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Főbb megállapítások a korai vizuális nyelv előnyeivel kap-
csolatban
 y Az agy a gyermek korai fejlődésének ún. „szenzitív periódusaiban” a legfogéko-

nyabb a nyelvelsajátításra.
 y Azok a siket és nagyothalló gyerekek, akik korai intervencióban részesülnek, sok-

kal jobb nyelvi készségekkel rendelkeznek 5 éves korukra.
 y A család magas fokú bevonódásával kapcsolatban kimutatták, hogy jobb kimene-

telt eredményez a siket és nagyothalló gyermekek nyelvi fejlődésében.
 y Egy, a korai gyermekkorban elsajátított teljes első nyelv kritikus a későbbi szöveg-

értés szempontjából.
 y A siket és nagyothalló gyerekek számára előnyös két nyelv elsajátítása (amerikai 

jelnyelv [ASL] és angol).
 y Az anya jelnyelvi készségei előjelezhetik a siket vagy nagyothalló gyerek későbbi 

nyelvi fejlődését.
 y A jó nyelvi alap fontos tényező a beszélt nyelv fejlődését tekintve.

A KORAI VIZUÁLIS NYELV 
ELŐNYEI
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Korai hallásdiagnózis és fejlesztés
Az Egyesült Államokban majdnem huszonöt éve, 
az 1986-os PL 99-457 passzus óta részesülnek a 
siket és nagyothalló gyermekek és családjaik korai 
intervenciót nyújtó szolgáltatásokban. A gyermek 
életkora a hallássérülés megállapításakor fontos té-
nyezőnek bizonyult, így a korai felismerést és fej-
lesztést nyújtó szolgáltatók célja, hogy hathónapos 
korig elvégezzék a szűrést, felállítsák a diagnózist, 
és biztosítsák az intervenciós szolgáltatásokat.1,2,3,4 

A korai nyelvelsajátítás azonban nem kizárólag or-
vosi kérdés. A korai nyelvi intervenció olyan szak-
emberek jelenlétét követeli meg, akik megfelelő 
ismeretekkel rendelkeznek mind a vizuális, mind a 
hangzó nyelvi fejlődéssel kapcsolatban. Együtt dol-
goznak a családokkal, hogy azok tájékozott dönté-
seket hozhassanak a kommunikáció és az oktatás 
kapcsán.
Az utóbbi 20 évben számos kutatás következetesen 
igazolta, hogy minél korábban azonosítják a hal-
lássérülést és minél hamarabb megkezdődik a ko-
rai beavatkozás, a nyelvi fejlődés annál kedvezőbb 
eredményeket hoz.1,2,3,4,5,6,7 Egy friss kutatás szerint 
a siket és nagyothalló gyerekek, akik már 3 hónapos 
koruk előtt részesültek korai intervencióban, jobb 
nyelvi eredményeket értek el.8 Csecsemő- és gyer-
mekkorban a nyelvelsajátítás szenzitív periódusai 
biztosan összefüggnek az agy fejlődésével.9 Továb-
bá azt találták, hogy a korai diagnózis mérsékelheti 
olyan tényezők hatását, melyek korábban negatívan 
befolyásolták a nyelvi fejlődést, mint pl. a szocio-
ökonómiai státusz (SES), a család etnikai hovatar-
tozása vagy egyéb fogyatékosságok jelenléte.1,3,7

A nyelvtanulás különböző útjai
Minden siket gyermek a maga egyéni módján sa-
játítja el a nyelvet. A hallássérülés mértéke, oka, a 
hallásvesztés bekövetkezésekor betöltött életkor, a 
hallásjavító technológiák által biztosított előnyök 
mértéke, más fogyatékosságok jelenléte és a csalá-
di dinamika gyermekenként eltérő lehet. A multi-
szenzoros nyelvelsajátítási megközelítés biztosítja, 
hogy ha az egyik út nem hatékony, akkor egy má-
sikat alkalmazzunk a nyelvtanuláshoz. A kétnyelvű 

oktatás korai kutatásai is kimutatták a két nyelv ta-
nulásának kognitív előnyeit; a kétnyelvű gyerekek 
kognitíve rugalmasabbak és érzékenyebbek a nyelvi 
jelentések iránt, mint az egynyelvűek.10,11,12 A siket 
gyerekek hasonló kognitív előnyöket tapasztalhat-
nak meg, ha amerikai jelnyelvet és hangzó nyelvet 
is tanulnak. Utóbbit nyomtatott szövegeken, vagy 
halláson, vagy beszéden keresztül, attól függően, 
melyik alkalmas.13

