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SAZETAK

Primjena softverskih rjeSenja u radu s osobama s afazijom
Matea Vuli¢

Mentorica: prof. dr. sc. Tatjana Prizl Jakovac

Komentorica: izv. prof. dr. sc. Jasmina IvSac Pavlisa

Logopedija

Informacijsko- komunikacijska tehnologija (ICT) sve je viSe zastupljena u podrucju
logopedije u Hrvatskoj. Ipak, uocava se nedostatak ICT rjeSenja za odrasle osobe sa slozenim
komunikacijskim potrebama te potreba za daljnjim razvojem ovog podrucja. Zbog toga je
multidisciplinarnom suradnjom Edukacijsko- rehabilitacijskog fakulteta 1 Fakulteta
elektrotehnike i raunarstva SveuciliSta u Zagrebu razvijena nova ICT- AAC aplikacija
,Jezitno- govorna vjezbalica®. Sa Sirokim spektrom zadataka namijenjena je poticanju
jezi¢no- govornih i funkcionalnih sposobnosti odraslih osoba sa slozenim komunikacijskim
potrebama, a prvenstveno je namijenjena osobama s afazijom. Cilj ovog rada bio je ispitati
razumijevanje pisanog jezika kod osoba s afazijom koristeci zadatke iz aplikacije te evaluirati
pristupacnost, atraktivnost i korisnost novorazvijene aplikacije medu njezinim ciljanim
korisnicima. Teskoc¢e razumijevanja pisanog jezika uocene su kod svih ispitanika u odredenoj
mjeri. Takoder, rezultati ukazuju da na uspjeSnost razumijevanja procitanog utjeCe vrsta
zadatka. Pronadena je statisticki znacajna razlika u uspjeSnosti ispitanika na dva primijenjena
zadatka te je posljedicno dokazano kako redundantnost informacija, odnosno kontekst,
pridonosi boljem razumijevanju procitanog. Evaluacija aplikacije provedena je upitnikom.
Gotovo svi ispitanici dali su pozitivne povratne informacije o pristupacnosti aplikacije te su
izrazili interes za njezino koriStenje, a subjektivno je procijenjena korisnom za osobe s
afazijom. Prema dobivenim rezultatima istrazivanja moze se zakljuciti da ICT- AAC
aplikacija ,,Jezi€no- govorna vjeZzbalica® ima veliki potencijal postati dodatnim terapijskim

alatom u radu s osobama s afazijom.

Kljuéne rijeci: ICT- AAC aplikacija ,Jezicno- govorna vjezbalica®, informacijsko-
komunikacijska tehnologija, slozene komunikacijske potrebe, afazija, razumijevanje pisanog

jezika



ABSTRACT

Applying software solutions in aphasia therapy
Matea Vuli¢

Mentors: prof. dr. sc. Tatjana Prizl Jakovac

izv. prof. dr. sc. Jasmina IvSac Pavlisa

Speech and language pathology

There is a growing presence of information and communication technology (ICT) in the field
of speech and language pathology in Croatia. However, there happens to be a lack of ICT
solutions for adults with complex communication needs and, therefore, a need for change,
concerning a further development in that field. For that reason, within the multidisciplinary
collaboration of the Faculty of Education and Rehabilitation Sciences and the Faculty of
Electrical Engineering and Computing of University of Zagreb, a new ICT solution, ICT-
AAC app ,,Jezicno- govorna vjezbalica®, was developed. With its' wide range of different
exercise tasks, ,Jezi¢no- govorna vjezbalica“ aimes encouraging speech- language and
functional skills in adults with complex communication needs, particularly people with
aphasia. The aim of this paper was to investigate reading comprehension in aphasia, using the
tasks from the newly developed app, and to evaluate its' accessibility, actractiveness and
usefulness among target users. The results showed all of the participants demonstrated a
certain level of reading comprehension difficulties. There was also a significant difference
found in reading comprehension success regarding task type. More precise, it is proven that
redundancy of information, or context, improves reading comprehension. The app was
evaluated via questionnaire. Majority of participants gave a positive feedback on the
accessibility, atractiveness and usefulness of the app. According to these results, it comes to a
conclusion that the ICT- AAC app ,Jezi¢no- govorna vjezbalica“ has a great potential of

becoming an additional tool in aphasia therapy.

Key words: ICT- AAC app ,,Jezi¢no- govorna vjezbalica®, information and communication

technology, complex communication needs, aphasia, reading comprehension
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1. UvOD

Informacijsko- komunikacijska tehnologija nalazi sve Siru primjenu u podrucju logopedije.
Najzastupljeniji oblik informacijsko- komunikacijske tehnologije u logopediji predstavljaju
visokotehnoloska rjeSenja za populaciju osoba sa slozenim komunikacijskim potrebama
(Rodi¢, 2018). Osobe sa slozenim komunikacijskim potrebama ne mogu ostvariti svoje
svakodnevne komunikacijske potrebe uobiajenim nacinima komunikacije (King, 2006;

prema Busi¢, 2016). Dio te populacije su 1 osobe s afazijom.

Primjena informacijsko- komunikacijske tehnologije u logopedskom radu s osobama s
afazijom u Hrvatskoj je jo§ u zacecima (Kuhar, Prizl Jakovac i IvSac Pavlisa, 2016).
Pregledom dostupnih softverskih rjeSenja za hrvatski jezik uoceno je da postoje dvije
aplikacije koje poti¢u odredene segmente komunikacijskih i jezi¢no- govornih sposobnosti
kod osoba s afazijom te da postoji velika potreba za daljnjim razvojem ovog podruéja. Upravo
aplikacije danas predstavljaju vrlo popularan oblik ICT-a- samo u 2018. godini evidentirano
je ¢ak 194 milijarde preuzimanja raznih aplikacija (App Annie; prema Igbal, 2020). U prvoj
polovici 2019. godine zabiljezen je broj od 2,6 milijuna Android aplikacija te 2,2 milijuna i0S
aplikacija (Igbal, 2020).

Upravo radi nedostatka softverskih rjesenja za osobe s afazijom i izrazene potrebe za istima,
multidisciplinarnom suradnjom Edukacijsko- rehabilitacijskog fakulteta i Fakulteta
elektrotehnike i racunarstva Sveucilista u Zagrebu razvijena je ICT- AAC aplikacija ,,Jezi¢no-
govorna Vjezbalica®“. ,Jezi¢no- govorna vjezbalica“ namijenjena je poticanju jezi¢no-
govornih i funkcionalnih sposobnosti odraslih osoba sa sloZzenim komunikacijskim
potrebama, prvenstveno osoba s afazijom. Razvijena je s ciljem pruzanja dodatnog alata
klasi¢noj logopedskoj terapiji u obliku visokotehnoloskog sredstva, u nadi da ¢e korisniku i

terapeutu biti od dodatne pomo¢i u dosezanju rehabilitacijskih ciljeva.

ICT- AAC aplikacija ,,Jezi¢no- govorna vjezbalica®“ iskoriStena je kao visokotehnoloski
materijal u ispitivanju razumijevanja pisanog jezika kod osoba s afazijom. Takoder je ispitana

primjenjivost i pristupacnost aplikacije medu osobama s afazijom.



1.1. Afazija

Afazija je poremecaj promatran iz razliitih perspektiva struénjaka razlic¢itih profila. Zbog
toga, ali i zbog same slozenosti poremecaja, afaziju nije lako definirati. Postoji vise definicija
afazije 1 nema jedinstvene definicije oko koje bi se svi slozili. Ipak, vecina stru¢njaka slaze se
da je afazija a) poremecaj na razini jezika, b) zahvaca jezi¢nu produkciju i razumijevanje, C)
multimodalne je prirode i d) uzrokovana je disfunkcijom centralnog Zziv€anog sustava
(Papathanasiou, Coppens i Potagas, 2013). Jedna od poznatijih definicija iz perspektive
logopeda je ona Americkog logopedskog drustva (engl. American Speech- Language-
Hearing Association, ASHA; n.d.) koje definira afaziju kao steCeni neurogeni jezi¢ni
poremecaj nastao kao posljedica oSteCenja mozga, koji ukljucuje razli¢ite stupnjeve oSte¢enja
unutar Cetiri osnovna podruc¢ja: 1) produkcija govornog jezika, 2) razumijevanje govornog
jezika, 3) pisanje i 4) Citanje s razumijevanjem. Papathanasiou i suradnici (2013) nude nesto
sveobuhvatniju definiciju. Definiraju afaziju kao steCeno selektivno oSteéenje jezi¢nih
modaliteta i funkcija, nastalo fokalnim oSte¢enjem jezi¢no dominantne hemisfere mozga, koje
utjece na komunikaciju i socijalno funkcioniranje te kvalitetu zivota osobe koju pogada, ali i

kvalitetu Zivota njezine uze okoline.

Dakle, afazija je uzrokovana oStecenjem jezi¢nih centara mozga (ASHA, n.d.-a). Kod vecine
ljudi jezi¢ni centri nalaze se u lijevoj hemisferi. Najces¢i uzrok afazije je mozdani udar.
Mozdani udar stanje je s akutnim pocetkom koje rezultira fokalnim mozdanim o$tecenjem, a
uzrokuje ga poremecena mozdana cirkulacija krvi (Hedge, 2006). Dva mehanizma mogu
narusiti cirkulaciju krvi- ishemija i hemoragija. Na temelju mehanizma nastanka, mozdani
udar klasificira se kao ishemijski ili hemoragijski (Hedge, 2006; Davis, 2007). Ishemijski
moZzdani udar uzrokovan je okluzijom, odnosno zacepljenjem krvne Zile (arterije), Sto dovodi
do prestanka opskrbe glukozom 1 kisikom te odumiranja moZdanog tkiva. Hemoragijski
mozdani udar uzrokovan je puknucéem arterije, zbog ¢ega dolazi do izljeva krvi u okolno tkivo
mozga (Hedge, 2006; Davis, 2007). Ishemijski mozdani udari su ¢e$¢i, ali su hemoragijski
mozdani udari smrtonosniji. Takoder, nakon ishemijskog mozdanog udara tijek oporavka
bolji je i brzi nego nakon hemoragijskog (Hedge, 2006). Prema Svjetskoj organizaciji za
mozdani udar (engl. World Stroke Organization, WSO; 2016) prevalencija mozdanog udara na
globalnoj razini iznosi vise od 80 milijuna, a incidencija gotovo 14 milijuna ljudi. Prema
izvjeS¢éu Europskog saveza za mozdani udar (engl. Stroke Alliance for Europe, SAFE; 2017),
prevalencija mozdanog udara u Hrvatskoj iznosi vise od 54 000, a incidencija preko 11 300

osoba. Hrvatsko drustvo za prevenciju mozdanog udara (n.d.) navodi da je mozdani udar prvi
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uzrok invalidnosti u Republici Hrvatskoj te drugi uzrok smrtnosti. Iako ve¢inom pogada
populaciju osoba starije Zivotne dobi, mozdani udar moze se dogoditi u bilo kojoj dobi. Oko
31% oboljelih od mozdanog udara mlade je od 65 godina (Hrvatsko drustvo za prevenciju
mozdanog udara, n.d.). S obzirom na korisStenje razli¢ite metodologije prilikom odredivanja
ucestalosti kao i razli¢itog definiranja, precizni podaci o incidenciji i prevalenciji afazije nisu
poznati, stoga se ucestalost afazije u opc¢oj populaciji ¢esto temelji upravo na podacima o
ucestalosti mozdanog udara (Biki¢, 2018). Prema Nacionalnom udruzenju za afaziju (engl.
National Aphasia Association; n.d.), 25- 40% osoba koje su prezivjele mozdani udar steknu
afaziju. Kako se mozdani udar moze dogoditi u bilo kojoj dobi, tako se moze dogoditi i
afazija. Ostali, rjedi uzroc¢nici afazije su traumatske ozljede mozga, tumori i infekcije (Hedge,
2006; ASHA, n.d.-a). Sve je viSe sluCajeva afazije razliCite etiologije i u mladoj i srednjoj

Zivotnoj dobi.

