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Osszefoglalé

A pszicholdgia, a gydgypedagdgia, a logopédia, a neurolégia tudomanyterilete egyardnt foglalkozik a
dadogassal. A dadogds kialakuldsanak okai mar az ékortdl kezdve vizsgalddas targyat képezik, de a mai napig is
szliletnek Ujabbnal djabb elméletek és statisztikailag aldtdmasztott kutatasi eredmények, amelyek gazdagitjak a
tudomdnyos ismereteket. A dadogas egyféle kizardlagossaggal nem irhatd le, és nem meghatarozhaté jelenség.
A kotédés, mint a dadogas etioldgiai faktora, mar tobb hazai és nemzetkdzi publikacio soran latétérbe kerdlt,
am kevés kutatas all rendelkezésre a kozottik lévé kapcsolat aldtdmasztasara, mélyebb megértésére. A
tanulmany szakirodalmi példakkal prébalja igazolni a kotddés jelentGségét a dadogas etioldgidjaban, és az
elméleti fejtegetés alatamasztasara bemutatja az utébbi évek ez iranyu hazai és nemzetkozi kutatasait.
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A dadogas

A nemzetkozi osztalyozdsok kozidl a BNO a dadogast (psellismus, ischophonia) a gyermek- és
serdll6korban kezd6dé viselkedési és emocionalis rendellenességek kozé sorolja. Dadogasroél (F98.5)
van sz0, ha a beszédelemek megnyujtasa, ismétlése, a gyakori szlinetek visszatérék, ezek a beszéd
folytonossaganak zavarahoz vezetnek, és ez az dllapot legaldabb harom hénapja fennall (BNO-10,
2004). A DSM az idegrendszer fejl6dési zavarain belil a kommunikacids zavarok csoportjaban tar-
gyalja a dadogast (F80.81). Zavar a beszéd normalis folyamatossagaban és tempdjaban, ami nem felel
meg a személy életkoranak és nyelvi készségeinek. Hosszabb id6n at fenndll, és az aldbbiak kozil egy
(vagy tobb) gyakran jellemzd ra. Hang- és szotagismétlés, hangok kiejtésének meghosszabbitasa
magan- és massalhangzok kimondasakor egyarant; szavak megtérése, hallhaté vagy hangtalan
leblokkolas, koriilirdsok, a szavakat fokozott fizikai eréfeszitéssel képzi; egy szétagu szavak ismétlése
(DSM-V).

A dadogas elég gyakori rendellenesség, el6forduldsa az atlagnépességben dltaldban 1,5-2%
(Cooper & Cooper 1998). A dadogds az esetek 88%-ban 7-8 éves kor elStt kezd6dik, megjelenésének
legkorabbi id6pontja a mondatokban beszélés id6szaka (Hirschberg 1965). A dadogas gyakorisaga az
életkor el6rehaladasaval valtozik. Mig a 10 év alatti gyerekek 1,4%-a dadog, addig a felnGtteknél a
gyakorisag 1%-ra csokken (Prasse, Kikano 2008). Az eltérés feltehet6 magyarazata, hogy a beszéd-
nehézség 70-80%-ban spontan regredial, elsésorban kamaszkorban, a tlinetek megjelenését kévet6
két éven beliil (Prasse, Kikano 2008, Neumann 2017).

A dadogds mai magyarazatai kozott a bioldgiai, a pszicholdgiai és a tagabb szocidlis kornyezettel
Osszefliggé tényezGket egyarant megtalalhatjuk, s a magyarazatok jo részét tekintélyes kutatasok
tamasztjak ald. A bioldgiai tényez6k kozott a genetikai, hormondlis és az agyfélteke-dominancia
elméletei, mig a pszicholdgiai magyardzatok esetében a tanuldselméleti és pszichodinamikus
elképzelések a legismertebbek (Mérei—Vinczéné 1984).

A kotodés

A csecsemd sziiletésétdl kezdve teljes mértékben sziileitdl fligg, testi sziikségletei kielégitése mellett
szoros érzelmi kapcsolat, ragaszkodds, kotédés alakul ki koztik. Az anya és gyermeke kozott kialakuld
kot6désnek rendkiviili szerep jut a személyiségfejlédés és a felnStté valas folyamatdban, a kés6bbi
kapcsolatok alakuldsaban, a bizalom és a szeretet megalapozasdban. Kisgyermekkorban a két6dés a
szul6 kozelben tartasaval, iskoldskorban az egylttmikodés, mig serdiil6korban az intim kapcsolat
vallaldsanak elGsegitésével, az érzelmi koteléken keresztil 1at el adaptiv funkcidt (Bende, Radnai,
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Habis, Mirnics 2008). A fogalomkor kidolgozasa Bowlby nevéhez fliz6dik. Kézponti kérdése, hogy a
korai interakciék miképpen befolyasoljak az érzelemszabalyozast és a biztonsagérzetet.

A kétddés biztonsdgot ad

A kotédés a fiatal él6lény azon késztetése, hogy egy bizonyos mdasik egyed kozelében maradjon,
mivel nagyobb biztonsagban érzi magat annak jelenlétében (Atkinson 1995). A kot6dés a személy
stabil hajlama arra, hogy egy vagy néhany olyan személy kozelségét keresse, aki a fizikai és pszichikai
biztonsag szubjektiv lehet6ségét nyudjtja szamara (Montebarocci, Codispoti 2004). Az emberi
természet egyik alapvetd jellemzGje a bizalmas érzelmi kotelék kialakitasanak igénye, mely sajat
jogon létezik, fuggetlenll a taplalastol, szexualitastél. Csecsemd- és kisgyermekkorban a szil6 iranti
ragaszkodds, védelem- és biztonsagigény a jellemz8, mely koételék, serdils- és felnSttkorban is
megmarad, Uj formakkal kiegésziilve.