A siket és nagyothalló gyerekek iskolai 
teljesítménye 
A korai nyelvtanulás kihat az iskolai teljesítményre 
is. A siket és nagyothalló gyerekek a legtöbb tan-
tárgyban gyengébben teljesítenek hasonló korú 
halló társaiknál, főleg az olvasás területén.14,15,16 Ez 
a régóta fennálló tendencia nem változott a külön-
böző kommunikációs módszerek és új hallásjavító 
technológiai eszközök feltalálása ellenére sem.17 
Az egyenetlen eredmények ellenére,18 a cochleá-
ris implantátummal foglalkozó szakemberek sok-
szor azt tanácsolják a CI-vel rendelkező gyerekek 
családjainak, hogy csak auditív-verbális terápián 
vegyenek részt, és ezzel teljesen figyelmen kívül 
hagyják a vizuális tanulásban rejlő hatalmas lehető-
ségeket.19 A korai és teljesen hozzáférhető vizuális 
nyelvnek való kitettség hiánya hozzájárulhat a sike-
tek gyenge olvasási teljesítményéhez.13,14,15,16,20,21,22

A megkésett nyelvelsajátítás negatívan hathat a 
kognitív fejlődésre, az iskolai teljesítményre és a 
társas-érzelmi egészségre.13,17,18,23,24,25

Azokkal a gyerekekkel ellentétben, akik audi-
tív-verbális terápián vesznek részt, a siket csalá-
dok siket gyermekei legtöbbször tanulásra készen 
mennek iskolába, mivel már csecsemőként és kis-
gyerekként hozzáférésük volt egy teljes értékű első 
nyelvhez azáltal, hogy kommunikálhattak azokkal 
a családtagokkal, akik folyékonyan használják az 
amerikai jelnyelvet.26 Ezek a gyerekek általában 
hasonlóan teljesítenek ahhoz, amit a hasonló korú 
halló gyermekektől elvárnak.8 Ha rendelkezésre áll-
nak felnőtt jelelő nyelvi modellek, halló családból 
származó siket gyerekek is elsajátíthatják a vizuális 
nyelvi kompetenciákat, és írástudóvá válnak.13,27
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A korai vizuális nyelv előnyei
A megkésett első nyelv elsajátítása gyengébb nyel-
vi teljesítményhez vezet,28,29,30,31 függetlenül attól, 
hogy a választott nyelv jelnyelv vagy beszélt nyelv.9 
Továbbá, ha a siket és nagyothalló gyermek nem 
rendelkezik hozzáféréssel a teljes nyelvi kódhoz 
már a korai fejlődési szakaszban, nehéz a halló gye-
rekekéhez hasonló nyelvi fejlődést elérni.32

Szerencsére az agy nyelvi központjai nem részesíte-
nek előnyben semmilyen nyelvi inputot.24,33,34 Sok 
siket gyerek számára a leghozzáférhetőbb út a nyel-
vi információhoz a látáson keresztül valósul meg.13 
A vizuális nyelvek, mint pl. az ASL természetes 
nyelvi rendszerek.9,20 A vizuális nyelvek nem csak 
olyan jelek, melyek egyszerűen leképezik a hangzó 
nyelvet; a hangzó nyelvektől teljesen függetlenül 
működnek és saját grammatikai rendszerük van.35