Afazija je slozen i multimodalan poremecaj. Ne postoje dvije iste afazije. Svaka osoba s
afazijom drukc¢ija je od druge. Stupanj 1 vrsta afazije ovisi o stupnju, vrsti 1 mjestu oStecenja
mozga. Simptomatologija afazije razlikuje se od osobe do osobe. Generalni simptomi
ukljucuju teskoce u spontanom govoru, imenovanju, razumijevanju govora i pisma, ¢itanju i
pisanju, racunanju, teskoce orijentacije u vremenu i prostoru itd. (Hedge, 2006, ASHA, n.d.-
b). U komorbiditetu s afazijom mogu se javiti kognitivni deficiti, motoricke poteskoce,
senzori¢ka oStecenja i emocionalne teSko¢e (ASHA, n.d.-C). Izrazena heterogenost klinicke
slike dovela je do potrebe klasifikacije afazija. Vodene su rasprave oko nacina klasifikacije,
kroz povijest su predlozene razne klasifikacije. Jedna od najcesce koristenih klasifikacija je
ona prema Boston testu za dijagnostiku afazija (engl. Boston Diagnostic Aphasia
Examination, BDAE; Goodglass i Kaplan, 1983; prema Biki¢, 2018). Prema BDAE afazije su
klasificirane na sljede¢e vrste: Brocina afazija, Wernickeova afazija, anomicka afazija,
konduktivna afazija, tranksortikalna senzoricka, transkortikalna motoric¢ka, transkortikalna

mijesana te globalna afazija.

Danas je prihvacena klasifikacija afazija na nefluentne (netecne) i fluentne (te¢ne) (Goodglass
& Kaplan, 1972; Davis, 2007; prema ASHA, n.d.). Ova klasifikacija zasnovana je na
neuroanatomskim strukturama, odnosno mjestu ostecenja te jezi¢nim simptomima, odnosno
teCnosti govora (Hedge, 2006). Hegde (2006) daje pojaSnjenje govorne tecnosti kod afazija.
Tecnost oznacava govor produciran bez ili s minimalnim naporom, zapocet s lakocom,
normalnog tijeka, normalne ili cak povecane brzine, normalne intonacije i koli¢ine. Nete¢nost

je u afaziji karakterizirana pretjeranim naporom kod govora, smanjenom brzinom i koli¢inom
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govora, abnormalnom prozodijom, ograni¢enom duZinom fraze uz teSkoce sa zapocinjanjem
govora te pretjeranu upotrebu sadrzajnih rijeci i ispustanje funkcionalnih rije¢i. S obzirom na
mjesto oStecenja, teCan govor kod afazije veze se uz oStecenja straznjeg (posteriornog) dijela
korteksa, dok se netenost veZze uz oStecenja prednjeg (frontalnog) korteksa. Skupini te¢nih
afazija pripadaju Wernickeova, anomicka, konduktivna i transkortikalna senzoricka afazija.
Netec¢ne su afazije Brocina, globalna, transkortikalna motoric¢ka te transkortikalna mije$ana
afazija (Hedge, 2006).

Tablica 1. daje prikaz vrsta afazije s obzirom na tecnost, razumijevanje, ponavljanje i

imenovanje.

Tablica 1. Vrste afazije s obzirom na tecnost, razumijevanje, ponavljanje i imenovanje.

Vrsta afazije Teénost Razumijevanje Ponavljanje Imenovanje
Globalna Nete¢na - - -
Brocina Netecna + - -
Transkortikalna Netecna + + -
motoricka
Transkortikalna Netecna - + -
mijeSana
Wernickeova Tecna - - -
Transkortikalna Tecna - + -
senzoricka
Konduktivna Tecna + - -
Anomicka Tecna + + -

Opaska: + = uglavnom o¢uvano, - = uglavnom osteceno

Izvor: Hodges, 1998; prema Papathanasiou i sur., 2013.



1.2. Citanje

Citanje je sloZena vjestina koja je dio nase svakodnevice. Citamo da bismo dobili informacije,
uéili, komunicirali ili iz razonode. Citanje se moZe definirati kao ,,vi$eslojan i sloZen proces
koji se razvija od pocetnoga prepoznavanja slova abecede preko razabiranja rijeci i iskaza do
njihova povezivanja koje proizvodi ili oblikuje razumljivo znacenje* (Fulgosi, 2013). Levy
(1973) definira Citanje kao proces interpretacije ideja ili pojmova koje predstavljaju otisnuti ili
pisani simboli. SloZeni odgovori na jednostavno pitanje - $to je Citanje? - unato¢ jasnoci
ovoga postupka i izglednoj jednostavnosti samog procesa, pokazuju tezinu odredenja sustine

ovoga procesa (Reid, 2003; prema Lencek, 2010).

Dva su temeljna procesa u Citanju: 1) dekodiranje, odnosno izgovaranje napisane rijeéi i 2)
razumijevanje znacenja procitane rije¢i (Ehri, 2002). Ti procesi su istovrijedni i istovremeni,
Sto znaci da za vrijeme Citanja istovremeno dekodiramo, odnosno pretvaramo pisano u
glasovno ostvarenje i oblikujemo predodzbe o informaciji predstavljenoj pisanim jezikom,
odnosno konstruiramo znacenje procitanog (Snow, 2002). Kod urednog, vjestog Citanja ne
uocava se odvojenost ovih procesa i funkcije ukljucene u Citanje su automatizirane. Mnogi
modeli Citanja nastoje objasniti kako se odvija cjelokupni proces urednog ¢itanja. Treba imati
na umu kako niti jedan od modela nije u potpunosti tocan ili najbolji. Vec¢ina modela izdvaja
neke osnovne procese u Citanju: perceptualno procesiranje napisanih simbola, odvajanje i
identificiranje slova, povezivanje ortografskih jedinica s pohranjenim ortografskim
reprezentacijama i aktivacija ortografskih reprezentacija (poznavanje slova sadrzanih u
rije¢ima 1 njihov redoslijed), te aktivacija fonoloskih reprezentacija (izgovor rije¢i) i

semantickih reprezentacija (znacenje rijeci) (Friedman, 2002; prema Leko, 2008).

Kada razumijemo kako se odvija uredno ¢itanje, mozemo lakSe razumjeti 1 Sto se dogada u
slu¢ajevima naruSene vjeStine cCitanja. Za ocekivati je da ¢e poremecaji na razlicitim
procesnim razinama Citanja dovesti i do razli¢itih teskoca u Citanju. Kako bi mogli razumjeti
$to moze biti naruSeno u procesu Citanja, trebali bismo razumjeti modele urednog ¢itanja.
Jedan od poznatijih modela ¢itanja je tzv. model dvostrukog puta (engl. dual- route model)
(Slika 1.). Najdublji trag u istrazivanju modela dvostrukog puta ostavio je Coltheart (2001)
(Leko, 2008). Prema ovom modelu procesiranje pisanog jezika odvija se pomocu dva
razli¢ita, ali interaktivna puta koji se nazivaju leksicki i neleksic¢ki put. Leksickim putem
Sitaju se poznate i uobi¢ajene rije¢i. Citanje leksi¢kim putem oslanja se na aktivaciju

ortografskih i1 fonoloSkih mentalnih reprezentacija. Rije¢i zahva¢amo kao ideograme i1 ne



obracamo paznju na grafeme od kojih je rije¢ sastavljena. Dakle, leksicki put obraduje sve
poznate rijeci, ali ne moze obraditi nepoznate rijeci ili pseudorijeci buduéi da za njih nemamo
pohranjene mentalne reprezentacije. Neleksicki put obraduje nepoznate rijeci i pseudorijeci na
osnovu grafem- fonem pretvorbe (Citanje slovo po slovo) (Rapcsak, Henry, Teague, Carnahan
i Beeson, 2007; Leko, 2008). Dva puta, iako razli¢ito specijalizirana, nisu potpuno neovisni.

Oni dijele odredene module obrade na razinama slova i fonema (Rapcsak i sur., 2007).

Modeli dvostrukog puta dali su snazan teorijski okvir za interpretaciju izvedbe osoba sa

ste¢enim poremecajima Citanja (Rapcsak i sur., 2007).
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Slika 1. Modeli citanja. Model dvostrukog puta (dual- route model) (Coltheart i sur., 2001).
Izvor: Rapcsak i sur, 2007; prema Leko, 2008.
Opaska: FG- GF = fonem/grafem, grafem/fonem pretvorba. Dijelovi leksickog puta oznaceni

su plavom bojom.



1.3. Afazija i Citanje

Razvoj moderne tehnologije povecava ulogu ¢itanja u komunikaciji (e-mail, SMS poruke,
drustvene mreze, bankomati, online kupnja...). Zbog toga je vrlo vazno obratiti paznju na
Citanje kod osoba s afazijom. Osim toga, s obzirom na poveéanje udjela osoba mlade i srednje
zivotne dobi koje Zive s afazijom, Citanje kod osoba s afazijom vazno je i zbog mogucnosti
povratka na posao. Graham, Pereira i Teasell (2011) navode da se osobe s afazijom suocavaju
s velikim izazovima vezanim uz ponovno zaposlenje i opéenito funkcioniranje u drustvu.
Funkcionalne posljedice teskoc¢a Citanja mogu biti znacajne. Kada su kod osoba s afazijom
prisutne poteskoce u Citanju, obrazac narusenosti ¢itanja ne slijedi uvijek obrazac afazije, niti
Sto se tiCe vrste niti stupnja teSkoc¢e (Kremin, 1993; Greenwald, 2001; prema Leko, 2008).
Problemi u ¢itanju i razumijevanju procitanog Cesti su kod afazija. Prema definiciji afazije
Americkog logopedskog drustva (ASHA, n.d.), poteskoce Citanja i razumijevanja pro¢itanog
nalaze se unutar Cetiri osnovna podrudja oSteCenja. Brookshire, Wilson, Nadeau, Rothi i
Kendall (2014) navode da 68% osoba s afazijom ima teskoce ¢itanja (prema Webster, Morris,
Howard i Garraffa, 2018). Generalni simptomi poremecaja ¢itanja ukljucuju teSkoce
razumijevanja pisanog jezika, teSkoce prepoznavanja i imenovanja grafema i rijeci, zamjene
rijeci fonoloski ili semanticki sliénima, poteskoce Citanja funkcionalnih rijeci, teSkoce analize

i sinteze (ASHA, n.d.-c).

Teskoce u razumijevanju pisanog jezika mogu Se promatrati na 3 razine: rije¢i, recenice i

diskursa (teksta). U ovom radu teskoc¢e razumijevanja promatrane su na razini recenice.

Pretpostavlja se da se proces razumijevanja recenice svodi na 3 podsustava: leksicki procesor,
sintakticki procesor i semanti¢ki procesor. Slika 2. daje prikaz procesa razumijevanja re¢enica
prema interaktivno- paralelnoj teoriji (enlg. interactive- parallel theory) (Davis, 2007). Prema
toj teoriji sve informacije procesiraju se istovremeno, odnosno svi procesni moduli rade
povezano. Citatelj istovremeno pristupa leksi¢kom sustavu (leksi¢ki procesor), odreduje
sintakti¢ku strukturu recenice (sintakti¢ki procesor) i dodjeljuje joj znafenje (semanticki

procesor).
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Slika 2. Proces razumijevanja recenice prema interaktivno- paralelnoj teoriji (interactive-
parallel theory).
Izvor: Davis, 2007.

Na razumijevanje procitanog utjeCu razni faktori: jezine sposobnosti, vjestina Citanja,
kognitivne sposobnosti kao §to su paznja i pamc¢enje, znacajke teksta te razina znanja Citatelja
o onome $to Cita. Jedan od vaznih faktora koji utje¢u na uspjeSnost razumijevanja reCenica
kod osoba s afazijom je struktura recenice, odnosno sintakticka slozenost. Osobama s
afazijom obi¢no su teze razumljive duze reCenice, teze razumiju zavisno i/ili nezavisno
sloZzene reCenice od jednostavnih recenica, pasivne od aktivnih. NajlakSe je razumijevanje
rec¢enica s tipicnim ili kanoni¢nim redom rijeci, Sto je u hrvatskom jeziku SPO red rijeci
(subjekt- predikat- objekt). Na uspjesnost razumijevanja re¢enica kod osoba s afazijom utjece
i reverzibilnost. Reverzibilne reenice su one u kojoj subjekt i objekt mogu zamijeniti mjesta,
a da recenica i dalje ima smisla. Osobama s afazijom lak$e je razumjeti ireverzibilne nego
reverzibilne recenice (Davis, 2007; Webster i sur., 2013; Webster i sur., 2018). Takoder,
vaznu ulogu ima i redundantnost informacija, odnosno kontekst. Smatra se da kontekst
olaks$ava razumijevanje ne samo urednim ¢ita¢ima, vec¢ i osobama s afazijom (Hough, Pierce i
Cannito, 1989; Hedge, 2006; Meteyard, Bruce, Edmundson i Oakhill, 2015; Webster i sur.,
2018).

Kod osoba s afazijom uzrok poteskoca razumijevanja procitanog moze lezati u narusenom
procesu jezi¢ne obrade, narusenoj vjestini Citanja 1 ako su u komorbiditetu prisutne teSkoce
pamcenja, deficitima paznje te smanjenom opsegu kratkoro¢nog ili radnog pamcenja (Davis,

2007).



