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Absztrakt
Az implicit folyamatok – noha természetüknél fogva nem tudatosulnak bennünk – fontos szerepet töltenek be a
különbözõ kognitív folyamatok során: egyrészt a nyelv elsajátításában, másrészt pedig a problémamegoldás során
a megfelelõ stratégia kiválasztása folyamatában. 

Számos fejlõdési rendellenesség esetén találkozhatunk a procedurális memóriához kapcsolódó funkciók
rendellenességével, illetve ezt a rendszert biztosító agyi struktúrák eltéréseivel. Ezek a fejlõdési rendellenességek:
a diszlexia, az ADHD és az autizmus spektrum zavar.

Jelen tanulmány célja azon kutatási eredmények összesítése, melyek az ADHD és olvasási zavar esetében az
implicit/explicit folyamatokat vizsgálják.

Kulcsszavak: ADHD, olvasási zavar, implicit/explicit folyamatok, automatizmus, metakognitív stratégiák

Implicit/explicit folyamatok és az emlékezet
Az implicit és explicit kognitív feldolgozás közötti különbség kulcsfontosságú meghatá-
rozója a tudatosság jelenléte/hiánya. Felmerültek olyan kérdések, hogy lehetséges-e a
tudatosságnak különbözõ altípusait elkülöníteni, illetve, hogy ezek a feltehetõleg külön-
álló altípusok lehetnek-e különállóan sérültek a különbözõ kognitív területeken. Ha le-
hetséges egy ilyen megkülönböztetés, akkor az explicit tudás a kogniciónak olyan
aspektusára vonatkozik, mely a személy számára tudatosan hozzáférhetõ, míg az impli-
cit tudás azokat az aspektusokat foglalja magába, amelyek a tudatosság számára nem
hozzáférhetõek. Az implicit folyamatok feltárására szolgáló módszerek (melyek a legtöbb
esetben az emlékezetre terjednek ki) különböznek az explicit folyamatokat vizsgáló
eszközöktõl. Az explicit memóriát általában egy elõzetesen megtörtént esemény felidéz-
tetésével mérik, míg az implicit memória vizsgálata olyan tesztteljesítményen alapszik,
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melyet valamilyen közvetett módon egy elõzetes esemény emlékezete befolyásolt. Az
implicit/explicit folyamatokat vizsgáló feladatok a különbözõ kognitív területek, illetve
neuropszichológiai zavarok vizsgálatának függvényében változnak, a kettõ közötti
különbséget a direkt és az indirekt jellegû kognitív feldolgozás jelenléte/hiánya hatá-
rozza meg. (FAULKNER–FOSTER 2002) 

Egészséges embereknél nehezen lehet a két folyamatot elhatárolni. Sun és munka-
társai (2007) felhívják a figyelmet, hogy nagyon nehéz olyan élethelyzetet találni, ami-
kor csak az explicit vagy csak az implicit tudást vesszük igénybe. Úgy vélik, hogy mind-
két folyamat (implicit és explicit) és úgy az explicit tudás, mint az implicit tudás együtt-
járnak, egymással szoros kapcsolatban járulnak hozzá a tanulás és a teljesítmény foko-
zásához. Megállapítják, hogy a két szint közötti együttmûködést 1) az egymást kiegé-
szítõ reprezentációk, 2) az egymást kiegészítõ tanulási folyamatok, 3) a lentrõl felfele
tartó tanulási kritériumok biztosítják. 

Willingham és Goedert-Eschman (1999) azt vizsgálták, hogy egy mozgás-készség fel-
adatban az implicit tudás az explicit tudással párhuzamosan jelenik-e meg. Az eredmé-
nyek azt mutatják, hogy az explicit/implicit tanulás nem kölcsönösen, kizárólagosan a
mozgás-készség feladatban jelenik meg, hanem amikor az explicit tudás megjelenik, ez-
zel párhuzamosan az implicit tudás is megjelenhet. Az eredmény alátámasztja Wil-
lingham (1998, idézi WILLINGHAM–GOEDERT-ESCHMAN 1999) egy korábbi elképze-
lését (a COBALT modellt), mely szerint az implicit mozgás-készség tanulás mindaddig,
amíg az ösztönzéshez fizikai válasz társul, az explicit tanulással párhuzamosan történik.

