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Rezumat

In acest articol sunt prezentate concepte
privind  comunicarea  si particularitatile
comunicarii ca factor al dezvoltarii limbajului la
copiii cu tulburari de spectru autist. Vor fi
prezentate, totodata, cercetari privind comunicarea

la copiii cu tulburdri de spectru autist.
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Abstract

This article presents conceptual notions
about communication and communication of
children with autistic spectrum disorders. Also,
there will be presented, briefly, some research on
communication of children with autistic spectrum
disorders.
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features, communication of children with autistic
spectrum disorders.

Comunicarea prezinta un proces de
interactivitate a doud si mai multor persoane
orientate  spre

cunoasterea  reciproca,

constituirea relatiilor si dezvoltarea lor,
realizarea unui impact asupra parerilor,
comportamentului i reglarii  activitatii.
Comunicarea este un proces complex, care are

propria sa structura.

In comunicarea interpersonald, sunt

identificate trei parti:

» partea comunicativd  prezintd
schimb de informatie;
» partea interactiva  corespunde

scopurilor de interactivitate practicd 1In

activitatea comuna (colaborarea,
reciprocitatea, coordonarea actiunilor);

» partea perceptiva este caracterizata
prin perceperea reciprocd dintre persoane,
cunoasterea si calitdtile personale.

Leo Kanner, in prima sa lucrare despre
autism, din 1943, descrie problemele legate
de comunicarea sociald. El a mentionat, de
exemplu, ca acestia nu reuseau sa aibd un
contact vizual sau sd raspunda la intrebari si
aveau o tendintd obsesivd spre conversatie.
De atunci, deficientele de limbaj si de
comunicare au fost Tn mod constant parte a

conceptului de ,,autism”, dar nu Intotdeauna,

un criteriu separat pentru diagnosticare [13].

~ 44 ~



In perioada copilariei, tulburarea de
spectru autist (TSA) se manifesta cu afectiuni
grave in dezvoltare, aceasta fiind caracterizata
prin  afectarea relationarii  sociale, a
comunicarii $i comportamentului. Cea mai
dificild si mai des Intalnitd problema pe care o
are societatea este cd la 50% de cazuri din
aceastd categorie de copii este prezentd
afectarea limbajului si comunicarii [ 14].

Copiii cu TSA ori nu vorbesc, ori au 0
vorbire intarziatd, repetitivd. S-a estimat ca
40% din copiii cu TSA nu vorbesc deloc si cei
care vorbesc par sa nu fie capabili sa intretind
o conversatie in doi.

Copiii mici cu autism nu 1si folosesc
limbajul trupului pentru a ardta ce vor, ei nu
indicad cu degetul si nu-si indreaptd bratele
spre obiectele pe care le vor, nu vor vorbesc
despre ceea ce doresc sa facd si nu folosesc
niciodata expresia priveste-ma!.

Alte semne ale deteriorarii relatiilor
sociale includ contactul privirii, care este
aproape inexistent, nu prea realizeaza contact
vizual direct oamenii, nici cu alte sarcini pe
care le au de indeplinit, bizuindu-se mai mult
pe priviri cu coada ochiului.

Ceea ce 1i conferd autismului calitatea
sa distinctiva este o denaturare a acestui
sistem logico-afectiv, 0 perturbare care este
evidenta in mod special in limbaj, scris sau
semnat, in parte pentru cd limbajul serveste
atdt un scop cognitiv, cat si un scop

comunicativ.
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E.D. Aprtrémona, C.H. KawmbimeBa [4]
mentioneaza ca la trei ani de viata tulburarile
comunicdrii devin tot mai evidente. Unii copii
cu TSA au comunicarea verbala si In aceste
cazuri putem atesta Incetinire in dezvoltarea
limbajului expresiv. Putem observa si unele
particularitati: ecolalii directe si amanate,
dificultati in utilizarea pronumelor personale,
expresii stereotipe folosite fard niciun sens. In
cazul prezentei limbajului, totusi se observa
lipsa spontaneitatii in dialog.

Pentru copiii cu TSA, dezvoltarea
comunicarii se intampla diferit si mai incet.
Datorita provocarilor senzoriale asociate cu
aceasta tulburare, copiii cu autism pot parea
mai interesati de sunetele din mediul
inconjurdtor, precum sunetul creat de un
ventilator sau un aspirator, decat de o discutie
intre oameni. Ei pot parea distrasi sau se poate
parea chiar c¢d nu aud ce se vorbeste. Nimeni
nu stie exact de ce, dar copiii cu TSA nu imita
in mod natural, ca alti copii. Ei fie nu imita
deloc sau imita propozifii intregi (numite
ecouri), fara sa Iinteleagd semnificatia
lucrurilor pe care le spun. Printre copiii care
nu folosesc ecouri, primele cuvinte sunt
deseori intarziate si cateodatd neobisnuite
(cum ar fi numere sau litere ale alfabetului).

