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Bevezeto

A pszicholingvisztika azokat a bels6 pszichikus folyamatokat kivanja
megismerni, amelyek a nyelvhasznalat kozben zajlanak, vagyis a nyelv
produkcidjanak, megértésének és elsajatitasdnak mentalis mechanizmusait vizsgalja.
A nyelvhasznalatot leir6 pszicholingvisztikai elméletek hagyomanyosan két forrasbol
taplalkoznak: egyrészt az egészséges emberek nyelvhasznalatat vizsgaljak, masrészt
a nyelvi zavarokat tanulmanyozzak. A beszédfolyamatok egyre pontosabb leirasdhoz
tehat hozzatartozik a normalistol eltéré miikodések tanulmanyozasa is. A patologias
valtozasok torvényszerliségei ¢s tendenciai ugyanis ,,valamiféle belsd kapcsolatot
tartanak a normalis funkciokkal” (GOSY 2005: 307). A deficitek tehat 6sszevethetdk
az ¢ép folyamatokkal, s elemzésiik révén feltarhatok a mentalis mikodések
jellegzetességei.

A nyelvi zavarok vizsgélata sordn azonban kiilon kell valasztanunk a szerzett,
illetve a fejlodési zavarokat. A fejlddési zavarok esetében ugyanis nem arrdl van szo,
hogy a fejlddés soran kiépiil egy tipikusan mikodo, egészséges idegrendszer, €s
ebben 1ép fel zavar valamilyen sériilés vagy betegség kovetkeztében. Epp
ellenkezdleg: az olyan fejlodési zavarokban, mint a megkésett beszédfejlodés, az SLI
stb., gyakran a fejlddés igen korai szakaszatol kezdve atipikusan épiil fel az
idegrendszer, s ezen belill a nyelvi rendszer (v6. GYORI 2008: 45). A szerzett és a
fejlodési zavarok vizsgalatabol szarmazd eredményeket tehat nem lehet egységesen
magyarazni. A kiilonbségekbdl adoddan a szerzett ¢és a fejlodési zavarok
pszicholingvisztikai vonatkozasai is eltéroek. A fejlddési zavarok vizsgalatanak két
alapvetd célja van: egyrészt a tipikus fejlodés arnyalt modelljeit kivanja kidolgozni,

masrészt ellendrzi a fejlédési modellek megallapitasait (v6. CSEPE 2005: 28).!

' A megismerési funkciok gyermekkori zavaraival 6nallé tudomanyag foglalkozik, a fejlédés-
neuropszicholdgia (vo. CSEPE 2005: 15).



I. Az anyanyelv-elsajatitas

1. Anyanyelv-elsajatitasi elméletek

Az anyanyelv-elsajatitas elsddleges kérdése az, hogy miképpen keriil az anyanyelv
az agyunkba, ez pedig tovabbi kérdéseket von maga utan, mint példaul azt, hogy
hogyan sajatitja el a gyermek a nyelvet, hogy a nyelv ismeretével sziiletiink-e vagy
sem, illetve azt is, hogy hogyan keriil az adott nyelv a tudatunkba. Az anyanyelv-
elsajatitassal kapcsolatban két 6 elméleti megkdzelités alakult ki: a racionalistak és
az empiristak hipotézise. A vita 6 kérdései, hogy mi az, ami sziiletésiinkkor mar a
tudatunkba van, illetve, hogy milyen hatdsa van a kiilonb6zd készségek
kialakulasaban a tapasztalatoknak.

Az empiristak (mas néven: konstruktivistadk vagy emergentistak) a 17. szazadi
filoz6fus, JOHN LOCKE eszméibdl indulnak ki, amely szerint az ember elméje
sziiletésekor nem tartalmaz semmiféle velesziiletett tudast (ideat), azaz
vilagrajottiinkkor egy iires lappal (tabula rasa) rendelkeziink. Eszerint tehat
sziiletéskor semmiféle ismeretiink nincs, minden késobbi tudasunk érzékszervi
tapasztalatok eredményeként jon 1étre. Az empirista hivek tehat ugy gondoljak, hogy
mivel a gyermek tudata ,iires lap”, ezért csupan a tapasztalds altal, vagyis a
kornyezet, a nevelés és a tanulds révén sajatithatja el a kiilonb6zd készségeket,
koztiik a nyelvet is. Alapfelfogéasuk tehat, hogy a nyelv a tapasztalas eredményeként
épiil ki a fejiinkben (vo. GOSY 2005: 241).

Ezzel szemben all a racionalistdk (inndtistak, nativistak) elmélete, mely a 4.
szazadban ¢él6 PLATON-hoz, illetéleg a 17. szdzad nagy gondolkodo6jahoz,
DESCARTES-hoz nyulik vissza, s melynek 1ényege, hogy az ember mar a sziiletésekor
rendelkezik valamiféle alapismerettel. A tapasztalasnak pedig csak annyi szerepet
tulajdonitanak, hogy ezeket a meglévd, veliink sziiletett ismereteket felélessze,
aktivalja, s mindennek az eredménye lesz a kiilonb6zé mentalis képességek
kibontakoztatdsa, igy az anyanyelv-elsajatitds is. A tapasztalat tehat Oonmagéban
semmiféle tudast, ismeretet nem nyujt. Eszerint a felfogas szerint tehat kell lennie
valaminek a tudatban, amivel sziiletiink, hiszen elképzelhetetlen, hogy mindent

tapasztalati Giton tanuljunk meg.



A nativista elmélet képviseléi azonban nincsenek egységes 4allasponton arra
vonatkozoan, hogy pontosan miféle ismeretek azok, amelyek vellinksziiletetten
adottak (v6. GOSY 2005: 242).

Az mnétista elveket vallo NOAM CHOMSKY szerint a nyelvelsajatitds egy
belsd mentélis mechanizmusu ,,nyelvelsajatitasi eszk6z” révén valosul meg, amely
egyrészt magaban foglalja a nyelvi anyag elemzéséhez (példaul a kozlések szavakra
bontasahoz) sziikséges eljarasokat, masrészt tartalmazza a nyelvi informaciokat is
(példaul, hogy mik egy nyelvtan OsszetevOi). Felfogdsdban tehat a veliink sziiletett
nyelvtani ismeretek teszik lehetdvé, hogy a gyermek elsajatitsa az anyanyelvét.
Ugyanakkor, ha a tapasztalas nincs biztositva, akkor a veliink sziiletett grammatika
nem tud mikodésbe 1€pni, €s ez magakadalyozza a gyermek anyanyelv-elsajatitasi
lehetdségét. Ezeket a nyelvelsajatitasi elveket nevezi 6 univerzalis grammatikénak. A
veliink sziiletett készség ugyanis CHOMSKY szerint univerzalis, barmely nyelv

grammatikdja raépiilhet (vo. GOSY 2005: 244).