A kétédés kétiranyu folyamat

A kotédés elsddleges kozvetitGje az anya-gyermek kozti kétirdnyu érzelmi kommunikdcié és
viselkedés, melyet kés6bb a beszéd is kiegészit (Bowlby 1988). A kot6dés kialakuldsa kétirdnyu
folyamat, melyben az anya és a gyermek egyarant aktiv. Kdzponti jelentGsége van annak, hogy az
anya érzékenyen reagaljon a gyermek ragaszkodé magatartasdra. A ragaszkodé magatartas azon
velesziiletett viselkedésformak és reakcidkészlet 6sszessége, mely arra szolgal, hogy a gyermek anyja
kozelségét megszerezze és megtartsa, mikor annak szlikségét érzi (siras, szocialis mosoly, reflexszer(
kapaszkodd mozdulatok). E ragaszkodé magatartas és az anya érzékeny reagaldsa erre olyan jol
Osszehangolt tranzakcié-sorozatot hoz létre, amelyben kolcsondsen megerdsitik és kielégitik
egymast, ezzel el6segitik a kotédés kialakuldsat. (Bowlby 1969). A csecsemGk mar sziletéstdl
rendelkeznek szocidlis interakciéra vald képességgel, ez a biolégiai hajlam a kot6dés alapja. A
kot6dés hidnya, sériilése, zavara esetén részleges vagy teljes deprivacié 1ép fel, el6bbi esetén
csillapithatatlan szeretet vagy depresszid, utdbbi esetén fejlédésbeli visszamaradas, érzelemhiany,
apatia lesz jellemzé.

A kétédeés célja a levdlds

A kotédés biztonsagat, az el6z6ekkel parhuzamba allitva, éppen az fejezi ki, hogy a ragaszkodd
magatartds fokozatosan csdkken, a gyermek valdsagosan és érzelmileg el tud tavolodni sziileitdl, azaz
aktiv modon felfedezi kdrnyezetét, az anyat hasznalva biztos bazisként. Bowlby kétédéselméletének
kdzponti fogalma az exploracid biztonsagos alaprdl. A kot6dés soran a szil6 szerepe a biztos bdzis
nyujtasa (Bowlby 2009). A fogalom szerint a szll6, mint egy katonai tdmaszpont, készenlétben var,
amig sziikség lesz ra. O a biztos bazis, ahonnan egyre hosszabb idére és egyre tavolabb lehet
merészkedni a vildg felfedezéséhez. A vizsgalatok szerint azok a gyerekek és serdil6k a
legszildardabbak érzelmileg, és azok hasznaljak ki legjobban lehetGségeiket, akiknek szilei sziikség
esetén elérhet6ek és reagdldsra készek, mikdzben folyamatosan tdmogatjdk gyerekeik onallosagi
torekvéseit (Bowlby 1988). A biztonsagi bazisnak tekinthetd gondozo jelenlétében a gyermek batran
exploral, nyitott az Uj tapasztalatokra, de ha a kot6dési rendszer valamilyen oknal fogva aktivalédik,
akkor az exploracié mértéke csokken (Bowlby 1973).

A kétddeés befolydsolja az érzelemszabdlyozdst és a viselkedést

Az érzelemszabalyozds kialakuldsa a kotédési kapcsolatokban gyokerezik. Az érzelemszabalyozast a
csecsemb a kotédési rendszer mikodésén keresztil tanulja meg. A kozelség- és tdvolsagkeresd
magatartds érzelmeket valt ki, melyek kezelési mintazatai eltérnek a kilonbo6z6 kotSdési tipusu
személyeknél. Ennek egyik oldala az, hogy a csecsemé hogyan észleli gondozdjat, a masik pedig az,
hogy a gondozd mennyire képes olvasni, kezelni sajat és gyermeke affektiv jelzéseit (Bretherton
1992). A szilGi kot6dés reprezentacidja (holding) és a csecsemd kot6dése (attachment) kdlcsonosen
és nagymértékben befolyadsoljdk az érzelemszabdlyozasi stilust azaltal, hogy a kotSdési személlyel
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torténd interakciokban az érzelmeket minimalizaljak vagy fokozzak (Szeman — Nagy 2019). Lang
(2009) hazai vizsgalataban az érzelemszabalyozas és a kotddés kapcsolatat elemezte, mivel az
érzelemszabalyozds interperszonalis eredetét, anya-gyerek kapcsolati gyokerét a kot6déselmélet is
kiemeli. Eredményei szerint az elkeril6 kotédésliek nemcsak a kot6dési személyek kozelségét kertilik,
hanem az érzelmek kimutatdsat, az azokkal valé foglalkozast is. Gondolkodasuk pragmatikus, az
érzelmeket irraciondlisnak, a napi életet akadalyozénak tekintik, a korai gyermekkorban kialakult
érzelmi tulszabdlyozds miatt, a fajdalmas érzelmektsl vald védelem érdekében. Az érzelmek
szabalyozasat a lelki alkat, a temperamentum is befolydsolja. A temperamentum az egyén
viselkedésének genetikailag meghatarozd stilusa. A gyermekek temperamentumbeli sajatossagai,
testi és lelki jellemz&i ugyanakkor hatdsat gyakorolnak kotédésre is. Osszetett kapcsolat feltételez-
het6 a temperamentum, a kot6dés és az érzelmek szabalyozdsa kozott. Cassidy (1991) megfigyelése
szerint a gyermek temperamentuma hatdssal van az anyai gondoskodasra, és befolydsolja az
érzelmek kezelését. Thomas és Chess (1977) szerint bizonyos temperamentumbeli jellemzG6k, az ak-
tivitas, a szociabilitds, a megnyugtathatdsag és az irritabilitas (érzékenység) a viselkedés f6 szervezéi.
A gyermek temperamentumdnak és a kornyezeti elvarasoknak az illeszkedése vezet megfeleld
alkalmazkodashoz. Sroufe (1985) viszont nem talalt 0sszefliggést a két6dés és a temperamentum
kozott, mert szerinte a megfelel6 anyai gondoskodds és valaszkészség még egy nehéz tempe-
ramentumu csecsemé esetén is megfeleld kotédési feltételeket teremt. Goldsmith és Alansky (1987)
allasfoglaldsa szerint a gyermek temperamentuma és a sziil6i gondoskodas azonos mértékben hat a
csecsemG kot6dési stilusara, mig Kagan (1987) a csecsemd$ temperamentumanak els6bbségét
hangsulyozza a kot6déssel szemben.

