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RAZUMEVANJE SLOZENIH ISKAZA
KOD DECE SA RAZVOJNIM JEZICKIM POREMECAJEM?

S ciljem da se utvrdi da li kod dece sa specifi¢nim razvojnim je-
zi¢kim poremecajem (RJP) teskoce produkcije prepokrivaju receptivni
deficit, u grupi dece sa razvojnom disfazijom kod koje smetnje razume-
vanja nisu bile obuhvacene dijagnozom (n=30, AS IQm=103,7) uzrasta
5 do 10 godina) ispitana je sposobnost razumevanja slozenih verbalnih
naloga petom serijom Token testa (TT-V) i uporedena sa komparabil-
nom grupom dece tipi¢nog razvoja (TR, n=36). Grupe su se izrazito
i znacajno razlikovale (AS RJP =8,8, AS TR=15,6, t=-7.000, df=64,
p=0,001, Koenov 6=1,73), dok je ¢ak ispod jedne trecine dece sa RJP
postiglo rezultat u okviru 1 SD odgovarajuce uzrasne grupe dece TR.
Uradena je kvalitativna analiza pojedinih ajtema TT-V i izdvojeni oni
koji bolje razlikuju mladu (5;0-5;,11 god.) i stariju (6-10 god.) decu ti-
pi¢nog razvoja, kao i oni sa kojima deca sa RJP imaju najnaglasenije
teskoce. Uprkos ukupnoj grubosti TT-V kao tehnike u kontekstu jezicke
analize, dobijeni podaci usmeravaju ka nekim mogucim izvorima smet-
nji razumevanja u nasoj populaciji dece sa RJP starije od 5 godina.

Kljucne reci: specificni razvojni jezicki poremecaj, razvojna
disfazija, jezicko razumevanje, Token test

1 E-mail: ndzdkrsticegmail.com

2 Ovaj rad je delimi¢no finansiran iz projekta Evalucija tretmana stec¢enih
poremecaja govora i jezika (br. 179068) Ministarstva prosvete i nauke Repu-
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UVvOD

Jedna od teza vezanih za razvojni jezi¢ki poremeéaj (RJP; takode
i: specifi¢ni jezicki poremecaj, razvojna disfazija) oko koje danas po-
stoji opsta saglasnost je da on ne predstavlja homogen entitet (videti
u, na primer, Krsti¢, 2008). Naprotiv, RJP se moze ispoljiti u $irokom
spektru sasvim raznovrsnih smetnji jezicke obrade: u principu, isto
kao $to ovde prepoznajemo disocijaciju izmedu govora i nekih drugih
sposobnosti, nalazimo je i unutar jezika samog, bilo da ga posmatra-
mo kroz pojedine aspekte lingvisti¢ke organizacije (fonologki, morfo-
loski, sintaksi¢ki, semanti¢ki ili pragmatski), bilo da mu pristupamo
kroz opsti domen u kome se realizuje (razumevanje ili produkcija).

Brojni pokusaji razgranicenja razli¢itih formi RJP ni do danas
nisu rezultirali modelom koji bi bio i dovoljno zaokruzen, i univerzal-
no prihvaden (dobri kriti¢ki prikazi u, na primer: Rapin et al., 2003;
Bishop, 2004). Stoga medu naj¢e$c¢im osloncima kategorisanja razvoj-
ne disfazije nalazimo relativno robusnu podelu na ekspresivni jezi¢ki
poremecaj, gde detinja jezi¢ka produkcija bitno zaostaje za ocekiva-
nom uz ouvano razumevanje i receptivni, gde je dominantan problem
razumevanje, mada obi¢no praden i smetnjama produkcije. Ovakva je
ugradena i u aktuelne velike medicinske klasifikacijske sisteme (ICD-
10, DSM-IV). Medutim, ako posmatramo RJP iz ugla naé¢ina na koji
se prezentuje okolini, primedujemo nimalo irelevantnu neravnotezu
izmedu problema produkcije i razumevanja: dok je prvi ,glasan” i ¢esto
dramatican indikator sredini da se detinji razvoj ne odvija tipi¢nim
tokom, te da je jezik taj na koji treba obratiti paznju X drugije tou
mnogo manjoj meri.

Ne postoji standardni set pojava putem kojih bismo sa sigurno$cu
prepoznali da dete ne razume govor. Umesto toga, oslanjamo se na
utiske kao $to su, na primer, da dete ,izgleda kao da ne slusa” drugog,
nije zainteresovano da mu se ¢itaju price, ne prati verbalne naloge i
komplikovane recenice i sli¢no, $to bi sve podjednako moglo biti i po-
sledica teskoca koje nisu neophodno jezi¢ke prirode — pored, eventu-
alnog, blazeg ostecenja sluha, spomenimo samo paznju, pamdenje ili
vizuelnu percepciju, neophodnu za proces interpretiranja nevebalnih
aspekata komunikacije. Stavise, poéto ¢e razumevanje uticati na razvoj
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jezicke ekspresije, dete sa ovakvim problemom ¢e dodatno ispoljavati i
teskoce u produkciji, koje bilako mogle prepokrivati receptivni deficit.