2. Az anyanyelv-elsajatitas menete

Az anyanyelv-elsajatitds meglehetOsen Osszetett €s bonyolult feladat elé allitja a
gyerekeket. Feladataik kozé tartozik egyrészt a hangkészlet elsajatitasa, masrészt a
hanghullamok szegmentédldsa fonémara (egyes felfogdsok szerint szoétagokra),
morfémara, szavakra, mondatokra, harmadrészt a jelentés hozzarendelése az
egységhez €és negyedrészt a szabalyossagok felismerése és ez alapjdn a szabalyok
vagy sémak kiépitése.

A nyelv elsajatitasa mar sziiletéskor, st bizonyos értelemben még korabban
kezdetét veszi. A néhany napos Ujsziilott a nyelvspecifikus prozodia kovetkeztében
mar képes arra, hogy a sajat nyelvét mas nyelvektdl megkiilonboztesse. A harmadik
hénap koril a gyermek elkezd gagyogni. Hét ¢és tiz honapos korara a
hangkapcsolatok megduplazdédnak, és egyre hosszabb hangsorokat produkal. A
beszédfejlodésiikben mar ekkor donté szerep van az utdnzasnak, eldszor az
onutanzas jelenik meg, és csak joval késobb a mdsok utdnzisa. Az els szavakat
tizenegy-tizenkét honapos korban mondjak ki (ez alkati és kiilsé koriilményektdl
egyarant fiigghet, hiszen van, aki eldbb, van, aki késdbb kezd el beszé€lni), de mar

honapokkal eldtte képesek a szavak felismerésére.



Az els6 szavak megjelenése utan azonban a gyermek beszédfejlodése egy ideig
latszolag stagndl, a szokincse nem gyarapszik, csak a megértése fejlodik. Egyéves
kor koriil a gyermek mar utanozza a gyakran hallott szavakat, de ezek jelentését még
nem pontosan érti. Erre a korszakra a globalis beszédmegértés jellemzd, melyben a
beszédhelyzetnek van dontd jelentdsége, tehat a kisgyermek a helyzetre, a gesztusra,
a hanglejtésre reagdl és nem a szavak értelmére. 18 honapos kor koriil a szoelsajatitas
gyorsuld tendencidjat figyelhetjik meg. A gyermek elsé szavai mondatértékiiek
(holofrézisok), azaz egy szo6 lehet kérdés, kérés vagy egy helyzet megnevezése is.
Késébb a szavakat megprobalja kétszavas kozlésekké oOsszekapcsolni. Erre az
iddszakra a kulcsszostratégia a jellemzd. A kéttagu kozléseket a telegrafikus beszéd
korszaka valtja le, ami altalaban két és fél éves korig tart, ezutan a gyermek kozlései
folyamatosan gyarapodnak. Grammatikajuk fokozatosan fejlédik, de még
jellegzetesek a téves analogidk ¢s tuldltalanositasok i1s. A gyermekek szokincse
hatéves korig folyamatosan névekszik, naponta mintegy kilenc 1j szot tanul meg (vo.

GOSY 2005: 254).

3. Az anyanyelv-elsajatitas kritikus periodusa

A pszicholingvisztika alapkérdései kozé tartozik, hogy meddig sajatithato el az
anyanyelv. Erre a kérdésre valaszolva elmondhatjuk, hogy ez az id6szak nem véges,
ami azt jelenti, hogy az agy csak egy bizonyos id6hataron beliil képes arra, hogy
elsajatitsa a nyelvi és beszédfolyamatokat.

A kritikus periddussal kapcsolatban kétféle nézépont alakult ki. Az egyik
felfogas szerint ez egy olyan érzékeny életszakasz, amikor az elsajatitas gyorsabban
végbemegy, de az elsajatitds ezutan is megtorténhet, csak ekkor mar sokkal
nehezebben. Mig a masik allaspont, a kritikus periddus ,,minden vagy semmi” jellegii
felfogasa szerint, ami a kritikus periodus iddszakdban nem megy végbe, azt mar a
gyermek késobb sem tudja elsajatitani. Az eltérd megkozelitések mogott valdjaban
az all, hogy eltérden értelmezik magat a nyelvet. Valamiféle nyelvi kommunikécio
még a tizenéves korban megtalalt farkasgyerekek esetében is kialakul. Ezt azonban a
,minden vagy semmi” elvil felfogas képviseldi nem tekintik nyelvnek, a nyelv alapja

ugyanis szerintiik a szintaxis.



.....

hozzak kapcsolatba. Ennek az elméletnek a tekintélyes képviseldje ERIC LENNEBERG,
aki szerint a kritikus peridodus egy és 0t—tiz év kozott van, s az agykérgi aszimmetriak

kialakulasaval zarul le (GOSY 2005: 252-253, PLEH 2003: 193-204).



II. Az anyanyelv-elsajatitas zavarai

1. Az anyanyelv-elsajatitas zavarait magyarazo elméletek

Az anyanyelv-elsajatitas zavaraival kapcsolatban kialakult magyarazatok alapvetden
két csoportba sorolhatoak: kompetenciaalapu és performanciaalapt hipotéziseket
kiilonithetiink el. A kompetenciaalapu feltevések a zavar eredetét a nem megfeleld
ismeretekkel, a hianyz6 szabalyokkal, elvekkel €s tokéletlen nyelvi szerkezetekkel
magyarazzak, vagyis a zavarokat ténylegesen nyelvi jelleglinek tartjdk. Ez a felfogas
a nyelvi készséget autondémnak, a tobbi készségtél fliggetlennek tekinti. A
performanciaalapu elméletek szerint ezzel szemben a gyerek nyelvi zavara csak
masodlagos, tehat a nem nyelvi feldolgozasi zavarok kovetkezménye (vo. GOSY

2005: 312-3).