1.4. Informacijsko- komunikacijska tehnologija u logopediji

U danaS$njem modernom drustvu utjecaj tehnologije je neupitan. Razna tehnoloska rjeSenja
prisutna su u gotovo svim segmentima ljudske djelatnosti i zivota opcenito. Informacijsko-
komunikacijska tehnologija (engl. Information and Communication Technology, ICT; dalje u
tekstu ICT) predstavlja najprodorniju generi¢ku tehnologiju danas$njice i generator je
promjena u svim sferama druStva (Fakultet elektrotehnike i racunarstva, n.d.). Pojam ICT
zbirni je pojam koji obuhvaéa nove tehnologije namijenjene komuniciranju, uc¢enju, stjecanju
znanja, dobivanju i razmjeni podataka, igri i razonodi (Celebi¢ i Renduli¢, 2011; prema
Pavici¢, 2017). Mnogo je pokusaja definiranja ICT-a koji je sam po sebi veoma $irok pojam, a
najopcenitija definicija bila bi da je to tehnologija koja omoguc¢ava rukovanje informacijama i
komunikaciju (Celebi¢ i Renduli¢, 2011; prema Pavi¢ié¢, 2017). Kao takav, ICT je temel]
ekonomije i druStva 21. stoljeca i nalazi svoju primjenu u svim granama gospodarstva i

podrucjima znanosti, ¢ine¢i podlogu za kreativnu i djelotvornu uporabu znanja.

Utjecaj informacijsko- komunikacijske tehnologije, dakako, nije zaobiSao niti podrucje
logopedije. Sve izrazenije prihvacanje novih tehnologija uvodi logopediju u tzv. ,,mobilnu
revoluciju® 21. stolje¢a koja podrazumijeva koristenje raznih uredaja kao dodatnog alata u
radu logopeda. Racunalima i njihovim programskim rjeSenjima pridruzuju se manji i
prijenosni ,,pametni‘ uredaji, poput tableta i pametnih telefona te razne aplikacije razvijene za
iOS i Android operacijske sustave (Goodwin- Jones, 2011; Fernandes, 2011). Svoju primjenu
nalaze kako u logopedskoj terapiji, tako i u procjeni, a mogu posluziti i kao mjerni instrument
u klini¢kim istrazivanjima (Cox, 2007; Danubianu, Tobolcea i Pentiuc, 2009; prema Drigas i
Petrova, 2014). Razna ICT rjesenja logopedi Kkoriste u radu s razli¢itim klini¢kim

populacijama.

Smatra se da je razlog velikog uspjeha mobilne tehnologije medu logopedima njezina
cjenovna pristupacnost, jednostavnost koriStenja i prilagodljivost korisniku (Fernandes,
2011). Podatke o rasirenosti primjene mobilne tehnologije u logopedskoj struci nalazimo u
istrazivanju Fernandes (2011), provedenom na 302 logopeda koji rade u sustavu obrazovanja.
Prema rezultatima provedene ankete, 72,9% ispitanika posjeduje pametni uredaj (Apple
uredaji- iPhone, iPod, iPad), od ¢ega ih 53,4% koristi iste uredaje u terapijske svrhe. Ono §to
je dodatno doprinjelo prodoru mobilnih uredaja unazad nekoliko godina su i poboljsanja
hardverskih 1 sotfverskih zna€ajki u odnosu na same pocetke u razvoju. Veci ekrani osjetljivi

na dodir, bolja rezolucija i jaci procesori samo su neka od hardverskih poboljsanja, dok je na
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podrucju softverskog napretka vazno spomenuti rapidni rast i razvoj aplikacija koje nude
razne usluge (Goodwin- Jones, 2011). O razmjerima njihovog procvata govori podatak o
ukupno 194 milijarde preuzimanja aplikacija u 2018. godini (App Annie; prema Igbal, 2020).
Usporedbe radi, 2011. godine na globalnoj razini preuzeto je vise od 30 milijardi aplikacija
(World Bank, 2012; prema McNaughton i Light, 2013). Takoder, u prvoj polovici 2019.
godine zabiljezen je broj od 2,6 milijuna Android aplikacija i 2,2 milijuna iOS aplikacija
(Igbal, 2020), dok je broj aplikacija dostupnih na App Storeu (i0S) 2011. godine iznosio tek
400 000 (www.apple.com; prema Gosnell, Costello i Shane, 2011).

Mnogo je aplikacija namijenjenih radu logopeda, a najvise ih je razvijeno za englesko
govorno podrucje. Poti¢u ovladavanje razli¢itim vjestinama u podru¢ju komunikacije, govora
i jezika i koriste se u radu s razli¢itim klinickim populacijama: osobama koje imaju razvojne
ili steCene govoro- jezi¢ne poremecaje, poremecaje glasa, oStecenja sluha itd. Na internetskim
stranicama (npr. Therapy Source?, Educational App Store?, ASHA3, Panda Speech* i mnoge
druge) mogu se pronaci popisi aplikacija namijenjenih logopedima. Osim aplikacija
namijenjenih u prvom redu logopedima, mogu posluziti i neke druge aplikacije koje se uz
malo kreativnosti mogu prilagoditi za logopedski rad. Aplikacije su dostupne na Google Play
ili App Storeu, odnosno na Android, web ili iOS platformi. Vecina ih je cjenovno pristupacna,

a neke su i besplatne.

Ucinkovitost primjene ICT rjeSenja u logopedskoj intervenciji dokazana je brojnim
istrazivanjima. Primjena informacijsko- komunikacijske tehnologije ima pozitivne u¢inke u
logopedskoj procjeni (Hill i sur, 2009; VVan Nuffelen i sur., 2009; Rapcan i sur., 2009; Toki,
Pange i Mikropoulos, 2012; prema Drigas i Petrova, 2014) i u terapiji (Konstantinidis i sur.,
2009; Jokel, Rochon i Anderson, 2010; da Silva i sur., 2011.; Schipor, Pentiuc i Schipor,
2012; Chia i sur., 2013; prema Drigas i Petrova, 2014). Rezultati navedenih istraZivanja isti¢u
pouzdanost rezultata procjene 1 pozitivne terapijske ucinke. Osim ve¢ navednih prednosti 1
pozitivnih ucinaka ICT-a, vazno je navesti i pozitivne promjene u terapijskom kontekstu-
korisnici, osim u terapijskom okruzenju, odnosno logopedskom kabinetu, dodatno mogu raditi
i kod kuce ili bilo gdje drugdje, ukoliko su im dostupni uredaji i aplikacije. Takav nacin rada

daje fleksibilnost cjelokupnoj logopedskoj intervenciji, a atraktivnost aplikacija dodatno

https://txsource.com/ (preuzeto 28.4.2020.)
https://www.educationalappstore.com/ (preuzeto 28.4.2020.)
https://www.asha.org/ (preuzeto 28.4.2020.)
https://www.pandaspeechtherapy.com/ (preuzeto 28.4.2020.)
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motivira korisnika. U istrazivanju Fernandes (2011), u 85,1% slucajeva aplikacije su koriStene

I kao motivacijsko sredstvo u terapiji.

S obzirom na veliki broj aplikacija, logopedi trebaju biti kriti¢ni prilikom odabira
najprikladnije aplikacije za pojedinog korisnika, jednako kao i kod odabira uredaja. Nece
svaki uredaj i aplikacija odgovarati svima. Logopedi moraju biti dobro educirani o ICT
podru¢ju i njegovoj primjeni te pratiti promjene i novitete. Trebaju se informirati o
aplikacijama koje namjeravaju koristiti. Takoder, sveobuhvatna procjena mora prethoditi
odabiru pametnog uredaja i/ili aplikacije (Gosnell, 2011; prema Rodi¢, 2018) - vazno je
razmotriti potrebe korisnika, jake strane i vjeStine da bi odredili najprimjerenije strategije i
sredstva (Shane i Costello, 1994; prema Rodi¢, 2018). Uredaj i aplikacija trebaju imati
mogucnosti prilagodbe tim potrebama i personalizacije korisnickog iskustva. Valja uvijek
imati na umu da niti jedan uredaj ili aplikacija ne moze u potpunosti zamijeniti klasicnu
logopedsku terapiju. Uvodenjem ICT-a u svoj rad, logoped niposto ne gubi svoju ulogu. Kako
navodi Fernandes (2011), aplikacije mogu imati milijun opcija, ali nikad nece zamijeniti

znanje i vjestine logopeda.

U Hrvatskoj je prodor informacijsko- komunikacijske tehnologije u logopediju nesto manjih
razmjera. Istrazivanje Plantak Vukovac, Novosel- Herceg i Orehovacki (2015) pruza uvid u
zastupljenost ICT-a medu hrvatskim logopedima i korisnicima njihovih usluga (Slika 3. i
Slika 4.). Ispitano je koje vrste tehnologije koristi jedna i druga skupina te u kolikoj mijeri.
Vazno je napomenuti ograni¢enja 0vog istraZzivanja u vidu malog broja sudionika. Prema
rezultatima istrazivanja, zastupljenost ICT uredaja poput tableta i pametnih telefona u radu
ispitanih logopeda nije velika (25% i 16,7%), dok njihovi Kklijenti koriste navedene uredaje u
vecem postotku (27,9% i 58,1%), Sto je pozitivan indikator za mogucnosti vece zastupljenosti
takvih uredaja ubuduce u logopedskoj terapiji. Unazad nekoliko godina ipak se dogadaju
pozitivne promjene na polju ICT-a u logopediji u Hrvatskoj, ¢iji je glavni generator ICT-AAC
projekt.
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Slika 3. Zastupljenost 1CT-a medu logopedima u Hrvatskoj.
Izvor: Plantak VVukovac, Novosel- Herceg i Orehovacki, 2015.
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Slika 4. Zastupljenost ICT-a medu korisnicima u Hrvatskoj.
Izvor: Plantak VVukovac, Novosel- Herceg i Orehovacki, 2015.




1.5. Informacijsko- komunikacijska tehnologija i afazija

Informacijsko- komunikacijska tehnologija nalazi svoju primjenu u radu s osobama s afazijom
u obliku raznih racunalnih programa te sve popularnijih aplikacija za tablete i pametne
telefone. UspjeSnost primjene takvih visokotehnoloskih rjeSenja potvrduju mnoga
istrazivanja. Istrazivanje Hill, Theodoros, Russel, Ward i Wootton (2009) potvrduje
uspjesnost primjene ICT-a u logopedskoj procjeni osoba s afazijom (Drigas i Petrova, 2014).
U terapijskom kontekstu istrazivanja potvrduju ucinkovitost jezi¢ne terapije (Lee, Kaye i
Cherney (2009); Piper, Weibel i Hollan (2010); prema Drigas i Petrova, 2014; Katz i Wertz,
1997; Behrns, Hartelius i Wengelin, 2009; Archibald, Orange i Jameison, 2009; Corwin,
Wells, Koul i Dembowski, 2014; prema Kuhar, Prizl Jakovac i IvSac Pavlisa, 2016), ali i
podrske funkcionalnoj komunikaciji sredstvima potpomognute komunikacije (Bartlett, Fink,
Schwartz i Linebarger, 2007; Fink, Bartlett, Lowery, Linebarger i Schwartz, 2008; van der
Meulen, van de Sandt- Koenderman, Duivenvoorden i Ribbers, 2010; prema van de Sandt-
Koenderman, 2011).

Primjerice, Archibald i suradnici (2009) proveli su poticanje jezi¢nih sposobnosti koristeci
program AphasiaMate tijekom 15 tjedana. Rezultati istraZivanja pokazali su pozitivne
promjene u jezi¢nim sposobnostima (imenovanje, slusno razumijevanje, spontani govor), ali i
u funkcionalnoj komunikaciji osoba s afazijom. Katz i Wertz (1997), proucavali su utjecaj
terapije ¢itanja putem racunala na jezi¢nu izvedbu osoba s afazijom. 55 ispitanika podijeljeno
je u 3 skupine: 1) skupinu ukljucenu u terapiju Citanja uz pomo¢ raCunala, 2) skupinu
ukljucenu u rad s ra¢unalnim podrazajima i 3) skupinu koja nije ukljucena u poticanje. Nakon
26 tjedana poticanja dobiveni rezultati doveli su do sljede¢ih zakljuCaka: a) terapija Citanja
temeljena na radu na ra¢unalu moze se odvijati uz minimalnu pomo¢ logopeda, b) poboljSanja
ostvarena na racunalnim zadacima citanja mogu se generalizirati na jezicnu izvedbu
nepovezanu s raunalima, c) poboljSanja su rezultat zadataka, a ne rezultat stimulacija 1 d)
poticanje Citanja putem racunala pokazalo se ucinkovitom metodom terapije (Kuhar, Prizl

Jakovac i IvSac Pavlisa, 2016).