Medu klini¢arima koji dolaze u kontakt sa decom sa RJP kod nas,
Cesto je uverenje da se ista neravnoteza primecuje i u samom postupku
dijagnostikovanja ovog poremecaja. Sli¢no bi mogao sugerisati i nagla-
sak na tehnikama za procenu jezicke produkcije u Siroko prihvaé¢enim
strué¢nim publikacijama (pre svih, Kosti¢ et al., 1983), a nije iskljuce-
no da bi se ovakva situacija mogla zabeleZiti i kroz pregled domace
istrazivacke literature, kakav bi bilo vredno naciniti, pre svega, da bi-
smo imali jasniju sliku o pravcu ka kome treba usmeriti bududi rad na
ovom polju.

Dali se receptivni aspekt govora zaista zanemaruje u procesu pre-
poznavanja dece sa RJP? Da bismo odgovorili na ovo pitanje, ispitali
smo sposobnost razumevanja sloZenih re¢enica u grupi dece sa dija-
gnozom ekspresivnog jezickog poremecdaja ili kod koje forma disfazije
nije bila specifikovana, a problem razumevanja na bilo koji na¢in fo-
kusiran u opisu smetnji. Za ovu svrhu je upotrebljen poslednji, peti se-
gment Token testa, danas ve¢ klasi¢nog instrumenta neuropsiholoske
procene jezickih funkcija. Ova tehnika, izvorno kreirana sa namerom
da se poboljsa kvalitet i specifi¢nost testiranja teskoca razumevanja
pacijenata sa afazijom (De Renzi & Vignolo, 1962), do danas je do-
stigla $iroku primenu u neuropsiholoskom ispitivanju uopste, postala
sastavni deo vise “baterija” za procenu jezickih sposobnosti (cf. Gad-
des & Crocket, 1975; Spreen & Strauss, 1991; Lezak et al., 2004) te
se koristi, u svojoj originalnoj ili nekoj od brojnih revidiranih verzija,
kod dece i odraslih (van Harskamp & van Dongen, 1977; De Renzi &
Faglioni, 1978; Di Simoni, 1978; Bernstein & Stark, 1985; Heen Wold
& Reinvang, 1990; De Agostini et al., 1998; Wassenberg et al., 2008;
Pefia-Casanova et al., 2009; Gallardo et al., 2011, i drugi).

Iako peti deo Token testa (nadalje: TT-V) uvodi gramatic¢ke odno-
se u zadatak (prethodne serije, prema tradicionalnom klini¢kom pri-
stupu ispitivanju receptivnog govora, obuhvataju samo progresivno
umnozavanje elemenata u zahtevu), ovi nisu formulisani prema ne-
kom odredenom teorijskom modelu, veé po tome $to su se iskustveno
pokazali kao manje ili vise teski afazi¢nim pacijentima (De Renzi &
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Vignolo, 1962). Stoga, mada su ajtemi originalno zamisljeni tako da
njihova sloZenost uglavnom postupno raste (ibid.), aktuelna komplek-
snost nekih zahteva moZe bitno varirati od jezika do jezika, narocito
kada su deca u pitanju. Posto su kod nas do sada publikovani samo
uopsteni rezultati primene ove tehnike kod dece (Povse-Ivki¢ et al.,
2002), pri razmatranju nalaza dece sa RJP ovim radom je obuhvacena,
kao poseban segment, i ajtem-analiza TT-V prema rezultatima kon-
trolne grupe.

METOD

Uzorak

U istrazivanju je ucestvovalo 30-oro dece sa RJP i 36-oro dece ti-
pi¢nog razvoja uzrasta 5 do 10 godina. Prema podacima iz dijagnostic-
kog postupka, kod sve dece sa RJP bili su primenjeni setovi tehnika
primarno fokusiranih na govornu produkciju - Procena praksicke or-
ganizovanosti muskulature lica (Cordi¢ i Bojanin, 1992), kao i Trijazni
artikulacioni test, Test za ispitivanje verbalnog pamdéenja i Ispitivanje
razlikovanja fonema (Kostic¢ i dr., 1983); u skladu sa tim, poremecaj je
bivao odreden kao “razvojna disfazija — ekspresivni tip” ili samo kao
“razvojna disfazija” (nespecifikovano). Ni u jednom od nalaza nije bilo
indicija za prisustvo problema jezi¢kog razumevanja.