2. A zavarok meghatarozasa

A zavar meghatarozasanal kiilonféle tényezdket kell figyelembe venniink, ilyenek
tobbet kozott a zavar okai és a keletkezés koriilményei, valamint a folyamatok
miikodése, a kiterjedésiik €s mas készséggel vald Osszefliggései, vagyis a zavarok

tiinetei (GOSY 2005: 310).

2.1. A zavarok okai

Az anyanyelv-elsajatitasi zavarok hatterében kiilonboz6 okok 4allhatnak, ezeket
alapvetden két csoportba sorolhatjuk: biologiai és kornyezeti hatasu tényezdkre. A
bioldgiai eredetli rendellenességek csoportjaba tartoznak az organikus és a
funkciondlis tényezOk (ezen beliil a beszédszervek és az idegrendszer szerzett vagy
orokletes zavarai, valamint a pszichés problémadk is). Emellett azonban a verbalisan
ingerszegény kornyezet, a sziiletés koriilményei, valamint a csaladban eldforduld
problémdk a nyelv és a beszéd teriiletén mind-mind okai lehetnek az anyanyelv-

elsajatitas zavaranak.



A zavar keletkezési koriilményeit tekintve beszélhetiink velesziiletett (példaul
szajpadhasadék kovetkeztében kialakult hibas artikulacio) és szerzett (példaul afazia)

beszédzavarokrol (GOSY 2005: 310-11).

2.2. Az anyanyelv-elsajatitasi zavarok tiinetei

Az anyanyelv-elsajatitas zavarai a nyelvi készség kiilonboz0 teriileteit érinthetik. Ez
alapjan  elkiilonithetiink  beszédprodukcids, valamint  beszédészlelési  és
beszédmegértési zavarokat.

A beszédprodukcid zavaraihoz tartoznak a beszédhangképzés ¢és a
beszédfolyamat zavarai, valamint az agrammatizmus. A beszédhangképzés
leggyakoribb organikus eredetii zavara® a dysarthria és az apraxia. A dysarthria
altalaban bal oldali kdrosodasra vezethetd vissza, tehat agyi eredetli betegségnek
tekinthetd. A dysarthidsok beszédére a hangképzési hibak mellett jellemz6 a beszéd
normal idéviszonyainak a megvaltozasa, valamint a hangmagassag kontrolljanak a
fellazulasa. Az apraxia a motoros programozas zavara. Ebben az esetben a beteg
képtelen a sziikséges artikulacidos mozgasok létrehozasadra annak ellenére, hogy
izomfunkcioja jo. Jellemzdje a metatézisek (hangatvetések) gyakori megjelenése. A
beszédfolyamat zavarai koziil az egyik legstulyosabb és legelterjedtebb beszédhiba a
dadogas (balbuties), melynek okai azonban nem hatdrozhatéak meg egyértelmiien.
Tobb anyanyelv-elsajatitasi zavarra is jellemzd tiinet: az agrammatizmus, mely a
kivant nyelvi formak, illetdleg a szabalyok téves alkalmazasat jelent. A megkésett
beszédfejlodésben, de specifikus nyelvi zavar és értelmi elmaradds esetén is
jelentkezhet (GOSY 2005: 343—45).

Az  anyanyelv-elsajatitds  terliletén a  beszédészlelés ¢és a
beszédmegértés kiilonb6z6 zavarai jelenhetnek meg. A beszédészlelés
akusztikai, fonetikai ¢€s fonologiai folyamatanak barmelyike lehet zavart,
akadalyozott. Altalaban mindharom részfolyamat érintett, viszont a zavarok helye és
mértéke kiillonb6z6. Ha nagyon sulyos a beszédészlelési zavar, akkor az minden

részfolyamatban jelentkezik.

? Az artikulaci6 zavarainak egy része az anyanyelv-elsajatitas része. Egyes beszédhangok képzésének
vagy a beszédtemponak az eltéréseit négy éves korig nem tartjuk zavarnak, de ha mar ennél idésebb
korban jelentkezik, akkor az mar deviansnak tekinthetd (vo. GOsY 2005: 342).



Legstlyosabb zavar akkor all fent, ha az egyes folyamatok csak részlegesen vagy
egyaltalan nem mitkodnek. A zavar megléte hat a gyermek artikulaciojéra, a szokincs
alakulasdra, a  grammatikai  struktarak  felismerésére. Ez  szegényes
beszédprodukcidohoz, az irott nyelv elsajatitasinak nehézségéhez ¢s az idegen
nyelvek elsajatitdsanak problémajahoz vezet. A beszédészlelési zavaron beliil
elkiilonithetd a szeridlis észlelés zavara, melynek jellegzetes hibatipusai
emlé¢keztetnek az anyanyelv-elsajatitds kezdeti szakaszaiban tapasztalhato
hangtorzitdsokra, ide tartozik a beszédhanghidny, szotaghiany, beszédhangbetoldas,
beszédhangcsere, szotagok felcserélése, a hangsor teljes torzitasa.

A vizualis észlelés zavarardl akkor beszélhetlink, ha a gyermek képtelen az
ajakmozgasokat bizonyos beszédhangokkal azonositani, ennek bizonytalansaga
hatassal van az egyes beszédhangok kontextusfiiggetlen felismerésére, valamint
neheziti a iras és a helyesirds megtanulasat is.

Ha a beszédészlelési folyamat barmely részfolyamata zavart mutat, akkor
nagy valdszinliséggel a transzformdcios észlelés teriilete is érintett, zavart lesz. A
transzformacios észlelés feltétele, hogy a gyermek képes legyen a beszédhangnyi
idétartamu hangjelenségek azonositasara, a vizudlis jelenségek felismerésére, a
kapcsolat megértésére és fenntartasara, illetve ezek ismételt mikodtetésére. Es ha
ezek koziil barmelyik nem teljesiil, akkor ez az iras és olvaséds elsajatitasanak
zavardhoz vezet.