Voltak olyan elképzelések, miszerint az implicit tudás elsajátítását az explicit tudás
nehezíti, mert mindkét folyamat ugyanazon közös, korlátolt kapacitású rendszerért ver-
seng, nevezetesen a munkamemóriáért, ami az implicit tanulás rovására megy (FLET-
CHER ET AL., 2004; POLDRACK ET AL., 2001; FRENSCH ET AL., 1994; idézi SONG ET
AL. 2009). Song és munkatársai (2009) kutatásának eredményébõl kiderül, hogy az imp-
licit tanulást nem befolyásolja a párhuzamos explicit keresés és tanulás. Az eredmények
az implicit szekvencia tanulás kapacitásfüggetlen elméletét támasztják alá, amelyben
sem az explicit versengõ tanulás, sem az explicit tanulás nem rontották a procedurális
tanulást, jóllehet befolyásolták a mozgásteljesítményt.

Neuropszichológiai kutatások alapján négy típusú memória-rendszert különítenek el,
melyek különbözõ agyi struktúrákhoz köthetõk, különbözõ ideig tárolják az
információt, illetve eltérõ tudatossági szinttel rendelkeznek. A négy memória-rendszer:
epizodikus memória, szemantikus és procedurális emlékezet, melyek percektõl kezdve
évekig megõrizhetik az információt, illetve a munkamemória, mely másodpercektõl per-
cekig tartalmazza az információt. Az epizodikus, a szemantikus emlékezetet és a mun-
kamemóriát a tudatosság szempontjából explicitnek tekintik, míg úgy vélik, hogy a pro-
cedurális lehet explicit és implicit is (BUDSON–BRUCE 2005). 

Implicit/explicit memória fejlõdése

Az implicit/explicit memória fejlõdésérõl éveken keresztül úgy vélték, hogy míg az
explicit memória 3 éves kortól az életkor elõrehaladtával fejlõdik, addig az implicit
memória – megjelenése után – állandó marad. Guttentag és Dunn (2003) vizsgálatuk
során kimutatták, hogy életkortól függetlenül a kísérleti személyek hatékonyabban azo-
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nosították az elõzetesen látott képeket, és a priming hatás1 független volt az életkortól.
Vizsgálatukban nemcsak a mennyiségi fakort (a felismert itemek száma), hanem a minõ-
ségi faktort (a felismerés folyamatának mikéntje) is figyelembe vették. Az eredmények
azt mutatják, hogy a felismerés hasonlóságon alapuló sajátos folyamata hasonlóan mû-
ködik óvódás kortól egészen felnõttkorig. Az implicit és explicit memória közötti kap-
csolat vizsgálatánál kiderült, hogy felnõttkorban összefüggés van az explicit felismerés
és a perceptuális facilitáció között, míg ez az összefüggés a 3-5 éves korú gyermekeknél
nincs jelen.

Úgy az implicit, mint az explicit memória komplex mintákat mutat a fejlõdés során,
életkori sajátosságok jellemzik. 5 éves kor felett az explicit memória fejlõdését a meg-
alapozó tudásalap, illetve a stratégiai feldolgozás fejlõdése (a stratégiahasználat és
metamemória) határozza meg, az implicit memória fejlõdését a megalapozó tudásalap
fejlõdése teszi lehetõvé. Idõskorra az explicit memória teljesítménye csökken, míg az
implicit memória állandó marad (MURPHY ET AL. 2003). Kutatások (HERTZOG–
HULTSCH, 2000, idézi MURPHY ET AL. 2003) megerõsítik azt a tényt, hogy az idõsebb
személyek nem megfelelõképpen használják a metamemória-képességüket a tanulási
folyamatok kontrollálására, illetve nehézségeik vannak a kognitív teljesítményhez szük-
séges stratégiák frissítésében. Ez hasonlít ahhoz gyermekkori helyzethez, amikor a gyer-
mek instrukciók segítségével képes egy stratégiát alkalmazni, azonban ezt a stratégiát
spontánul nem használná. A hatékony stratégia-használat hiánya egy megfelelõ ma-
gyarázatot szolgáltathat arra, hogy az explicit memória-teljesítmény miért gyenge úgy
gyermekkorban, mint idõskorban, míg az implicit memória megfelelõen mûködik egész
életünk során. 