Uzorak je bio dodatno homogenizovan rezultatima postupka Ispi-
tivanja razumljivosti govora — u istrazivanje su uklju¢eni samo subjek-
ti kod kojih je ovaj skor (RG), na skali 1-7, iznosio 4 ili vise (cf. Kosti¢
i dr., 1983). Neverbalni koeficijent inteligencije u¢esnika sa RJP, pre-
ma rezultatima WISC, iznosio je minimalno 80 IQ poena (AS=103,7,
SD=13,38). Sva deca sa RJP su bila uklju¢ena u logopedski tretman.

Deca tipi¢ne populacije birana su kao parovi dece sa RJP (prema
uzrastu, polu i socioekonomskom statusu roditelja) iz vrtica i $kola,
uz obezbedenu saglasnost roditelja. Naknadno osipanje uzorka RJP iz
razli¢itih razloga (IQm<80, RG<4 ili ako dete, zbog nepoznavanja boja,
nije moglo da uradi Token test), dovelo je do toga da grupa dece tipi¢nog
razvoja bude nesto veca. Zbog uobicajene predominacije de¢aka medu
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decom sa razvojnom disfazijom, u obe grupe bilo je znatno manje de-
vojcica (10 u grupi sa RJP), 11 u grupi tipi¢nog razvoja.

Postupak

Koriscena je originalna verzija pete serije Token testa sa 22 za-
datka (De Renzi & Vignolo, 1962) kojima se ispituje razumevanje re-
lacionih koncepata (Lezak, 2004). Test zahteva od u¢esnika da, prema
usmenom nalogu razli¢ite sloZenosti, izvede jednostavnu akciju sa
krugovima i kvadratima razli¢itih boja (na primer, da ih dodirne ili
podigne, postavi jednog na drugi i sl.). Prema standardnoj procedu-
ri, ukupno 10 razli¢itih “simbola” (krugova ili kvadrata crvene, plave,
zute, bele ili zelene boje) bili su postavljeni pred ispitanika u dva pa-
ralelna horizontalna reda (krugovi i kvadrati) sa bojama u fiksiranom
rasporedu. Nakon izvrSenja svakog naloga, ispitivac ih je vracao u po-
Cetni polozaj. Da bi se maksimalno iskljudili potencijalni efekti slablje-
nja paznje ispitanika u repetitivnom postupku kao $to je ovaj, paznja
je ponovno usmeravana pre svakog naloga, povremeno i uz duze pau-
ze do momenta kada bi dete ponovo izgledalo fokusirano na zadatak.
Proceduri je prethodila kratka veZba sa ciljem da dete shvati svrhu za-
datka, pre svega vaznost toga da precizno izvede zadati nalog. Nalozi
u testu nisu ponavljani. Postignuce je ocenjivano, kao i u originalnoj
verziji testa, kao uspesno ili neuspesno po zadatku, te je maksimalni
skor iznosio 22 poena. Ispitivanje je izvodeno u mirnom ambijentu i
uz svu mogucu eliminaciju potencijalnih distraktora.

Obrada podataka

U statistickoj obradi je kori$éen jednostavan faktorijalni nacrt sa
nezavisnim grupama. Gde je bilo moguce, uz osnovni faktor (prisu-
stvo razvojnog jezickog poremecaja) testiran je i uticaj uzrasta. Podaci
su dopunjeni kratkom kvalitativnom analizom postignuca obe grupe
na pojedinim zadacima TT-V.
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REZULTATI

Deskriptivni podaci za najvaznije kontrolisane varijable i posti-
gnuce na Token testu po grupama navedene su u Tabeli 1.

Tabela 1 - Deskriptivni podaci za najvaznije kontrolisane varijable i postignuce
na Token testu po grupama

GRUPA UZRAST RG IQm TT-V
N 30 30 30 30
Minimum 5,1 4 83 1
Maksimum 10,0 7 132 19
AS 6,4 5,2 103,7 8,8
Std.err. AS 0,270 0,235 2,443 0,781
RJP SD 1,48 1,29 13,38 4,28
Medijana 5,8 5 102 9
Skjunes 1,485 0,299 0,545 0,097
Std.err. skjunes 427 0,427 0,427 0,427
Kurtozis 1,318 -1,669 -0,515 -0,065
Std.err. Kurtozis 0,833 0,833 0,833 0,833
N 36 36
Minimum 51 7
Maksimum 10,2 22
AS 6,6 15,6
Std.err. AS 0,247 0,599
TR SD 1,4847 3,60
Medijana 6,05 15,50
Skjunes 1,260 -0,030
Std.err. skjunes 0,393 0,393
Kurtozis 0,632 -0,331
Std.err. kurtozis 0,768 0,768
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Posto distribucija rezultata na TT-V nije bitno odstupala od nor-
malne, a Levenov test nije pokazao znacajne razlike varijanse po gru-
pama (F=0,538, p=0,466) razlike u performansi dece sa jezi¢kim pore-
mecajem (RJP) i dece tipi¢nog razvoja (TR) testirane su Studentovim
t-testom za nezavisne uzorke. Prosec¢an broj ispravno izvrsenih nalo-
ga u grupi sa RJP (AS=8,8, SD=4,28) bio je nizi od proseka uspesno-
sti u grupi tipi¢nog razvoja (AS=15,6, SD=3,60), $to je rezultiralo pro-
se¢nom razlikom od 6,8 naloga po ucesniku. Ova razlika se pokazala
statisti¢ki visoko znac¢ajnom (t=-7,000, df=64, p=0,001), dok je efekat
veliki (Koenov d=1,73).

