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Absztrakt
A hazai diagnosztikai gyakorlatban egyre sürgetõbbé vált a tanulási zavarok diagnosztikájának megújítása. Ennek keretében
folyamatos a kutatási eredmények gazdagítása, az eddigiek felhasználása a pedagógiai vizsgáló eljárások átdolgozásához, újak
kidolgozásához azok standardizálásához. A feladat mind a kutató, mind a gyakorlatban dolgozó szakemberek számára
kihívást jelent, valamint a már meglévõ és az új tapasztalatok gyakorlatorientált harmonizálását kívánja meg. Cikkünk a hazai
SNI b) felülvizsgálatok során végzett pedagógiai vizsgálatok tartalmát, illetve annak elméleti hátterét tárgyalja.

Kulcsszavak: specifikus tanulási zavarok, pedagógiai diagnosztika, standardizált pedagógiai vizsgálatok,

terápia–diagnosztika–kutatás kölcsönhatása

Bevezetés

A tanulmányunkban bemutatott felülvizsgálatok során, a korábban SNI b) körbe sorolt
tanulókiskolai teljesítmények vizsgálata a vizsgálattípusra összeállított protokoll szerint,
az elõzmények ismeretének birtokában történt. Az anamnézis felvétele és a probléma-
feltárás, az orvosi zárójelentések és megelõzõ szakértõi bizottsági szakvélemények átta-
nulmányozása, a pedagógiai és fejlesztõpedagógiai vélemények ismerete (korrepetálás,
egyéni vagy kiscsoportos iskolai megsegítés/fejlesztés eredményessége), az iskolai elõ-
menetel (bizonyítványok, füzetvizsgálat), szociális, emocionális és környezeti faktorok
figyelembe vétele együttesen formálták a pedagógiai vizsgálatok irányát (NAGYNÉ RÉZ

2008; MLINKÓ 2013).
A bejövõ, korábban megállapított diagnózisok alapján vizsgálatainkban a beszéd-

fogyatékosság, a kevert specifikus fejlõdési zavar, az iskolai készségek kevert zavara, a disz-
lexia, diszgráfia, diszortográfia, diszkalkulia, valamint az aktivitás és figyelem zavara diag-
nózisok fordultak elõ. A pedagógiai vizsgálatok tartalmát (a szakértõi vizsgálatok komp-
lexitásán túl) az anamnézis ismeretében felmerülõ (esetleges) genetikai eredet mellett
a tanulási zavarok komorbiditása is meghatározta. 

A specifikus tanulási zavarokkal összefüggõ problémák közül (a teljesség igénye nélkül)
megemlítendõ néhány: az olvasás szempontjából például a nyelvi rendszer fonológiai
komponense, az ortográfiai feldolgozás, a verbális munkaemlékezet (különösen a fono-
lógiai egység) és az információfeldolgozás.
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A helyesírás és az olvasás közeli reprezentációs kapcsolatából eredõen a helyesírás
is összefüggésben áll a receptív és expresszív ortográfiai kódolással, a fonológiai és
morfológiai kódolással, a gyors megnevezéssel és váltással, valamint a vizuomotoros in-
tegrációval. A kézírás folyamata az ortográfiai kódolás és a grafomotoros tervezési képes-
ségek integrált mûködésén keresztül az olvashatóság és az automatikusság függvénye
(CSÉPE 2012; MOHAI 2013).

A matematikai képességek oldaláról kiemelendõ a vizuospaciális motoros koordi-
náció, a végrehajtó funkció, a figyelem, az emlékezet, a konstruktivitás, a téri-szeriális
feldolgozás, a vizuális alakzat-felismerés, a szimbólumalkotás, a hozzáférés a szimbó-
lumreprezentációkhoz (MÁRKUS 2007), valamint a fogalomkialakulás és nyelvi funkció.
A specifikus tanulási zavarok mögött legtöbbször tehát a nyelvi terület érintettsége és
a munkamemória (különbözõ egységeinek) eltérõ mûködése mérhetõ (MOHAI 2013).

A kognitív, neurokognitív funkciók és a pedagógiai teljesítmények összefüggéseinek
feltárását segítették a specifikus tanulási zavarok megállapításánál az SNI b) vizsgálati
protokoll ún. kiegészítõ – jelen tanulmányban, valamint a szakértõi bizottságok számára
készült szakmai anyagban ismertetett – vizsgálatai (DÉKÁNY–MOHAI 2012).