K6todés és dadogas

Toébb szerz6 kiemeli az anya-gyerek kapcsolat, az interakcid és a kotédés dadogds kialakuldsdaban
jatszott fontos szerepét. Szerintilk a dadogds egy koragyermekkori traumara, a két6édés megsza-
kadasara, a szeparacidra, illetve a kommunikacid zavarara adott reakcio. A sziil6-gyermek kapcsolat
kulcsszerepet jatszik a dadogas kialakuldasdaban, fenntartdsdban, igy pontos hatasmechanizmusdnak
azonositasaval a dadogds prevencidja, megértése, terdpiadja egyarant hatékonyabba tehetd (Lajos P. —
Bacsardi Cs. — Molnar Z. 2018).

A biztonsdg

Klaniczay (1982) dadogd gyermekek klinikai vizsgalata alapjan pszichoanalitikus megkdzelitésben
értelmezi a dadogast. Véleménye szerint a dadogds hatterében az anya-gyermek kapcsolat zavara all.
Szerinte a dadogds Osszefliggésbe hozhaté a gyermek korai szepardcidjaval, amelyet a
énfejl6désben, és ez haroméves kor koril (ketté és négy év kozott) leggyakrabban beszédszinten
jelentkezik. Elképzelése szerint, ha a gyermek nem elégitheti ki megkapaszkodasi igényét, vagy ha a
kapcsolat megszakad, mert szeparacié kovetkezik be az anya tavolléte miatt, a gyermek védtelen,
tamasz nélkili lesz, egyensulyvesztett énhelyzet alakul, s ez megnyilvanul a még nem stabilizdlédott
beszédben, annak folyamatossaga megszakad (Klaniczay 2001). Glauber (1958) fontosnak tartja a
trauma szerepét és a korai traumdk Ujraélésének jelentGségét. Tapasztalatai szerint a traumatogén
fantazidk els6sorban a szepardcids szorongdsra vonatkoznak. Ezt tartja dont6nek a dadogas
etiolégidjaban. Elgondoldsa szerint a dadogds a traumdra adott védekezési reakcid, amelyet az
anyatdl vald szeparacié okoz. EIméletében, amely énpszicholdgiai gyokerd, a beszédfejlédést az ,én
sziletésének” tartja, és tapasztalatai szerint a dadogas f6 oka a szepardcios szorongds. Schwenk és
mtsai (2007) szerint a dadogd gyermekek nagyobb reaktivitasabdl kovetkezik, hogy kevésbé viselik jol
a kornyezeti valtozasokat. Mar Mcdevitt és Carey (1978) is leirtdk, hogy a dadogd gyermekek
édesanyai ugy latjak, hogy a gyerekeik lassabban adaptalddnak a véltozasokhoz, pszicholdgiai
funkcioik irregularisak.
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Az interakcid

A dadogds és a kot6dés kapcsolatdanak vizsgdlatakor nem kizdrdlag az anyai gondoskodast,
valaszkészséget dallithatjuk a megjelen6 beszédzavar hatterébe, hanem a kapcsolatuk torténetét, az
interakcidk teljes sorozatat.