Iako je postignuce cele grupe dece sa RJP bilo tako upadljivo razli-
¢ito od grupe dece tipi¢nog razvoja, individualne varijacije u obe gru-
pe su bile izrazite — u grupi tipi¢nog razvoja raspon skorova na TT-V
iznosi 15, a u grupi sa RJP ¢ak 18 poena. Jedan od glavnih razloga za
ovo se svakako mogao traZziti u zavisnosti performanse od uzrasta:
medutim, ovakva povezanost koja je registrovana u kontrolnoj gru-
pi (r=0,61, p=0,001) bila je odsutna kod dece sa disfazijom (r=-0,03,
p=0,865), $to ukazuje na sasvim drugaciji faktor koji se ovde uplice
u postignuce. Broj tacno izvedenih naloga na TT u grupi sa RJP ta-
kode nije bio u znadajnoj vezi ni sa opstom sposobnoscu - koeficijent
parcijalne korelacije, uz kontrolu uzrasta, za TT-V i IQm iznosio je tek
0.24 (df=27, p=0.205). Za razliku od prethodnih, kod ove dece se be-
lezi umerena znadajna negativna korelacija izmedu sposobnosti razu-
mevanja sloZenih recenica i razumljivosti njihovog govora (r=-0.43,
p<0.001, dvosmerni test)

Iz Tabele 1. se moze videti da distribucija dece po uzrastu, za
razliku od rezultata TT-V, odstupa od normalne raspodele, $to je bio
rezultat ¢injenice da su u obe grupe dominirala mlada deca, uzrasta
izmedu pet i Sest godina. Ovakva situacija iskoris¢ena je za dodatnu
podelu dece po uzrastu (po 33 ispitanika u grupi mladih, odnosno,
starosti 5;1 do 5;11 god., i starijih, uzrasta 6;0 do 10;3 god.), te anali-
zu efekata i eventualne interakcije oba faktora (grupe i uzrasta). Iako
se prema prose¢nim rezultatima mlade i starije dece u obe grupe ¢i-
nilo da je promena uspesnosti na testu sa uzrastom sasvim drugaci-
ja u svakoj od grupa (Grafikon 1.), dvosmerna analiza varijanse nije
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pokazala znacajnu interakciju ovih faktora (grupa: F=51,042, df=1,
p=0,001; uzrast: F=4,538, df=1, p=0,037; grupa*uzrast: F=2,078, df=1,
p=0,154).

Grafikon 1 Proseéni skorovi na TT-V mlade (M) i starije (S) podgrupe dece sa

RJPiTR
18
r’.
—”
16 =
”"’
Sl4 w
g —e—RJP
12 =48=-TR
10
'
8 - - .
M uzrast S

Kada je uspesnost dece sa RJP na TT-V posmatrana pojedinaé-
no, i to samo u odnosu na prose¢no postignuce mlade dece kontrolne
grupe (AS=13,8 SD=2,74), pokazalo se da skorovi dve treéine ove gru-
pe (20/30) padaju ispod 1SD u odnosu na rezultate mladih TR, dok
skoro polovina RJP grupe (14/30) postize ispod ¢ak 2SD mladih TR.
Pod uslovom da je performansa dobijena u grupi mlade dece tipi¢nog
razvoja imalo verodostojna za uzrast 5-6 godina, ovo bi znacilo da,
prema i najkonzervativnijoj proceni, minimalno oko polovine disfa-
zi¢ne dece u uzorku ispoljava izrazito zaostajanje za uzrastom u ra-
zumevanju kompleksnih verbalnih iskaza. Posmatrano iz suprotnog
ugla, samo Sestoro mlade dece sa disfazijom i troje starijih (ukupno
30% RJP grupe) postiglo je skorove u okviru 1SD prose¢nog rezultata
odgovarajuce starosne grupe dece tipi¢nog razvoja.

Posto nas je zanimalo i da li disfazi¢na deca potencijalno imaju
viSe problema na nekim od zadataka TT-V nego na drugim, a uz oceki-
vanje da bi ovakva diskrepanca mogla biti i razvojno uslovljena, prvo
je uradena kvalitativna analiza ajtema prema performansi kontrolne
grupe, da bi nakon toga bili razmatrani oni koji su se pokazali posebno
te$kim za decu sa RJP.