Pedagógiai vizsgálataink szakmai hátterét – a már fentebb leírtakkal összefüggésben
– az elfogadott nemzetközi kutatások és vizsgálatok tapasztalatai adták. 

Az olvasási zavarral kapcsolatosan Mohai elsõsorban Shaywitz meghatározását
emeli ki,1 valamint kutatásai során megállapítja, hogy a fejlõdési diszlexia esetében
a szódekódolás gyengesége, a pontatlan, lassú olvasás és a helyesírás gyengesége egy-
értelmûen megmutatkozik és tartósan fennáll (DÉKÁNY–MOHAI 2012).

A különbözõ tanulási képességeket tárgyaló és diszlexia vizsgálati kutatások közül
megemlítjük a WISC-IV és a Woodcock–Johnson Kognitív Képességek Tesztje alkal-
mazásakor szerzett tapasztalatokat (LÁNYINÉ ENGELMAYER 2008; MOHAI 2014; MLINKÓ 2012;
NAGYNÉ RÉZ 2007; SZABÓ 2013), valamint kiemeljük Csépe (2012) és Mohai (2013) össze-
foglaló tanulmányait. Igen fontos megjegyezni, hogy bár a gyógypedagógiai differen-
ciáldiagnosztika egyik pillére az intelligenciateszt, ez önmagában nem lehet eszköze az
olvasási zavarok diagnosztikájának (MOHAI 2013).

E témakörben hazánkban leginkább a Meixner-féle pedagógiai vizsgáló eljárás
használatos. (Egyéb eljárások ismertetését lásd: MOHAI 2013). Az új pedagógiai vizsgá-
lóeljárások hazai bevezetése is folyamatos. Intézményünk szakemberei kutatási feladat-
ként részt vettek a Lõrik-féle olvasás és helyesírás vizsgálat bemérésében.2 A bemérés,
valamint saját kidolgozott mérõanyagaink (KUNCZ–MÉSZÁROS–NAGYNÉ RÉZ 2005)
tapasztalatai segítették a komplex vizsgálatokat követõen a diagnózis felállítását. 

Az olvasás, írás, helyesírás vizsgálata során az adott területek különbözõ szinteken
történõ felmérése és a teljesítmény minõségi elemzése történt.3 Olvasásnál a fenti
vizsgáló eljárások feladatain kívül rövidebb és hosszabb szövegek hangos és néma
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1 „A fejlõdési diszlexia indokolatlannak tûnõ olvasási nehézség olyan gyermekek és felnõttek esetében, akik
egyébiránt rendelkeznek a pontos és folyékony olvasáshoz szükséges intelligenciával, motivációval és iskolá-
zottsággal. A diszlexia neurobiológiai eredetû speciális tanulási zavar. Jellemzõje a pontos és/vagy gördüléke-
ny szófelismerés nehezítettsége és a gyenge betûzési és dekódolási képesség. Ezek a problémák jellemzõen
a nyelvi rendszer fonológiai komponensének hiányosságaiból származnak és szokatlan kapcsolatban állnak
egyéb kognitív képességekkel, illetve az iskolai oktatás hatékonyságával.” (idézi Mohai 2012, megjelenés alatt)

2 Sajátos nevelési igényû gyermekek integrációja, szakszolgálatok fejlesztése. TÁMOP 3.4.2. B projekt, Educatio
Kft., 2012. 

3 Hangos olvasás: betûk, egyre több betûs értelmes és értelmetlen szótagok, szavak, különbözõ hosszúságú
szövegek – tempó, fluencia/elakadások (szótagolva olvasás, szavak nem megfelelõen fragmentált olvasása),
hibaszám, hibaelemzés, hanglejtés, prozódia, olvasás közbeni értelmezés. Néma olvasás: kontextus alapján
tartalom visszakeresése, válaszlehetõségek tartalmi azonosítása, kérdésekre válaszadás, önálló szövegrekonstrukció. 
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olvasása, majd önálló és irányított feldolgozása egyaránt szerepelt. A szövegértési fel-
adatok segítségével betekintést nyertünk az információkhoz való hozzáférés és vissza-
keresés képességének, a verbális anyagok dekódolásának és megértésének, az infor-
mációra történõ reflektálásnak, az információk felhasználásának, valamint az egyéni
stratégiáknak a mûködésébe (BLOMERT–CSÉPE 2012).