Az implicit folyamatok szerepe 

A kognitív funkciók mûködésében az implicit folyamatok fontos szerepet játszanak
egyrészt a nyelv elsajátításában, másrészt pedig a problémamegoldás stratégiájának
kiválasztásában. 

A nyelvelsajátítás a nyelvtani szabályok implicit tanulásával valósul meg (CHOMSKY
1996). Ennek következtében, ha egy gyermek implicit tanulási problémákkal küzd,
feltételezhetjük, hogy ez kihatással lesz a nyelvelsajátításra, aminek következtében a
nyelvhasználat explicit szintjén problémákat figyelhetünk meg. Ullmann (2001, idézi
ULLMANN 2004) a nyelv deklaratív/procedurális modelljében különbséget tesz a nyelv
mentális lexikona és mentális nyelvtana között. A lexikális memória a deklaratív memó-
ria-rendszeren alapszik, míg a nyelvtani aspektusok a procedurális memória-rendsze-
ren. A procedurális memória az, amely hozzásegít a viselkedési és kognitív képességek
és algoritmusok elsajátításához, amelyeket automatikusan, nem tudatosan használunk,
az elsajátítás folyamata pedig magában foglalhat explicit és implicit mozzanatokat is
(BUDSON–BRUCE 2005).

Ami a stratégiaválasztási mechanizmust illeti, ezt a „tudom” érzésének implicit folya-
mata vezérli. Amikor a személyek problémákkal szembesülnek kevesebb, mint 1500
másodperc alatt, ez alapján választják meg a stratégiájukat (REDER 1987). 

1 priming hatás: amikor egy inger elõzetes észlelése illetve felidézése elõhangolja a következõ inger
feldolgozását.
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Az ADHD és olvasási zavar komorbiditása
A figyelemzavar és hiperaktivitás (ADHD) gyakori gyermekkori zavar, melyet a figyel-
metlenség, túlzott aktivitás és impulzivitás tünetegyüttes (szindróma) korai megjelenése,
állandósága és súlyossága jellemez (SWANSON ET AL. 1998). A neuropszichológiai
kutatások rávilágítanak arra, hogy ezek a viselkedések a válaszgátlás, a késleltetés ké-
pesség és a végrehajtó funkció deficitjében gyökereznek, melyek a frontális-striatális-
cerebelláris rendszer rendellenes mûködésével hozhatók összefüggésbe (KRAIN–
CASTELLANOS 2006). 

Az olvasási zavart olyan neurológiai eredetû tanulási nehézségként határozhatjuk
meg, mely esetben az átlagos IQ, megfelelõ oktatás és jól mûködõ érzékszervek ellené-
re a személyeknek nehézségeik vannak az olvasás elsajátításában. A zavar magyaráza-
tára az idõk folyamán több elképzelés is született, ma az egyik legelfogadottabb modell
a fonológiai deficit hipotézis. Késõbbi kutatások a fonológiai deficit mellett más neuro-
kognitív deficiteket is feltártak, mint: a vizuális és auditív magnocelluláris rendszer sé-
rülése, a figyelem, az információfeldolgozás gyorsaságának károsodása, kisagyi eredetû
deficitek, munkaemlékezet gyengesége (RAMUS 2003). 

Az ADHD 32-48%-ban nyelvi zavarokkal (BEITCHMAN ET AL. 1987, LOVE-
THOMPSON 1988, idézi JAVORSKY 1996), 35-50%-ban tanulási zavarral társul, fõként
az olvasást, írást és matematikát illetõen (DeLaPAZ 2001, HOOK-DUPAUL 1999, KIM-
KAISER 2000, idézi WEST ET AL. 2005b), melyek negatívan befolyásolják a gyermek
iskolai vagy egyéb környezeti teljesítményét (STANFORD–HYND 1994).