Wyatt (1969) mar az 1960-as években a beszéd megtanuldsaban a folyamatos, megszakitas
nélkili anya-gyerek kapcsolat szerepét hangsulyozta, mely sordn a beszéd, a nyelvi fejl6dés egyre
magasabb szintre jut, és lehet6vé teszi a kapcsolat fenntartasat a koztiik levé tavolsag noveke-
désekor is. A dadogas az anya és gyermeke kozotti interakcid megszakadasa miatt jon létre.
Tapasztalata szerint az anya aktualis fizikai tavolléte vagy id6leges elérhetetlensége gyakran hozza
létre az anya-gyermek kommunikaciés folyamatanak megszakadasat, mint példaul a gyermek beteg-
sége, hospitalizacidé, az anya betegsége és hospitalizacidja, testvér sziletése, koltozés és barmilyen
mas ok, amely szeparaciot valt ki. Megfigyelései szerint a dadogd gyermekek szorongasainak oka
abbéli félelmikbdl fakad, hogy elvesztik kozelségiiket az anyatdl. Szabd (1988) dialdguszavar-
elméletében abbdl indul ki, hogy a gyermek viselkedése, ideértve a beszédet is, a kornyezettel
folytatott dialégus eredménye, melyben mindkét fél aktiv. A beszédet megel6zi a nonverbalis
kommunikacid, melynek ritmusa van, a gyermek és szll6 kozotti kélcsénds egymasra hangolddas,
egymas reakcidjara vald érzékeny reagdlds sordn szervezédik, kétirdnyd. Ha a szul6 alkati, orokletes
vagy egyéb okok miatt gyengébb beszédkészségl, séril, ritmustalan lesz ez a kétirdnyu folyamat. A
gyermek kommunikacidjara attevédik ez a minta, zavar, s nem tudja magat dinamikusan kifejezni,
mert nem tudja, mikor szdljon, hallgasson, nem tud a masik félre figyelni, jél alkalmazkodni. Ezzel
egyltt nem tud mdsokban magardl pozitiv képet kialakitani. Kapcsoléddasi nehézsége, akadozd
beszéde miatt keriili a beszédhelyzeteket, circulus vitiosus alakul ki, a dadogds, amely a sziil6-gyerek
dialéguszavar miatt jott [étre, maga is dialdguszavart teremt. A fenti elméletek attekintését kovetben
kiemelked6 jelent&séglinek gondoljuk az interakcid és az anya-gyerek Osszeillés jelentGségét
hangsulyozé modelleket (Waters és Deane 1982, Crockenberg 1981, Crockenberg 1986).

A levdlds

Glauber (1958) szerint az ambivalens anya-gyerek kapcsolat, az anyatdl valo fliggetlenedés
tdmogatdasa vagy gatldsa a dadogds kivaltéja. Wilkinson (2001) ugy gondolja, hogy a dadogas az
Onalléva valas problémajabol ered. A korai szimbiotikus sziikségletek kerllnek konfliktusba a
szepardcids szikségletekkel, ami dadogashoz vezet. Meglatasa szerint a beszéd a szeparacio, a
levalds, az 6ndlldsodas eszkoze is, és a gyermek a dadogdssal vissza akar kerilni a szeparacidbdl, azzal
az illazidval, hogy Ujra egyesiilhet az anydval. Wilkinson szerint a nyelv fejlédése kdzponti szerepet
jatszik az anyatdl vald levélds folyamatdban. El6sz6r megtanuljuk a nyelvet az anyatdl, azutdn sajat
magunk altal is hasznalni tudjuk. A nyelv hasznalatdval is meger6sddik a levalas, mert meg lehet
nevezni az anyat és az ént is. Mahler (1975) kiemeli a nyelv specidlis szerepét, amellyel a gyermek a
koérnyezetre hatast tud gyakorolni, és amely az anya tavolétében is m(ikodik. Megfigyelései szerint a
korai években a beszéd feladasa, romboldsa abbdl a célbdl térténik, hogy a gyermek megérizze a
feltétlen omnipotens, szimbiotikus egység illizidjat.

Karras és mtsai (2006) a szuil6kt6l valo szeparacio nehézségét tették felelssé a dadogd dvodasok
reaktivabb személyiségéért, illetve azért, mert kevésbé képesek érzelmi reakcidik és figyelmiik
szabalyozdasara. Hunt (1984) szerint a dadogd kdzponti konfliktusa a vagy, hogy harmdniaban legyen
az anyaval, és hogy 6ndlld, fliggetlen legyen t6le. Beszédben ugy jelenik meg, hogy 6sszelitkodzik
egymassal ,a vdgy, hogy elérje, amit beszéd segitségével el akar érni, azzal a vdggyal, hogy csendben
maradjon”, mert ezzel is lojalis akar maradni az anyahoz, a kdzelében akar maradni, és nem akarja
elhagyni 6t. Kuhn (2004) egy 11 éves dadogo fiu analizise sordn is a korai szeparaciot, a megkapasz-
amikor a gyermek iskolaba keril, majd a prepubertasban ismét visszatér. Kuhn leirja, hogy a tlinet
masodlagos haszna a kisgyermekkori kbt6dés fenntartdsa anya és gyermeke kézott, mivel a gyermek
igy allando tdmogatasra, torédésre szorul. Hasonld problémat talaltam egy 13 éves depresszidés dadogd
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gyermek esetének exploracidja soran. Rorschach-tesztjének elemzése kapcsan kirajzolddott az anyaval
vald patogén kapcsolat dinamikdja. A gyermek az anyardl nem tudott levdlni, ez okozta szorongasat,
amelyet agresszidval kezelt. Az agressziét azonban nem tudta kifejezni, hanem 6nmaga felé forditotta,
igy alakultak ki depresszids tlinetei, destruktiv gondolatai, 6ngyilkossagi szandéka (Lajos 2006).

