉesto 

izazivaju nedoumice i pogrešna tumaĉenja. 

Asistivna tehnologija obuhvaća široku kategoriju pomagala, adaptivnih ureĊaja i 

rehabilitacijskih sredstava namijenjenih djeci s teškoćama u razvoju i osobama s invaliditetom. 
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Definicija asistivne tehnologije ukljuĉuje "svaki tehnološki proizvod, opremu ili sustav, bez 

obzira na to koristi li se u izvornom, prilagoĊenom ili modificiranom obliku" (Ivšac Pavliša, 

2013). Glavni cilj asistivne tehnologije je poboljšanje funkcionalnih sposobnosti i neovisnosti 

osoba s teškoćama. S druge strane, potpomognuta komunikacija se fokusira na razliĉite vrste 

rješenja koja se koriste s ciljem poboljšanja komunikacijskih vještina (Binger i Kent-Walsh, 

2009). Potpomognuta komunikacija obuhvaća razliĉite strategije i tehnike koje nisu nužno 

obuhvaćene pod asistivnom tehnologijom, kao što su manualni znakovi ili geste. Iako se pojedini 

aspekti potpomognute komunikacije i asistivne tehnologije preklapaju (npr. izlazne mogućnosti 

komunikacijskog ureĊaja), oba struĉna termina ukljuĉuju i komponente koje nisu zajedniĉke 

(Binger i Kent-Walsh, 2009). 

Prema Priruĉniku „Digitalna tehnologija za potporu posebnim odgojno-obrazovnim 

potrebama“ (2018) korisnici koji se suoĉavaju s jeziĉno-govornim teškoćama, razvojnom 

dispraksijom ili motoriĉkim odstupanjima koriste aplikaciju Komunikator za prijenos 

informacija, stjecanje novih znanja i odgovaranje. Oni korisnici koji razumiju da Komunikator 

olakšava komunikaciju s okolinom koriste brojne simbole na zaslonu kako bi ostvarili razliĉite 

komunikacijske svrhe. Sam ureĊaj na kojem se aplikacija koristi, poput tableta, pruža nekoliko 

prednosti. Prvo, njegova kompaktna veliĉina omogućava jednostavan prijenos. TakoĊer, 

aplikacija se može nadograditi s razliĉitim fotografijama, što olakšava pouĉavanje korisnika 

školske dobi, primjerice prikazivanjem nastavnog materijala. Zahvaljujući visokoj privlaĉnosti i 

jednostavnoj prilagodbi rjeĉnika korisnikovim potrebama, korištenje aplikacije omogućuje 

napredak u jeziĉnoj formi (sintaksi, morfologiji i fonologiji), sadržaju (semantici) te u njenoj 

uporabi (pragmatici). 

Djeĉakov tablet Komunikator koristi softver Grid 3®. Specijalizirani softveri, kao što su 

Grid 3®, Tobii Communicator 5® ili aplikacija ICT-AAC Komunikator, omogućuju korištenje 

komercijalnih tableta ili raĉunala kao komunikatora. Takvi komunikatori spadaju u kategoriju 

“high-tech” asistivne tehnologije. Grid 3® je komunikacijski softver tvrtke Smartbox koji pruža 

podršku osobama s teškoćama u komunikaciji, kontroliranju okoline i korištenju raĉunala. 

Softver Grid 3® omogućuje napredna komunikacijska pomagala; pretvaranje teksta i simbola u 

govor. Grid 3® koristi vizualno suĉelje s rasporedom simbola ili rijeĉi na ekranu, koje korisnici 

mogu odabrati ili dodirnuti kako bi izvršili odreĊenu komunikacijsku funkciju. Ovaj softver nudi 

https://www.eglas.hr/smartbox
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širok spektar mogućnosti personalizacije kako bi se prilagodio potrebama i sposobnostima 

svakog pojedinog korisnika. Djeĉak uz tablet Komunikator koristi Clevy tipkovnicu. Clevy 

tipkovnica je posebno dizajnirana tipkovnica koja je prilagoĊena potrebama osoba s teškoćama u 

motoriĉkom ili vizualnom funkcioniranju. Razvijena je s ciljem olakšavanja pristupa raĉunalu i 

komunikaciji za te osobe. Slika 2. prikazuje djeĉakov Komunikator i tipkovnicu. 

 

                  

Slika 2. Djeĉakov Komunikator i tipkovnica 
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9. ZAKLJUČAK  

 

Ovim diplomskim radom prikazan je proces uĉenja i usvajanja jezika kod djece s 

poremećajem iz spektra autizma i specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama. S obzirom da je rijeĉ o 

dvama složenim poremećajima, potrebno je provesti istraživanja kako bismo mogli doći do nekih 

konkretnijih zakljuĉaka. Kako bismo razumjeli prirodu oštećenja jezika kod PSA-a i djece sa 

specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama, važno je identificirati, ne samo njihove jeziĉne vještine, već i 

kognitivne profile koji mogu ležati u osnovi jeziĉnih oštećenja. Iako imaju sliĉnosti u jeziĉnom 

profilu, ne moraju nužno imati zajedniĉke kognitivne uzroke.  

Danas je u školama sve veći broj djece s poremećajem iz spektra autizma i specifiĉnim 

jeziĉnim poteškoćama. Uĉitelji se susreću s mnogim izazovima i potrebna su nova znanja o tim 

podruĉjima. Druženje s djeĉakom R. obogatilo me novim znanjima i iskustvom jer dosad nisam 

imala priliku susretati se s poremećajem iz spektra autizma. Vjerujem da će mi to iskustvo 

jednoga dana pomoći u praksi. Djeĉakovi roditelji se konstantno trude i pronalaze nove naĉine 

kako bi djeĉaku pomogli u obrazovanju, bez obzira na njegove poteškoće. Obrazovanje je 

temeljno ljudsko pravo, kao i naĉelo jednakih prilika u obrazovanju te ne dozvoljava 

diskriminaciju i nejednakost. Djeĉak pohaĊa osnovnu školu s prilagoĊenim programom uz 

pomoć asistenta te mu je potpomognuta komunikacija i korištenje asistivne tehnologije uvelike 

pomogla u komunikaciji, praćenju i sudjelovanju u nastavi.    

Jeziĉne teškoće utjeĉu na osobne, socijalne i akademske vještine zbog ĉega je od iznimne 

važnosti povećavati uspješnost i uĉinkovitost pružanja usluga djeci s jeziĉnim teškoćama. Stalno 

struĉno usavršavanje i razvijanje znanja o novim terapijama i mogućnostima rada s djecom s 

poremećajem iz spektra autizma i sa specifiĉnim jeziĉnim poteškoćama kljuĉni su ĉimbenici u 

poboljšanju kvalitete njihova života i obrazovanja. 
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10. PRILOZI 

Prilog 1. 
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