Willcutt és munkatársai (2007) longitudinális kutatása is az ADHD és az olvasási
zavar gyakori együttes megjelenését igazolják, mely a kor elõrehaladtával is stabilan
megmarad. Úgy tûnik, hogy az olvasási zavar nagyobb valószínûséggel marad fenn, ha
ez ADHD-val társult. Az ADHD hosszú távú stabilitását az olvasási zavar megléte/hiánya
nem befolyásolta. Az elõzetesen a csak olvasási zavar csoportjába sorolt gyermekek egy
részénél a késõbbi mérés során a probléma már ADHD-val társult, ami arra enged kö-
vetkeztetni, hogy az olvasási zavarok a személyek egy részénél késõbb figyelmi prob-
lémák kialakulásához vezethetnek. 

Mindkét zavar esetén a motoros funkciók károsodásával, munkamemória deficitek-
kel találkozunk. Úgy az ADHD-s, mint az olvasási zavarral küzdõ személyeknek ne-
hézségeik vannak az idõközök betartásának pontosságával, illetve a motoros funkciók
ütemezésének fenntartásában (ULLMAN 2004). 

Nyelvi folyamatok az ADHD és olvasási zavar esetén

Több szerzõ is egyetért azzal az elképzeléssel, miszerint az implicit folyamatok fontos
szerepet játszanak a nyelvelsajátítás során (CONWAY–CHRISTIANSEN 2005, CON-
WAY–PISONI 2007, ULLMAN 2004), épp ezért az ADHD és az olvasási zavarra jellemzõ
implicit folyamatok ismertetése elõtt a két zavar esetében megmutatkozó nyelvi rendel-
lenességekre térek rá. 

Az olvasási zavarra jellemzõ a nyelvfejlõdési elmaradás, mely elsõsorban a fo-
nológiát és a lexikonmûveleteket érinti (RAMUS 2003). Az ADHD önmagában nem
hordoz fonológiai és szintaktikai deficiteket, ugyanis csak azoknál az ADHD-soknál
találtak ilyen jellegû zavarokat, akik az ADHD mellett nyelvi zavarokkal is küzdöttek
(JAVORSKY 1996). 

324
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Az ADHD megléte vagy hiánya nincs hatással az olvasási zavarral küzdõ gyermekek
fonémapercepciójára (BREIER ET AL. 2001), ugyanis az olvasási zavarral küzdõ gyer-
mekek a jól olvasó gyermekekhez viszonyítva egyformán gyenge teljesítményt értek el,
akkor is, ha a problémájuk ADHD-val társult és akkor is, amikor ez utóbbi nem volt
jelen. Úgy tûnik, hogy a fonéma-percepció és a fonématudatosság közötti kapcsolat, il-
letve a szavak fonémákra való tagolása szignifikánsan gyengébb az ADHD-s személyek-
nél (BREIER ET AL. 2001), a fonológiai feldolgozás és a szavak kódolásának képességeit
illetõen azonban nincs különbség az ADHD-s és kontroll személyek között (SAMUELS-
SON ET AL. 2004). Az ADHD-s tünetek a szöveg értelmezésében okoznak problémát,
nem pedig a szavak dekódolásában (SAMUELSSON ET AL. 2004). Hasonló eredménye-
ket találtak McInnes és munkatársai (2003) is: a csak ADHD-val diagnosztizált gyer-
mekek, a kontrollokhoz hasonlóan, a hallott szöveg lényeges információit megértették,
de nehézségeik voltak a következmények és az utasítások megértésében.