ICT daje logopedima nove moguénosti provodenja terapije te 0Sobama s afazijom otvara vrata
u novi svijet moguénosti komuniciranja i rehabilitacije (Kuhar, Prizl Jakovac, IvSac Pavlisa,
2016). Mnoge informacije o ICT rjeSenjima za osobe s afazijom mogu se pronaci na

internetskim stranicama. Stranice poput National Aphasia Association®, ASHA3 ili Aphasia

S https://www.aphasia.org/ (preuzeto 2.5.2020.)
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Software Finder® nude informacije o ra¢unalnim programima i aplikacijama koje su priznate u
logopedskoj struci. Neki od poznatijih programa dostupnih za racunala su Parrot Software’
programi, Bungalow Software® programi i SentenceShaper® program. Neke od poznatijih
aplikacija su Constant Therapy'®, Tactus Therapy! i Lingraphica'? aplikacije. Detaljan popis
nalazi se na stranici Aphasia Software Finder (n.d.), s informacijama o namjeni aplikacije i/ili
programa, cijeni, operacijskim sustavima te jezicima na kojima je dostupna. Veéina ih je

razvijena za englesko govorno podrudje, dok su neke dostupne i na drugim jezicima.

Velika prednost koristenja ICT rjeSenja je povecanje intenziteta terapije (Stachowiak, 1993;
prema van de Sandt- Koenderman, 2011). Intenzitet terapije vazan je faktor u
rehabilitacijskom procesu. Optimalan intenzitet pozitivno utjeGe na brzinu napretka u
rehabilitaciji. Preporuke optimalnog intenziteta terapije su 2-3 sata tjedno (Lincoln, McGuirk,
Mulley, Lendrem, Jones i Mitchell, 1984; Robey, 1998; Basso, 2003; Salter, Teasell, Bhogal,
Zettler i Foley, 2007; prema van de Sandt- Koenderman, 2011), Sto se teSko postize u
klinickoj praksi (Katz, Hallowell, Code, Armstrong, Roberts i Pound, 2000; Code i Heron,
2003; prema van den Sandt- Koenderman, 2011). Uz moguénost koriStenja ICT-a kao
terapijske metode i u kuénom okruzenju, postizanje optimalnog intenziteta terapije vise ne
predstavlja izazov, a osoba s afazijom moze vjezbati kada god Zeli, §to joj omogucava vise
kontrole nad vlastitim rehabilitacijskim procesom. Dodatne prednosti su multimodalni na¢in
poticanja te snimanje i generiranje statistike rjeSavanja zadataka i njihove to¢nosti (Varley,
2011, Carstoiu, Cernian i Olteanu, 2013; prema Kuhar, Prizl Jakovac i IvSac Pavlisa, 2016).
Takoder, smatra se da otvorenost za nove tehnologije dovodi do boljih rezultata terapije te do
napretka razli¢itih jezi¢nih i viSih kognitivnih sposobnosti. No, nece sve osobe s afazijom
imati koristi od uvodenja ICT-a: kod nekih necée biti koristi od ICT-a, a neki neée prihvacati
takav oblik rada. Osobama nizeg socioekonomskog statusa uredaji ¢e Cesto biti teze dostupni.
Pojedini logopedi se ne osjecaju slobodno koriste¢i ovakav nacin rada, a postavlja se i pitanje
0 educiranosti logopeda za rad s ICT uredajima (Davis i Copeland, 2006; prema Kuhar, Prizl
Jakovac i IvSac Pavlisa, 2016). Takoder, tehnologija ne moze raditi sve sto rade logopedi: ne
moze zamijeniti komunikaciju licem u lice niti pruziti individualiziranu prilagodbu materijala

i moralnu potporu osobama s afazijom (Kuhar, Prizl Jakovac i IvSac Pavlisa, 2016).

6 https://www.aphasiasoftwarefinder.org/ (preuzeto 2.5.2020.)

7 https://www.parrotsoftware.com/ (preuzeto 2.5.2020.)

8 https://bungalowsoftware.com/ (preuzeto 2.5.2020.)

9 https://sentenceshaper.com/ (preuzeto 2.5.2020.)

10 https://thelearningcorp.com/constant-therapy/ (preuzeto 2.5.2020.)
11 https://tactustherapy.com/ (preuzeto 2.5.2020.)

12 https://www.aphasia.com/ (preuzeto 2.5.2020.)
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Stavovi logopeda prema uporabi informacijsko- komunikacijske tehnologije u radu s osobama
s afazijom ispitani su u istrazivanju Kearns, Kelly i Hanafin (2018) u kojem je sudjelovalo 15
logopeda u fokus grupama. Pokazalo se da dob, ICT vjestine i obiteljska potpora najvise
utjecu na njihovo donoSenje odluke o koriStenju ICT-a s osobom s afazijom. Drugi faktori
ukljucuju financiranje, pristup i dostupnost ICT-a te moguénost IT korisnicke podrske.
Logopedi su naglasili da je planiranje intervencije usmjereno na korisnika vazno u uvodenju
ICT-a, uzimaju¢i u obzir i okolinu osobe s afazijom- obitelj, logopeda i druge pruzatelje
rehabilitacijskih usluga. Ispitani su i stavovi korisnika, odnosno osoba s afazijom. Istrazivanje
Kearns, Kelly i1 Pitt (2019) ukazuje na prihvacanje ICT rjeSenja kao rehabilitacijske opcije
medu osobama s afazijom. Ispitanici su generalno dali pozitivne povratne informacije,

uzimajuéi u obzir varijacije u osobnim perspektivama i iskustvima.

Logopedska terapija osoba s afazijom treba biti sustavna i jezicno utemeljena te sadrzavati
zadatke kojima se ciljano poti¢e poboljSanje jezi¢nih sposobnosti, a time i funkcionalna
komunikacija. Takvu terapiju omogucuju programska rjeSenja i softverske aplikacije koji su
razvijeni upravo s tim ciljem. Populacija osoba s afazijom vrlo je heterogena i zato prilikom
odabira metode treba napraviti sveobuhvatnu procjenu, uzimajuéi u obzir brojne ¢imbenike
(npr. obrazovanje osobe, prethodna iskustva, jezi¢ne sposobnosti, razinu pismenosti, tehnicke

vjestine, motoriku ruku, motivaciju...) (Kuhar, Prizl Jakovac i Ivsac Pavlisa, 2016).

Primjena informacijsko- komunikacijske tehnologije u Hrvatskoj jo§ uvijek nije uobicajeni
nacin rada s osobama s afazijom, ali razvijaju se rjeSenja namijenjena prvenstveno njima i
takva praksa nastoji se ucestalije provoditi. Recentnije istrazivanje Kuhar, Prizl Jakovac i
IvSac Pavlisa (2016) provedeno je s ciljem usporedbe rezultata ispitanika s afazijom na
zadacima imenovanja, ¢itanja i razumijevanja prije 1 nakon poticanja koristenjem ICT rjeSenja
uz klasi¢nu logopedsku terapiju. Rezultati istrazivanja pokazali su napredak u svim poticanim
sposobnostima, osim slu$nog razumijevanja. Takoder, rezultati ovog istrazivanja poti¢u na
stvaranje racunalnih programa i mobilnih aplikacija na hrvatskome jeziku koje ce
omogucavati terapiju osoba s afazijom kako u klinickom okruzenju, tako i u njihovom

vlastitom domu ili gdje god zele.
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1.6. Kompetencijska mreza zasnovana na informacijsko- komunikacijskim
tehnologijama za inovativne usluge namijenjene osobama sa sloZenim komunikacijskim
potrebama (ICT- AAC projekt)

Pokreta¢ znacajnih promjena na podru¢ju ICT-a u logopediji u Hrvatskoj bio je ICT-AAC
projekt.

Sredinom 2010. godine pokrenuta je multidisciplinarna suradnja znanstvenika Cetiriju
sastavnica SveuciliSta u Zagrebu: Fakulteta elektrotehnike i1 raCunarstva, Edukacijsko-
rehabilitacijskog fakulteta, Grafickog fakulteta i Filozofskog fakulteta. To je prva suradnja
takvog tipa u Hrvatskoj na podrucju rjesavanja problema osoba sa slozenim komunikacijskim
potrebama. Cilj suradnje je stvaranje sinergije postojecih ekspertiza te primjena holistickog
pristupa rjesavanju problema s psiholoskog, edukacijsko-rehabilitacijskog, logopedskog i
tehni¢kog stajalista (Car, 2012). Razlog pokretanja suradnje bili su brojni identificirani
problemi: na hrvatskom jeziku postojao je mali broj aplikacija koje su ve¢inom nesustavno
razvijane te prilagodene uzem krugu korisnika. Istovremeno je sve vise rasla potreba za
elektronickom komunikacijom i dijeljenjem edukacijskih sadrzaja elektroni¢kim putem (Car,
IvSac Pavlisa i Rasan, 2018; prema Rodi¢, 2018). Navedena suradnja iznjedrila je projekt
., Kompetencijska mreza zasnovana na informacijsko- komunikacijskim tehnologijama za
inovativne usluge namijenjene osobama sa slozZenim komunikacijskim potrebama*, poznatiji
kao ICT-AAC projekt. Projekt je bio usmjeren na prijenos znanjairazvoj novih
usluga potpomognute ~ komunikacije ~ u  podruéju informacijske i komunikacijske
tehnologije namijenjene osobama sa slozenim komunikacijskim potrebama. Stru¢no znanje o
potrebama i mogucnostima osoba sa slozenim komunikacijskim potrebama, kao i znanje o
razvoju odgovarajucih softvera i hardvera za potpomognutu komunikaciju, prenosilo se s

visokoskolskih i znanstvenih institucija na manja i srednja ICT poduzeca (ICT-AAC, n.d.).
Projekt ICT-AAC imao je sljedece ciljeve:

e izgradnju kapaciteta za tehnoloski prijenos i komercijalizaciju znanja i ekspertize

konzorcija kojeg Cine Cetiri fakulteta SveuciliSta u Zagrebu,

e omoguciti Stvaranje inovativnih uslugaza osobe sa slozenim komunikacijskim
potrebama koje ¢e se temeljiti na prijenosu znanja o potpomognutoj komunikaciji
i razvoju visokotehnoloskih rjeSenja od konzorcija prema malim i srednjim

poduzec¢ima,
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e potaknuti nacionalno gospodarstvo stvarajuéi potencijalne poslove u malim i srednjim

poduzeéima,
e unaprijediti drustvenu uklju¢enost osoba sa slozenim komunikacijskim potrebama,

e poboljsati u¢inkovitost vremena i truda koje ulazu stru¢njaci i ostali pomagaci
ukljuceni u stalnu brigu o osobama sa slozenim komunikacijskim potrebama. (ICT-

AAC, n.d.-a).

Projekt ICT-AAC rezultirao je:

uspostavom informacijsko- komunikacijske kompetencijske mreze koju Cine stru¢njaci s
Cetiri fakulteta Sveucilista u Zagrebu te koja ¢e omoguciti udruzivanje znanja i kapaciteta s
ciljem stvaranja rjeSenja za poboljSanje komunikacijskih moguénosti osoba sa slozenim
komunikacijskim potrebama,

stvaranjem baze boljih usluga za osobe sa slozenim komunikacijskim potrebama u
Republici Hrvatskoj Sto ¢e rezultirati poboljSanjem njihove digitalne ukljucenosti (e-
ukljucenost, engl. e-inclusion) (Car, IvSac Pavlisa i Rasan, 2018),

smanjivanjem vremena i napora koje ulazu osobe uklju¢ene u pripremu materijala za
komunikaciju i u€enje namijenjenih osobama sa slozenim komunikacijskim potrebama,
unaprijedenjem mogucénosti za ucenje i zaposljavanje osoba sa slozenim komunikacijskim

potrebama. (ICT-AAC, n.d.-b).