Proporcije dece obe grupe, kao i uzrasnih podgrupa, uspesne na
odredenom ajtemu TT-V navedene su u Tabeli 2.
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Tabela 2 - Proporcija ta¢no izvrsenih naloga u grupama i uzrasnim podgrupama
ispitane dece

RJP TR RJPM RJPS TRM TRS p.t.z.
1. Stavi crveni krug na zeleni kvadrat 0,83 0,97 0,88 0,79 0,94 1,00 L
2. Stavi beli kvadrat iza Zutog kruga 0,37 0,64 0,31 0,43 0,59 068 S
3. Dodirni plavi krug crvenim kvadratom 0,10 0,44 0,19 0,00 0,29 0,58 T
4. Dodirni plavim krugom crveni kvadrat 0,40 0,75 0,44 0,36 0,65 0,84 S
5. Dodirni plavi krug i crveni kvadrat 0,33 0,53 0,19 0,50 0,35 0,68 T
6. Dodirni plavi krug ili crveni kvadrat 0,10 0,53 0,00 0,21 041 063 T
7. Stavi zeleni kvadrat dalje od Zutog 030 081 038 021 076 084 S
kvadrata
8. Stavi beli krug ispred plavog kruga 0,43 0,86 0,38 0,50 0,82 0,89 L
9. Ako vidi$ crni krug, podigni crveni 0,53 0.86 056 050 082 089 L
kvadrat
10. Podigni kvadrate osim zutog 0,33 0,94 0,31 0,36 0,88 1,00 L
11. Dodirni beli krug bez koris¢enja desne 027 072 019 036 059 084 S
ruke
12. Ka(.ia ja dotaknem zeleni krug, podigni 060 083 063 057 076 089 S
beli kvadrat
13. Stavi zeleni kvadrat pored crvenog 037 092 050 021 082 1,00 L
kruga
14. Dotakni kvadrate polako, a krugove 053 078 056 050 076 079 S
brzo
15. Stavi crveni krug izmedu zutog 007 050 006 007 047 053 T
kvadrata i zelenog kruga
16. Izuzev zelenog dodirni kvadrate 0,23 0,42 0,19 0,29 0,18 063 T
17. Podigni crveni krug... nel, belikvadrat 0,73 0,81 0,75 0,71 0,88 0,74 L
18. Umesto belog kvadrata, uzmi zuti krug 0,77 1,00 0,63 0,93 1,00 1,00 L
19. Za)e.dno sa zutim krugom podigni 070 078 063 079 065 089 S
plavi krug
20. Posl.e pf)dlz.an]a zelenog kvadrata 013 036 013 014 029 042 T
dodirni beli krug
21. Stavi plavi krug ispod belog kvadrata 0,50 0,72 0,44 0,57 0,59 0,84 S
22. Pre nego $to dodirnes zuti krug, po- 017 042 019 014 029 053 T

digni crveni kvadrat

RJIPM-deca sa RJP uzrasta 5;0-5;11 god.; RIPS—deca sa RJP uzrasta 6-10 god.; TRM-deca TR

uzrasta 5;0-5;11 god.; TRS—-deca TR uzrasta 6-10 god.; p.t.z. —procenjena teZina zadatka

Na osnovu rezultata mlade kontrolne grupe zadaci su arbitrar-
no podeljeni na lake (kada je vise od 80% dece bilo uspesno), srednje
teske (izmedu 50 i 80% ta¢ne performanse) i teske (kada je manje od
50% dece moglo da izvrsi nalog). Prema ovakvoj podeli, osam ajte-
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ma su svrstani u srednje teske, a po sedam u lake i teske. Ovaj odnos
je uglavnom oc¢uvan i kada se posmatra uspesnost cele grupe TR. Sa
jedinim izuzetkom (ajtem 17) starija deca TR su bila podjednako ili
(ponegde i bitno) uspesnija nego mlada.