A viselkedés- és az érzelemszabdlyozds

Arisztotelesz mar a kr. e. 4. szdzadban leirta, hogy az idegesség, a félelem valtja ki a dadogdst. A
késGbbiekben is gyakran el6kerilt az a gondolat, hogy a dadogast erfs negativ érzelmi allapot,
egyfajta beszédfesziltség el6zi meg vagy valtja ki. Freud allaspontja szerint a dadogé a dadogasaval
fejezi ki a kdrnyezetével szemben érzett negativ, ellenséges érzéseit (Jones 1955). Virag (1983), a
neves gyermekpszicholégus meglatasa szerint a gyermeknél a fesziiltség testfolyamatokban jelenik
meg. A dadogdsnak mint tlinetnek a célja a beszédben megjelené harag elfojtasa. Meglatdsa szerint
ezért er6sodik fel a dadogds tekintélyszemélyek jelenlétében. Tanberg (2009) Ugy gondolja, hogy a
dadogas oka a beszédszituacidkban jelentkezé érzelmi zaklatottsag és fesziiltség. A zaklatott lelki
allapot fesziiltséget hoz létre, a fesziiltség befolyasolja a beszédizmok miikodését és végsd soron a
beszéd akadozdsat eredményezi. Guitar (2003), a neves amerikai logopédus, dadogasspecialista,
konyvében feltételezi, hogy a gyermek érzékeny temperamentuma bejdsldja lehet dadogds megjele-
nésének. Meglatasa szerint a dadogd gyermekek konnyebben felizgatjdk magukat kornyezeti ingerek
hatdsara, és ez befolyast gyakorol beszédiikre, melynek kovetkeztében visszahizéddbbak idegenek
tarsasagaban és uj, szamukra ismeretlen helyzetekben. A magasabb foku szenzitivitds, a gyerekeknél
végzett kutatdsok mellett egy dadogassal é16 felnGttekre fékuszald vizsgdlatban is megmutatkozott
(Oyler 1992, idézi Guitar 2003). Karrass és mtsai (2006) dadogd gyerekeknél alacsonyabb szinti az
érzelemszabalyozasi és figyelemfenntartdsi készséget, de az érzelmekre adott er6sebb reakcidkat
talaltak. A holland gyermekpszicholégus kiemeli az érzelmi ,tulreagdlds” szerepének fontossagat a
dadogds ordogi korében. A kutatdnd vezetésével az Egyesiilt Allamokban folytatott vizsgalatok
eredményei szerint a dadogd gyermekek reaktivabbak és kevésbé szabalyozzak az érzelmeiket és a
figyelmiket, mint a normal beszédd tarsaik, amelynek a hatterében szocidlis fejlédésbeli kilonbségek
allhatnak, példaul a szll6kt6l vald szeparacid, valamint a bardtkozast érinté nehézségeik. Hauner és
mtsai (2005) kutatasa szerint nem csak a dadogdknak, hanem a beszéd-nyelvi rendellenességekkel
kiizd6 gyermekeknek a szenzitivitdsa, szorongasa sokkal magasabb, akarcsak zavartsaguk, érzelmi
labilitasuk, nehezebb adaptacidjuk. Szintén magasabb reaktivitasuk kévetkezménye, hogy kdnnyeb-
ben eltérithetd figyelmik.

Amennyiben elfogadjuk, hogy a temperamentum és a kotddés egymassal szoros kapcsolatban
allo jelenségek, Ugy érdemes lehet a temperamentum és dadogas kapcsolatardl is ejteni néhany szét.
Jones és mtsai (2014) szerint a temperamentum, az érzelmi beadllitottsag és a gyermekkori dadogas
Osszefliggnek egymadssal, és ennek az 6sszefliggésnek klinikai jelentGsége is van. A temperamentum
egy bioldgiai hajlam valamilyen viselkedésre. Ez a hajlam magaban foglalja az érzelmi reaktivitast
(érzelemkifejezés, motoros funkcidk, figyelem) és az onkontrollt (ezeket a viselkedésformakat
mennyire képes moderadlni). A temperamentum és az érzelmek direkt és indirekt hatdast fejthetnek ki
a beszédfejlédésre. A direkt mechanizmusok korlatozzak a nyelvi informaciok feldolgozasat, a lényeg
kisz(irésének képességét, csdokkentik a nyelvi tevékenységekre fordithatd energiat egy negativ érzelmi
bedllitottsagl gyermeknél. Indirekt hatads, hogy a csendes, visszahlizddd, kevesebbet kommunikald
gyermekeknek nincs annyi lehet6sége a beszéd-nyelvi képességek gyakorldsara. A dadogd és nem
dadogd gyermekek temperamentuma kozott jelentés kilonbségek vannak. A dadogdk kevésbé
képesek az aktiv figyelemre, alacsonyabb az alkalmazkoddképességlik, negativ az érzelmi, hangulati
bedllitottsaguk, fokozott az érzelmi reaktivitasuk, kevésbé tudjak azt kontrollalni, magasabb benniik a
harag és a frusztracid szintje, kevésbé tudjak figyelmen kivil hagyni az irrelevans stimulusokat. A
szerz6k szerint a temperamentumot és az érzelmi beallitottsagot mindig szem el6tt kell tartani a
terapia tervezésekor, de sosem szabad, hogy ezek megvaltoztatasa legyen a kezelés célja, hiszen ezek
bioldgiailag determinalt jellemzdék (Jones 2014).
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K6todéskutatasok dadogdknal

Tobb kutatds tlizte ki célul feltarni a szll6-gyerek interakcié és a kotédés kiilonbdz6 aspektusainak
kapcsolatat a dadogdssal. Crowe és Cooper (1977) vizsgalatukban a sziil6k dadogashoz kapcsolédo
attit(idjeit vizsgdltdk, eredményeik szerint a nem dadogd gyermekek sziilei pozitivabb attitliddel és
tobb tudassal rendelkeztek a dadogasrél. Az anya-gyermek kommunikacié sajatossagait vizsgdld
kutatds szerint a dadogd gyermek édesanyja tobb kérés, parancs és kovetelés tipusu mondatot
hasznal gyermekével szemben (Langlois 1986).