U sklopu projekta razvijen je zavidan broj aplikacija za potrebe djece 1 odraslih sa sloZenim
komunikacijskim potrebama, ali i za rad s djecom na usvajanju predvjestina ¢itanja, pisanja i
raCunanja. Razvoj aplikacija bio je usmjeren na dva glavna podruéja- edukaciju i
komunikaciju. Prilikom razvoja aplikacija tezilo se proces uenja i komunikacije krajnjem
korisniku uciniti §to atraktivnijim kako bi ih se potaknulo na koristenje aplikacije (ICT-AAC,
n.d.-c). Razvoj aplikacija nastavljen je i nakon zavrSetka ICT-AAC projekta osnivanjem
Kompetencijske mreze ICT-AAC koju su uspostavili suradnici na zavrSenom ICT-AAC
projektu s ciljem ostvarenja kontinuiteta suradnje. Pridruzili su im se i neki novi ¢lanovi
(Hrvatska udruga za ranu intervenciju u djetinjstvu, udruga roditelja OKO, HAKOM, Suvag
Osijek i drugi). Clanovi Kompetencijske mreze ICT-AAC suraduju u obrazovanju,
istrazivanju, razvoju 1 inovacijama te u zajedni¢kim nastupima u pripremi i provedbi projekata
te uspostavljanju i odrzavanju izravnog dijaloga s europskim i nacionalim tijelima drZzavne

vlasti i agencijama odgovornima za razvoj uklju¢ivog drustva (ICT-AAC, n.d.-d). Popis svih
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aplikacija razvijenih od 2013. godine do danas moze se pronaci na sluzbenim stranicama ICT-
AACHE (n.d.-c). Sve aplikacije su besplatne i razvijene su za iOS, Android i/ili web platforme.
U sklopu Kompetencijske mreze ICT-AAC razvijena je i aplikacija ,,Jezi¢no- govorna

vjezbalica®.

Ova suradnja dokaz je ucinkovitosti multidisciplinarnog pristupa rjeSavanju problema.
Multidisciplinarni pristup nije jednostavan u svojoj primjeni, kada se na jednom mjestu okupe
strunjaci iz npr. Cetiri razli¢ita podrucja, ali je danas postao svojevrsni karakteristi¢ni
mentalni sklop ¢lanova ICT-AAC tima (Rasan, Slivar, Zilak, Car i Iv8ac Pavlisa, 2019).
,Samo zajedniCkom suradnjom osoba sa slozenim komunikacijskim potrebama, ¢lanova
njihovih obitelji, struénjaka na podrucju logopedije, psihologije, edukacije i rehabilitacije, IT
struénjaka, ali i institucija koje ¢e prepoznati potrebe korisnika i potencijale koriStenja
uslugama potpomognute komunikacije mozemo uciniti vazne i prepoznatljive pomake koje ¢e

ovo drustvo doista uciniti drustvom jednakih moguénosti*“ (Car, 2012; str. 225).

1.7. ICT- AAC aplikacija ,,Jezi¢no- govorna vjezbalica*

ICT- AAC aplikacija ,,Jezi¢no- govorna vjezbalica“ razvijena je multidisciplinarnom
suradnjom razvojnog tima Edukacijsko- rehabilitacijskog fakulteta i Fakulteta elektrotehnike i
raCunarstva Sveucilista u Zagrebu. Aplikacija je namijenjena poticanju jezi¢no- govornih i
funkcionalnih sposobnosti odraslih osoba sa slozenim komunikacijskim potrebama,
prvenstveno osoba s afazijom. Zadaci u aplikaciji podijeljeni su u 3 glavna podrucja: 1)
orijentacija, 2) razumijevanje i 3) Citanje. Unutar 3 glavna podru¢ja nalazi se 14 vrsta
zadataka, odnosno sveukupno 194 zadatka u aplikaciji. U ovom radu prikazana je i koriStena

prva verzija aplikacije.

Slika 5. prikazuje pocetni zaslon, odnosno izbornik aplikacije. Nakon pokretanja aplikacije,
otvara se pocetni zaslon na kojem se pojavljuju 3 podru¢ja zadataka. Odabirom jednog od
podruéja (Orijentacija, Razumijevanje ili Citanje) otvaraju se vrste zadataka izmedu kojih se
moze birati. Na pocetnom zaslonu nalaze se takoder i Postavke (1) te Informacije (2) o
aplikaciji, kao i opcija za dodavanje zadataka. Pritiskom gumba za lzlaz (3), aplikacija se

Zatvara.

13 http://www.ict-aac.hr/index.php/hr/aplikacije/razvijene-aplikacije (preuzeto 4.5.2020.)
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DODAVANJE
ZADATKA

Slika 5. Pocetni zaslon aplikacije ,,Jezicno- govorna vjezbalica“.

Podru¢je Orijentacija sadrzi zadatke Orijentacija u prostoru i Orijentacija u vremenu.
Podru¢je Razumijevanje sadrzi slijedeCe vrste zadataka: Situacijsko razumijevanje, Slusno
razumijevanje (glasova i rije¢i), Da/ne pitanja te Dovrsi recenicu. Posljednje podrudje,
Citanje, sadrzi zadatake: Prepoznavanje grafema, Prepoznavanije rijeci, Spoji rijec i sliku te
Citanje teksta (kratki tekst i ¢itanje s razumijevanjem) (Slika 6.)
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Slika 6. Vrste zadataka u aplikaciji ,, Jezicno- govorna vjezbalica “.
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Aplikacija osim vizualnog, ukljucuje i auditivni sadrzaj. Slika 7. prikazuje primjer zadatka iz
podrugja Citanje- Prepoznavanje rije¢i. Pritiskom na gumb sa zvuénikom (4) pristupa se
auditivnom sadrzaju, odnosno zvuénom zapisu glasa koji izgovara ono S$to pise u uputi. U
postavkama se moze odabrati Zenski ili muski glas. Pritiskom na strelice (5), navigira se
zadacima, odnosno moze se i¢i naprijed na sljede¢i zadatak ili natrag, na prethodni. Za

povratak na pocetni zaslon pritisne se simbol kucéice (6).

Odaberite ispravno napisanu rijec. @ |

= - >

Slika 7. Primjer zadatka u aplikaciji ,,Jezicno- govorna vjezbalica“.

Svi zadaci u aplikaciji postavljeni su po principu odabira to¢nog odgovora izmedu ponudenih.
Odabirom jednog od ponudenih odgovora, aplikacija daje povratnu informaciju je li odabrani
odgovor tocan ili neto¢an, u vizualno- auditivnom obliku. Zadaci u aplikaciji osmisljeni su u
skladu s teorijskim postavkama terapije za osobe s afazijom (prema Hedge, 2006). Zadaci su
postavljeni od jednostavnijih prema tezima. U zadacima s reCenicama, reCenice su
stupnjevane od kra¢ih prema duljima, od sintakticki jednostavnijih prema sintakticki
sloZenijima. Za zadatke s rije€ima koriSten je Hrvatski Cestotni rje¢nik (Mogus, Bratani¢ i
Tadi¢, 1999), odnosno rijeci koje imaju visoku ¢estotnost u hrvatskom jeziku. U pojedinim je
zadacima broj ponudenih odgovora stupnjevan od manjeg prema postupno veéem broju
ponudenih odgovora, a u nekim zadacima koriSteni su fonoloski i semanticki distraktori. Svi

zadaci, osim zadataka iz podrucja ¢itanja, nude auditivne podraZaje u paru s vizualnima za
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cijeli sadrzaj zadatka. Zvucni zapisi snimani su u Laboratoriju za sluSnu i govornu akustiku
Edukacijsko- rehabilitacijskog fakulteta. Takoder, kao $to je ve¢ navedeno, aplikacija daje
povratnu informaciju po rjeSavanju svakog zadatka. Mnogo pazZnje posveceno je i dizajnu
aplikacije. Tezilo se da dizajn bude Sto ozbiljniji i1 primjereniji odraslim osobama,
izbjegavajuc¢i dizajn koji podsje¢a na onaj za djecu, kako ne bi negativno utjecao na
samopouzdanje i motivaciju korisnika. Takoder, aplikacija je dizajnirana tako da bude $to
jednostavnija za koriStenje, bez previse detalja koji bi mogli utjecati na snalazenje u aplikaciji.
Pazilo se i na raspored sadrzaja, da bude $to prostraniji na zaslonu kako bi se dodatno olaksalo
koristenje. Aplikacija ,,JJezicno- govorna vjezbalica® osmisSljena je po uzoru na strane
aplikacije namijenjene osobama s afazijom, kao $§to su Constant Therapy te Tactus Therapy
aplikacije.

,Jezi¢no- govorna vjezbalica“ razvijena je u formi viseplatformskog programskog rjesenja u
viSeplatformskoj programskoj podrSci za razvoj igara Unity (JaksSi¢, 2019). Proces razvoja
aplikacije tekao je prema vodopadnom modelu programskog inzenjerstva (Jaksi¢, 2019).

Shematski prikaz procesa razvoja aplikacije dostupan je na Slici 8.
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Slika 8. Proces razvoja aplikacije prema vodopadnom modelu programskog inZenjerstva.
lzvor: Jaksic, 2019.



Aplikacija ,,Jezi¢no- govorna vjezbalica®“ razvijena je s ciljem pruzanja dodatnog terapijskog
alata za osobe s afazijom, odnosno odrasle osobe sa slozenim komunikacijskim potrebama.
Aplikacija se moze koristiti u sklopu logopedske terapije s logopedom, ali i za vjezbanje kod
kuce. Prednost aplikacije je upravo njezina dostupnost korisnicima u bilo koje vrijeme, a
mogu je koristiti na uredajima koje ve¢ posjeduju. Koristenje aplikacije za vjezbu kod kuce
povecéava ucestalost, odnosno intenzitet terapije, §to ima pozitivan uc¢inak na rehabilitacijski
napredak. Dodatna prednost je smanjenje utroska vremena za pripremu terapijskog materijala
logopedima. Opcija dodavanja zadataka vrlo je vazna znacajka aplikacije buduci da
omogucuje prilagodbu terapijskim potrebama bilo kojega korisnika dodavaju¢i zadatke koji
su namijenjeni upravo njemu/njoj. ,,Jezi¢no- govorna vjezbalica“ razvijena je za operacijski
sustav Windows, web te mobilnu platformu Android i moze se besplatno preuzeti na Google

Play-u.

2. PROBLEM I CILJ ISTRAZIVANJA

Cilj ovog istrazivanja je ispitati razumijevanje procitanog kod osoba s afazijom, koristeci
zadatke iz ICT- AAC aplikacije ,,Jezi¢no- govorna vjezbalica®. Takoder, cilj je i provjeriti
pristupacnost navedene novorazvijene aplikacije te interes ispitanika za njezino koristenje,
kao i korisnost aplikacije za osobe s afazijom. S obzirom na ciljeve izdvojena su tri

istrazivacka pitanja te konstruirane pretpostavke prema dosada$njim spoznajama.

1. Hoce 1i svi ispitanici pokazati odredene teSkoce razumijevanja procitanog na ispitnim

zadacima?
H1: Svi ¢e ispitanici pokazati teSkoce razumijevanja procitanog u odredenoj mjeri.
2. Postoji li razlika u uspjesnosti razumijevanja proc¢itanog s obzirom na vrstu zadatka?

H2: Postojat Ce statisticki znacajna razlika u uspje$nosti razumijevanja pro€itanog S obzirom

na vrstu zadatka.
H3: Ispitanici ¢e generalno biti uspjesniji na zadatku Situacijsko razumijevanje.

3. Kako ¢e novorazvijena ICT- AAC aplikacija ,,Jezi¢no- govorna vjezbalica® biti evaluirana

od strane ispitanika?
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H4: Razina pristupacnosti aplikacije bit ¢e visoka u vecini slucajeva.
H5: Vecina ispitanika pokazat ¢e interes za koristenje aplikacije.

H6: Vecina ispitanika ocijenit ¢e aplikaciju korisnom za osobe s afazijom.