Ovakav razvojni obrazac manje se beleZio kod dece sa RJP ($to
je bilo i oéekivano prema ukupnim rezultatima TT-V). Takode, ovde
je izmenjen i odnos izmedu ajtema koji se pokazuju kao tezi ili ma-
nje teski, odrazavajudi razli¢ite tipove problema koje ova deca imaju
u razumevanju naloga. Na primer, neke zadatke koje ve¢ i mlada deca
tipi¢nog razvoja sasvim lako resavaju, manje od 50% dece sa RJP izvo-
di ta¢no (ajtemi 8 i 10), ¢emu doprinose njihove posebne teskoce sa
“malim” funkcionalnim re¢ima kao $to su predlozi ili veznici; utoliko
bi ovi zadaci na procenjenom uzrastu mogli biti diskriminativniji za
poremecaj nego oni koji pretpostavljaju razvojno zahtevnije relacije,
kao $to je to, na primer, pojam “ispod” (ajtem 21). Ipak, deca sa RJP
su upadljivo najveée probleme ispoljavala sa infleksijom odredenim
relacijama kao $to je atipi¢ni objekt-glagol-subjekt raspored (ajtem 3,
10% ta¢nih), velikim brojem elemenata u nalogu bez komplikovane
sintaksicke strukture (ajtem 15, 7% uspe$nih), i nalozima koji su po-
drazumevali dve odvojene konsekutivne akcije (ajtemi 20122, redom
13 i 17% ta¢nih odgovora) - koji su i deci sa jezickim poremecajima
predstavljali najteze zadatke. Suprotno prethodnim, srazmerno bolja
performansa na ajtemu 18 najverovatnije nije proizlazila iz boljeg ra-
zumevanja, vec iz u testu Cesto ispoljene tendencije RJP (ali i mladih
TR) da realizuju samo drugi deo slozenog naloga. Efekat koji prevazi-
lazi granice jezi¢kog razumevanja pojavio se na seriji od Cetiri ajtema
u kojima se, u nizu, koriste isti “simboli”, a zapo¢ije “teskim” objekt-
glagol-subjekt rasporedom (zadaci 3-6), gde su mnoga deca sa RJP (i
poneki mladi TR) jednostavno perseverirala prvi dati odgovor. Mada
ovo ne znaéi neophodno i odsustvo problema u razumevanju na ovim
zadacima, izvesno je da proporcija ta¢nih odgovora na ajtemu 5 ne
odrazava realni nivo teskoca dece sa RJP u ovom zadatku.
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DISKUSIJA

Osnovna pretpostavka ovog istrazivanja pokazala se ispravnom:
deca sa razvojnim jezi¢kim poremecajem, koji se odreduje uglavnom
tehnikama fokusiranim na verbalnu produkciju i definie najcesce kao
“ekspresivni tip” smetnji, u velikoj meri ispoljavaju teskoce razumeva-
nja. Na ovo ukazuje znacajna i velika razlika u prose¢noj uspes$nosti
dece sa RJP i komparabilne grupe dece tipi¢nog razvoja na zadacima
razumevanja sloZenih jezickih iskaza, kao i ¢injenica da je manje od
jedne treéine dece sa jezi¢kim smetnjama uspelo da postigne rezultate
koji bi bili u okviru granica od 1SD u odnosu na odgovaraju¢u uzrasnu
grupu dece sa urednim govorom.

Pri tome, “status” teskoca u razumevanju nije u potpunosti jasan
kada se posmatra ukupni postupak kojim se i sama dijagnoza RJP do-
nosi. Nasu inicijalnu pretpostavku, da bi “nespecifikovani” RJP mogao
podrazumevati prisustvo receptivnih teskoca, dok bi ih “ekspresivni”
isklju¢ivao, odbacili smo ve¢ na osnovu preliminarnog uporedivanja
postignuda dece na dijagnostickim testovima; nasi kasniji nalazi na
TT-V sugerisali su sli¢no (na primer, od ¢etrnaestoro dece sa izrazito
niskim skorovima na testu, ¢ak osmoro je imalo dijagnozu “ekspre-
sivnih” govornih smetnji). U ovakvim okvirima, utisak je bio da se, u
praksi, specifikacija “ekspresivnog” poremecaja pre koristi da bi se na-
glasio intenzitet poremecaja produkcije, no da bi se postavila distink-
cija prema tesko¢ama razumevanja. U skladu sa ovakvim gledistem
izvrSena je i homogenizacija eksperimentalne grupe u istrazivanju.

Uvodenje uzrasta kao znacajne intervenisude varijable bilo je ne-
ophodno s obzirom na dobro verifikovane razlike u performansi na
Token testu koje se, normalno, ispoljavaju bar do adolescencije (izme-
du ostalih, De Agostini et al., 1998; Povse-Ivki¢ et al., 2002; Wasse-
nberg et al., 2008). U takvom kontekstu, bilo je izazovno analizirati i
rezultate dece sa RJP. Medutim, u okviru uzrasne strukture ove dece
u studiji, dobijeni podaci (najpre odsustvo ikakve bitnije povezanosti
starosti i postignuéa na TT-V) ukazivali su na nesto drugo: da grupe
mlade i starije dece sa RJP verovatno nisu dovoljno medusobno upo-
redljive. Ovo i nije potpuno neocekivano, s obzirom na vreme kada se
poremecaj obi¢no otkriva i zapocinje intervencija, na razli¢ite razvojne
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tokove i ishode RJP (Conti-Ramsden & Botting,1999; Leonard, 2000;
Bishop, 2004), kao i na to da deca starija od 6 ili 7 godina, jo$ uvek na
tretmanu, kao grupa verovatno pripadaju opsegu teze pogodenih po-
remecajem, no $to je to sluéaj sa petogodi$njacima.