A verbális és vizuális információ-feldolgozási sebességet vizsgáló kutatások rámutat-
nak arra, hogy az ADHD-s és olvasási zavarral küzdõ gyermekek, függetlenül az olva-
sási és figyelmi problémáktól, a kontroll személyekhez képest gyengébb eredményeket
érnek el. Az ADHD-s gyermekek elsõsorban a vizuális feldolgozás, az olvasási zavarral
küzdõ gyermekek az auditív feldolgozás során nyújtanak gyengébb teljesítményt (WEILER
ET AL. 2002). Bár az ADHD-s személyek a vizuális információkat lassabban dolgozták
fel, illetve több hibát követtek el, Weiler és munkatársai (2002) arra a következtetésre
jutnak, hogy az ADHD-s személyekre nem jellemzõ az információfeldolgozás globális
deficitje. Úgy vélik, a gyenge teljesítmény a magasabb szintû kognitív terhelés követ-
kezménye, ugyanis azokban a feladatokban romlott a teljesítményük, ahol összetett mû-
veletek alkalmazására volt szükség, ez pedig a csökkentett szelektív figyelem következ-
ménye lehet. 

Úgy tûnik tehát, hogy a központi auditív feldolgozási deficitek a tanulási zavar, nem
pedig az ADHD sajátosságai (GOMEZ–CONDON, 1999), és az olvasási zavar esetén a
beszédészlelésben megmutatkozó problémák függetlenek az ADHD jelenlététõl
(BREIER ET AL. 2002). 

ADHD-s és olvasási zavarral küzdõ gyermekek gyors szeriális megnevezés feladato-
kon elért eredményeik összehasonlításakor kiderült, hogy az olvasási zavarral küzdõ
személyek úgy a hibaarányokat, mint az idõt illetõen gyengébben teljesítettek. Az
ADHD-sok a kontrollhoz viszonyítva, nem követtek el jelentõsen több hibát, noha
egyes feladatok (színmegnevezés, tárgymegnevezés) megoldásához – az olvasási zavar-
ral küzdõ gyermekekhez hasonlóan – hosszabb idõre volt szükségük. Az ADHD-s gyer-
mekeknek a betû- és számmegnevezés a kontroll csoporttal megegyezõ idõt vett
igénybe (SEMRUD-CLICKEMAN ET AL. 2000). Késõbbi kutatások is megerõsítik ezeket
az eredményeket (RABERGAR–WIMMER 2003). Az olvasási zavarral küzdõ gyermekek
gyors megnevezési feladatokban elért, jelentõsen gyengébb teljesítményüket pedig a
kisagy mûködésének rendellenességével hozzák összefüggésbe, ami a vizuális-verbális
folyamatok automatikus képességeit érinti (RABERGAR–WIMMER 2003). 

Bár a gyorsmegnevezési feladatok során nem találtak különbségeket az ADHD-s és
kontroll csoport között (úgy tûnik, hogy a gyorsmegnevezési feladatok során elért gyen-
ge teljesítmény az olvasási zavar sajátja), az ADHD-s személyek nyelvi feldolgozását
vizsgáló neuropszichológiai kutatásokból kiderül, hogy az agyféltekéhez kötött szófel-
dolgozás során az ADHD-s személyek a kontroll személyekhez képest eltérõ teljesít-
ményt nyújtanak (HALE ET AL. 2005). A kísérletben a személyeknek mindkét oldali
vizuális térbe valódi és álszavakat mutattak, a szavak típusától (álszó/valódi szó) füg-
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gõen különbözõ ujjlenyomással kellett válaszolniuk. A kontroll csoporthoz viszonyítva
az ADHD-s személyeknél a következõket lehetett megfigyelni: 1) a célszavak azonosítá-
sakor, attól függetlenül, hogy melyik féltekén történt a feldolgozás, gyengébb teljesít-
ményt nyújtottak; 2) a bemutatott szavak gyakorisága növelte a teljesítményüket, míg a
szavak szabályosságát illetõen nem lehetett ilyen jellegû hatást megfigyelni; 3) a valódi
szavak azonosításához képest jobb teljesítményt értek el az álszavak azonosításában, ez
különösen érvényes volt az jobb oldali féltekét érintõ próbákra. 