3. METODE ISTRAZIVANJA

3.1. Uzorak

U istrazivanju je sudjelovalo ukupno 11 ispitanika u dobi od 51 do 83 godine. Svi ispitanici
ukljuceni su u logopedsku terapiju u Poliklinici za rehabilitaciju sluSanja 1 govora SUVAG u
Zagrebu. Eticko povjerenstvo Poliklinike SUVAG odobrilo je provodenje istrazivanja. Svi su
ispitanici potpisali informirani pristanak na sudjelovanje u istrazivanju prije zapocinjanja
postupka ispitivanja. Sa svim ispitanicima provjereno je razumijevanje informacija iz
informiranog pristanka te su im pruzene informacije i usmenim putem. Ispitanici su u uzorak
odabrani metodom prigodnog uzorkovanja. Uvjeti za ukljuCivanje u istraZivanje bili su:
lijevostrano o$te¢enje mozga, odnosno mozdani udar u lijevoj hemisferi, koji je rezultirao
afazijom te ovladana vjestina Citanja prije nastupanja osteCenja. Svi su ispitanici ukljuceni u
logopedsku terapiju vise od 6 mjeseci te ju redovito pohadaju 2 puta tjedno. Podaci o

ispitanicima preuzeti su iz njihove medicinske dokumentacije te nalaza logopeda.
3.2. Mjerni instrumenti
3.2.1. ICT- AAC aplikacija ,,Jezi¢no- govorna vjezbalica*

Za potrebe ovog istrazivanja koriStena je novorazvijena ICT- AAC aplikacija ,,Jezicno-
govorna vjezbalica® kao visokotehnoloski ispitni materijal. Aplikacija je koriStena na tablet
racunalu. Ispitanici su rjeSavali dio zadataka iz podru¢ja Razumijevanje, odnosno dva
zadatka- Da/ne pitanja i Situacijsko razumijevanje. Svaki zadatak sadrzavao je 15 pitanja, od
Cega je rezultat na 14 pitanja uzet u obzir budu¢i da je u svakom zadatku 1. pitanje bilo
probno. Ispitanici su ¢itali pitanje i odabirali ,,da“ ili ,,ne“, odnosno tocan odgovor izmedu
ponudenih. Biljezio se broj to¢nih i neto¢nih odgovora na svakom zadatku. Rezultat na oba
zadatka formiran je kao broj to¢nih odgovora od ukupnog broja pitanja. Sva su pitanja

jednako bodovana, odnosno svaki to¢an odgovor donosio je 1 bod. Ispitanici su imali samo
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jedan pokusaj za svako pitanje u zadacima te nije bilo dozvoljeno sluziti se zvu¢nim zapisima,
ve¢ su se oslanjali iskljucivo na Ccitanje. Nije bilo vremenskog ograniCenja rjeSavanja
zadataka. Slika 9. prikazuje primjer pitanja iz zadatka Da/ne pitanja, a Slika 10. prikazuje
primjer pitanja iz Zadatka situacijsko razumijevanje. Popis svih pitanja iz ispitnih zadataka
moze se pronaci u Prilozima. VaZno je naglasiti da ICT- AAC aplikacija ,, Jezi¢no- govorna
vjezbalica“ nije standardizirani ispitni materijal.

.'I.Q) a9

Tatin brat je moj stric. @

Slika 9. Primjer pitanja iz zadatka Da/ne pitanja.

i o SR
?elite posuditi knjigu. Otici Cete u: ®|
- =

Slika 10. Primjer pitanja iz zadatka Situacijsko razumijevanje.
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3.2.2. Upitnik za evaluaciju ICT- AAC aplikacije ,,Jezi¢no- govorna vjezbalica“

Po zavrSetku ispitivanja ispitanicima je podijeljen upitnik o aplikaciji koji je razvijen
iskljucivo za potrebe ovog istrazivanja. Upitnik je kreiran na naéin da bude $to jednostavniji.
Ako je bilo potrebno, ispitanicima su se dodatno usmeno pojasnjavala pitanja u upitniku.
Ispitanici su izrazavali svoje misljenje o pristupacnosti aplikacije, odnosno jednostavnosti
koristenja, interesu za koriStenje aplikacije u terapiji s logopedom i samostalno kod kuce te
misljenje o korisnosti aplikacije za osobe s afazijom. Na postavljene tvrdnje odgovarali su

odabiruéi ,,da‘“ ili ,,ne*. Postavljena pitanja glasila su:
1. Je li Vam aplikacija jednostavna za koristenje?

2. Biste li voljeli koristiti aplikaciju u terapiji?

3. Biste i koristili aplikaciju za vjezbanje kod kuce?
4. Mislite li da je aplikacija korisna?

Da bi se dodatno procijenila jednostavnost koriStenja aplikacije, od ispitanika se trazilo da
pokazu kako se sluze aplikacijom tako §to ¢e demonstrirati kako do¢i do zadatka koji su
rjeSavali te kako se rjeSava zadatak. UspjeSnost izvedbe svedena je na dva moguca rezultata

(demonstracija uz pomo¢, demonstracija bez pomo¢i).
3.3. Postupak ispitivanja

Ispitivanje je provedeno u razdoblju od 27. svibnja do 3. lipnja 2020. godine. Velina
ispitanika ispitana je u Poliklinici SUVAG, dok je manji dio ispitanika ispitan u njihovim
domovima. Svaki ispitanik ispitan je individualno i na isti nacin. Najprije su ispitanici
upoznati s aplikacijom i njezinom namjenom te im je objaSnjeno koje ¢e zadatke rjeSavati.
Prvo se rjeSavao zadatak Da/ne pitanja. Prvo pitanje u zadatku sluzilo je kao probno pitanje i
na njemu je objaSnjen nacin rjeSavanja zadatka te je rjeSavan zajednicki, tako da ono nije
ukljuceno u rezultate izvedbe ispitanika. Zatim se rjeSavao zadatak Situacijsko razumijevanje.
Takoder je prvo pitanje bilo probno te nije uklju¢eno u rezultate ispitanika. Biljezio se
odgovor na svako pitanje u oba zadatka, oznakom to¢no ili neto¢no. Nakon rjeSavanja
zadataka od ispitanika je zatrazeno da pokazu kako do¢i do jednog zadatka i kako ga rjeSavati.
Nakon toga ispitanicima je pokazan dio preostalih zadatka u aplikaciji te njezine opcije i
postavke. Ispitanici su mogli dodatno sami pregledati ostatak aplikacije ako Zele. Na kraju je

ispitanicima dan upitnik za evaluaciju aplikacije u kojem su iznijeli svoje misljenje.
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Za potrebe ovog istrazivanja kreirane su i promatrane varijable u Tablici 2.

Tablica 2. Prikaz varijabli istrazivanja.

VARIJABLA OZNAKA VARIJABLE DEFINIRANJE
VARIJABLE
Identifikacijska oznaka Ispitanik_ID Broj¢ana oznaka
ispitanika
Dob ispitanika Dob Kronoloska dob
Rezultat na zadatku Da/ne Rez zad 1 Postignut rezultat
pitanja
Rezultat na zadatku Rez_zad 2 Postignut rezultat
Situacijsko razumijevanje
*Qdgovor na pitanje na Pitanje 1 1 0= neto¢no
zadatku Da/ne pitanja 1= to¢no
**Qdgovor na pitanje na Pitanje 1 2 0= neto¢no
zadatku Situacijsko 1= to¢no
razumijevanje
Jednostavnost koristenja Upitnik_1 1=DA
aplikacije 2= NE
Interes za koriStenje Upitnik_2 1=DA
aplikacije u terapiji 2=NE
Interes za koriStenje Upitnik_3 1=DA
aplikacije kod kuce 2= NE
Korisnost aplikacije Upitnik_4 1= DA
2= NE
Demonstracija koristenja Demonstracija 0=uz pomo¢
aplikacije 1= bez pomoci

Opaska. * vrijedi za svako od 14 pitanja na zadatku Da/ne pitanja
** yrijedi za svako od 14 pitanja na zadatku Situacijsko razumijevanje

3.4. Metode obrade podataka

Prikupljeni podaci obradeni su uz pomo¢ racunalnog programa za statisticku obradu podataka
IBM SPSS Statistics 19. Za obradu prikupljenih podataka koristile su se deskriptivna i
inferencijalna analiza. Zbog malog broja ispitanika i distribucije rezultata koja odstupa od
normalne (prema Shapiro- Wilks testu), u inferencijalnoj analizi koriSteni su testovi

neparametrijske statistike.
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4. REZULTATI

4.1. TeSkoce razumijevanja procitanog

Promatran je uspjeh svih ispitanika na zadatku Da/ne pitanja i Situacijsko razumijevanje,
odnosno varijablama Rez _zad 1 1 Rez zad 2. Rezultat je zabiljezen u obliku broja to¢nih
odgovora za svaki zadatak. Maksimalan moguc¢i rezultat na oba zadatka je 14, budu¢i da svaki
zadatak sadrzi 14 pitanja. Promatran je rezultat ispitanika u odnosu na maksimalan moguci
rezultat na oba zadatka da bi se utvrdilo jesu li kod ispitanika prisutne teskoce razumijevanja

procitanog. Rezultati svakog ispitanika na oba zadatka prikazani su na Slici 11.

16

B Rez_zad_1

M Rez_zad_2

Slika 11. Prikaz frekvencije rezultata na oba zadatka za svakog ispitanika.

Iz Slike 11. moze se iS¢itati da niti jedan ispitanik nije postigao maksimalan rezultat na oba
zadatka. Na zadatku Da/ne pitanja niti jedan ispitanik nije postigao maksimalan rezultat, dok
su na zadatku Situacijsko razumijevanje samo dva ispitanika postigla maksimalnih 14 bodova.
Budu¢i da se u oba zadatka radi o prili¢no jednostavnim pitanjima koja ne zahtijevaju vise od

opeg znanja, ne postizanje maksimalnog rezultata na oba zadatka promatrano je kao
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prisustvo teskoca razumijevanja procitanog u vecoj ili manjoj mjeri, ovisno o rezultatima

svakog od ispitanika.

Zakljuc¢ivanjem iz dobivenih podataka i imajuéi na umu znacajke, odnosno tezinu zadataka,
pretpostavka H1: svi ¢e ispitanici pokazati teSkoce razumijevanja procitanog u odredenoj
mjeri, prihvaca se, buduéi da niti jedan ispitanik nije postigao maksimalan rezultat na oba

zadatka.

4.2. Uspjesnost razumijevanja procitanog s obzirom na vrstu zadatka

Za varijable rezultata ostvarenih na zadatku Da/ne pitanja i zadatku Situacijsko razumijevanje
provedena je deskriptivna analiza koja prikazuje osnovne statisticke vrijednosti: aritmeticku
sredinu, standardnu devijaciju, koeficijent varijabilnosti, medijan, raspon rezultata te

minimalni i maksimalni rezultat. Navedeni podaci prikazani su u Tablici 3.

Tablica 3. Prikaz osnovnih statistickih vrijednosti promatranih varijabli.

N M SD V(%) C R MIN  MAX
Rez zad 1 11 9.91 2.39 24.1 11 8 4 12
Rez zad 2 11 12.64  1.29 10.2 13 4 10 14

Opaska. N- broj ispitanika; M- aritmeticka sredina; SD- standardna devijacija; V- koeficijent
varijabilnosti izrazen u postocima; C- medijan; R- raspon rezultata; MIN- najniza vrijednost;

MAX- najvisa vrijednost

Iz tablice se moze iSCitati prosjecan rezultat svih ispitanika na oba zadatka. Prosje¢an rezultat
na zadatku Da/ne pitanja iznosi 9.91 (SD= 2.39), dok je prosjeCan rezultat na zadatku
Situacijsko razumijevanje neSto veci, 12.64 (SD= 1.29). Iz navedenih podataka moZe se
zakljuciti da su ispitanici kao skupina bili uspjesniji na zadatku Situacijsko razumijevanje, §to
potvrduju i vrijednosti medijana (11 bodova za Da/ne pitanja i 13 bodova za Situacijsko
razumijevanje). Takoder, rezultati na zadatku Da/ne pitanja vise su rasprSeni (V= 24.1%),
nego rezultati na zadatku Situacijsko razumijevanje (V= 10.2%), Sto potvrduju i rasponi
rezultata za dva zadatka (R= 8; R=4), odnosno minimalne i maksimalne vrijednosti (MIN= 4,
MAX= 12; MIN= 10, MAX= 14).
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Razlika u uspjesnosti ispitanika kao skupine s obzirom na vrstu zadatka testirana je
Wilcoxonovim testom. Utvrdeno je da postoji statistiCki znacajna razlika u uspjeSnosti

razumijevanja proc¢itanog S obzirom na vrstu zadatka (p= 0,007 < 0,05).

S obzirom na ove rezultate, potvrduje se pretpostavka H2: postojat ¢e statisticki znacajna
razlika u uspjeSnosti razumijevanja proc¢itanog S obzirom na vrstu zadatka, te pretpostavka

H3: ispitanici ¢e generalno biti uspjesniji na zadatku Situacijsko razumijevanje.

Frekvencije i postotci rezultata za svaki zadatak prikazani su u Tablici 4. i Tablici 5. Iz
navedenih podataka uoCava se da je velina ispitanika postizala visoke rezultate na oba
zadatka. Na prvom promatranom zadatku, Da/ne pitanja, 27,3% ispitanika to¢no je rijesilo
preko 85% zadatka, dok je isti postotak ispitanika to¢no rijesio preko 78% zadatka. Na
drugom promatranom zadatku, Situacijsko razumijevanje, 36,4% ispitanika rijesilo je to¢no

preko 92% zadatka, a 27,3% ispitanika postiglo je 100% na zadatku.