O cercetarea ampla privind specificul
interactivitatii si dezvoltarea deprinderilor de
socializare a fost realizatd de catre A.B.
XaycroB, E.B. PynueBa [10]. Autorii au

identificat urmatoarele: nivelul scazut al
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abilitatilor de socializare, dificultati sociale,
care  se  manifestd 1n  relationarea
interpersonald, joc, petrecerea timpului liber
si colaborare. Cercetatorii au descris trei
grupuri de copii cu dezvoltarea deprinderilor
sociale: nivel inferior de dezvoltare a
deprinderilor sociale — nu este dezvoltata nici
o abilitatea sociald necesard  pentru
relationare, jocuri cu semenii si colaborare;
nivel mediu de dezvoltare a deprinderilor
sociale — abilitatile sociale nu sunt suficient
de generalizate, in momentul de relationare cu
cei din jur, in activitatea de joc sau 1in
respectarea anumitor reguli, au nevoie de
sustinere din partea maturului; nivel superior
de dezvoltare a deprinderilor sociale —
deprinderile sunt formate aproape definitiv, ei
relationeaza cu semenii in activitatea de joc,
respectd regulile independent, mai rar au
nevoie de sustinere.

O cercetare a particularitdtilor dezvoltarii
deprinderilor de comunicare la copiii cu TSA
de varsta prescolara a fost realizatd de catre
10.B. beccmeptnas [5]. Autoarea a relevat,
printre tulburarile principale ale functiei de
comunicare, dificultdti in intelegerea altor
persoane (tulburarea partii gnostice a
comunicarii); probleme in autoexprimare si
transmiterea informatiei (tulburarea partii
expresive); se atestd dificultdti in relationarea
si schimbul de informatie. Autoarea numeste
semnele minore de tulburare a functiei

comunicative la acesti copii: motivatia
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scazutd  pentru  comunicare, afectarea
empatiei, adaptarea sociopsihologica si
tulburarea structurii gramaticale a limbajului.
In propriul studiu, cercetitoare a determinat
trei grupuri de copii cu TSA, in functie de
dezvoltarea cognitivd, comunicativ-afectiva:
1) copii cu nedezvoltarea evidenta a sferei
comunicativ-afective, comparativ. cu cea
cognitiva; 2) copii cu tulburdri neinsemnate
ale sferei comunicativ-afective, asociate cu
tulburari evidente ale sferei cognitive; 3) copii
care au tulburari evidente ale sferei cognitive
si comunicativ-afective.

Mai putine cercetari s-au efectuat
referitor la particularititile comunicarii in
perioada adolescentd si in cea maturd. N.A.
Koctun [6] mentioneaza doar despre unele
particularitati ale perioadelor de varsta sus-
numite: persista dificultati in exprimarea
verbala, in relatarea experientei proprii. Chiar
daca existd un limbaj desfasurat, sunt
observate particularitdti intonationale, se
manifestd particularitaiti 1n manifestarea
mimicii si gesturilor.

Cu cat cercetatorii au inceput sa
inteleagd mai multe despre cum evolueaza
limbajul la persoanele cu autism, cu atat
parerile s-au schimbat, de mai multe ori
privind cum si daca limbajul si interactiunea
sociala ar trebui tratate ca o problemd unica
sau ca probleme separate.

Pe parcursul mai multor decenii, au

fost analizate in mod special persoanele cu
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autism sever, care pot spune pufine cuvinte,
rareori inifiazad o conversatie si raspund cu
greu. In consecinti, diagnosticul de autism
necesita existenta unui deficit in abilitatile de
comunicare, dar terapeutii au Inceput sa
recunoasca faptul ca oamenii cu autism pot
avea abilitati verbale foarte dezvoltate. Initial,
acei oameni nu pareau sa aiba vreo problema
privind comunicarea sociala, dar ultimul
deceniu a relevat faptul ca ei erau privifi ca
fiind ,,ciudati” in ceea ce priveste modul lor
de exprimare verbala, facand mai multe
greseli decat alte persoane, obisnuite.

Ultimele studii confirma faptul ca
limbajul este o parte integrantd 1In
comunicarea sociala ca intreg si ca acest tip
de comunicare ca Intreg reprezinta o problema
recurenta la multe persoane cu TSA.

Un copil sau un adolescent cu TSA
pune intrebari iIn mod excesiv. Poate pune
aceeasi intrebare unui partener de conversatie,
desi la aceastd intrebare anterior a fost oferit
un raspuns. Acest fenomen se manifesta,
poate, in legdtura cu conditiile de anxietate
crescutd sau cu dificultdtile de procesare a
limbajului. Vorbitul despre interese specifice,
care ar putea sd nu fie impartasite de catre
partenerul de conversatie, este, de asemenea,
o problemda de comunicare sociald des
intalnita in acest grup de oameni, folosind un
limbaj ce interfereaza cu natura reciproca a
comunicarii §i a interactiunii sociale. Fiecare

dintre aceste comportamente complica
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abilitatea unui individ cu TSA de a se angaja
plenar in discutii in timpul interactiunii
sociale.

Mai multi cercetatori din domeniu au
studiat problema comunicarii la copiii cu
TSA: din scoala rusd (C.A. Mopo3zosa [7],
O.C. Hukonnckas, E.P. baenckas, M.M.
JIubmuur [8]), din cea din Occident (L.K.
Koegel, R.L. Koegel [12]; L.R. Watson, C.
Lord, B. Schaffer, E. Schopler [15]); din
Romania [1].