Az eredmények azt sugallják, hogy az ADHD-soknál egy nyelvi deficit figyelhetõ
meg, ami a szavak rendellenes feldolgozásában és a válaszstratégiákban nyilvánul meg.
Az ADHD-sok teljesítményében megfigyelhetõ szavak gyakoriságának fokozott hatása
és a szavak szabályosságának csökkentett hatása arra enged következtetni, hogy az
ADHD-sok a kontroll csoporttól eltérõ módon dolgozzák fel az ingereket, sokkal inkább
a „látható szavak” stratégiát alkalmazzák és kevésbé a fonológiai stratégiát. A szerzõk
szerint az ADHD-s személyeknél a feladatok megoldása során megfigyelhetõ rendelle-
nes stratégiák a csökkent bal és a megnövekedett jobb agyfélteke használatával magya-
rázhatók. 

Hurks és munkatársai (2004) kategória- és betûfluenciát vizsgáló kutatásainak ered-
ményei szintén arra utalnak, hogy az ADHD-sok nem használják megfelelõ módon a
fonológiai stratégiát. Kutatásukban – bár az összidõt tekintve mindkét fluencia-feladat-
ban az ADHD-s személyek a kontroll csoportéval megegyezõ eredményt értek el – az
elsõ 15 másodpercben az ADHD-sok jelentõsen gyengébben teljesítettek a betûfluencia
feladatban, míg ez az eltérés a kategória-fluencia esetében nem volt kimutatható. Az
elemzések alapján arra a következtetésre jutnak, hogy az ADHD-s gyermekek a kezdõ-
betûn alapuló szavak generálása során nem megfelelõ keresési stratégiákat alkalmaznak. 

Implicit/explicit tanulási és emlékezeti folyamatok
az ADHD és olvasási zavar esetén

Diszlexiás gyermekek explicit/implicit tanulási folyamatainak vizsgálata rámutat arra,
hogy míg az explicit tanulási feladatok során a jól olvasókéval megegyezõ ered-
ményeket érnek el, addig az implicit tanulási feladatokban a normál olvasókhoz képest
lemaradást mutatnak, ami a sorozatkövetésben, illetve az ezen alapuló implicit tudás
megszerzésében volt kimutatható. Ennek oka feltehetõleg a kisagy automatizmusának
funkciózavara. A velünk született kisagyi rendellenesség az alapvetõ artikulációs és hal-
lási képességek elsajátításában és automatizálásában okozhat problémát. Ezen képessé-
gek nem megfelelõ mûködése pedig a fonológiai feldolgozásban, a vizuális letapoga-
tásban és a szemmozgásban okozhatnak nehézséget (VICARY ET AL. 2003). Ezzel
ellentétben úgy tûnik, hogy az ADHD esetében a gyermekek gyenge implicit tanulási
teljesítményük a stratégiaválasztás metakognitív deficitében gyökerezik (DOMUTA–
PÉNTEK 2003). Amikor óvodáskorú ADHD-s gyermekek implicit tanulási mecha-
nizmusait mesterséges nyelvtani feladatok segítségével vizsgálták, azt találták, hogy a
mesterséges nyelvtani struktúrák elsajátításában az ADHD-s gyermekek szignifikánsan
rosszabbul teljesítenek a tipikusan fejlõdõ gyermekekhez képest (DOMUTA–PÉNTEK
2003). Az ADHD-s gyermekek implicit/explicit memória-vizsgálatából kiderül, hogy a
tipikusan fejlõdõ társaikkal megegyezõ teljesítményt érnek el az explicit emlékezet
terén. A fogalmakat vizsgáló implicit memória-tesztben azonban már jelentõs különbség
mutatkozik az ADHD-s fiúknál, akiknél sem a szavak, sem a képek priming effektusa