Tablica 4. Frekvencije i postotci postignutih rezultata na varijabli Rez zad 1.

Rezultat Frekvencija Postotak
4 1 9.1
8 1 9.1
9 2 18.2
10 1 9.1
11 3 27.3
12 3 27.3
Ukupno 11 100

Tablica 5. Frekvencije i postoci postignutih rezultata na varijabli Rez_zad 2.

Rezultat Frekvencija Postotak
10 1 9.1
11 1 9.1
12 2 18.2
13 4 36.4
14 3 27.3
Ukupno 11 100

Takoder su promatrane i karakteristike pogreSaka ispitanika na oba zadatka, na varijablama

Pitanje_1 1 i Pitanje_1_2. Promatrana je frekvencija pogreSaka s obzirom na pitanje u
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zadatku. Navedena su neka od pitanja s najveCom frekvencijom, odnosno postotkom
pogresaka. Primjerice, na zadatku Da/ne pitanja 81,8% ispitanika dalo je netoan odgovor na
tvrdnju ,,U kinu gledamo predstave.“, $sto moze upucivati na pogreSku u odabiru pitanja,
odnosno tvrdnje, budu¢i da postoji mogucnost da je ispitanicima bila dvosmislena. 63,6%
ispitanika dalo je netocan odgovor na tvrdnju ,,Krokodil je manji od kokoS$i.“ te je 45,5%
ispitanika dalo neto¢an odgovor na tvrdnju ,,Autobus je sporiji od aviona.”, §to upuéuje na
moguce teskoce razumijevanja reCenica koje zahtijevanju razumijevanje odnosa (vece/manje,
sporije/brze). Takoder je 45,5% ispitanika dalo pogresan odgovor na tvrdnju ,,Sunce izlazi na
zapadu.©, §to moZe upucivati na teSkoce razumijevanja reCenica koje zahtijevaju prostornu
orijentaciju. Takoder je 45,5% ispitanika dalo netocan odgovor na tvrdnju ,,Ljudi se smiju
kada su tuzni.”, 36,4% na tvrdnju ,,Ubrano cvijeCe osusit ¢e se ako ga stavimo u vazu s
vodom.* te 27,3% ispitanika na tvrdnje ,,Zimi ljudi odlaze na ljetovanje u planine.“ i ,,Kada
zelimo skuhati kavu, prvo moramo ugasiti plin.“. Na zadatku Situacijsko razumijevanje
najvise je netoénih odgovora bilo na pitanju ,,Zelite posuditi knjigu. Kamo ¢ete oti¢i? — u
postu/u knjizaru/u knjiznicu®, gdje je 27,3% ispitanika odgovorilo neto¢no, najéesc¢e odabiruci
odgovor ,,u knjizaru®, §to upucuje na moguce djelovanje semantickih i fonoloskih distraktora

u ponudenim odgovorima.

4.3. Evaluacija pristupaénosti novorazvijene aplikacije

Evaluacija ICT- AAC aplikacije ,,Jezi¢no- govorna vjezbalica® provedena je procjenom
njezine pristupacnosti, odnosno jednostavnosti koriStenja, interesa ispitanika za njezino
koristenje te subjektivnom procjenom njezine korisnosti za osobe s afazijom. Evaluacija
aplikacije provedena je zadatkom demonstracije koriStenja aplikacije te upitnikom za

procjenu aplikacije.

Prije ispunjavanja upitnika, a po zavrSetku rjeSavanja zadataka u aplikaciji, od ispitanika je
trazeno da demonstriraju koriStenje aplikacijom s ciljem procjene jednostavnosti njezina
koriStenja. Bilo je potrebno do¢i do zadatka koji se prethodno rjeSavao i pokazati kako se on
rjeSava. UspjeSnost demonstracije vrednovana je kao ,demonstracija uz pomoc* ili
,demonstracija bez pomoc¢i“, ovisno o tome je li ispitanicima trebala dodatna pomo¢ pri
snalazenju na aplikaciji. Pomo¢ ispitanicima sastojala se od dodatnog objasnjavanja uputa Sto

se od njih trazi te pomoci u snalazenju pri pronalasku zadatka. Slika 12. prikazuje rezultate
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demonstracije koristenja aplikacije, gdje se moze uociti da je vise od 50% ispitanika

demonstriralo koriStenje aplikacijom bez pomo¢i.

Demonstracija koristenja aplikacije

B Bez pomoci

H Uz pomoc

Slika 12. Graficki prikaz rezultata demonstracije koristenja aplikacije.

Upitnik za procjenu aplikacije sastojao se od Cetiri pitanja na koja su ispitanici odgovarali sa
»da“ ili ,,ne“. Za ispitivanje varijabli upitnika promatrana je frekvencija, odnosno postotak
odgovora na upitniku. Svi rezultati na grafovima, odnosno na slikama, izrazavani su u
postotcima. Jednostavnost koristenja aplikacije takoder je ispitana pitanjem 1 na upitniku. Na
pitanje ,Je li Vam aplikacija jednostavna za koristenje?, 10 ispitanika dalo je potvrdan
odgovor, odnosno 90,9% (Slika 13.).
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Je li Vam aplikacija jednostavna za
koristenje?

m DA
m NE

Slika 13. Graficki prikaz jednostavnosti koristenja aplikacije prema odgovorima na upitniku.

Interes za koriStenje aplikacije ispitan je pitanjima 2 i1 3. Na pitanje ,,Biste li voljeli koristiti
aplikaciju u terapiji?*, 10 ispitanika dalo je potvrdan odgovor, odnosno 90,9% (Slika 14.),
dok je na pitanje ,,Biste li koristili aplikaciju za vjezbanje kod kuce?* 10 ispitanika potvrdno
odgovorilo, odnosno 90,9% (Slika 15.).

Biste li voljeli koristiti aplikaciju u
terapiji?

m DA
mNE

Slika 14. Graficki prikaz interesa za koristenje aplikacije prema odgovorima na upitniku.
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Biste li koristili aplikaciju za vjezbanje
kod kuce?

m DA
mNE

Slika 15. Graficki prikaz interesa za koristenje aplikacije prema odgovorima na upitniku.

Subjektivna procjena korisnosti aplikacije za osobe s afazijom ispitana je pitanjem 4. Na

pitanje ,,Mislite li da je aplikacija korisna?*, 10 je ispitanika potvrdno odgovorilo, odnosno

90,9% (Slika 16.).

Mislite li da je aplikacija korisna?

m DA
mNE

Slika 16. Graficki prikaz korisnosti aplikacije prema odgovorima na upitniku.

Dakle, samo je jedan ispitanik negativno ocijenio aplikaciju na sva Cetiri pitanja upitnika.

Ispitanik je mladi od prosje¢ne dobi ispitanika, tako da se u ovom istrazivanju pokazalo da
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starija dob ne znacCi negativniji odnos prema modernoj tehnologiji. Takoder, subjektivno je
procijenjeno da je vecina ispitanika bila motivirana za rjeSavanje zadataka na aplikaciji, a

svima je bilo stalo do uspjeha na zadacima.

Dodatno je ispitana i povezanost varijable dobi s demonstracijom koriStenja aplikacije.
Prosje¢na dob ispitanika je 66 godina (M= 66,4; SD= 11,4). Postojanje povezanosti izmedu
dviju varijabli testirano je Spearmanovim (rang) koeficijentom korelacije. ZabiljeZena je
djelomi¢na i negativna korelacija izmedu dviju varijabli (r = -0,462), $to znaéi da se
povecanjem dobi sposobnost demonstracije bez pomoc¢i smanjivala i obrnuto. No, povezanost
izmedu dviju promatranih varijabli ne moze se smatrati statisticki zna¢ajnom (p= 0, 153 >
0,05). Mogu¢i je razlog tome mali uzorak ispitanika. Ovakvi nalazi u skladu su s

oc¢ekivanima.

S obzirom na dobivene podatke statistiCke obrade, prihvacaju se pretpostavka H4: razina
pristupacnosti aplikacije bit ¢e visoka u vecini slucajeva, pretpostavka H5: vecina ispitanika
pokazat ¢e interes za koristenje aplikacije te pretpostavka H6: vecina ispitanika ocijenit ¢e

aplikaciju korisnom za osobe s afazijom.

5. RASPRAVA

5.1. Istrazivacka pitanja

Putem postavljenih problemskih pitanja nastojalo se ispitati razumijevanje procitanog kod
osoba s afazijom te evaluirati novorazvijenu ICT-AAC aplikaciju ,Jezi¢no- govorna
vjezbalica® medu njezinim ciljanim korisnicima. Odgovori na postavljene pretpostavke ovog
istrazivanja, odnosno njihovo prihvacanje ili odbijanje s obzirom na rezultate istrazivanja,

prikazani su u Tablici 6.
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Tablica 6. Prikaz pretpostavki istrazivanja i njihove prihvacéenosti.

H1 Svi ¢e ispitanici pokazati teSkoce razumijevanja procitanog u PRIHVACENA

odredenoj mjeri.

H2 Postojat Ce statisticki znacajna razlika u uspjesnosti PRIHVACENA

razumijevanja procitanog s obzirom na vrstu zadatka.

H3 Ispitanici ¢e generalno biti uspjesniji na zadatku Situacijsko PRIHVACENA

razumijevanje.

H4 Razina pristupacnosti aplikacije bit ¢e visoka u veéini PRIHVACENA
slucajeva.
H5 Vecina ispitanika pokazat ¢e interes za koriStenje aplikacije. PRIHVACENA

H6 Vecina ispitanika ocijenit ¢e aplikaciju korisnom za osobe s PRIHVACENA

afazijom.

Teskoc¢e razumijevanja i Citanja, odnosno razumijevanja pisanog jezika, ocekivane su kod
afazije. Kako navode Brookshire, Wilson, Nadeau, Rothi i Kendall (2014), 68% osoba s
afazijom ima teSkoce Citanja (prema Webster, Morris, Howard i Garraffa, 2018). Ipak, broj
istrazivanja koja se bave teskocama Citanja na razini recenica i teksta nije velik. S obzirom na
ucestalost teskoca Citanja, ne iznenaduje dobiveni podatak ovog istrazivanja da su Svi
ispitanici pokazali teSko¢e razumijevanja procitanog u manjoj ili ve€oj mjeri, ovisno o vrsti i
stupnju afazije, a bez obzira na to koliko su dugo ukljuceni u logopedsku terapiju. Kod
manjeg broja ispitanika priroda teskoca bili su prvenstveno znacajniji deficiti u vjeStini
Citanja, odnosno teSkoc¢e na razini procesa dekodiranja, prema navodima Ehri (2002). Isto
tako kod manjeg broja ispitanika prirodu teSkoca Cinile su prvenstveno znacajne teSkoce
razumijevanja procitanog, odnosno teSko¢e u procesu razumijevanja. Ipak, priroda teSkoca
vecine ispitanika ukljucivala je oba procesa, i dekodiranje i razumijevanje. Takoder,
osvrnemo li se na proces razumijevanja re¢enica prema interaktivno- paralelnoj teoriji (Davis,
2007), moze se zakljuciti da su generalno, gledaju¢i ispitanike kao skupinu, teSkocama bili
zahvaceni svi procesni moduli- leksicki sustav, sintakticki sustav i semanti¢ki sustav. S
obzirom na uzroke koji mogu lezati u pozadini tesko¢a razumijevanja procitanog, generalno
se moze zakljuciti da su uzroci teSkoca ukljucivali jezi¢ne teSko¢e na razini obrade i

razumijevanja, teSkoce Citanja na razini dekodiranja i teSkoCe na razini radnog pamcenja,
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budu¢i da je prema podacima iz nalaza ispitanika, vecina ispitanika imala suZeni opseg

radnog pamcenja.

S obzirom na vrstu zadatka, pokazalo se kako je razumijevanje proc¢itanog bilo uspjeSnije na
zadatku Situacijsko razumijevanje, kako je i pretpostavljeno. Smatralo se da ¢e redundantnost
informacija, odnosno utjecaj konteksta u tom zadatku, znatno olaksati ispitanicima rjeSavanje
zadatka, imaju¢i na umu navode Hough, Pierce i Cannito, 1989; Hedge, 2006; Meteyard,
Bruce, Edmundson i Oakhill, 2015; Webster i sur., 2018. Kako navodi Hedge (2006),
izolirana re¢enica moze biti teza nego reCenica koja prethodi drugim recenicama, slikama ili
drugim oblicima podrazaja. TO se pokazalo to¢nim i u ovom slucaju, gdje je zadatak
Situacijsko razumijevanje sadrzavao opis situacije u dvije recenice i ponudene odgovore za
svako pitanje, dok je zadatak Da/ne pitanja sadrzavao izoliranu re¢enicu. Prema tome, moze
se zakljuciti da vrsta zadatka, odnosno njegove znacajke, utjecu na izvedbu, odnosno da

kontekst olakSava razumijevanje proc¢itanog osobama s afazijom.