Comportamentele  agresive  (loveste,
musca, ciupeste, scuipd), tantrumurile (tipete,
urlete), comportamentele stereotipe 1n
conditiile in care nu au avut la indemana
mijloace eficiente prin care sa transmita celor
din jur nevoile lor de comunicare sunt
trasaturi confirmate de catre C. Dascal [1].

Semnele de afectare a comunicarii
expresive la copiii cu TSA sunt urmatoarele:
limbajul stereotip, ecolalia rapida/incetinita,
dificultati in folosirea pronumelor, selectarea
limitata a temelor de convorbire, interesele
partenerului de comunicare nu sunt luate in
considerare, lipsa  contactului  vizual,
dificultati in distribuirea atentiei, crearea unui
limbaj propriu [2].

O.C. Huxonbckass propune clasificarea
copitlor cu autism dupa profunzimea
deficientei, in functie de nivelul limbajului si

de nivelul comunicarii. Autoarea deosebeste

patru grupuri de copii cu autism infantil [9]:
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— grupul 1. Copiii practic nu vorbesc; in
stare de afect, pronuntd sunete, cuvinte scurte
sau fraze stereotipe. Creeazd impresia cd nu
inteleg cuvintele cu care li se adreseaza
adultul.

— grupul 1l. Copiii prezinta tulburari in
dezvoltarea vorbirii. Pentru acest grup, este
caracteristici  ecolalia. Prefera sda nu
foloseasca vorbirea, comunica despre sine la
persoana a lll-a, cand doresc ceva, arata cu
degetul. Pentru ei, este tipic scandalul. Sunt
copii vorbitori, pot folosi vorbirea pentru a-si
arita necesitatile. Se simt mai atasati de
oamenii apropiafi. Stabilesc cu greu legdturi
emotionale.

— grupul I11. Vorbirea lor este clara, cu un
bagaj mare de cuvinte si fraze complicate.
Vorbesc mult si deseori pronunta fraze
complicate, preferate de ei. Nu sunt dispusi la
dialog. Vorbind, se uita la interlocutor, dar nu
vorbesc cu el. Vorbirea este incurcata,
schimba cuvintele cu locul. Deseori vorbesc
despre banditi, talhari. In general, sunt copii
foarte vorbareti. Sunt activi in Invatarea
formelor orale. Pentru ei, este tipicd inecarea
si grabirea vorbirii. De obicei, relatiile cu ei se
formeaza greu.

— grupul 1V. Se intampina greutati in
organizarea convorbirii §i interactiunii cu
copilul. Vorbirea este 1inceatd, folosesc
dialogul, dar expunerea unui text se face cu
dificultati. Uneori se creeaza impresia cd nu

inteleg instructia, dar pot reactiona prompt
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intr-o situatie anumita. Pot dialoga cu altii,
dar la cea mai micd problema refuza
comunicarea. Se adreseazd catre matur cu
vorbire Tncetinita.

P.JI. Diicrepopyk, C.A. DiicTepOpyK,
A. [peitbyc, T.A. Kapnenkoa, E.H.
ConnmarenkoBa [11] mentioneazd anumite
particularitati ale comunicarii la copiii cu
TSA, printre care putem numi urmatoarele:

» tempo Incetinit (ecolalia fiziologica,
sdracia vocabularului, agramatisme),
stoparea  sau  regresul (aparitia

limbajului din perioada preverbala

fonematicd) dezvoltarii limbajului,
fara nici o compensare prin aplicarea
gesturilor;
» aplicarea incorectd a pronumelui si a
verbului

formelor (tulburarile

limbajului  din  cauza  afectarii
autoconstientizarii);

» natura catatonica a tulburdrilor
comunicative (mutism, limbaj sacadat,
pronuntarea lenta sau grabita, ecolalii,
limbaj ecocentric, verbigeratii, limbaj
potolit);

» patologia aparatului asociativ
(tulburdri ale partii semantice a
limbajului in formd de propozitii
nefinalizate, asociatii inconsecvente,
contaminari etc.);

» aplicarea cuvintelor obisnuite cu

semnificatii neobisnuite (aplicarea
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idiosincrazica a cuvintelor) si a

neologismelor;

» incapacitatea de a incepe si a sustine
un dialog, tulburarea comunicarii
nonverbale  (gesticulari,  expresii

mimice).

Mai multi cercetdtori din domeniu (C.
Dascal [1], I. Puiu [3], A.B. Xaycros, E.B.
Pynnesa [10], O.C. Huxkonsckas, E.P.
baenckass, M.M. Jlu6nunr [8]) mentioneaza
despre dificultati in interactivitatea necesara
pentru comunicare: dificultati in stabilirea
contactului  vizual, pastrarea  distantei
adecvate in timpul abordarii interlocutorului,
lipsa unor strategii eficiente de initiere,
mentinere, corectare si finalizare a unei
interactiuni sau jocul vocal stereotip, cu rol de

autostimulare senzoriala.
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