A beszédmegértés zavardnak harom tipusat ismerteti a szakirodalom: kiilon
tipusba soroljak azokat a gyerekeket, akiknél a szovegértés életkori szintti, de a
mondatértés elmaradott, illetve azokat, akiknél a mondatértés megfelel az életkori
sajatossagoknak, de a szovegértésben a korosztalydhoz képest 1ényegesen hatranyban
van a gyermek, a gyerekek harmadik csoportjdban azonban a szdvegértés és a
mondatértés egyidejileg az elvartnal alacsonyabb szinten mikodik. A
beszédmegértési zavarok végigvonulhatnak a gyermekkorban, de fiatal felndttkorban
is megjelenhetnek. Fiatalabb ¢életkorban viselkedési zavarokkal, mig felndttkorban
devidns magatartdssal parosulhatnak. Ezek a zavarok tehat érinthetik a kognitiv

fejlodési szintet €s a személyiség alakulasat is (GOSY 2005: 349-54).



Az anyanyelv-elsajatitasi zavarok attekintett tlinetei a kiilonféle
konkrét betegségek, szindromak esetében kiilonfele kombiniciokban jelennek meg.
Lehetnek az alapbetegségek kisérd tiinetei, eldjelzd tiinetei, mas esetekben az adott

szindroma részei (vo. GOSY 2005: 318).

3. A nyelvi rendszerek fejlodési zavarai

A nyelvi fejlédés elmaraddsa — ahogy mar utaltam ra — szamos fejlédési zavar
vagy szindroma velejardja lehet, és sok kiilonbozé format olthet. Van azonban a
gyerekeknek egy olyan csoportja, akik specifikusan, vagy legalabbis elsddlegesen a
nyelvi, sziitkebben pedig a nyelvtani fejlddésben mutatnak elmaradast, anélkiil, hogy
ezt a deficitet neurologiai, szenzoros, kognitiv vagy téarsas-érzelmi problémak
magyarazhatnak. A nyelvi fejlodés zavaranak vizsgalata pedig szamos, egyelore még
nyitott elméleti kérdés megvalaszolasahoz vezethet el a nyelv milkodésével,

idegrendszeri megvalosulasaval kapcsolatban (PLEH—KAS—LUKACS 2008: 287).

3.1. Specifikus nyelvi zavar (SLI, Specific Language Impairment)

Az SLI csoportja olyan gyermekekbdl all, akiknél nem mutathatéak ki periférias
problémak a nyelvvel kapcsolatban, €s nincsenek naluk kognitiv fejlodési zavarok
sem. Olyan gyermekek tartoznak tehat ide, akiknél kizarjak a kognitiv zavarokat
(mint példaul a szellemi visszamaradottsagot), az észlelési zavarokat (mint példaul a
hallaskarosodast) és a tarsadalmi zavarokat is (mint példdul az autizmust). Egyetlen
problémajuk van csak, ami a nyelv fejlédésében, a nyelvi rendszer kibontakozasdban
jelentkezik, és tulajdonképpen a grammatikai fejlodés elmaradasat foglalja magaban
(PLEH—PALOTAS—LORIK 2002: 32).

Az SLI feltehetden genetikai okbol, esetleg sziilés koriili idegrendszeri
sériilés miatt alakulhat ki. Vezetd tiinete, hogy a gyerek nyelvelsajatitisa erdsen
megkésik, s esetleg soha nem is éri el a megfeleld szintet. Ami kiilondsen érdekessé
teszi ezt a problémat, az az, hogy a SLI-vel kiizdd gyermekek ugyanakkor nem
mutatjak altalaban a kommunikécids képességek zavarat. Nyelvi rendszeriik sériilt,

de altalanos kommunikacios képességiik nem sziikségszertien.
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Ez olyan forméban jelentkezik viselkedéslikben, hogy a nyelvhaszndlat zavarat nem
nyelvi eszkézokkel, hanem fokozott gesztikulacioval, jelek hasznalataval,
mimikaval, fokozott figyelemmel igyekeznek kompenzalni (GYORI-THUMA 2001:
139).

3.2. Landau-Kleffner-szindroma

A nyelvhasznalat zavarai koziil az egyik legsilyosabb a Landau-Kleffner-szindroma.
A szindroma egyik jellegzetessége a receptiv nyelvi funkciok zavara, amely
sulyossagban egészen a beszédértés teljes hidnyaig terjedhet. Ezeknek a gyerekeknek
az intelligencidja atlagos. A szindroma altaldban a tizennyolcadik honap és a
tizenharmadik ¢életév kozott jelenik meg, de a leggyakrabban a negyedik €s a hetedik
életév kozott jelentkezik. A sulyos megértési zavart a Wernicke-teriilet’ zavart
miikodésével, illetve a hallasi bemenetet feldolgozo kérgi teriiletek és a Wernicke-
teriilet k6zotti kapcesolat megszakadasaval hozzak 6sszefliggésbe.

A Landau-Kleffner eredetére vonatkozdan sokféle elképzelés alakult ki, a
genetikai okokat sem tartjdk elképzelhetetlennek. Feltételezhetjiik, hogy a Landau-
Kleffner a nyelvi funkciokon beliil a beszédértés sulyos, genetikailag iddzitett
zavara. Bz a szindroma a kérgi funkciok kiesésével, illetve a kérgi teriiletek
kapcsolatanak szakadasaval jarhat egyiitt. A modern képalkoté adatok szerint, a
szindroma stlyossagat tobb lényeges kérgi ¢és kéreg alatti teriilet aktivitdsanak
csokkenése okozhatja, azaz a bal agyveld frontalis (homloklebeny) ko6zépso
teriiletének, tovabba a temporalis (halantéki lebeny) kéregteriiletének ¢és a
hippocampusnak az alulmiikodése.

A betegség tehat gyermekkori megbetegedés. Az addig egészséges fejlodést
mutatd gyermeken a beszédfejlodés hirtelen elakad. Nem tudja verbalisan kifejezni
magat, helytelen a szoOhasznalata, hianyos a mondatalkotidsa és a szokincse is, a
nyelvtani szabalyokat és a szerkezeteket is helyteleniil hasznalja, zavarok jelennek
meg a beszédmegértés terén is, ugyanakkor nonverbdlis kifejezésmodja normalis

lehet, beszéd helyett gesztusokat, mimikat hasznal.

* Ez a teriilet a neurolingvisztikai vizsgalatok szerint a beszédészlelés és beszédértés kdzpontja.
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A beszéd fejlodésének megrekedése révén a gyermek iskolai teljesitménye hirtelen
romlik, figyelmetlen lesz, gyakran reagal indulatosan a kornyezeti eseményekre.
Bizonyos foku mentalis hanyatlds tehat bekovetkezik. A beteg olykor Onellatasara
képtelenné valik.