Generalno su ispitanici postigli visoke rezultate na oba zadatka, Sto moze upucivati na to da
su im zadaci bili previse jednostavni, odnosno na neodgovarajuci odabir uzorka u odnosu na
zadatke. Takoder, buduci da je princip rjeSavanja zadataka odabir to¢nog odgovora, moguce
je 1 da su ispitanici u nekim slucajevima pogadali odgovor, $to je nemoguce kontrolirati. S
obzirom na vrste pogreSaka, odnosno najceSce pogreSke u zadacima, ispitanici su grijesili
kako na duzim i sloZenijim reCenicama, tako i na kra¢im i jednostavnijim reenicama koje su
zahtijevale preciznije razumijevanje i definiranje odnosa subjekt- objekt. No, s obzirom na
mali broj pitanja u zadacima i1 mali uzorak te promatranje isklju¢ivo na razini deskriptivne

analize, nije moguce donositi zakljucke 1 uop¢avati o uoenim pojavama.

Vazno je naglasiti kako ovakav nacin proucavanja teSko¢a razumijevanja pisanog jezika
vrijedi samo za potrebe ovog istrazivanja te je potrebna sveobuhvatnija i standardizirana
procjena kako bi se pouzdanije mogle definirati i opisati teSko¢e razumijevanja procitanog

svakog ispitanika.

Evaluacija pristupacnosti, atraktivnosti i korisnosti aplikacije pokazala se vrlo pozitivnom, s
obzirom na rezultate demonstracije i upitnika. Rezultati demonstracije vrlo su zadovoljavajuci
buduc¢i da se radi o osobama vecinom starije Zivotne dobi (iznad 65 godina) te srednje Zivotne
dobi koje se prvi put susre¢u s ovom aplikacijom. Na poteskoce u demonstraciji potencijalno
su utjecale teSkoc¢e razumijevanja upute te deficiti pamcenja kod pojedinih ispitanika.

Rezultati provedenog upitnika izvjeStavaju o generalno pozitivnoj evaluaciji ICT-AAC
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aplikacije ,,Jezicno- govorna vjezbalica® od strane ispitanika §to upucuje na otvorenost osoba
s afazijom prema popularnoj mobilnoj tehnologiji danasnjice. Nekoliko ispitanika Cak je
iskazalo dodatan interes za aplikaciju pitanjima gdje ¢e i kada moci nabaviti aplikaciju. Svi
ovi podaci ukazuju na to kako nema razloga zazirati od pokuSaja uvodenja ICT rjeSenja u
terapiju odraslih osoba sa slozenim komunikacijskim potrebama, odnosno osoba s afazijom
srednje i starije zivotne dobi. ICT rjeSenja nece i ne moraju odgovarati svima, a onima koji ih
prihvate i za njih pokazu interes mogu donijeti pozitivne promjene kako na rehabilitacijskom,
tako i na planu ukupne kvalitete zivota. Dakako, prije svakog uvodenja ICT-a potrebna je
sveobuhvatna procjena potreba i mogucnosti korisnika, kako bi se odabrala odgovarajuca

visokotehnoloska sredstva 1 nac¢in njihovog koristenja.

Informati¢ka pismenost osoba starije zivotne dobi na niskoj je razini. Osobe starije zivotne
dobi pokazuju nizi stupanj prilagodbe na nove tehnologije od mlade populacije, cemu je
vec¢inom razlog nedostatak tehnoloskog iskustva (Re¢i¢, 2019). Problem na koji nailaze je u
brzom napretku tehnologije koji je teze pratiti ako ne koriste tehnologiju kroz prakti¢ne
zadatke, kroz potrebe posla ili komunikaciju s drugima. To dovodi do demotivacije, pruzanja
otpora i posljedi¢no do neznanja u koristenju tehnologijom (Pal¢i¢ Bori¢, 2018; Lukacevié,
Radmilovi¢ i Balog, 2018). S druge strane, kod osoba srednje Zzivotne dobi veca je
vjerojatnost da ve¢ imaju odredeno iskustvo s modernom tehnologijom, u manjoj ili vecoj
mjeri, ali opet, ne mora biti tako. Kako god bilo, kod svih je vrlo vazan interes i motivacija.
Starije osobe u pravilu sporije usvajaju nove tehnologije, ali ¢e ih pokusati svladati i pridat ¢e
im paznju ako smatraju da one imaju vrijednost i da oni imaju korist od toga (Reci¢, 2019).
Uporaba informacijsko-komunikacije tehnologije kod starije populacije moze imati pozitivan
ucinak na kvalitetu njihova Zivota, ali im uglavnom treba pomo¢, kako stru¢njaka, tako i
mlade populacije da bi se otklonili svi eventualni strahovi od koristenja tehnologije i

omogucila im se ravnopravnost U pristupu informacijama i sudjelovanju u e- drustvu.

5.2. Ogranicenja istrazivanja

Na rezultate ovog istrazivanja potencijalno su, osim nesistematskih varijabilnih faktora,
utjecala 1 neka ograniCenja samog istrazivanja. Jedno od ogranicenja je mali uzorak. U
istrazivanje je ukljuCen mali broj ispitanika, Sto je posljedica tehnic¢kih poteskoca pronalaska
ispitanika zbog pojacanih epidemioloskih mjera koje su bile na snazi za vrijeme provodenja

istrazivanja. U ogranic¢enja uzorka takoder se moze uvrstiti 1 relativna heterogenost ispitanika

39



s obzirom na klinic¢ku sliku i informati¢ku pismenost, $to se veze uz gore navedene poteskoce
pronalaska ispitanika. Takoder, ispitni zadaci dio su ICT-AAC aplikacije ,,Jezi¢no- govorna
vjezbalica® 1 nisu standardizirani ispitni materijal te nisu svim ispitanicima bili jednako
izazovni za rjeSavanje. Moguce ogranicenje je i relativno mali broj pitanja po zadatku. S
obzirom na nacin rjeSavanja zadataka, postoji mogucnost da nisu svi dobiveni rezultati

pouzdani, budu¢i da su ispitanici mogli pogadati to¢an odgovor.
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6. ZAKLJUCAK

Zbog malog broja ICT rjeSenja na hrvatskom jeziku za odrasle osobe sa slozenim
komunikacijskim potrebama, odnosno osobe s afazijom, ukazala se potreba za daljnjim
razvojem tog podruc¢ja. Vrijednost ovoga rada upravo je u razvijanju ICT- AAC aplikacije
,,Jezi¢no- govorna vjezbalica® koja je namijenjena prvenstveno poticanju jezi¢no- govornih i

funkcionalnih sposobnosti osoba s afazijom na novi, druga¢iji nacin.

Rezultati istrazivanja provedenog koriste¢i ICT- AAC aplikaciju ,Jezicno- govorna
vjezbalica® ukazuju na prisutnost teSkoca u razumijevanju pisanog jezika u svih ispitanika,
izrazenih u manjoj ili vecoj mjeri. Takoder je uocena razlika u uspjeSnosti ispitanika u
razumijevanju procitanog s obzirom na vrstu zadatka koji im je prezentiran. Potvrdene su
teorijske pretpostavke o pozitivnom utjecaju konteksta na uspjeSnost razumijevanja
procitanog kod osoba s afazijom, a uoc¢eno je i da postoji potreba za daljnjim istrazivanjima

usmjerenima na razumijevanje na razini recenica i teksta u osoba s afazijom.

ICT- AAC aplikacija ,,Jezi¢no- govorna vjezbalica® procijenjena je od strane ispitanika kao
jednostavna za koristenje i korisna za osobe s afazijom, a ispitanici su pokazali i interes za
njenim koriStenjem, kako s logopedom u sklopu terapije, tako i samostalno za vjezbanje kod
kuce. Upravo takvi nalazi govore u prilog potencijalu koriStenja ICT rjesenja u radu s
osobama s afazijom. Osobe srednje i starije Zivotne dobi sve se vise otvaraju novim
tehnologijama, $to nalaze i danasnji nacin zZivota. Sve je izrazenija potreba ljudi da usvajaju
nova znanja i vjeStine tijekom cijelog Zivota kako bi bili sposobni odgovoriti zahtjevima
stalnih i brzih promjena. Takav stav pomaze odrzati mladenacku znatiZelju i slijediti interese
te postavljati vlastite ciljeve. Ne smijemo zaboraviti niti na rastuci trend povecanja broja
mladih osoba s afazijom i indikacije za buduc¢nost. ICT- AAC aplikacija ,,Jezi¢no- govorna
vjezbalica® moze pomoci logopedima i osobama s afazijom u ostvarenju njihovih ciljeva
podrske, a samim osobama s afazijom pruziti ve¢u slobodu na njihovom rehabilitacijskom
putu, omogucujuci im lako dostupno vjezbanje bilo kada i bilo gdje. Takoder, vazno je uvijek
imati na umu da su ICT rjeSenja samo dodatan terapijski alat i nikako ne mogu zamijeniti

ulogu i kompetencije logopeda u radu s korisnikom.

Svakako je pozeljan daljnji razvoj ICT rjeSenja za populaciju odraslih osoba sa sloZzenim

komunikacijskim potrebama te istraZivanja na tom podrucju.
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8. PRILOZI

Prilog 1. Popis pitanja iz zadatka Da/ne pitanja.
DA/NE PITANJA
1. U kinu gledamo predstave.
2. Autobus je sporiji od aviona.
3. Salata je zdravija od slatkisa.
4. Krokodil je manji od kokosi.
5. Sunce izlazi na zapadu.
6. Zadar je glavni grad Hrvatske.
7. Ljudi se smiju kada su tuzni.
8. Tatin brat je moj stric.
9. Ako ne poStujemo prometne znakove, dobit ¢emo kaznu.
10. Kada Zelimo skuhati kavu, prvo moramo ugasiti plin.
11. Kada pada kiSa, ljudi zatvaraju kiSobrane.
12. Zimi ljudi odlaze na ljetovanje u planine.
13. Pokvarenu hranu bacamo u hladnjak.

14. Ubrano cvijece osusit ¢e se ako ga stavimo u vazu s vodom.

Prilog 2. Popis pitanja iz zadatka Situacijsko razumijevanje.
SITUACIISKO RAZUMIJEVANJE

1. Zelite posuditi knjigu. Otiéi ¢ete u:

- postu/knjiZaru/knjiznicu
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10.

11.

12.

13.

14.

Na ulici ste sreli prijatelja. Vi Cete:

- pozdraviti prijatelja/ nazvati ga na mobitel/ poslati mu SMS poruku

Ulazite u prodavaonicu. Sto ¢ete re¢i prodavacici?

- ,Dovidenja!*/ ,,Dobar dan!*/ ,,Hvala.*

Zelite kupiti meso za ruéak. Kamo éete otici?

- U ribarnicu/ u pekarnicu/ u mesnicu

Sto trebate ponijeti na lije¢nicki pregled?

- 0sobnu iskaznicu/ zdravstvenu iskaznicu/ vozacku dozvolu

Lije¢nik Vam je propisao lijekove. Gdje ¢ete ih podici?

- kod lije¢nika/u ljekarni/u bolnici

Dosli ste u pekarnicu. Sto ¢ete tamo kupiti?

- meso i povrée/ kruh i novine/ kruh 1 mlijeko

Koga Cete posjetiti kada zelite skratiti kosu?

- frizera/ kozmeticarku/ lije¢nika

Autobusom putujete na more. Sto morate kupiti prije polaska?

- putnu torbu/ prijevoznu kartu/ nov¢anik

Sjeli ste u restoran 1 zelite naruciti kavu. Koga ¢ete pozvati?

- kuhara/ konobara/ vlasnika restorana

Zima je i pada snijeg. Sto ¢ete obuéi za odlazak u Setnju?

- jaknu 1 kratke hlace/ kratke hlace i rukavice/ jaknu 1 Sal

Sto éete prvo napraviti kada izadete iz stana?

- obuti cipele/ skinuti jaknu/ zakljucati vrata

Zaprljali ste majicu vinom. Vi Cete:

- spremiti majicu u ormar/ opeglati majicu/ oprati majicu

Sto Vam je potrebno za podizanje novca s bankomata?

- zdravstvena iskaznica/ bankovna kartica i PIN/ osobna iskaznica i PIN
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