Tothné Aszalai (2016) logopédus, egyetemi oktatd doktori disszertacidjanak kutatasaiban arra a
kérdésre kereste a valaszt, hogy vannak-e jellegzetes megnyilvanuldasok a dadogd gyermekek és
anyjuk interakcidjaban, s ez 6énmagdban vagy mas koriilményekkel egyitt segiti-e el6 a dadogas
kialakulasat. Vajon a magyar dadogo gyermekek és anyaik kommunikacids stilusa kiilonbozik-e a nem
dadogdkétol. A vizsgalatba 6sszesen 100 f6 3-t6l 7 éves koru évodas gyermeket és édesanyjat vonta
be, 50 dadogd és 50 nem dadogd gyermeket. Az anya-gyermek interakciok tanulmanyozdsahoz 20
perces videdfelvételt készitett az anya gyermekével folytatott jatéktevékenységérdl szabad és
strukturdlt helyzetben. Az egyes résztvev6k kommunikacids stilusdnak megitélésére kategériarend-
szert dolgozott ki, kddolt és elemzett. Eredményei szerint a dadogd gyermekek anydi kevesebb
pozitiv kommunikacids eszkdzt hasznalnak a gyermekkel folytatott interakcié soran szabad jatékban.
Az el6zetes elképzelésekkel szemben a dadogd gyermekek anyai nem haszndlnak tébb negativ és
kevesebb pozitiv kommunikaciés eszkdzt a gyermekiikkel folytatott interakcidban, mint a nem
dadogd gyermekekéi. Azonban a dadogd gyermekek anydira tobb félbeszakitas volt jellemz6, azaz a
gyermekeikkel folytatott parbeszéd kozben gyakrabban szakitottdk félbe &ket. Felmérései azt
mutattak, hogy a dadogd gyermekek édesanydi kevésbé segitik gyermekeiket az interakcid sordn,
kevesebb gazdagitdst alkalmaztak az interakcidban, mint a kontrollanyak. Eredményei meger®ésitik,
hogy az 6voddskoru dadogd gyermekek logopédiai terdpidjanak komplexnek kell lennie, nem
koncentrdlhat csupan a beszéd formai oldalara. Sikeresebbnek tlinhet a holisztikus szemléletet
kovet6, a dadogd gyermek kérnyezetére is hatéd terdpia alkalmazdsa. Tovabbra is fontos feladatnak
tlnik a beszédhibas gyermekeknél a beszéd és nyelvi képességek altalanos fejlesztése. Ugyanakkor
eredményei szerint a gyermekeknél nagyobb hangsulyt lehetne helyezni egyes kommunikacios
eszkozok megismerésére és tudatositasara (pl. opponalas, a kritikus allitas és témavaltas). Masrészt a
terapidban a logopédusnak nagyobb figyelmet sziikséges forditani arra, hogy megismerje dadogd
gyermekek anyainak kommunikaciés stilusat. Az anyak kommunikacids stilusdanak megismerése és
egyes kommunikacios eszk6zok tudatos haszndlata (pl. gazdagitas, félbeszakitas) hatékony eszkoz
lehet a gyermek beszédfolyamatossaganak javitdsaban.

Lau, Beilby, Birnes, Hennessey (2012) arra kereste a valaszt, hogy van-e kapcsolat a sziilGi
nevelési stilusok, a dadogdk sziileikkel és kortdrsakkal valé kotédési mintdi kozott, valamint a
gyermek viselkedése kilonbozik-e iskolaskord dadogd gyerekek és folyékonyan beszél6 tarsaik
esetében. Félig strukturdlt (meghatdrozott kérdésekbdél alld) interjukat haszndltak, hogy tobb
informacidt szerezzenek a gyerekek élettapasztalatairdl, a dadogasra valdé reflexidirél. Kvantitativ
(szamszer() eredményeik szerint a szUlGi és tarsas kotédést feltard vizsgalataban a dadogok kotédése
szignifikdnsan alacsonyabb volt sziileikhez, mint a folyékonyan beszél6 tarsaiké — elsGsorban a
bizalom terén, valamint a szileik szignifikdnsan magasabb diszharmoniardl szamoltak be. A dadogdk
szilei szignifikdnsan tobb viselkedési nehézségrél szamoltak be gyerekeik korében, mint a
folyékonyan beszél6k (nem dadogok) szilei. A szil6i gondoskodasi formakat illetéen nem voltak
szignifikans kilonbségek a dadogd és nem dadogd gyerekek kozt. A dadogdk tobbsége azt jelezte,
hogy frusztraltta valik attél, ahogy a sziileik reagdlnak a dadogasukra. Tovabba nehezményezték,
hogy a sziileik allanddan informaltak kdrnyezetiiket, tanaraikat a beszédzavarukrél. A gyermekeknek
nagyobb autondmiara lett volna szlikségiik. Szerették volna azokat tdjékoztatni beszédhibajukrdl,
akiket 6k vontak volna a bizalmukba. A dadogasuk kovetkezményeként gunyolasrdl, kellemetlen
tapasztalatokrél szamoltak be. Az eredmények szerint, a tarsas kot6dés esetében nem volt
statisztikailag szignifikdns kiilonbség, dadogdk és nem dadogdk kozott.
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Bacsardi (2018) pszichologusi munkaja soran figyelte meg, hogy a dadogd gyermekek kotédése
zavart mutat. Diagnosztikus vizsgalatai és a pszichoterapia sordn gyakran jelent meg az erGsen
szorongd dadogd gyermek tlneteinek hatterében a csaladi rendszer m(ikddésének problemati-
kussdaga, legtobbszor az anya-gyermek kapcsolat frusztrdltsaga, zavara, a kot6dési bizonytalansag. A
vilagépitmények gyakran mutattak ra a gyermek magdnydra, stabil kapcsolatai hianyara. Doktori
kutatdsaban két korcsoport megismerésére kerilt sor két kilénbozé vizsgalatban, kiilonb6z6
modszerekkel. Az elsé vizsgdlatba nagycsoportos dadogd kisgyermekek keriltek, akik kot6dési
viselkedését Vilagjaték-teszt modszerével vizsgalta. A masik vizsgdlatba serduilg fiatalok kerultek, akik
esetében kérdGives vizsgalat tortént. A vizsgdlatban 6sszesen 109 f6, 56 dadogd és 53 nem dadogé,
életkori megoszlasban 4;11 és 6;8 év kozotti dvodas gyermek és 264 serdiilé 122 dadogo és 140
kontrollcsoportos serdiild kerdlt.