A Landau-Kleffner tiinete1 ko6z¢ sorolhatjuk a beszédvesztést, a
beszédzavarokat, a zavartsdgot, az agresszivitast, diihkitorést, agresszivitast, illetve

hogy egyre kevesebb szot hasznal és ért meg (CSEPE 2003: 579-80).

3.3. A megkésett beszédfejlodés

Az anyanyelv-elsajatitdsi zavarok csoportjaba tartozik a beszédindulas késése. Ez
akkor kovetkezik be, ha a fejlodé kisgyerek nem kezd el idében beszélni, vagy ha
csak néhany szdval beszél, és gyakran csak gesztusokkal tudja magat megértetni
(GOsY 2005: 315).

Szlikebb értelemben csak az un. egyszerti megkésett beszédfejlodés tartozik ide.
Ez tulajdonképpen egy sajatos €s elsddleges nyelvi zavar, egy részleges, id0szakos
beszédfejlodési elmaradas, ami €p hallasu és ép intelligenciaji gyermekek esetében
figyelhetd meg 3-4 éves kor kozott. Ezeknél a gyerekeknél kizarhatd minden
neurolodgiai betegség vagy pszichés zavar, kommunikéacios vagy érzelmi probléma és
minden kdrnyezeti artalom is, valamint nagyothallas, siiketnémasag, hallonémasag és
értelmi fogyatékossag is. A megkésett beszédfejlodés klinikai képébe azok a
gyermekek tartoznak, akik még 3 éves korukon tal sem beszélnek, hiszen alapvetd
esetben a lanyoknal két éves korban, mig a fiuknal két és fél éves korban megindul a
beszéd.

Tégabb értelemben a megkésett beszédfejlodés mint egy gyujtéfogalom jelenik
meg, tehat minden olyan jelenség beletartozik, amely a beszédfejlodés késésehez
vezet. Az egyszeri megkésett beszédfejlodés mellett tehat az olyan csokkent
beszédkészségek is ide sorolhatok, amelyek a beszédkészség rendellenessége miatt,
az elhanyagoltsag, testi gyengeség, a kiilonb6zd hallaszavar, értelmi fogyatékossag
¢s Dbeszédkozpontok sériilése kovetkeztében jottek 1étre (GOSYy 2005: 315,
GEREBENNE 1995: 10—11).
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A beszéd késésének szamos oka lehet, &m ez csak az esetek egyharmadéanal
ismert. A kivaltoé okok lehetnek organikusak (pl. szajpadhasadék, nyelvbénulas) vagy
funkciondlisak  (pl.  nagyothallds), esetleg pszichés (pl. hospitalizacio,
elhanyagoltsag) vagy genetikai eredetiiek (pl. 5roklédés)* is (GOsyY 2005: 315).

A megkésett beszédfejlodésti gyermekek alapvetd tiinete a produkcid késése,
zavara. Mivel a gyermekek nem tudnak megfelelden besz€lni, ezért jellemzd, hogy
kézjeleket vagy gesztusokat hasznalnak arra, hogy megértessék magukat. A gyermek
¢s a felndtt viszonyaban egyfajta ,kétnyelviiség” alakul ki, ugyanis a felnott
verbalisan kozeledik a gyerek felé, a gyerek ezt jobbara meg is érti, de mivel nem
beszél, ezért a verbalisan dekddolt lizenetre gesztusokkal, jelekkel valaszol, tehat az
6 kommunikéaciéja nonverbalisnak tekintheté. Igy a sziil§ is rakényszeriil ezeknek a
nonverbalis lizeneteknek a megértéséhez, amire ¢ Ujra verbalis kozlésekkel valaszol.
Kodvaltasok korforgasat figyelhetjiik meg tehat, mig a sziild a nonverbalis kozlésre
verbalisan, addig a gyermek verbalis feldolgozasra nonverbalisan reagal. A
megkésett beszédfejlodésii gyermekeknél jellemzéek a hanghelyettesitések ¢€s a
torzitdsok. El6fordulhat, hogy » hang helyett mindig / hangot mond. Jellemzd rajuk a
csokkent beszédkészség, ami azt jelenti, hogy a gyermekek kevesebbet gagyognak,
mint a vele egykoruak, ez a gagyogds egyhangu, sivar és elég valtozatlan. A
kornyezet hangjaira 1s alig reagalnak. Gyakori, hogy szotoredékekkel ¢és
artikulalatlan hangokkal beszélnek, illetve az is, hogy nem tudjak kimondani, amit
akarnak, ezért ramutatnak a kivant targyra, és igy probaljak magukat megértetni.
Ezekre a gyerekekre jellemzd még a szdcsonkitds, azaz hogy a szavakat gyakran
egyszerusitett, csonkitott formaban hasznaljak, vagy hangutanzo szoval helyettesitik
(MEREINE 1970: 49-51).

Percepcidjukra a globalis feldolgozas jellemzd, azaz az adott beszédhelyzet,
mozdulatok, mimika és gesztusok segitik a megértési folyamatokat. Ilyenkor a
folyamat helyhez kotott, szituativ és nagyon sok esetben személyfiiggd is lehet. A
nem beszéld gyermekek beszédmegértése tehat ¢Epplugy korldtozott, mint a

gondolatkdzlési folyamatuk (GOSY 2005: 316).

* Magyar vizsgalatok szerint a megkésett beszédfejlédés két-harom generacion keresztiil is 6roklédhet
(HORVATH 2007: 150).
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3.4. Williams-szindroma

A Williams-szindrobma az anyanyelv-elsajatitasi zavarok egy specialis esete,
valéjaban nem is nyelvi zavar, targyalasa mégis fontos a nyelv kiépiilése
szempontjabol. Ezeknek a gyerekeknek a nyelvi funkciéi meglepd fejlettséget
mutatnak, annak ellenére, hogy mentalisan enyhén vagy kozepesen retardaltak,
szivesen és javarészt jol formalt mondatokban tarsalognak. Imadjdk a szokatlan
szavakat, ha példaul megkériink egy normalis fejlodésti gyermeket, hogy soroljon fel
néhany allatot, akkor a listdn jOl ismert allatok fognak szerepelni (példaul a
baromfiudvar allatai), mig ezzel szemben egy Williams-szindromas gyermeknél nem
a mindennapi, jol ismert allatok szerepelnek a felsorolasban, hanem példaul
egyszarvy, kdszali kecske, vizibivaly, keselyti, koala (PINKER 2006: 52—53).

