Uvod u logopedsku dijagnostiku

1. predavanje



Procjena = vredovanje, evaluacija
Procjena =/= dijagnostika

Procjena =2 dijagnostika

Procjena — prikupljanje valjanih i pouzdanih podataka,
njihovo objedinjavanje i tumacenje — donosenje odluke

Dijagnostika — klinicka odluka o prisutnosti/odsutnosti
poremecaja i dodjela dijagnoze



Procjena

Promisljena
Razlicite metode
Valjana

Pouzdana

Oblikovana s obzirom na pojedinca



Procjena = rjeSavanje problema
Dijagnoza = rijesen problem

Rjesavanje klinickog problema:

Klinicko pitanje

Informacije — KOJE?

Informacije - KAKO?

Objedinjavanje informacija

Tumacenje informacija — KLINICKI STANDARDI
Odgovor

N kL=



Temeljna pitanja dijagnostike
1) ZASTO procjenjivati?
2) STO procjenjivati?

3) KAKO procgjenjivati?



ZASTO?

4 razloga (Westby, 1996.)

1. Trijaziranje (screening): 2 odgo
a) Ima li osoba tesko¢a —~DA/NE
b) Radili se o teSkocama ili razlicitosti?

2. Opisivanje temeljnih funkcija
- Jezicne1 nejezicne funkcije
=>» Profil sudionikovih sposobnosti

3. Odredivanje terapijskih ciljeva



ZASTO?

4. Pracenje i mjerenje promjena terapije
a) Provjera postavljenih ciljeva — sljedeca razina/ promjena
b) Prekid terapije

Je li potrebno jos terapije?/Jesu li promjene moguce? / Mogu
li promjene ostvariti bez dodatnih troskova?

- Postignuti svi ciljevi postavljeni dijagnostikom
- Dostignut platon — novi programi nema napretka
- Pomak nije posljedica terapijskih postupaka

Fey, 1986.



STO?

konkretna tema tematskih cjelina



KAKQO?

a) Intervju

b) Tiskani upitnici

c¢) Standardizirani testovi
d) Promatranje



KAKQO?

a) Intervju
- Anamnesticki podatci

- Strukturirani i nestrukturirani



Dijagnosticki modeli

1.  MEDICINSKI MODEL (kategorijalan) =» klasifikacija simptoma
neke bolesti s odredenim uzrokom

Cilj — klasifikacija (problem) i objasnjavanje (uzrok)
Prednosti — identificira i klasificira problem
Nedostatci — ista poteSkoca razlicita manifestacija
ne otkriva uzrok uzroka
jedna osoba, viSe teSkoca

terapijski plan

Terapija — uzrok bolesti

Komunikacijske poteskoce — uzrok bolesti???



Dijagnosticki modeli

2. BIHEVIORALNI MODEL =» opisivanje izvedbe na
zadatcima vaznim za obrazovna i drustvena
postignuca

Cilj — opis postignuca, a ne identifikacija
cimbenici koji dovode do napretka

promjena ponasanja

Uzrok nije bitan!



Dijagnosticki modeli

3. SISTEMSKI MODEL = osoba u prirodnom okruzenju

Cilj — kontekst / interakcija
promjena okoline

Slican bihevioralnom



Dijagnosticki modeli

* medicinski \
e bihevioralni /