1_eredeti_kozlemenyek.qxp  2009.12.10.  14:21  Page 326



327

nem figyelhetõ meg. Ezzel ellentétben azonban az ADHD-s lányoknál ilyen jellegû
probléma nem volt jelen. (BURDEN–MITCHELL 2005). Cutting és munkatársai (2000)
rámutatnak arra, hogy az ADHD esetében a verbális tanulás során a lányok és fiúk
eltérõ módszereket alkalmaznak az ingerek memorizálására, a lányok jobb eredménye-
ket érnek el a fiúkhoz képest. Úgy tûnik, hogy a lányok hatékonyabb tanulási stratégiá-
kat alkalmaznak, mely az ADHD-s lányok nagyobb munkamemória kapacitásával ma-
gyarázható, erre a lányoknál megjelenõ hatékonyabb szemantikai csoportosítás és a lista
közepébõl történõ több elem visszahívása utal. West és munkatársai (2005a), amikor
ADHD-s fiúkat hasonlítottak össze tipikusan fejlõdõ gyermekekkel, azt találták, hogy az
ADHD-s személyek gyengébben teljesítenek az azonnali és a késleltetett verbális és
nem verbális memória-feladatok során egyaránt. 

Amikor Kaplan és munkatársai (1998) ADHD-s és olvasási zavarral küzdõ gyer-
mekek memória-vizsgálatában a figyelmetlenség faktorát megpróbálják kiküszöbölni,
érdekes eredményekre jutnak: míg az olvasási zavarral küzdõ gyermekeknek csak
negyedszeri bemutatásra sikerült a bemutatott ingereket felidézniük, addig a csak
ADHD-val diagnosztizált gyermekek már az elsõ bemutatás után a kontroll gyerme-
kekéhez hasonló eredményeket mutattak. Cutting és munkatársai (2003) is rámutatnak
arra, hogy azok az ADHD-s személyek, akiknél az olvasási zavar nincs jelen, verbális
tanulás során, az azonnali ismétlésnél a tipikusan fejlõdõ személyekével megegyezõ
teljesítményt nyújtanak, azonban a késleltetett felidézésnél jóval elmaradnak a kontroll
csoporttól. Ennek az ellenkezõje figyelhetõ meg az olvasási zavarral küzdõ gyer-
mekeknél, akik az új információkat sajátítják el nehezen, azonban ha ez sikerült, ezeket
késõbb is megfelelõen fel tudják idézni (KRAMER ET AL. 2000). 

Úgy tûnik tehát, hogy az olvasási zavar esetében az új információk megszerzésében
mutatkoznak nehézségek, melyek az új verbális információk elsõdleges feldolgozásá-
ban és kódolásában nyilvánulnak meg. Az ADHD esetében pedig a problémák a már
feldolgozásra került információk felidézésében mutatkoznak, ami feltehetõleg az
ADHD-s személyek esetében a nem megfelelõ stratégia használatával magyarázható. 

Több kutatás is alátámasztja azt a feltételezést, hogy az ADHD-val küzdõ gyermekek
a stratégia-alkalmazást megkövetelõ feladatok során gyengébben teljesítenek, mint
hasonló korú tipikusan fejlõdõ társaik.

A tanulás folyamán alkalmazott stratégiák használatának vizsgálata rámutat arra,
hogy az ADHD-s személyek háromszor kevesebb idõt töltenek az ismétléssel és szig-
nifikánsan ritkábban használják a több itemes ismétlési stratégiát. Ugyanakkor az általuk
használt ismétléses stratégia – a kontroll csoportéhoz viszonyítva – kevésbé szervezett,
kevésbé igényel erõfeszítést. Többnyire az egyszerû, passzív, ismétléses stratégiához fo-
lyamodnak, ellentétben a kontroll csoporttal, ahol egy aktív, több szempontú ismétlési
stratégia figyelhetõ meg (O’NEILL–DOUGLAS 1996). Az ADHD-s gyermekek a tipikusan
fejlõdõ személyekhez képest jelentõsen gyengébb eredményeket érnek el az
erõfeszítést, stratégiák használatát igénylõ szabad felidézési feladatokban, míg az auto-
matikus memóriát vizsgáló feladatok során a két csoport között nem mutatható ki kü-
lönbség (OTT ÉS LYMAN 1993, idézi BURDEN–MITCHELL 2005). Késõbbi kutatások
alapján arra a következtetésre jutnak, hogy az ADHD-s személyek szegényesebb meta-
kognitív tudást mutatnak az emlékezeti stratégiák használatakor. (CORNOLDI ET AL.
1999, idézi BURDEN–MITCHELL 2005) 