A Williams-szindroma egy ritka (kb. 15-20 ezer ¢élve sziiletésbdl egy
csecsemOt ¢érintd) genetikai rendellenesség, amely egy véletlen mutdcionak
koszonhetden alakul ki: a 7. kromoszéma hosszu karjabol letorik egy darab. A
szindromahoz jellegzetes arcberendezés, szivpanaszok, iziileti bantalmak,
gyermekkori emésztési problémak, hiperérzékeny hallas, jellegzetes, aggddd és
tulzottan baratsdgos személyiség ¢€s értelmi fogyatékossag tartozik. A megismerd
keépességek is nagyon jellegzetes mintdzatot mutatnak. Az értelmi fogyatékossdgnak
megfelelden a problémamegoldés és a tervezés sulyos zavart szenved, nem képesek
végiggondolni és sorba rendezni a feladatok megoldasahoz sziikséges lépéseket.
Nagyfoki elmaradast mutatnak a téri, emlékezeti, tanuldsi ¢és konstrukcios
képességeik: 1) kornyéken egyediil képtelenek tajékozdodni, a gyakran bejart rovid
utvonalakat is nehezen tanuljak meg, rosszul rajzolnak, €és egyszerli mintazatokat
sem tudnak pontosan lemasolni. A stlyos téri deficittel szemben az arcok
felismerésének képessége az erdsségek kozé tartozik, és néhanyan idesoroljdk a
tarsas megismeréshez, a kapcsolatok kialakitdsahoz és az emberi interakciok

lefolytatasahoz tartozo képességek tertiletét is (LUKACS—PLEH 2004: 130).
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3.5. Autizmus

Ez a fejlédési zavar elsdsorban genetikai alapokon jon 1étre, de ritkdbb esetekben az
idegrendszer egyéb eredetli korai sériilései is okozhatjak. Az élet korai periodusaban
jelentkezd sulyos, mentalis zavar, ami nem tal gyakori, hiszen minden tizezer
gyermekbdl négyet-6tot €rint, akik kozott a felmérések szerint majdnem haromszor
annyi a fi4, mint a lany.

Az autizmus esetében van néhdny olyan tiinet, aminek feltétlentil jelentkeznie
kell. Tlyen példaul a szocidlis izolacid, mely szerint ezek a gyermekek teljesen
elzarkoznak a kiilvilagtol, €és csak befelé, a sajat belsd vilagukba fordulnak. Gondot
jelent tehat szamukra a szocidlis kontaktus megteremtése, és némely gyermek
annyira visszahuzodik, hogy személyes kapcsolatot egyaltalan nem lehet vele
létesiteni. Ebben az esetben ,.extrém autista magany”-r6l beszélhetiink. Az autista
gyermekek mar csecsemdkorban sem igénylik a felndttek figyelmét, sot keriilik az
emberek tekintetét, és ugy tevékenykednek, mintha senki sem lenne a helyiségben.
Ezért van az is, hogy pozitivan csak a targyakhoz kotddnek. Ez a szocidlis
érzéktelenség befolyasolja és szinezi is a gyermekek értelmi teljesitményeit, még
akkor 1s, ha ez a két funkcid fliggetlen egymastol, hiszen a kapcsolatteremtd készség
javulasa nem feltétleniil jar egyiitt az intelligenciaszint valtozasaval. Képtelenek a
szerepatvételre is, ami azt jelenti, hogy nem tudjak egy masik ember nézdpontjabol
szemlélni a vilagot.

Ragaszkodnak ahhoz is, hogy kornyezetiikben lehetdleg ne valtozzon semmi,
hiszen ha észreveszik, hogy a polcra valamit nem ugy tesznek, ahogy kellene, vagy
ha a ritusok egymasutanjabol kimarad valami, akkor panikszer(i rohammal reagéalnak.
Megfigyelhetd naluk a ritualis jellegi motoros aktivitds is, ami azt jelenti, hogy
bizonyos mozdulatokat céltalanul, ritualisan ismételnek, valamint kiilsé ingerekre is
abnormalisan reagalhatnak.

Az autizmus tiinetei koz¢ sorolhatjuk a nyelvi hidnyossagokat is. Az autista
gyerekek mintegy huszonot szdzaléka egyaltalan nem beszél, és akik megtanulnak
beszélni, azoknal is a megkésett, lassi, nehézkes beszédfejlodés jellemzd, ¢€s

beszédiik echolaliabol® all.

> A hallottak ismétlése, visszahangzasa (echo-viszhang).
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A nyelvi tlinetek csoportjaba tartozik még a személyes névmas felcserélése,
ami azt jelenti, hogy az egyes szam els6 személy (én) helyett a masodik (te) vagy a
harmadik (6) személyt hasznalja 6nmaga jelélésére.

A sok negativ tiinet mellett azonban az autistak kiilonos képességekkel is
rendelkezhetnek, mint példdul emlékezeti vagy szamolasi képességekkel, sot olyan
gyerekkel is taldlkoztak mar, akinek a zenei tudéasa volt kiemelked6 (RANSCHBURG
1998: 179-82).

Az autizmussal kapcsolatban kordbban még tugy vélték (mint példaul
KANNER), hogy az autista gyerekek intellektusa sértetlen, azaz veliik sziiletik a
normalis fejlédés lehetdsége, de ma mar tudjak, hogy ezeknek a gyermekeknek
koriilbeliil hetven szézaléka sulyosan vagy kevésbé stlyosan értelmi fogyatékos
(RANSCHBURG 1998: 179).