Az 5-6 éves korosztaly vizsgalatara a Vildgjaték projektiv médszerét hasznalta, a 14-16 éves
korosztaly esetében a kérdGives vizsgalat modszerét alkalmazta. A Vilagjaték-tesztben az épitési id6
szignifikdnsan révidebb volt a dadogdcsoportnal. A tér egyenletes kitoltését, tagoldsat tekintve a
kontrollcsoportra jellemz&bb volt az aranyos, telitett vildg kirakdsa. Dadogdkra jellemzébb az
Uresség, a centrum liresen hagydsa. Az épitményekben szorongasra utal a perem menti épitkezés. A
dadogd gyermek onalldtlan, bizonytalan, nem mer kilépni a nagyobb feliletre. A nem dadogé
gyermekek épitményeiben a kdzponti rész nincs liresen hagyva. Szignifikans eltérés volt a kirakott
emberek szamdban. A kotédéssel kapcsolatba hozhatd jellemz&k mindegyike szignifikansan gyako-
ribb a dadogd gyermekek csoportjdban: nem jelenik meg az én, anya nincs kirakva, anyardl nem
beszél, apa nincs kirakva, apardl nem beszél, testvér nincs kirakva, testvérrél nem beszél, kortarsak
nincsenek kirakva. Kapcsolatuk az anydval, az apaval, a testvérrel és a kortarsakkal terheltebb,
kotédésiik instabilabb.

A serdilék kot6dését az un. IPPA (lventory of Parent and Peer Attachment) dnbeszamold
kérdGivvel vizsgalta. A kérdbiv a serdilékoruak sziileikhez és kortarsaikhoz valé kotédés vizsgalatara
dolgoztak ki, illetve annak a megadllapitasara, hogy ezek a személyek milyen forrasként szolgalnak a
serdil6 pszicholdgiai biztonsagérzetéhez. A kérdbivet fGleg 14 év feletti gyermekek esetében
alkalmazzak. A kérdGiv elsé egysége az anydhoz valé kotédést mérte. Mindharom skala (bizalom,
kommunikacid, eltdvolodas), illetve a bizalom + kommunikacid-eltavolodas Otvozésébdl szamitott
kotédési mutatd egyarant szignifikdns eltérést mutatott. A masodik egység az apahoz vald viszonyt
vizsgdlja, ezek szerint a dadogdcsoportnal gyengébbnek bizonyult az apa felé irdnyuld bizalom és
kommunikacid. A harmadik egység, ahol a kortarsakhoz vald viszony van a fokuszban, a két6dési
mutato jelent&sen alacsonyabb volt a kortarsakhoz valé kot6dés tekintetében.

Gerencsér (2018) pszicholdgushallgaté szakdolgozatdnak célkitlizése a csaladi mikddésmad és
kotédés kalonbségeinek projektiv rajzteszttel torténd feltdrasa volt dadogd és nem dadogd
gyermekek kozott. Kutatdsdban oOsszesen 40 személy, 20 dadogd és 20 nem dadogd, kisiskolas
gyermek vett részt. A gyermekek atlagéletkora 8 év volt. A kot6dés és a csaladi dinamika feltérké-
pezésére a Madarfészek rajztesztet (Birds’s Nest Drawing) alkalmazta. A madarfészek rajzteszt egy
kutatdsokkal igazoltan megbizhatd projektiv eszk6z, mely a kot6dés biztonsagat hivatott mérni.
Szimboélumként elShivia az anyai gondoskodds és a korai rendelkezésre allds tapasztalatait. A
rajzteszt instrukcidja a kovetkez6: ,,Rajzolj egy madarfészket!” Miutdn a személy végzett a rajzoldssal,
megkérik, hogy mondja el a fészek torténetét, mikdzben el6tte hagyjdk a rajzat. Ezt koveti egy
explorativ interji, mely a rajz részleteire, a fészek kornyezetére, a szereplGkre és kapcsolataikra
helyezi a hangsulyt. A bizonytalan kotédés jele lehet a szegényes szinhasznalat, az alatdmasztas
nélkali fészek, valamint az olyan destruktiv események, mint az éhezés vagy a fioka magara
hagyatottsdga. Az eredmények szerint a dadogdk tébb esetben adbrazoltak olyan fészkeket, amit
éppen tdmadas ért vagy akar természeti csapas sujtotta. A madarfészek biztonsagat veszélyeztet6
képek, a normal beszédl gyermekeknél kevesebbszer jelentek meg. A szerz§ szerint a destruktiv
képek megjelenése dadogdknal valamilyen korai traumara utalhatnak. A fészek kornyezete és
tartalma alapjan a dadogdk inkabb szorongdan, a nem dadogdk pedig inkdbb biztonsagosan
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kotédnek. A dadogd gyermekek legtobbszor a fiokdhoz kdzel vagy funkciondlis egylittmiikodésben
rajzoltdk le az elsédleges gondozéot. A dadogdk gyakrabban rajzoltak egyittm(kodd anya- és
apamadarakat, a nem dadogdék pedig egymastdl tavol lévSket. A dadogdk kotédése szorongd, mégis
kozelinek érzik magukat a csalddtagokhoz, valamint azok egymdashoz valé viszonyat is kozelinek
érzékelik. A szerz6 feltételezése szerint ez azért van, mert a dadogodk érzik a kozelséget, de ez talan az
mégsem olyan, ami kivanatos volna szamukra.