Az elõzõekben összegzett kutatási eredményekbõl úgy tûnik, hogy az ADHD-s
gyermekek gyenge teljesítményt érnek el az erõfeszítést, stratégiák használatát igénylõ

1_eredeti_kozlemenyek.qxp  2009.12.10.  14:21  Page 327



328

emlékezeti feladatok során, míg az ismétléses emlékezeti feladatoknál nem mutathatóak
ki problémák.

Danckaerts (2003) szerint a kutatások eredményei arra engednek következtetni,
hogy az ADHD-s gyermekeknél sérült kezdeti tanulással (initial learning) találkoz-
hatunk, amikor szükség van a fenntartott figyelemre vagy a kognitív stratégiák haszná-
latára, míg úgy tûnik, hogy a hosszútávú szemantikus memória sértetlen.

Összefoglalás
Az ADHD és az olvasási zavar is a leggyakoribb fejlõdési zavarok közé tartoznak. A
figyelemzavar és hiperaktivitás esetében a legtöbb szerzõ a központi végrehajtó funkció
rendellenességét hangsúlyozza, az olvasási zavarnál elsõsorban a fonológiai képességek
zavarával és az olvasási képességek elsajátításának nehézségeivel találkozunk. Bár a két
zavar esetében megmutatkozó rendellenességek látszólag eltérõ funkciókhoz
kapcsolódnak, az ADHD és olvasási zavar együttes megjelenési aránya igencsak magas. 

Látható tehát, hogy mindkét zavar esetén a különbözõ kognitív funkciók rendelle-
nességével találkozhatunk. Figyelembe véve, hogy az implicit folyamatok fontos
szerepet játszanak a kognitív funkciók mûködésében, jelen tanulmány célja azoknak a
kutatási eredményeknek a bemutatása volt, melyek az ADHD-s és olvasási zavarral
küzdõ gyermekek implicit folyamataikat vizsgálták. 

A kutatási eredmények alapján arra lehet következtetni, hogy az olvasási zavarok
esetében a nem megfelelõ implicit folyamatok a nyelvi rendszerben, az automatikus
képességeket igénylõ feladatok során mutatkoznak (SEMRUD-CLICKEMAN ET AL. 2000,
RABERGAR–WIMMER 2003, VICARY ET AL. 2003). Az ADHD esetében az implicit
folyamatok atipikus mûködése elsõsorban a stratégiaválasztás metakognitív szintjén
érhetõ tetten. Az implicit folyamatokat vizsgáló nyelvi, memória, tanulási feladatok
eredményei alapján is úgy tûnik, hogy az ADHD-soknak az ezekben a feladatokban
elért gyengébb eredményei a nem megfelelõ stratégiák használatával magyarázható
(HURKS ET AL. 2004, HALE ET AL. 2005, DOMUTA–PÉNTEK, 2003, O’NEILL–
DOUGLAS 1996, OTT ÉS LYMAN 1993, idézi BURDEN–MITCHELL 2005, CORNOLDI ET
AL. 1999, idézi BURDEN–MITCHELL 2005).

Mivel az itt bemutatott eredmények többnyire olyan kutatási eredményeken ala-
pulnak, ahol az ADHD-s és olvasási zavarral küzdõ gyermekek teljesítményét a
tipikusan fejlõdõ személyekével vetik össze, a továbbiakban – ezeknek az adatoknak
tükrében – érdemes lenne az ADHD-sok és olvasási zavarral küzdõ gyermekek implicit
folyamatokon alapuló feladatok eredményeit közvetlenül egymással összehasonlítani.
Továbbá érdemes lenne megvizsgálni azt is, hogy a két zavar komorbiditása milyen
hatással van az implicit folyamatok mûködésére. 
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