A genetikusok egyre meggy6zdbben bizonyitjak, hogy az autizmus is lehet
orokletes jellegli, ugyanis egy 1977-es kutatasban (FOLSTEIN és RUTTER) tizenegy
egypetéjll ikerparbdl négy esetben mutattak ki, hogy az autista gyermek parja szintén
autista, mig tiz kétpetéji ikerparbol egyetlen egy sem volt autista. De az 1989-ben
végzett kutatdsok alapjan (STEFFENBURG ¢és munkatarsai) a tizenegy egypetéji
ikerparbdl mar tiz par esetében volt mindkét gyermek autista, mig a tiz kétpetéji
ikerparbdl ebben az esetben sem volt egyetlenegy sem autista. Egyes feltevések
szerint az autizmust egyetlen gén hozza létre, mig masok szerint tobb gén sajatos
egylttmikodésével kell szamolnunk, de az sem kizart, hogy a genetikai tényezd ¢és
perinatalis (sziléskor bekovetkezd) sériilés kombindciojdnak a kovetkezménye.
Ebben az esetben is lathatjuk, hogy egyeldre még nem talaltdk meg az autizmus okat

(RANSCHBURG 1998: 187).

16



III. Az anyanyelv-elsajatitasi zavarok tanulmanyozasabol adodo
kovetkeztetetések

1. Modularizmus vagy konnekcionizmus

Mivel a nyelv — hasonloan a tobbi kognitiv képességhez — kozvetleniil nem
vizsgalhato, ezért miikodésének megértéséhez a kozvetleniil vizsgalhatd jelenségek
vizsgalatara, a viselkedésre, a nyelvhasznalatra kell épiteniink. Ezek alapjan
fogalmazhatunk meg feltevéseket, hipotéziseket arra vonatkozodan, hogy miféle
mogottes miikodés magyarazhatja a megfigyelt jellemzdéket. A nyelv €s az egész
elme modellezése kapcsan egyarant kdzponti kérdésként jelenik meg a modularista
¢s a konnekcionista modellek viszonya. Kérdéses a miikddési szintek
elkiiloniiltségének mértéke, vagyis a funkciondlis rendszerek komponensei kozotti
kapcsolatok jellege.

A JERRY FODOR Aaltal kidolgozott modularitas elmélete szerint a komplex
kognitiv funkcidk teriiletspecifikus komponensek (modulok) és altalanos célu
kozponti rendszerek egylittes miikodésébdl allnak 6ssze. A modulok zart rendszerek
(enkapszulaltak), csupan a kimeneteik révén Iépnek kapcsolatba egymassal.
Miikddésiik gyors, automatikus €s teriiletspecifikus, vagyis egy bizonyos inputon egy
bizonyos feladat elvégzésére vannak beallitva (vo. PLEH 1998: 202-5).

A modularis elmélet radikélis felfogdsa ugyanakkor magaban foglalja azt is,
hogy maga az idegrendszer is rogzitett felépitettségli modulokkal jellemezhetd (idegi
behuzalozottsag), s ez a fajta szervezOdésiik veliinksziiletetten adott. Emellett a
fejlodés sorrendjét és iitemét is rogzitettnek tekinti (vo. CSEPE 2005: 266). A fejlodési
zavarok tanulméanyozasa azonban nem tamogatja a FODOR-féle szigorti modularitas
feltételezését, s6t megkérddjelezi, hogy valoban jellemzi-e az idegrendszer

miikodését az informacids zartsag €s az idegi behuzalozottsag.
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A szigori modularités elképzeléseit sokan vitatjak. ANETT KARMILOFF-SMITH
szerint csak bizonyos teriiletspecifikus preferencidk, irdnyuldsok vannak meg
kiindulasként, s ezekbdl gyakorlas révén megszilardulva alakulnak ki az dnmagukba
zart modulok, vagyis a sziikkebb specializacio a fejlddésnek az eredménye, és nem
kiindulopontja. Eszerint modularitas helyett inkabb modularizacioval szamolhatunk.
Ezt tamogatja a korai gyermekkori idegrendszer rendkiviili plaszticitasa (vo. PLEH
1998:212-3).

A szabadabban értelmezett modularizaci6 és teriiletspecifikussag® mar jobban
hasznalhatdo a kiilonbozé fejlodési zavarok kapcsan is a tipikustdl eltérd
viselkedésmintdzat értelmezésében. Teriiletspecifikus zavarként szoktak értelmezni
tobbek kozott az autizmusspektrum-zavart, illetve a Williams-szindromat. CSEPE
VALERIA szerint azonban a fejlédés és a fejlodési zavarok magyardzatdban nem
szamolhatunk  kizdrdlag teriiletspecifikus  folyamatokkal.  Sokkal inkdbb
val6szinlisithetd, hogy a ,.fejlédés a tertiletaltalanos ¢€s teriiletspecifikus valtozasok
interakcioja” (2005: 267).

A konnekcionista modellek az elme idegrendszerszerii modellalasara
torekednek, vagyis nyiltan olyan modelleket szeretnének kialakitani, amelyek az
idegrendszer miikodésébdl meritik az analogidjukat. Ennek megfeleléen a
konnekcionista modellek egységekbdl és azok kapcsolataibdl allnak, halozatelven
miikodnek. Egy adott egység (hasonléan a neuronokhoz) gatolhatja vagy serkentheti
a szomszédos egység mikodését. A kiilonbozd feladatokat eltéré halozatok
valositjak meg (v0. PLEH 1998: 174-80).

A konnekcionista modellek egyik célja a kognitiv folyamatok szamitdégépes
modellalasa. A leggyakrabban hasznalt modellekben azonban minden egyes halozat
meghatarozott feladat végrehajtasdra szolgadl, vagyis a halozatok wvaldjaban a
modularizaci6 folyamatat utanozzak. A konnekcionista szamitogépes modellek révén
ugyanakkor lehetséges a kezdeti iranyultsag algoritmikus modellezése.

A konnekcionista modellek a nyelvelsajatitds szempontjabol elsdsorban a

fejlodési elméletek megallapitasanak tesztelésére alkalmasak.

% A teriilet a tudast megalapozo egységek sorozata, példaul kiilon teriilet a tudasban a nyelv és a
szamérzek (vo. CSEPE 2005: 266).
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Ugyanakkor az is lehetséges, hogy a fejlodés indulo értékeit az atipikus fejlddésnek
megfelelden allitsuk be, s ilyen médon az atipikus fejléddést is modellalhatjuk. Ezek a
szamitogépes modellek pedig elvileg el tudjak kiiloniteni egymastol a kiilonbozo
eredetli zavarokat: az ismert genetikai eltérést, a viselkedéses eltérést, az ismeretlen
eredetli mentalis retardacidt, valamint a kornyezeti hatasbol eredd eltéréseket.