Az írás, helyesírás vizsgálata álszavak diktálásával, valamint morfoszintaktikai és
szemantikai hibákat tartalmazó szövegek javításával egészült ki. Az írás vizsgálatának
több egysége a komplexitáson túl lehetõséget nyújt a személyiség teljesebb megis-
merésére is (pl. „Három kívánságom” fogalmazás). Az önálló szövegalkotás a motiváció,
vágyak, szorongás kifejezését, esetleg a szociális-emocionális összefüggések átlátását is
lehetõvé teszi, amely a differenciáldiagnózis, majd a javaslattétel (továbbtanulás, szak-
maválasztás, reális jövõképalkotás, pszichés gondozás) szempontjából egyaránt fontos
tényezõ (MLINKÓ 2013).

A matematikai képességek nemzetközi vizsgálatait áttekintve megállapítható, hogy
a fejlõdési diszkalkuliának még nincs egységesen elfogadott definíciója. Az egyik leírást
Desoete tipológiája4 adja (KRAJCSI 2010).

A diszkalkulia szempontjából Krajcsi (2010) és Jármi (2013) összegezte a külföldi és
hazai vizsgálatokat. A külföldi matematikai képességeket vizsgáló (diszkalkulia) teszte-
ket áttanulmányozva megállapítható, hogy a diagnosztizáló eljárásokban nem kap kellõ
hangsúlyt a kis számkörökben elvégzett mûveletek értése, a mûveletvégzés módja, esz-
köze (stratégia/számolási technika), a számfogalmi biztonság felmérése (absztraháltsági
szint) (CSONKÁNÉ POLGÁRDI 2012). Ezen a területen új tartalommal bír Jármi és mun-
katársainak (2013) mérése. Az SNI b) kisiskolás tanulók felülvizsgálata során a Dékány-
Juhász féle diszkalkulia pedagógiai vizsgálat (DÉKÁNY–JUHÁSZ 2007) standardizálás alatt
álló változatát (DPV 1.), nagyobb korosztálynál a bemérés folyamatában lévõ mérõ-
eljárás (DPV 2.) rövidített formáját használtuk fel, és az eredmények minõségi elemzését
végeztük. A számoláshoz köthetõ feladatok megfelelõ altesztjei5 összhangban vannak
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Írás, helyesírás: hibás szöveg ortográfiai feldolgozása (szintaktikai, szemantikai hibák javítása); diktámen
(betûk, több betûs szavak, aszimmetrikus szavak, szabály/szabálytalan alakú szavak), szabályalkalmazás, hi-
batípus elemzése; önálló fogalmazás (személyi adatok, Három kívánság), írásbeli nyelvhasználat, nyelvi kom-
petencia, tér strukturálása, forgatás, külalak, technikai kivitelezés, írómozgásokkal együtt megjelenõ együtt-
mozgások, tartalmi jegyek. 

4 DESOETE-tipológia: Szemantikus emlékezeti deficit (a numerikus tények elsajátításának, elõhívásának zavara,
hibás és lassú a fejben és az írásban történõ számolás, más feladatokban is gond van a munkamemóriával).
Procedurális deficit (írásbeli mûveletvégzéskor van gond az eljárások alkalmazásával, komplex eljárásokban
nehézséget okoz több lépés sorba állítása, a végrehajtásban sok hiba található, és a komplex aritmetikai
mûveleteket nehéz megtervezni és végrehajtani; fejben számolás során is problémák adódnak, több lehetséges
stratégia kiválasztásakor a fejletlenebbet választják, és az eljárások mögött meghúzódó fogalmakat is nehezen
értik). Téri-vizuális deficit (a számjegyek tükrözése, vagy a számjegyek nem megfelelõ sorrendû használata a
számolási feladatokban, a számok elhelyezése a számegyenesen helytelen, illetve tárgyak nagyságszerinti
rendezése nehezített, emellett a téri-vizuális észlelés és emlékezet mûködésével is lehet probléma, ennek
következtében a téri feladatok megoldása vagy a geometria is nehéz). Számismereti deficit (a bemenetek és
kimenetek, illetve azok kapcsolatának a zavara, a számok helytelen írása, illetve a különbözõ modalitások
közti hibás kódolás, a probléma lehet az absztrakt számmegértéssel, a számrendezéssel vagy számlálással –
DESOETE 2006, idézi KRAJCSI 2010).