Néhány innovatív korai intervenciós program fel-
ismerte a korai vizuális nyelv tanulásának szüksé-
gességét implantált gyerekek esetében is. Az egyik 
ilyen program kapcsán egy kutatás kimutatta, hogy 
azok a gyerekek, akik találkoztak a jelnyelvvel, mi-
közben az implantációra vártak, kifejlesztették a 
receptív nyelvi készségeket: megértették a meg-
jegyzéseket, kérdéseket, magyarázatokat, utasításo-
kat és egyszerű mondatokat is jeleltek.36 Ezekben 
a programokban azok a gyerekek, akik a leghaté-
konyabb nyelvi eredményeket érték el, már korán 
jeleltek. Mindez arra utal, hogy a korai hozzáférés 
a nyelvhez, legyen az bármilyen modalitású, olyan 
alapot teremt, amely készségekre egy más moda-
litású nyelv is építhet.36,37 Az implantáció után 
ezeknél a gyerekeknél a hangzó nyelv is kialakult. 
Az implantáció előtt szerzett jelnyelvi szókincs va-
lószínűleg megkönnyítette a gyors megfeleltetést a 
beszédre vonatkozóan.36,37,38

A jelnyelv és hangzó nyelv fejlődése
A korai nyelvi tapasztalatok a kommunikáció mo-
dalitásától függetlenül, megteremtik annak lehető-
ségét, hogy egy egész életen át tanulni tudjunk.9 
A  siket gyerekektől sokszor megtagadják a jel-
nyelvet, mert úgy hiszik, hogy azok akadályozzák 
a beszédkészség kialakulását.19 Nincsen azonban 

semmilyen bizonyíték arra, hogy egy jelnyelv bár-
milyen módon megakadályozná a siket és nagyot-
halló gyerekek hangzó nyelvi fejlődését.19,39 Sőt, a 
hangzó nyelvi készségek fejlődnek attól, ha a gye-
rekek több gesztust és jelet tanulnak.25,40,41 Az ASL-
ben való jártasság pozitívan hat a hangzó nyelvi fej-
lődésre és a siket diákok angol nyelvű olvasás- és 
írástudására.16,42,43,44 A nyelv az, mely elősegíti a 
hangzó nyelv elsajátítását, nem a kommunikáció 
módja.45

A kétnyelvűség előnyei
Két nyelv tanulásának (pl. ASL és beszélt/írott an-
gol) nyelvi és oktatási előnyei egyaránt vannak.46 
A siket gyerekek képesek egyszerre két nyelvet elsa-
játítani, ha vannak mellettük felnőtt nyelvi model-
lek, akik követik a nyelvek eloszlásának azt a stra-
tégiáját, miszerint növelni kell a beszélt/írott nyelv 
arányát, amikor a gyermek már elsajátította az első 
nyelv kompetenciáit.47 Az amerikai jelnyelv sok 
esetben első nyelvként működik (L1), mely támo-
gatja a beszélt/írott nyelv második nyelvként (L2) 
való elsajátítását. Mindent összevetve, a kétnyel-
vűségi kutatások kimutatták, hogy az első nyelv 
folyékonysága megjósolja a második nyelv kom-
petenciáit, tehát a második nyelvi kompetencia az 
első nyelvben való jártasság függvénye.48,49

A család bevonódása
A család bevonódása meghatározó a siket és na-
gyothalló gyerekek nyelvi fejlődésében, különösen 
halló szülők esetén.2 Fontos megjegyezni, hogy 
az erős családi bevonódás jobb nyelvi készségeket 
eredményez.2 Továbbá az anya jelelési készségei 
úgy tűnik, szintén erőteljesen befolyásolják a siket 
és nagyothalló gyerekek nyelvi teljesítményét.6,18 
Valamint ezekről a tényezőkről kimutatták, hogy 
mérsékelhetik a korai beavatkozási programokba 
történő késői bekapcsolódás negatív hatásait is.2

A kutatás gyakorlatba ültetése az okta-
tásban
A VL2 központ azért publikálja a rövid kutatási 
összefoglalókat, hogy ezek mind a pedagógusok, 
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mind a szülők számára forrásként szolgálhassanak. 
A cél az oktatóközösség tájékoztatása a kutatási 
eredményekről, az ismeretek összefoglalása és aján-
lások megfogalmazása, melyeket a pedagógusok és 
szülők egyaránt hasznosíthatnak, amikor a siket és 
nagyothalló gyermekeik oktatásának sokrétű kihí-
vásaival szembesülnek.
Ebben az összefoglalóban ismertetett információk 
célja a korai vizuális nyelvi fejlődés fontosságának 
tisztázása siket és nagyothalló csecsemők és kis-
gyermekek esetében.
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