CSEPE VALERIA szerint ugyanakkor a konnekcionista modellek akkor jarulhatnak
hozz4 igazén a fejlédési zavarok megértéséhez, ,.,ha két fontos kérdést jol tudnak
kezelni. Az egyik a modularizacioé és a modulok k6zotti interakcio kérdése, a masik a

fejlodési tanulas kornyezeti feltételeinek modellezése” (2005: 269).

2. A nyelv autonomiaja

Sok olyan neurologia és genetikai karosodas Iétezik, amely hatdssal van a nyelvre, de
a megismerd képességeket nem érinti vagy forditva. A specifikus nyelvi kdrosodas
példaul csak a nyelvet érinti, az intelligenciat nem karositja. Ez a modularista
megkozelités szerint arra utalhat, hogy a nyelv kiilonvalaszthatd az intelligenciatol.
Ezt a feltevést a masik oldalrol tamogatja a vizfejliség (hidrekofalia). Esetiikben a
megndvekedett agyfolyadéknyomas miatt az agykéreg nem fejlédik rendesen, ami a
szellemi képességeik csokkenéséhez vezet. A hidrekofalia esetében azonban a nyelvi
képességek nem karosodnak, sot igazabol tulfejlettek. A William-szindromas
gyerekek nyelvi funkcidja is elég fejlett, ahhoz képest, hogy altaldnos
intelligenciajuk igen visszamaradt (PINKER 2006: 321).

Az efféle kettds disszociaciok esetében azt feltételezhetnénk, hogy a két
kiilonvalo funkcid a kognitiv rendszer kiilonallo, autoném rendszere. Ez a felndttek
zavarait vizsgald felnétt neuropszichologidban teljesen elfogadott modszer. A
fejlodési zavarok esetében azonban ez a szemlélet nem hasznélhatd, hiszen esetiikben
nemcsak a zavart, hanem a fejlodési aktust is figyelembe kell venni. A latszolag
egészséges készségek ugyanis gyakran atipikus miikodést mutatnak (v6. CSEPE 2005:
269). Ezt lathatjuk a Williams-szindromasoknal is. Esetiikben a kivald nyelvi
keépességet, az adaptiv plaszticitdsnak koszonhetden, a normaltol eltérd szerkezetll és

funkcioju feldolgozo halozat valdsitja meg.
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Az atipikus fejloddéseknél tehat két Iényeges tényezore kell figyelniink, az egyik a
genetikal program, a masik pedig a plaszticitas (olyan idegrendszeri mechanizmus,
amely a kornyezeti hatasok érvényesiilését biztositja) (CSEPE 2005: 271).

A fejlédési zavarok alapjan tehat a nyelv autondmidjara semmiképp nem lehet
kovetkeztetni, a feltételezett fliggetlenség legfeljebb csak a mar kialakult készségek

kapcsan feltételezhetd, a fejlodés folyamataban ezzel nem szamolhatunk.

3. Létezik-e nyelvi gén?

Egyre tobb bizonyiték szol amellett, hogy a nyelv elsajatitasa genetikailag
meghatarozott. A megkésett beszédfejlodés, valamint az SLI esetében is Ugy tlinik,
hogy genetikai okok 4allhatnak a hattérben. Felmeriil tehat az a kérdés, hogy valoban
léteznek-e nyelvi gének. Igaz, hogy ma még egyetlen ilyen gént sem tudnak
kozvetlen moédon igazolni, &am STEVEN PINKER szerint mégis bizonyosnak vehetd,
hogy van valami a petesejtben €s a spermiumban, ami hatassal lehet a megsziiletd
gyermek nyelvi képességeire. Megallapitasat arra alapozza, hogy a dadogas, a
diszlexia, és a specifikus nyelvi karosodas is csaladokban terjed. Ez azonban még
nem jelenti feltétleniil azt, hogy mindegyik genetikai betegség lenne, mégis nagyon
valdszinli, ugyanis egyikiik esetében sem tudnak olyan kornyezeti tényezOket
kimutatni, ami egyébként a csalddon beliili terjedést magyardznd. PINKER az SLI
kapcsan azt is hangsulyozza, hogy a betegségért véleménye szerint egyetlen gént
tarthato felelosnek, hiszen ha tobb gén okozna a betegséget, melyek mindegyike egy
kis mértékben pusztitand a nyelvi képességet, akkor a csaladtagok kozott a nyelvi
zavar kiilonboz6 fokat kellene talalunk attol fliggben, hogy a kart okozd gének koziil
hanyat 6rokoltek az egyes csaladtagok (PINKER 2006: 321).

Egyetlen gén persze nem épithet fel egyetlen agyi modult, mert minden gén
terméke olyan alkotorész, mely Osszetett modon gyakorol hatast a kiilonbdzé agyi
aramkor tulajdonsagaira. Ezt példdzza az SLI kapcsan a GOPNIK altal végzett
vizsgalat is, melyben a vizsgalt csalddban a nagymama volt nyelvileg karosodott,
akinek ot felndtt gyereke van, koziiliik az egyik lany nyelvileg teljesen normalis, mig
a masik négy gyermek a nagymamdhoz hasonléan nyelvileg fogyatékos. A négy
testvérnek 23 gyermeke van, koziilik tizenegy szenved beszédzavarban, tizenkettd

normalis beszédfejlodési.
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Nyelvileg fogyatékos gyerekek megtalalhatoak mindegyik csaladban
(HAMER-COPELAND 2002: 215). A szindroma azt mutatja, hogy lennie kell az agy
fejlodésében valamilyen genetikailag irdnyitott eseménysorozatnak, mely a nyelvi
komputacid6 behuzaldsara specializalédott, mert a karosodott csaladtagok

intelligenciaja atlagos volt, tehat az intelligenciat nem karositja (PINKER 2006: 323).
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Osszegzés

Az anyanyelv-elsajatitasi zavarok vizsgalata (ahogy a dolgozatban is
ismertetett eredményekbdl latszik) nélkiilozhetetlen a nyelv mentélis mikodésével
foglalkoz6 kutatdsok szdmara. Valdsziniileg a késobbiek soran még pontosabb
ismeretek allnak majd a kutatok rendelkezésére, ami alapjan magérol a nyelvrdl és a

nyelv miikddésérdl is tobbet tudhatunk meg.
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