5 SZÁMFOGALMAT MEGALAPOZÓ KÉPESSÉGEK / KÉSZSÉGEK / ISMERETEK: számlálás adott számkörben, mennyiségállandóság,
számemlékezet, globális mennyiségfelismerés, számnév-számjegy egyeztetése adott számkörben, mennyiségi
relációk adott számkörben, helyiérték-fogalom adott számkörben; PÓTLÁS, BONTÁS, ALAPMÛVELETEK: pótlás, bontás
10-es számkörben, összeadás, kivonás 10-es, 20-as számkörben, összeadás, kivonás 100-as, 1000-es számkör-
ben, szorzás, bennfoglalás, írásbeli mûveletvégzés 1000-es számkörben; SZÖVEGES FELADATOK: egyszerû, össze-
tett, fordított szövegezésû feladatok; MATEMATIKAI-LOGIKAI SZABÁLYOK: többváltozós sorozat rajzban, egy- és több-
változós számsorozat; ARITMETIKAI TÉNYEK: szóbeli mûveletvégzés kis számkörben: összeadás, kivonás, pótlás
(DÉKÁNY–POLGÁRDI 2013).
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Dehaene hármas kódolás modelljével, illetve a számoláshoz szükséges rendszerekkel6

(DEHAENE 2003). Emellett szerepelnek olyan feladatok is, amelyek gyakran problémásak
a diszkalkuliások esetében (pl. a számismétlési feladat, amely összevethetõ a Baddeley-
féle munkamemória-modellben leírtakkal, vagy a téri viszonyok felfogásának vizsgá-
lata,7 amely gyakran sérül a fejlõdési diszkalkulia esetében [KRAJCSI 2010]). Korosztálytól
függõen a tesztfeladatok kiegészültnek a magasabb rendû matematikai ismeretek, mû-
veletek, mértékegységek feladataival (például kerekítés, törtek értelmezése, mûveletek
törtekkel, negatív számok, százalékszámítás, egyszerû egyenlet rendezése szöveges fel-
adatban). A vizsgálatban a mindennapi élethez szükséges (praktikus) ismereteken keresz-
tül a becslés képességének alkalmazása is szerepel (BOLLA 2013). Fontos diagnosztikai
szempont, hogy a gyermek a feladat során kapott célzott és meghatározott segítséget
hogyan tudja a következõ feladatban hasznosítani (CSONKÁNÉ 2012).

Mindez a numerikus képességek vizsgálatát az ún. dinamikus értékelési paradigmá-
hoz közelíti, mely az egyén tanulási potenciáljáról nyújt információt, segít meghatároz-
ni a legközelebbi fejlõdési zónát (MOHAI 2013). Ezáltal a teszt megfelel az egyik legfõbb
diagnosztikai szempontnak, a terápia-relevanciának: felméri a gyermek szám- és mûve-
letfogalmi szintjét, valamint a meglévõ, jól mûködõ képességeket, mûködésmódokat,
azok színvonalát, amelyre építve célzottan tervezhetõ a fejlesztés (fõ numerikus hipote-
tikus rendszerek, valamint a feladatokban közremûködõ egyéb, nem matematika-spe-
cifikus rendszerek, részképességek8). Ezek nyújtották diszkalkulia esetében a diagnosz-
tikus kritérium alapját9 (DÉKÁNY–POLGÁRDI 2013).

Összefoglalás
Az SNI b) felülvizsgálatok alapján ismét bebizonyosodott, hogy sajátos intelligenciapro-
fil mellett, a kizáró tényezõk figyelembe vételével10a diszlexia és diszortográfia hát-
terében leginkább a nyelvi feldolgozás zavara és a verbális munkamemória – komor-
biditás esetén (pl. ADHD) legfõképp a végrehajtó funkció – deficitje áll (SZABÓ 2013).
Egyéb elmaradás volt mérhetõ a szövegértés terén, amely az önálló tanulást megkívánó
felsõbb osztályfokon okoz egyre jelentõsebb hátrányt. A fejlõdési diszkalkulia hátteré-
ben meghatározó faktor volt a vizuális terület és (ismét) a munkamemória mûködésé-
nek zavara, de legfõképp az absztrakt diszkrét, szemantikus reprezentáció (nyelvi terü-
let, számmegértés, szám- és mûveleti fogalom) habilitáció/rehabilitáció ellenére is tartós
fejlõdésbeli elmaradása. Emellett az egyéb, számfogalmat megalapozó képességek/is-
meretek gyorsabban, hatékonyabban fejleszthetõnek, elsajátíthatónak tûntek.
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6 mentális számegyenes, verbális rendszer, arab számformátum, vizuális figyelmi rendszer, végrehajtó funkció
7 TÁJÉKOZÓDÁS: relációk alkotása, relációs szókincs / grammatika használata, bal-jobb differenciálás, idõi tá-

jékozódás, tájékozódás a számok között.
8 „A számolás kognitív folyamatai bázis és nélkülözhetetlen támogató kognitív rendszerek együttmûködé-

sének keretei között valósul meg. Az alap kognitív feldolgozó- és reprezentációs rendszer nagy valószínû-
séggel a vizuál-motoros tevékenységen alapuló téri feldolgozás és gnózis (tájékozódás a térben és a saját
testen, a szomatognózis), a konstrukciós képességek. A támogató kognitív funkciók közül legfontosabbak
az emlékezeti funkciók és a figyelmi folyamatok.” (MÁRKUS 2007: 97) 