Molnar (2018) pszicholégushallgatdé szakdolgozati munkaja soran 40 dadogd feln6tt kotédési
mintdzatait vizsgdlta kérdGives eljarassal. A kutatasban résztvevSk atlagéletkora 29 év volt.
Kutatasaban a Kotédési Stilus KérdGivet (Attachment Style Questionnaire, ASQ) alkalmazta. A kérdGiv
tételei 6t skalaba sorolhaték: kapcsolatok fontossaga az én szempontjabdl; ambivalencia, tavolitas,
Onleértékelés; biztonsdg a kapcsolatokban; oOnérvényesités a kapcsolatokkal szemben; fliggés,
fliggetlenség. A feln6tt dadogdk a ,biztonsag a kapcsolatokban” kategéridaban szignifikdnsan
alacsonyabb pontszamot értek el, mint az 4tlagpopuldciéd atlaga. A vizsgdlt személyek az
,ambivalencia, tavolitas és onértékelés” skalan pedig szignifikdnsan magasabb pontszamot értek el,
mint az atlagpopulacid értéke. A kapott eredmények alapjan a dadogd felnéttek kevésbé biznak a
kapcsolataikban, nagyobb ambivalenciat élnek meg, és kellemetlenebb szdmukra masok kozelsége,
mint az atlagos populacié tagjainak. A szerz6 véleménye szerint 6sszességében elmondhatd, hogy a
dadogassal él6 személyek alacsonyabb érzelemszabalyozési készséget és tulérzékenységet mutatnak,
mindemellett a kapcsolataikban kevesebb biztonsagot élnek meg. A biztonsag a kapcsolatokban skala
egyik témakore arra irdnyul, hogy az egyén mennyire érzi sajat magat értékesnek mdasok szemében. A
szerzG szerint annak megélése, hogy mdsok pozitivan reagdlnak a személy lényére és cselekedeteire,
Osszefliggésben allhat a kapcsolatokban vald biztonsagos mozgassal.

Hldbner (2019) a kolozsvari egyetem végz8s pszicholégushallgatdja vizsgalatai soran 30 felngtt
dadogassal egyiitt él6, és 29 folyamatosan beszél6 feln6tt személy adatait elemezte. A kutatdsban
résztvevdk atlagéletkora 30 év volt. Vizsgalatdban a Kdzvetlen Kapcsolatok Elménye (ECR) kérdéivet
alkalmazta. A kérdGivet a kiilonboz6 egyének irant mutatott valtakozd kotédési kiilonbségek
mérésére dolgoztak ki. A teszt két dimenzidra oszlik: az elkeriilés és a szorongads dimenzidjara. A
kutatasaban felhasznalt kérddiv lehet6vé teszi a feln6tt kotGdés vizsgalatat kiilonb6z6 személyek —
par, anya, apa, barat — irdnyadban. A dadogd feln6ttek édesapjukkal és legjobb baratjukkal vald
kotédési kapcsolatara inkdbb jellemz6 az elkeriilés és szorongas, mint a folyamatosan beszélé
személyekére. Az édesanydval valé kapcsolatnal nem fedezhet6 fel szignifikdns kapcsolat sem az
elkeriilés, sem a szorongas dimenzidja mentén.

Osszefoglalas

A dadogas az egyik legjelentésebb kommunikacidés nehézség. Okainak megértésével szdmos kutatas,
tanulmany, esetleirds foglalkozik. A dolgozatban a kétédés jelentéségét probaltuk meg szakirodalmi
adatokkal igazolni a dadogas kialakuldsdban. A kotédés az emberi viselkedés alapvets jelensége. A
kotddés kutatdsa a pszicholégia szakirodalmaban jelentés hangsullyal van jelen. A kot6désnek négy
alappillérét emeltlik ki: biztonsdg, interakcio, levdlds, viselkedés, és kerestik az Osszefliggéseket a
dadogassal. A tanulmany masodik részében, az elméletek aldtdmasztasara dontGen hazai vizsgala-
tokat ismertettiink. A kiilonb6z6 életkorokat megcélzd, kiilonboz6 tipusu kot6dési vizsgalatok, bar
eltér6 eredményeket hoztak, alapvet6en igazoltak, hogy a dadogads és a kotddési zavar
Osszefliggésben van egymadssal.
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