Postoji mnostvo ¢inilaca, medu kojima su, na prvom mestu,
preveliko oslanjanje na nedovoljno nedvosmislene ili ¢ak nesigurne
“isklju¢ujuce” kriterijume za poremecaj i promenljivost modusa ispo-
ljavanja ne samo jezi¢kih specifi¢nosti, ve¢ i ukupne slike atipi¢nog
neurokognitivnog sazrevanja ove dece, koji dijagnostiku razvojne dis-
fazije ¢ine zahtevnim poslom (Bishop & Norbury, 2002; Rapin et al.,
2003; Bishop, 2004; Botting, 2005) . U ovako nejasno postavljenim
granicama RJP, jos pre tri decenije Stark i Talal su pokusale da for-
mulisu metod koji bi obezbedio standarni pristup selekciji dece ove
populacije u istrazivacke svrhe (Stark & Tallal, 1981). Pristup je po-
drazumevao, ne samo operacionalizaciju isklju¢ujucih kriterijuma za
RJP, ve¢ i razradu “uklju¢ujuéih”, zajedno sa zahtevom za koriséenjem
kriterijumskih, standardizovanih i normiranih tehnika u proceni de-
¢ijih jezickih sposobnosti. Tako je ovim modelom pretpostavljeno da
se dijagnoza RJP ne moze odrediti na osnovu samo jednog testa ver-
balnih funkcija, kao i da procenom moraju biti obuhvacene podjedna-
ko i ekspresivne i receptivne sposobnosti; ukupni zahtev neophodan
za potvrdu jezi¢kog poremecaja je bio da skorovi na testovima razu-
mevanja moraju biti bar za 6 meseci ispod kalendarskog ili mentalnog
uzrasta deteta (zavisno od toga koji je od ova dva nizi), a ekspresivni i
kombinovani “jezi¢ki skor” — za 12 (ibid.).

Kriterijumi koje su postavile Stark i Talal su postali siroko pri-
hvaéeni medu istraziva¢ima, mada Cesto u nekoj od adaptiranih formi
- na primer, iako su originalno bili vezani za odredeni set tehnika,
kasnije su varirani tako da uklju¢uju nove jezicke, ali i neverbalne te-
stove. lako su mnogi njihovi elementi ¢esto preispitivani, narocito za-
htev za neverbalnim sposobnostima iznad IQ skora 85, kombinovanje
jezickih testova potencijalno razli¢ite snage u zajednicki “jezicki skor”
i odredivanje jedinstvenog kriterijuma odstupanja u vremenu za decu
razli¢itog uzrasta (cf. Plante, 1998), sustinski su podigli standarde di-
jagnostike RJP, indirektno i one koja se koristi u klini¢ke svrhe.
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Token test, kao jedan od instrumenata koji su bili obuhvaceni
izvornim Stark i Talal modelom, vremenom je postao tehnika koju u
istrazivackoj literaturi, kada je receptivni aspekt jezika u pitanju, sko-
ro i najc¢esce nalazimo kao bitan odredujudi element RJP. Ovome su
svakako doprinele dobre diskriminativne sposobnosti tehnike, regi-
strovane i u ovoj studiji, a koje se zadrzavaju u brojnim do sada ponu-
denim skracenim verzijama testa, kao i u razli¢itim pristupima skoro-
vanju (izmedu ostalih, Lass et al., 1975; van Harskamp & van Dongen,
1977; Woods et al., 1997; Hula et al., 2006; Gallardo et al., 2011; i
mnogi drugi). Posebno je pitanje $ta je izvor tako izrazite razlike iz-
medu performanse dece sa RJP i dece tipi¢nog razvoja u razumevanju
ovako formulisanih “sloZenih verbalnih naloga”. U literaturi, tokom
poslednje decenije, snazan naglasak se postavlja na vezu izmedu ra-
zumevanja govora i kratkoro¢ne/radne verbalne memorije (na primer,
Marton & Schwartz, 2003; Montgomery, 2003, 2009; Alloway and Ga-
thercole, 2006; Briscoe & Rankin, 2009h). Tako se rast postignuca na
probama receptivnog govora koji se belezi kod dece tipi¢nog razvoja
posle pete godine Zivota, kao i mnogi drugi aspekti produzenog kogni-
tivnog rasta, uglavnom objasnjavaju ovim faktorom i pripisuju produ-
Zenom sazrevanju prefrontalnih cerebralnih oblasti (Johnson & Mu-
nakata, 2005; Paus, 2005; Blakemore et al., 2006; Crone et al., 2006).
Kod dece sa RJP, pak, situacija bi mogla biti drugacija, s obzirom na to
da se ovde i na starijim uzrastima Cesto registruju teskoce razumeva-
nja relacione semantike — znadenja odredenih samom sintaksi¢kom
formom - koje su retko prisutne ili ve¢ odsutne kod dece tipi¢nog ra-
zvoja, a koje neki teorijski modeli pripisuju sasvim specifi¢nom obliku
verbalne radne memorije. Ako se ove dve zaista disociraju (kao §to to
tvrde, na primer, Caplan i Waters, 1999), onda bi neuspesnost dece sa
RJP u nasem uzorku mogla poticati iz kombinacije oba faktora (tesko-
ca sa brojem elemenata u iskazu, kao i smetnji pripisivanja gramaticki
definisanih uloga akterima odredene propozicije), $to bi objasnilo, na
primer, razlike u postignuéu grupa na ajtemima 15 i 3 (Tabela 2)., $to
je pretpostavka koju bi svakako bilo vredno dalje proveriti.