9 Vizsgálat célja a számolási, matematikai képességek feltérképezése, bázis-, illetve részképességek vizs-
gálata (mozgás, figyelem, észlelés, emlékezet, nyelvi feldolgozás és produkció), az eltérések hátterének
meghatározása, az intelligenciastruktúra elemzése, differenciáldiagnosztikai döntéshozatal (a számolási
probléma oksági és súlyossági fokának megállapítása).

10 Kizáró tényezõk: a mentális retardáció, általános fejlõdési késés, a tanulásban megmutatkozó általános
gyengeség, az elsõdlegesen szenzoros vagy motoros deficit és a szocio-kulturális vagy oktatási elmaradás
okozta alulteljesítés.
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Az SNI b) tanulók felülvizsgálata során nagymértékben támaszkodtunk a megyei sza-
kértõi bizottságok korábbi megállapításaira. A megelõzõ és a felülvizsgálati eredménye-
ket elemezve a tapasztaltok legtöbbször azt mutatták, hogy a fentebb részletezett hát-
tértényezõk kifejezett mûködési zavara maradandóan eltérõ fejlõdést eredményezett az
alapkultúrtechnikák elsajátítása terén. 

A specifikus tanulási zavarok tünetei fejlesztések hatására enyhültek, de (az eset-
leges kompenzáló technikák ellenére is) pregnánsan kimutathatóak a közoktatás fel-
sõbb évfolyamain is,11 sokszor nagy mértékben befolyásolva a viselkedés és a társas kap-
csolatok alakulását. Mindezek egybehangzóak Bolla kutatási eredményeivel is (BOLLA

2012).
Az SNI b) felülvizsgálatok elvégzése a fejlesztések és egyéb oktatási/érési feltételek

teljesülése során egy újabb állomása volt a diagnosztikai munkának. Ebbõl adódott,
hogy néhány esetben például az idõben megállapított „beszédfogyatékosság” a szakér-
tõi bizottságok segítségével elkezdett korai intervenció eredményeképpen – ld. Pásztor
(2009) eredményeit – magasabb korosztályban fõként tanulási zavarként manifesztá-
lódott, vagy a felülvizsgálati javaslat már célzottan a helyesírással és az idegen nyelvvel
kapcsolatos tanulási kompetenciák megszerzésére irányulhatott – megegyezõn Gereben
(2009) tapasztalataival. Nem egyszer volt azonban tapasztalható, hogy az idõben meg-
kezdett beavatkozás nem hozta meg a várt eredményt, magasabb életkorban újabb
problémák jelentek meg, színesítve az egyéni tüneti jellemzõket. 

A pedagógiai vizsgálat, amint arra fentebb a „tünetváltás bemérésével” kapcsolatban
röviden utaltunk, olyan segítõ elem az állapotfeltárásban, amely meghatározó és meg-
kerülhetetlen a tanulási problémák súlyossági fokának megállapításában, a tüneti kép
átalakulásának feltárásában. A tapasztalatok azt mutatták, hogy a fejlesztés hatására
diszlexia, diszgráfia, diszkalkulia miatt a korábban SNI b) besorolású tanulók diagnózisa
megváltozott, „tanulási nehézség”, „sine morbo” minõsítésre változott.

A megelõzõ szakértõi vizsgálatok és a jelen tanulmányban feldolgozott felülvizsgála-
tok (ennek részeként a pedagógiai vizsgálatok) tapasztalatai ismétfelhívják a figyelmet
a megfelelõ diagnosztizálás többalaptételére: a komplexitás, team-munka, folyamatdiag-
nózis, (a pedagógiai vizsgálatok során nélkülözhetetlen) dinamikus értékelés, valamint
nem utolsó sorban a diagnosztizáláshoz kapcsolódó kutató és fejlesztõ munka össz-
hangjának szükségességére.
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