Ovde je problem $to mi i dalje nedovoljno poznajemo normalni
jezicki razvoj naSe dece, narocito kapacitet starije dece da razumeju
kompleksnije iskaze. To nam je neophodno da bismo bolje razumeli
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RJP, gde ¢e se najvece teskoce, prema generalno prihvacenom stavu,
ispoljiti u onim formama gramati¢ih kontrasta koje su najtezi i deci
tipi¢nog razvoja koja govore odreden jezik (cf. Leonard, 2000). To bi
se sasvim lako moglo odnositi i na mnoge komponente ekspresivnog
govora. Ipak, iako se odredeni zaokret u ovom pravcu primecuje u sko-
rasnjoj literaturi (Kasi¢, 2002; Povse-Ivki¢ et al., 2002; Perovi¢, 2006;
Andelkovi¢ et al., 2007; Lazarevi¢ & Tenjovi¢, 2007; Vukovié et al.,
2010; Vukovi¢ & Stojanovik, 2011) ¢ini se da pred sobom jos uvek vi-
dimo ogromno istrazivacko polje sasvim otvoreno za dalja ulaganja.
U kojoj meri bi ovo povratno moglo doprineti razvoju terapijskih po-
stupaka, posebno kada je u pitanju receptivni aspekt govora, aktuelno
sasvim potisnut na margine logopedske intervencije, samo se podra-
zumeva.

ZAKLJUCAK

Komparacija sposobnosti razumevanja kompleksnih verbalnih
naloga dece tipi¢nog razvoja i dece sa razvojnom disfazijom kod koje
deficit receptivnog govora nije bio fokusiran kao poseban problem po-
kazala je izrazito i znacajno prisustvo smetnji razumevanja kod dece
sa RJP, uklju¢ujudi i uzraste oko pocetka skolovanja. S obzirom na to
da su podaci kojima smo raspolagali sasvim bazi¢ni, te analize kojima
smo mogli pristupiti relativno grube, nalaz sugerise jasnu potrebu za
daljim radom na ovom polju, naroc¢ito u korist razvoja terapeutskih
intervencija kod dece sa razvojnim jezickim poremecajem. U postav-
ljenim okvirima, Token test, iako relativno robustan instrument u
proceni receptivnih jezickih sposobnosti u razvojnom kontekstu, po-
kazao se kao diskriminativna tehnika koja bi s pravom mogla imati
znacajnije mesto i u svakodnevnom dijagnosti¢kom radu sa ovom po-
pulacijom.
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COMPREHENDING COMPLEX SENTENCES IN CHILDREN
WITH SPECIFIC DEVELOPMENTAL LANGUAGE

Nadezda KRSTIC*, Predrag VIDOVIC** Mile VUKOVIC'
University of Belgrade Faculty of Special Education and Rehabilitation™
Special Hospital for Cerebral Palsy and developmental Neurology, Belgrade**

Summary

Capability of understanding complex verbal requests was tested
using the fifth series of Token Test (TT-V) on the group of children (5 to
10 years of age) with developmental dysphasia where comprehension
deficits weren’t included in the diagnosis (SLI:N=30, Mean IQP=103,7)
with the purpose to establish whether production difficulties in
children with developmental specific language impairment (SLI) cover
the receptive deficit and subsequently compared with comparable
group of children of the typical development (TD: N=36). Those
groups were extremely and significantly different (M SLI =8,8, M
TD=15,6, t=-7.000, df=64, p=0,001, Kohen’s §=1.73), while even less
than one-third of the children with SLI achieved results within 1 STD
of the corresponding age group of TD children. Qualitative analysis
of certain items TT-V was performed and those items which better
differentiate younger (5.0-5.11 yrs) and older (6-10 yrs) TD children
were isolated, as well as those that appeared to be the most challenging
for the children with SLI. Despite the overall robustness of TT-V as the
technique within the context of linguistic analysis, the obtained data
are directed towards some of the potential sources of comprehension
deficits in our population of children with SLI older than 5 years.

Key words: developmental specific language impairment,
developmental dysphasia, language comprehension, Token Test

Primljeno, 11. 11. 2011. Prihvacéeno, 30. 11. 2011.

651



